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RESUMEN 

El estudio tiene la finalidad de determinar la relación entre la calidad de 

atención con la satisfacción de los pacientes atendidos en el Hospital Santo 

Tomás, Chumbivilcas 2024.  

Metodología: Cuantitativa de tipo básica, de diseño no experimental, con 

muestra de 180 pacientes, a quienes se les aplicó cuestionario de calidad y la 

encuesta de SERVQUAL 

Resultados: El 76.7% de los pacientes manifestaron que la calidad de 

atención se encuentra en proceso y el 61.1% se encontraron insatisfechos; 

con base a la dimensión técnico – científico relación alta de 0.455, valor p 

(0.000); dimensión humana relación alta de 0.334 valor p (0.000); la dimensión 

entorno relación alta de 0.355, valor p (0.000) con la satisfacción de los 

usuarios.  

Conclusión: Existe una relación positiva y significativa entre la calidad de 

atención con la satisfacción en los pacientes que acuden al Hospital Santo 

Tomás de Chumbivilcas.  

 

Palabras claves: Calidad, satisfacción, atención.  
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ABSTRACT 

The purpose of the study is to determine the relationship between the 

quality of care and the satisfaction of patients treated at Santo Tomás Hospital, 

Chumbivilcas 2024.  

Methodology: Basic quantitative, non-experimental design, with a sample of 

180 patients, who were given a quality questionnaire and the SERVQUAL 

survey. 

Results: 76.7% of patients stated that the quality of care is in progress and 

61.1% were dissatisfied; based on the technical-scientific dimension, a high 

correlation of 0.455, p-value (0.000); human dimension, a high correlation of 

0.334, p-value (0.000); the environmental dimension had a high correlation of 

0.355, p-value (0.000) with user satisfaction. 

Conclusion: There is a positive and significant relationship between the quality 

of care and the satisfaction of patients who attend the Santo Tomás Hospital 

in Chumbivilcas. 

 

Keywords: Quality, satisfaction, care. 
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INTRODUCCIÓN 

Los sistemas de salud representan un conjunto de recursos, 

instituciones, y organizaciones tienen el interés de conservar el bienestar 

mental y físico de toda la población en general. Por ende, es pieza clave el 

recurso humano, la parte logística e infraestructura para ofrecer servicio con 

calidad (Arce, 2022).  

Todos estos criterios deben ser tomados en cuenta en el momento de 

optar una decisión, no solo en organismos locales sino internacionales; pues 

el trato que reciben los usuarios en múltiples oficinas de diferentes 

establecimientos del sector de salud se ha observado que no siempre se 

recibe una atención según las necesidades médicas (Luna, 2024). 

Por otro lado, organismos internacionales consideran uno de los ítems 

que enmarca dentro de los parámetros a una excelencia en una atención 

médica ya que representa un elemento esencial para lograr la universalidad 

de una cobertura sanitaria (ONU, 2023).  Según la (OMS) hace referencia que 

cada año en promedio 5.8 a 8.5 millones de víctimas debido a la atención 

inadecuada en países con entradas minimos y medianos lo que personifica el 

16%, y el 60% de mortandad en la población recibe una atención deficiente 

(Enríquez, 2023); lo que conlleva a los retrasos en la  rentabilidad por un valor 

de US$ 1.4 a 1.6 billones anuales;  a nivel global uno de ocho instituciones 

sanitarias carecen de agua, uno de cada cinco no cuentan con instalaciones 

de saneamiento, en estos contextos se incrementa en gran proporción 

muertes maternas, infantiles y neonatales (OMS, s. f.).  

Muchos elementos de riesgo prevenibles se pueden manejar si se 

coloca de servicios de calidad, identificando y proporcionando acceso 

inmediato a tratamientos oportunos y preventivos. No obstante, de manera 
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usual los centros de salud no presentan con el personal de salud, ni los 

recursos e insumos obligatorios (OMS, 2023), en el 2020 aproximadamente 

el 70% de todas los fallecimientos maternos se dieron en continente africano 

y en Asia Meridional  como las hemorragias post parto, infecciones y 

trastornos hipertensivos (UNICEF, 2023). 

Distintos organismos proponen una atención de calidad, con una 

enorme gama de servicios que perciben desde adecuada infraestructura, 

contar y disponibilidad de materiales e insumos para ofrecer una consulta con 

excelencia, y el rol imprescindible del recurso humano componen en gran 

medida el cumplimiento de indicadores de salud (Luna, 2024). Pero la 

existencia de otras causas que favorecen o desmotiven a las pacientes a  

acudir  a una consulta es la humanización del personal de salud que va ser 

participe en su atención, la mayoría de los usuarios llegan con muchas dudas  

a enfrentar este proceso, por consecuencia el primer contacto, logrará 

desarrollar la confianza entre el personal de salubridad con la población 

generando confianza debido al trato humanizado (Dioses et al., 2023). 

En el Observatorio de MYSU, en Uruguay se continúa dando un 

seguimiento a la instauración de aquellos servicios que favorecen la salud 

reproductiva (SSR) en sus distintas dimensiones, para el cumplimiento de la 

normativa existente y con ello optimizar las oportunidades en una atención en 

salud para organizar las prestaciones adecuadas con una pertinencia y lograr 

una alta calidad. Por ultimo  difundir esta información para incrementar el 

conocimiento sobre estos derechos (Salud en las Américas, 2022). 

En el 2020 en la Encuesta realizada a los asegurados de ESSALUD 

manifestaron que, no les brindaron la información sobre sus derechos, no se 
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sintieron cómodos con el establecimiento de salud al que acudieron lo que 

visibiliza una regular calidad percibida por los usuarios (Soto et al., 2020)  

Otras de las problemáticas que se evidencio durante la emergencia 

sanitaria del COVID durante el 2021 y el 2022 la mortalidad materna 

incremento del 45% al 63% con respecto al 2019, provocando un retroceso 

del avance de la disminución de la mortandad materno perinatal; a la vez 

transparentando la precariedad de mla atención, la escases del recurso 

humano, del material logístico e infraestructura (E. Guevara, 2022).  

En los centros maternos de Lima el 75.6% de las pacientes manifiestan 

que cumplieron con los estándares de calidad y solo el 24.4% se sintieron 

insatisfechas (Quispe, 2022), y en el 2023 las gestantes percibieron el 88.5% 

satisfechas durante la atención prenatal y solo el 11.5% manifestaron 

medianamente satisfecho, con mayor inconformidad se dio el 30.8% poca 

información sobre la atención, 38.5% poca disponibilidad de las citas para la 

atención (Vilela, 2023).  

Por consecuencia, organismo de la salud en nuestro país formula una 

Guía Técnica para la Evaluación de la Satisfacción de los usuarios en los 

diferentes estableciimientos con el interés de ser empleado en las diferentes 

fases del proceso de una atención. Y con ello, permiten la identificación de la 

causalidad que genera en mayor proporción esa insatisfacción que motiva al 

usuario su rechazo a un servicio, y  con ello mejorar el establecimiento de 

algunas acciones con el interés de mejorar continuamente en las instituciones 

e instalaciones que son parte del apoyo médico (RM N° 527-2011/MINSA, 

2012). 

El Ministerio de Salud ha previsto para el 2024 más de 400 millones de 

soles para proyectos de salud para el mejoramiento de los hospitales de 
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Quillabamba, Espinar y Machupichu, donde la región del Cusco recibió el más 

alto presupuesto con el propósito de mejorar la infraestructura (Gerencia 

Regional del Cusco, 2023).   

La región Cusco, se divide en 13 provincias y con 108 distritos la 

superficie territorial representa el 5.6% a nivel nacional, tiene una población 

de 447 mil 588 personas, la tasa de crecimiento se da Paruro 1.9%, canas 

1.6%, un ensanchamiento progresivo en la población adulta mayor, con una 

esperanza de vida al 2020, en promedio 70.31 años. El promedio de la vida 

reproductiva 2.22 en la región del Cusco y la razón de la mortalidad materna 

fue del 46.5 x 100.00 nacidos vivos (Hospital Regional del Cusco, 2023). 

En cuanto a sus indicadores sociales del Departamento del Cusco se 

evidenció que 54.5% representan las mujeres con ingresos económicos bajos 

en especial en Chumbivilcas, donde el 97% concluyen su parto en centros 

hospitalarios, el 74.8% de las grávidas solo tuvieron un solo control prenatal, 

una de las problemáticas en esta región se ha visualizado que en la mayoría 

de las grávidas viven en sus estancias con una dificultad geográfica marcada  

(Cusco.pdf, s. f.). 

También, se ha observado la satisfacción de las personas en la Red de 

Salud Canas Canchis Espinar en el año  2022 remarco que, el 63.25% de las 

personas manifiestan satisfacción en la consulta pero el 36.7% insatisfacción 

fiabilidad, 33.7% poca empatía, 37/ en cuanto a la infraestructura de los 

servicios e hicieron el uso del libro de reclamaciones 27 usuarios mostrando 

el incremento de los reclamos; para la cual se inició la autoevaluación interna 

a través de las encuestas respectivas de la satisfacción con el interés de 

fortalecer e institucionalizar las diligencias con respecto a la calidad en las 
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organizaciones y reducir los riesgos para los usuarios como para el personal 

de salud (PDF-PLAN-TÁCTICO-SGCS-RSCCE-2023.pdf, s. f.). 

En el 2022 los pacientes que asistieron para recibir una atención en el 

único nosocomio que se encuentra en Santo Tomás de Chumbivilcas 

remarcaron que 48% manifestó una regular satisfacción debido a una larga 

espera para una atención (Asqui, 2022), puesto que en el informe de 

ESSALUD demostró que en la mayoría de estos establecimientos de su 

Jurisdicción en el Cusco, es de 135 minutos ocupando el veinteavo puesto a 

nivel nacional.  

Pero otra de las problemáticas observadas es la cobertura universal de 

salud, que las usuarias al sentirse satisfechas, los esfuerzos realizados para 

mejorar la apariencia institucional en todos sus ámbitos, eso permitirá 

visualizar una calidad en el momento de cualquier circunstancias, en beneficio 

de los pobladores en especial de pocos recursos monetarios que son 

esenciales en el momento de un servicio que ayude a recuperar su salud, 

como consecuencia deben recurrir a establecimientos del MINSA (Gerencia 

Regional del Cusco, 2023). 

Por ello, es necesario mejorar las estrategias para alcanzar mejores 

indicadores con prioridad de generar satisfacción y por ende una calidad en 

la atención con el propósito de alcanzar la confianza de la población e 

incrementar la cantidad de consultas de la población en general en las 

actividades preventivas promocionales para modificar sus conductas de 

riesgo, evitando enfermedades trasmisibles (Tumas et al., 2022). 
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CAPÍTULO I 

FORMULACIÓN DEL PROBLEMA 

1.1. EXPOSICIÓN DE LA SITUACIÓN PROBLEMÁTICA  

Hablar de la satisfacción del usuario es visualizar aquel hito 

trascendental con respecto a la atención de la calidad en las entidades de 

salud en nuestro país (Febres-Ramos et al., 2020). Por ende, el término 

calidad debe contener la singularidad de la excelencia de ser una pauta para 

iniciar las decisiones en cuanto a temas del contexto de la salud en cada fase 

jerarquica, siendo necesario asumir un papel que ayude impulsar el cambio 

de los sistemas que prestan salud (Maqquerhua, 2024). 

En la región Cusco se realizó encuestas con respecto a la sensación 

de satisfacción en una atención con respecto al puntaje global para el año 

2018 (62%), 2019 (53%), 2020 (64.5%) y con respecto al 2021 en la DIRESA 

92.8% con una buena calificación a los aspectos tangibles y empatía (R.D.-

268-PLAN-SATISFACCION-USUARIO-EXTERNO.pdf, s. f.). 

También, la controlaría visita a varios hospitales de nuestro país y en 

el Cusco el 28% no inicia con puntualidad su atención, un 36% carecen o no 

dan en un tiempo oportuno el horario de atención, 75% no muestran la 

descripción de los usuarios programados, lo que conlleva a una mayor 

congestionamiento en el sitio de espera  (525-2018-CG Contraloría alerta 
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riesgos en hospitales de Cusco por deficiencias en principales servicios de 

salud, s. f.)  

En el Hospital de Santo Tomas se realizó una encuesta el 56.6% 

manifestaron insatisfacción (Cuyo, 2023); ante estos resultados es necesario 

crear estrategias de mejora con respecto a la amplitud física, la disposición en 

la atención, mayor disponibilidad en los diversos turnos que se apertura en el 

día. Por tal motivo, la autora desea estimar si presenta relación entre la calidad 

de atención con la satisfacción de los usuarios atendidos en el Hospital Santo 

Tomás, Chumbivilcas 2024. 

 

1.2. FORMULACIÓN DEL PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

1.2.1. Pregunta general 

PG.- ¿Existe relación entre la calidad de atención y satisfacción de los 

pacientes atendidos en el Hospital Santo Tomás, Chumbivilcas 2024? 

1.2.2. Preguntas específicas 

PE1.- ¿Cómo la calidad de atención en su dimensión técnico - científico se 

relaciona con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024? 

PE2.- ¿Cómo la calidad de atención en su dimensión humana se relaciona 

con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024? 

PE3.- ¿Cómo la calidad de atención en su dimensión entorno se relaciona con 

la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, Chumbivilcas 

2024? 
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1.3. JUSTIFICACIÓN 

La justificación teórica en este estudio se basó en amplificar el 

descernimiento científico por medio del uso de diversos marcos conceptuales 

consistentes de leyes y teorías. Se tratará de unificar tanto los conceptos 

prácticos y teóricos, pero con mayor relevancia en el aspecto practico con el 

fin de comparar y analizar los resultados; en todo este proceso de la 

investigación se enmarco siguiendo los fundamentos éticos, con el 

compromiso para el respaldo y éxito de este planteamiento de gestión que 

provee el mejoramiento de calidad y como consecuencia se elevará la 

satisfacción en los usuarios durante la prestación del servicio en nuestro 

nosocomio de estudio. 

Justificación práctica.  Además, nuestro estudio tiene contextos 

prácticos, puesto que alcanzó mostrar los datos relevantes acerca de estos 

dos conceptos importantes como es la calidad de atención y satisfacción de 

usuarios que acuden a la atención. Y estos hallazgos son útiles debido a que 

nos dan a conocer la situación clara y precisa de cómo perciben la atención 

proporcionada en dicho nosocomio; y esto permitirá fortalecer la estrategia de 

gestión que se provee implementar, optimizando los recursos, procesos y los 

servicios inherentes a una consulta, para disminuir la insatisfacción en 

cualquier establecimiento del área de salubridad, y esto elevará la calidad de 

atención de usuarios.  

Con respecto a los concerniente de la justificación metodológica 

presento un enfoque cuantitativo de tipo transversal y relacional, la elección 

de este método es importante y coherente con los objetivos planteados, sino 

que cumple un cometido imprescindible en el desarrollo efectiva de una táctica 
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de gestión en el Hospital de Santo Tomás, teniendo en cuenta los estándares 

éticos en el momento de la recopilación de los datos sólidos.  

 

1.4. OBJETIVOS 

1.4.1. Objetivo general  

OG. – Determinar si existe relación entre la calidad de atención con la 

satisfacción de los pacientes atendidos en el Hospital Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024 

1.4.2. Objetivos específicos  

OE1.- Identificar cómo la calidad de atención en su dimensión técnico – 

científico se relaciona con la satisfacción de los pacientes del Hospital de 

Santo Tomás, Chumbivilcas 2024. 

OE2.- Identificar cómo la calidad de atención en su dimensión humana se 

relaciona con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024. 

OE3.- Identificar cómo la calidad de atención en su dimensión entorno se 

relaciona con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024. 

 

1.5. IMPORTANCIA Y ALCANCE DE LA INVESTIGACIÓN 

La importancia radica ya que la calidad en una atención es pieza clave 

para evitar crear ciclos de insatisfacción y desconfianza; los hallazgos 

contribuira en el reconocimiento de los aspectos negativos o situaciones 

críticas de los consultorios externos del nosocomio en estudio que ser origen 

de diversas quejas, motivo de posibles litigios, ocasionando una mala 
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reputación, dañando la capacidad de servir, encontrar posibles soluciones 

como mejorar la capacitación y dotar de mayor recurso humano y tecnológicos 

con el interés de mejorar la satisfacción mediante una atención con calidad.  

Y el alcance de nuestro estudio, son aportes a los encargados del 

Hospital Santo Tomás para concebir diversos procesos de mejoramiento en 

ámbitos de las políticas de atención al usuario, aplicar herramientas de gestión 

y con ello dar cumplimiento con una buena pericia la atención que se da a los 

individuos.  

 

1.6. LIMITACIONES Y DELIMITACIÓN DE LA INVESTIGACIÓN 

1.6.1 Limitaciones    

Nuestro trabajo tuvo la limitación de una escasa información con 

respecto a los antecedentes locales. Por otro lado, en la aplicación del 

instrumento se tomó en un tiempo oportuno con ayuda de los usuarios que 

aceptaron participar en el estudio. 

1.6.2. Delimitación    

La delimitación espacial del estudio se realizó en el Hospital de Santo 

Tomás. 

La delimitación temporal que se enmarco mediante la aplicación de los 

instrumentos que se ejecutó en el tiempo previsto a los usuarios de los 

consultorios externos durante el mes de diciembre del 2024.   

Y la delimitación social se realizó en los individuos que asistieron a la 

consulta externa en los diferentes servicios de dicho nosocomio.  
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1.7. HIPÓTESIS 

1.7.1. Hipótesis general 

Existe relación significativa entre la calidad de atención con la 

satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, Chumbivilcas 

2024. 

1.7.2. Hipótesis específicas  

HE1.- Existe relación entre la calidad de atención en su dimensión técnico – 

científico con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024. 

HE2.- Existe relación entre la calidad de atención en su dimensión humana 

con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024. 

HE3.- Existe relación entre la calidad de atención en su dimensión entorno 

con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024. 

 

1.8. VARIABLES E INDICADORES 

1.8.1. Conceptualización de variables 

Calidad de atención 

Dicho término hace énfasis al alto escalafón de una aprobación que 

emite el usuario con respecto a algo que se le ofrece por un determinado 

servicio o bien y siente que se cumplió esas expectativas esperadas por el 

(Guerra, 2022).  

Teniendo en cuenta sus dimensiones: Técnico - científica, humana y 

entorno. 
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Satisfacción del usuario 

Exponen el grado de complacencia que siente un usuario, siendo un 

argumento clave en una organización que siempre deberá tomado en sus 

juicios, pues va a conllevar un afabilidad  y alegría que manifiestan los 

individuos, es necesario mencionar que dichos resultados de estas prácticas, 

será beneficioso ampliamente y potencializara la lealtad a los sistemas que 

abarcan la salud (Guerra, 2022). Pues, con base a sus dimensiones se cuenta 

con aquella capacidad de réplica, la fiabilidad, aspectos que brinden seguridad 

y una alta empatía y por consecuencia aspectos tangibles. 
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1.9. OPERACIONALIZACIÓN DE LAS VARIABLES  

Operacionalización de variables 

Variables Definición 
conceptual 

Definición 
operacional 

Dimensiones Indicadores 

Variable 
1 
Calidad 
de 
atención 

Es el tipo de 
atención que 
el paciente 
espera y 
provee sentir 
durante un 
proceso de 
atención. 

Con 
respecto a la 
valoración 
se realizó en 
base al 
manejo de 
un 
cuestionario 
que 
contienen a 
cada uno de 
las 
dimensiones 
correspondie
ntes. 

Técnico – 
Científica  

Informe de evolución  

Realiza el examen físico 

Orientación integral 

Derivación al especialista 

Continuidad 

Humana Respeto 

Información 

Interés 

 Amabilidad 

Entorno Comodidad 

Ambientación  

Limpieza  

Orden 

Variable 
2 
Satisfacci
ón  

Es la medida 
del grado de 
confort de un 
individuo que 
percibe 
durante la 
atención. 

Con 
respecto a la 
valoración 
se realizó en 
base al 
manejo de 
un 
cuestionario 
que 
contienen a 
cada uno de 
las 
dimensiones 
descritas a 
continuación
. 

Fiabilidad   Atención inmediata   

Gravedad de su salud  

Atención médica   

Seguimiento  

Medicamentos recetados 

Capacidad de 
respuesta 

Admisión rápida  

Atención en laboratorio  

Exámenes radiológicos  

Atención en farmacia 

Seguridad  Respuesta dudas  

Respeto a la privacidad 

Examen físico completo  

Problema de salud 
resuelto 

Empatía  Trato amable 

Interés en solución de 
problemas 

Comprensión de 
explicación médica  

Explicación médica 

Tratamiento recibido  

Aspectos 
tangibles  

Orientación adecuada 

Personal para informes 

Disponibilidad de equipos 

Ambientes limpios  

Nota. Elaboración propia. 
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CAPÍTULO II 

MARCO TEÓRICO 

2.1. ANTECEDENTES DEL ESTUDIO 

2.1.1. A nivel internacional  

Para poder realizar una correcta investigación sobre el tema de estudio 

se revisó otras publicaciones, investigaciones. A continuación, presentamos 

investigaciones internacionales. 

Miranda et al. (2024) realizan un artículo en Cuba con el interés de 

detectar qué nivel de satisfacción y calidad de atención en el contexto de los 

usuarios, mediante el método cuantitativo, descriptivo realizado en el Grupo 

Básico del Trabajo 1 del Policlínico 5 de setiembre, en Cuba, en una muestra 

de 86 pacientes. Los hallazgos fueron:  El 21% de los pacientes le dieron 

mayor importancia a la fiabilidad y seguridad durante la consulta y el 18% en 

menor importancia a la empatía que mostraron en la atención, el índice 

general positivo del SERVQUAL 0.62,  (Miranda et al., 2024) 

Morocho S, et al (2023) investigan en el Ecuador como se da el manejo 

de la calidad y la satisfacción durante la atención en una ciudad Guayaquil, a 

través del modelo de SERVQUAL en 71 personas mediante una metodología 

descriptivo, cuantitativo, encontrando que, las dimensiones de compendios 
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tangibles, el potencial de respuesta, seguridad - empatía el 90% se sintieron 

satisfechos en la atención que recibieron (Morocho et al., 2024).   

Morales V, et al. (2022) elaboran un artículo en Ecuador con el interés 

de describir y evaluar la calidad de atención durante un proceso de atención 

en la unidad de del ámbito de la salud en Vicentina, por un estudio cuantitativa, 

no experimental, en una muestra de 100 encuestados a quienes se les entrego 

la encuesta de SERVQUAL. Los hallazgos relevantes fueron: Se encontró 

que, si existiría una relación marcada dentro de una buena calidad y 

satisfacción durante la atención percibida, se mostraron satisfechas en la 

fiabilidad 52.1%, seguridad 65.4%, empatía 51.4% y por último los aspectos 

tangibles 64.4, solo en el potencial de respuesta se mostraron insatisfechas 

57.4%. Conclusión: Durante la atención se sintieron satisfechas con la 

atención en un 52.26%, es necesario identificar y mejorar la atención en las 

dimensiones con insatisfacción  (Morales & Gómez, 2022). 

Jimeno J, et al. (2022) realizan un artículo en Colombia con la utilidad 

evaluar la calidad de la atención, la accesibilidad y la satisfacción de usuarias 

durante la atención dentro de consultas en América Latina, 2019. Aplican una 

metodología descriptiva y analítica de la base de los datos de Pubmed, Scielo, 

Medline, Biosites y Dialnet encontrando 108 documentos. Mostrando que, las 

mujeres valoran positivamente la calidad que está inmersa un servicio, siendo 

reflejada con una percepción de la satisfacción durante el control prenatal. 

donde un impacto negativo se encontró a la falta de preparación para asumir 

en mayor medida a la humanización. Por ello, concluyen que, la brecha de la 

implementación de la atención prenatal humanizada es importante para 

recuperar la confianza y la adherencia a la atención (Jimeno et al., 2022). 
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Aguilar P, et al. (2022) formulan un artículo en México con el interés de 

examinar la calidad en consultas en los consultorios materno - infantil en 

Medicina Familiar n°53, mediante el uso de un método cuantitativo, 

transversal y descriptivo, en una comunidad de 298 gestantes, a quienes se 

les dedico el cuestionario de SERVQUAL. Mostrando los hallazgos como el 

57% esperaron más de cinco minutos esperan para recibir su atención,  en los 

elementos tangibles se observa que,  68.5% cuenta con todos los servicios 

necesaria brindar una atención de calidad y el 76.2% cuentan con equipos 

modernos para agilizar sus actividades,  según la empatía el 62.4% el 

personal de salud se muestra sonriente e interesado en la atención, 69.5% la 

atención fue personalizada, el 82.9% se sintieron cómodas con la atención; 

según el potencial de respuesta el 85.9% manifestaron que se les informó de 

manera clara y precisa sobre su salud. Conclusión: La percepción de 

pacientes alcanza un rol importante en la apreciación de los criterios de 

calidad y una satisfacción en aquellas consultas obstétricas (Aguilar & 

Hernández, 2023). 

Merchán J. (2021) realizan un trabajo en Ecuador, porque surgió el 

propósito de examinar el indicador de calidad y satisfacción de usuarios del 

Puesto de Salud de Huambálo, Ecuador; aplican metodología cuantitativa, 

trasversal y descriptiva, encuestan a 59 pacientes a quienes se les pide que 

llenen el cuestionario de SERVQUAL. Mostrando a un 58% de los 

encuestados declararon una buena calidad de atención y 61% una buena 

satisfacción, en cuanto a sus dimensiones el 61% buena expectativa en los 

aspectos tangibles, el 54% percibieron un poco respuesta durante el servicio, 

el 46% regular seguridad en el momento del servicio, el 41% los trabajadores 
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de salud muestran un poco empatía con el paciente. Deduciendo  la presencia 

de un efecto entre las variables objetos de investigación  (p<0.05), siendo 

necesario continuar con estrategias de mejora en los aspectos deficientes 

(Merchán, 2021). 

Ayoví L. (2020) realizan un estudio en Ecuador con el interés de 

analizar la calidad de atención y la satisfacción que acuden al Hospital Básico 

Esmeraldas, aplican el metodo cuantitativa y con el alcance descriptivo, 

utilizan la encuesta de escala de Likert de la calidad y satisfacción en una 

muestra con 436 encuestados. Encontrando a un 58.03% de los encuestados 

se muestran satisfechos en la atención, con respecto 41.97% se muestran 

disconformidad por la atención recibida en especial el tiempo de la consulta, 

tipo y el trato durante la atención, mala infraestructura de los servicios. 

Concluye que,  más del promedio de los usuarios exhibieron una satisfacción 

en la atención y a la vez evidencia la consumación de todas las normas que 

conlleva la atención en todos los aspectos, creando así confianza en los 

pacientes (Ayoví, 2020). 

Mayorga L, et al. (2019) realizan un artículo en Colombia por un interés 

de instaurar el grado de satisfacción en instituciones prestadoras de servicios 

de salubridad en Montería; aplica una metodología analítica, transversal en 

una muestra de 178 madres en cuestionarios de satisfacción y calidad en 

salud; muestran que, el 97% de las encuestadas se profesaron satisfechas 

con la atenciónl y la presencia de una asociación entre las variables objeto 

(valor p <0.001). Por ello, concluyen los atributos de calidad de atención radica 

en una manera como se muestra y ofrece la información y educación en salud 

que son asociadas en la satisfacción  (Mayorga et al., 2019). 
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2.1.2. A nivel nacional 

Asimismo, tambien se encontró investigaciones a nivel nacional que se 

detalla a continuación:  

Pérez M. (2024) realiza un estudio en Pimentel con el interés de 

implementar una estrategia de calidad en atención a la salubridad para 

alcanzar una satisfacción en el Centro de Salud Enrique, mediante una 

metodología cuantitativa, con diseño descriptivo, en una muestra de 50 

usuarios, empleando el cuestionario de SERVQUAl. Mostrando a un 80% de 

encuestados disgustados con la atención obtenida por la fiabilidad, el 72% 

manifiestan insatisfacción durante la atención por la falta de la capacidad de 

respuesta, el 64% perciben insatisfacción por el tiempo limitado en la atención 

y no absolvieron sus dudas, el 78% de los pacientes manifestaron una 

insatisfacción en la falta de amabilidad en la atención, en cuanto a los 

elementos tangibles el 66% manifiestan insatisfacción por la mala 

infraestructura, la escasez de equipos y accesorios oportunos para una 

atención óptima. Conclusión: Lo más preocupante se encuentra en la 

dimensión empatía el 78%, siendo primordial la estrategia de calidad en la 

atención en las oficinas que destinan para el sector de salud  (Pérez, 2024). 

Carrasco J. (2022) realizan un trabajo por el interés de examinar la 

calidad y satisfacción de usuarios en Piura; usando una metodología 

descriptivo correlacional, con muestra de 106 grávidas a quienes se les brinda 

el cuestionario de SERVQUAL Iso 9001 y de la satisfacción. Los hallazgos 

relevantes fueron: Un 94.3% percibieron una alta calidad en la atención 

obstétrica, 36.8% manifiestan una regular satisfacción, según una regular 

calidad prestada el 42.5% tuvo una capacidad de respuesta optima y se 



14 

muestran el 92.5% empáticos, y según la prueba de normalidad de 

Kolgomorov Smirnov reflejo una correlación del valor p< 0.05. Concluyendo 

que, si se relaciona significativamente entre las variables valor p 0.000) 

(Carrasco, 2022). 

Arce M. (2022) elabora un estudio en Lima con el interés de ahondar la 

asociación existente de la calidad con la satisfacción del usuario en el Hospital 

Augusto Hernández Mendoza, usando una tecnica observacional y analítico 

en una comunidad de 400 participantes por medio del cuestionario de 

SERVPERF. Se hallo que la fiabilidad, potencial de respuesta están de 

acuerdo con la atención brindada 49%, 67%. 72%, 54% y 55%; asimismo el 

57% manifestaron están de acuerdo con la atención de calidad y el 50% 

satisfechos con la atención, según Spearman 0.8430 con un p<0.05. Se 

concluye que presenta una relación positiva fuerte en ambas variables (Arce, 

2022). 

2.1.3. A nivel local  

Maqquerhua C. (2024) elaboran una investigación en Cusco con la 

intención de relacionar la calidad de atención con la satisfacción de usuarios 

en el Hospital Regional del Cusco, a través de una metodología cuantitativa, 

con 254 pacientes a quienes se les entrega cuestionario SERVPERF, 

hallándose una relación positiva moderada 0.593 y significancia 0.000, entre 

tanto el 57.7% manifiestan una calidad media y solo 25.2% como baja y 43.7% 

se sintieron insatisfechos y 43.3% como media (Maqquerhua, 2024). 

Cutipa J. (2024) investiga cómo se vincula una atención con calidad 

con la satisfacción en el Puesto de San Miguel, mediante un estudio 

descriptivo obedeciendo un diseño no experimental, en 118 usuarios de 



15 

consultas externas; hallándose una calidad de atención buena 95.8% e 

igualmente la satisfacción 83.5%. Deduciendo una marcada existencia entre 

las variable que fueron objeto de investigación (Cutipa, 2024). 

Mendoza J, et al. (2023) elaboran un estudio en Cusco con una 

determinación de describir y evaluar la satisfacción que muestran durante la 

atención prenatal, usando una metodología descriptiva en una muestra de 110 

mujeres, quienes colaboraron en completas las encuestas de SERVQUAL, 

donde se halló que, en la dimensión fiabilidad se mostraron insatisfechas 

67.45%, en cuanto a la respuesta del personal presentan insatisfacción 62%, 

la poca muestra de empatía en la atención  51.37% y con respecto a la 

materiales, insumos e infraestructura insatisfactorio 58.6%. Concluyen que, la 

mayoría en las diferentes dimensiones manifiestan insatisfactoria con la 

atención prestada (Mendoza & Molina, 2023). 

Velarde J. (2023) elabora una tesis con el propósito de precisar la 

calidad de atención y su incidencia en una elevda voluntaria de pacientes en 

los hospitales de Cusco, utilizando un metodo cuantitativo - básico y de nivel 

causal, en una muestra de 73 individuos. Los hallazgos relevantes fueron: El 

79.7% manifestaron que la calidad durante la estancia fue moderada, 68.5% 

el principal motivo para el alta fue la percepción regular de la atención, 69.9% 

moderada percepción de la calidad, 78.1% moderada al presentar fiabilidad, 

46.6% moderada al brindar una capacidad de respuesta, 67.1% moderada 

percepción de seguridad y solo el 35.6% se mostró empático. Conclusión:  La 

atención tiene una gran influencia sobre el bienestar y satisfacción de las 

pacientes (p<0.005) (Velarde, 2023). 



16 

Asqui Y. (2022) elabora un estudio con el interés de describir cómo 

incide la estancia de espera con la muestra de satisfacción en el Hospital 

Santo Tomás en Chumbivilcas; usando un método cuantitativo, tipo aplicativo 

de nivel descriptivo relacional, en una muestra característica de 85 pacientes 

a quien se les entrega unos cuestionarios de satisfacción y calidad. Mostrando 

que, el tiempo de atención es un poco regular 48%, con un tiempo de espera 

mayor a 59 minutos 31%, con respecto a la satisfacción en la dimensión 

fiabilidad 42.9% de manera regular, 42.9% una regular capacidad de 

respuesta, 38.1% mostro regular seguridad, 54.8% sintieron una regular 

empatía en la consulta, 33.3% percibieron de manera regular los aspectos 

tangibles; infiriendo de toda la investigación que si se relacionan las variables 

objeto de estudio (0.000) (Asqui, 2022). 

 

2.2. BASES TEÓRICAS 

2.2.1 Calidad de atención  

La calidad es considerada como un grado de predictibilidad que tiene 

un producto o un determinado servicio con respecto al cumplimiento de los 

objetivos propuestos para sí mismo y que se ajusten a los requerimientos de 

los clientes (Quispe, 2022). 

Por otro lado, Parasuraman conceptualizo a este término de la calidad 

como un analisis general de un servicio brindado, y ante este hecho el 

individuo considera todas las perspectivas sobre el desenvolvimiento del 

servicio antes, durante y sobre todo lo que esperaba (Velarde, 2023). 
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2.2.1.1. Calidad de atención en los sistemas de salud 

La evaluación de la calidad en el sistema de salud se encuentra en la siguiente 

perspectiva:  

- Estructura: Se encuentra enfocado en la organización de la entidad como 

se encuentran inmersos los recursos humanos, financieros y físicos.  

- Proceso: Está enfocada con respecto al contenido de la atención, de 

cómo se emprenderá. 

- Resultado: Está representando un destacable impacto que tendrá en una 

determinada atención, enfocándose en base a la mejora de todos los 

aspectos de la salud de usuarios y la población en general, a la vez la 

sensación de satisfacción en la consultada prestada (Noriero & Avalos, 

2020). 

2.2.1.2.  Tipos de calidad. 

- Calidad deseada: Corresponde a que un conjunto de individuos se 

conciban satisfechos por atención brindada, concerniente a las 

expectativas que se deben cumplir, y de ello depende se sienten 

satisfechos o no (Paz, 2023). 

- Calidad satisfecha: Enfocado a las peculiaridades o cualidad propias de 

los individuos tras haber recibido una consulta. (J. A. R. Flores, s. f.; 

Velarde_FJP-SD.pdf, s. f.). 

- Calidad que agrada: Relacionado con las características de los 

individuos que surgen de manera espontánea tras una atención brindada, 

se sienten complacidos y por ende se cumple con sus expectativas (Paz, 

2023). 
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Para lograr que los individuos satisfagan sus expectativas existen 

muchas condicionantes como los individuales, la dinámica organizacional, 

entre los sociales y las vivencias, tambien se encuentra los servicios médicos, 

la accesibilidad en el entorno geográfico, la comunicación interpersonal, los 

tiempos de espera por un beneficiario con un personal del área de salud con 

un buen trato (Delgado & Calero, 2023). 

2.2.1.2.  Dimensiones de la calidad. 

- Técnico – científica. Sobre este punto se relaciona con la aplicabilidad 

de las técnicas de la ciencia y la tecnología que ayudarían a guiar en forma 

correcta para llegar a un diagnóstico y tratamiento idóneo de un paciente 

(Paz, 2023).  

Además, permitiendo que un individuo puede calificar y evaluar, 

para ello, la entidad prestadora debe garantizar el control para cumplir las 

condiciones mínimas que avalen unos servicios de calidad, seguros y con 

un minucioso de estándares (Noriero & Avalos, 2020).  

- Humana. Enfocado con la conectividad entre el usuario y los proveedores 

de la salud,  es por ello, la importancia de la relación interpersonal  que 

estrecha en la consulta; así, se establece utilizando la buena 

comunicación, normas y cumplir los valores sociales (Paz, 2023). 

De tal modo, esta dimensión cobra relevancia por ser esencia de 

los servicios de salubridad es establecer prestaciones de calidad y 

garantizar la salud en los individuos  (Reque, 2020). 

Según el MINSA se deben cumplir condiciones para la mejora en esta 

dimensión: 
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Con respecto al cumplimiento de los derechos que están inmersos en 

los seres humanos, como se encuentra la cultura del individuo, una 

información completa y veraz, entendible para decidir sobre su estado de 

salud. 

Manifestar el interés por la persona, sus necesidades, demandas y 

percepciones. 

Mostrar amabilidad, dentro de los términos de la cordialidad y afinidad 

en la atención.  

Por último,  cumplimiento de aptitud y una imprescindible ética 

profesional que marca, orienta nuestra conducta y deberes profesionales (RM 

N° 527-2011/MINSA, 2012).  

- Entorno. Enmarcada a la aglomeración de todas estas condiciones 

externas que en un determinado tramo puede afectar la vida y por ende, 

un desarrollo de un organismo. Tambien se define las definiciones de luz, 

ventilación, limpieza, calor, y sonido (Reque, 2020). 

Con este componente permite que el individuo se sienta 

confortable, seguro y sin temor a ser atendido en una entidad de salud 

(Ayoví Valdez, 2021). 

2.2.2. Satisfacción 

El término satisfacción es conceptualizada como el grado de los 

servicios de la atención médica otorgan en una consulta (Mendoza & Molina, 

2023). 

Según el MINSA manifiesta como aquel grado de cumplimiento que 

circunscriben aquellas entidades u organizaciones de salud, relacionados con 
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las expectaciones y aprehensiones por parte de los usuarios que están 

ofrecen (RM N° 527-2011/MINSA, 2012). 

Por consiguiente, la satisfacción se encuentra influenciada por las 

condiciones de un individuo, sociedad y la cultura (Cutipa, 2024). 

Dimensiones. 

- Fiabilidad. Este ítems conceptualiza  a una idoneidad de un determinado 

servicio que se dé una manera continua y licito desde el principio, lo que 

consiente que el personal de salubridad muestre sus competencias y 

destrezas en el momento de dar un servicio fiable (Peralta, 2021). 

- Capacidad de respuesta.  Enfocada a la distribución en el momento de 

 servir a los usuarios y proveerles frente  a sus demandas determinadas 

de manera rápido y oportuno en un tiempo adecuado (E. de J. M. Torres 

et al., 2023). 

Entre tanto, para cumplir estos aspectos se encuentra influenciada 

con una atención activa, dinámica y oportuna, reduciendo el tiempo de 

espera en un momento aceptable, plantear estrategias de mejoría con las 

posibles recomendaciones o sugerencia que menciona el paciente y a la 

vez manteniendo los estándares de la ética clínica  (Ascona, 2018). 

- Seguridad.  En este ítem se describe a la seguridad como una 

apreciación de una tranquilidad que siente el usuario, generando 

confianza en los servicios y productos así se evita inconvenientes que 

involucren a la entidad, como el desprestigio en aspectos del recurso 

humano e inmobiliario. Tambien hace referencia a la actitud de la atención 

que motiva y promueve confianza en los usuarios (Rivera, 2018). 
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- Empatía. Esta dimensión representa la disponibilidad que muestran los 

colaboradores de una entidad que presta servicios, siendo necesario la 

personalización de los usuarios con la finalidad de hacerlos sentir únicos 

(Asqui, 2022).  

Por ende, la empatía es vital en toda la secuencia de un servicio 

brindado, mediante una comunicación sencilla, clara e respetando la 

interculturalidad de las personas lo que permite identificar sus 

necesidades y prioridades que requieren en temas de salud, como 

fortalecer el interés por cuidar de su salud (Rivera, 2018). 

- Aspectos tangibles.   Involucrando a todas las evidencias físicas de una 

entidad,  como sus instalaciones y tambien repercute en la apariencia del 

personal, en su conjunto muestran la figura de la organizacion a primera 

vista a los posibles clientes (Rivera, 2018). 

Por consiguiente, la apariencia representa una parte importante en el 

logro de una satisfacción del cliente, como consecuencia se medirá la 

infraestructura, equipos logísticos, materiales de comunicación de fácil 

acceso, limpieza y orden (Hernández et al., 2017).  

2.2.3. Modelo Servqual 

Con respecto a este modelo de SERVQUAL, cabe resaltar su contenido 

tiene una serie de preguntas normalizadas, estructurada y modificada para 

evaluar cómo se da en temas de calidad de un determinado servicio, en los 

consultorios externos, en los servicios de hospitalización y emergencias 

dentro de las entidades públicas - privadas que dan servicios, pero se 

encuentran enmarcadas según las percepciones y expectaciones de los 

usuarios  (Jaya, 2017). 
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En todos los organismos prestadores de servicios hacen referencia en 

su conjunto a los recursos, infraestructura para poder ofrecer un servicio de 

alta calidad (Arce & Aliaga, 2023).   

Es por ello, que la construcción de este instrumento en estudio, es 

ampliamente utilizado por todos los establecimientos bajo su jurisdicción del 

Ministerio de Salud en nuestro país, y es precisamente este modelo que 

fundamenta una evaluación más certera y confiable en temas de expectativas 

y las percepciones, para garantizar que den cumplimiento o superen sus 

expectativas (E. Torres et al., 2023) 

 

2.3. MARCO CONCEPTUAL 

2.3.1. Calidad percibida:  

Es una determinada magnitud en el que un grupo con características 

inherentes dan cumplimiento a una serie de requisitos de una definida 

condición.  

2.3.2. Percepción:  

Hace referencia a la sensación del individuo de una impresión material 

hecha en sentidos. 

2.3.3. Usuario:  

Sujetos que acuden a una entidad con el propósito de percibir una 

atención de salud de modo continuo, y este dentro de un contexto que estén 

enfocados la familia y una comunidad. 

2.3.4. Servicios de salud:  

Son un conjunto de servicios prestados por el personal de salud. 
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CAPÍTULO III 

METODOLOGÍA DE LA INVESTIGACIÓN 

3.1. ENFOQUE DE LA INVESTIGACIÓN  

Hemos llevado a cabo una investigación cuantitativa. Mediante cálculos 

numéricos y el uso de estadísticas para evaluar hipótesis, los estudios 

cuantitativos crean procedimientos y técnicas que tratan de acercarse al 

conocimiento de un evento, lo que permite estudiar los datos de una 

investigación con el fin de comprobar hipótesis. (Hérnandez et al., 2014). 

 

3.2. MÉTODO O MÉTODOS APLICADOS EN LA INVESTIGACIÓN  

El método que se plantea un cuantitativo, porque busco describir y 

cuantificar las peculiaridades más definidas y aquellos perfiles de estos 

sujetos en estudio, en otras palabras, se tuvo la intención de recoger datos de 

todo un conjunto de manera independiente. En este trabajo,  se muestra las 

particularidades más destacables de las variables objetos de investigación (A. 

Flores, 2019). 

Además del método hipotético - deductivo, ya que las hipótesis se 

formulan y se amparan mediante una ruta metodica.   
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3.3. TIPO DE INVESTIGACIÓN 

Se utilizó el tipo fundamental, también denominado teórico o puro. Sin 

tener en cuenta su utilidad práctica inmediata, la investigación pura se centra 

en aumentar el conocimiento en acuerdo a un tema concreto o amplio 

(Hérnandez et al., 2014). 

 

3.4. NIVEL DE INVESTIGACIÓN  

Con respecto al nivel o el alcance se propuso relacional porque tiene 

la finalidad de describir, medir  la asociación de las variables (Guevara et al., 

2020) 

 

3.5. DISEÑO 

Dado que el investigador no intentó cambiar ninguna de las 

circunstancias de la variable, el diseño fue experimental. Cada variable de 

este diseño solo se apreciará en su ambito natural; ni la investigación ni las 

variables se alterarán (Hérnandez et al., s. f.). 

El término «transversal» describe un método de compilación de datos 

que se llevará a cabo en un lugar y momento específicos (Vizcaíno et al., 

2023). 

 

3.6. POBLACIÓN Y MUESTRA 

3.6.1. Población 

En una investigación, la palabra «población» se definió como un grupo 

de individuos, una colección de todos los casos que satisfacen un conjunto de 

criterios en un momento determinado.  (Hérnandez et al., s. f.) 
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Los 700 pacientes que recibieron atención en varios departamentos del 

Hospital Santo Tomás de Chumbivilcas en diciembre constituyeron la 

población del estudio.  

3.6.2. Muestra 

La muestra es un subgrupo de la población o universo del estudio. Por 

lo tanto, es fundamental establecer los criterios que considero (P. Guevara 

et al., 2020) 

 Cuando se asigna un número a cada persona o unidad de la población 

objetivo, se conoce como muestreo aleatorio simple. Tras la generación de un 

conjunto de números aleatorios, las unidades que contienen esos números se 

añaden a la muestra (P. Guevara et al., 2020).  

 

Donde m: Tamaño de la muestra. 

N: Población  

Z: 1.96 (Seguridad de tamaño de la muestra) 

p: 0.15 (Probabilidad de un buen nivel del problema de estudio) 

q: 1 – p = 0.15 =0.85 8Probabilidad de un bajo nivel del problema de estudio). 

d: Error diferente al 5% es decir 0.05. 

 

La muestra conto con 180 usuarios atendidos en el Hospital Santo 

Tomás en los diferentes servicios.  

Criterios de inclusión  

• Usuarios que acudieron a los diferentes areas del Hospital Santo Tomás. 
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• Usuarios que deseen ser parte del trabajo. 

Criterios de exclusión  

• Usuarios que se hallen hospitalizados e incapacitados de comunicarse. 

• Usuarios que no deseen ser parte del estudio. 

 

3.7. TÉCNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

3.7.1. Técnica 

La técnica La técnica propuesta por la investigadora fue encuesta. 

Podemos compilar datos por razones metodológicas a través de la 

encuesta. Esta se compone de preguntas abiertas y cerradas que son fáciles 

de comprender por la muestra en poco tiempo (Hérnandez et al., 2014).  

3.7.2. Instrumentos 

Los instrumentos son herramientas útiles en los estudios científicos que 

facilitan la recopilación y el procesamiento de datos precisos y comprensibles 

(Alvarez, 2020).   

Según Hernández et al. (2014), el cuestionario permite la construcción 

estructurada de una serie de cuestiones abiertas o cerradas sobre más de dos 

variables que se van a evaluar. En nuestro caso, se utilizó el cuestionario para 

ello. 

Valores de puntuación:  

- Técnico - científico: Se detallan de la primera a la novena pregunta. 

- Humana: De la décima hasta la veinteava pregunta.  

- Entorno: De la veintiunava hasta veinticuatroava pregunta.  

Baremo de la satisfacción se describe como:  

Nivel por mejorar: De 10 a 39 puntos. 
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Nivel en proceso: 40 a 59 puntos. 

Nivel aceptable: 60 a 75 puntos. 

Puntuaciones para las dimensiones de la calidad de la atención  

Nota. Elaboración propia. 

 

El cuestionario acepta como respuesta siempre (un punto), a veces 

(dos puntos) y nunca (tres puntos). 

Valores de puntuación 

- Fiabilidad:  Desde la primera hasta la quinta pregunta.  

- Capacidad de Respuesta: Desde la sexta hasta la novena pregunta. 

- Seguridad: Desde la décima hasta la treceava pregunta.  

- Empatía: Desde la catorceava hasta la dieciochoava pregunta.  

- Aspectos Tangibles: Desde la diecinueve hasta la veintitresava pregunta. 

Baremo de la satisfacción de la atención en salud  

- Satisfecha: De 67 a 110 puntos. 

- Insatisfecha: De 22 a 66 puntos. 

  

Dimensiones Puntaje Resultado 

Técnico científico  0 a 11 puntos 

12 a 19 puntos 

20 a 27 puntos  

Nivel por mejorar 

Nivel en proceso 

Nivel aceptable  

Humana  0 a 9 puntos 

10 a 19 puntos 

20 a 30 puntos  

Nivel por mejorar 

Nivel en proceso 

Nivel aceptable  

Entorno  0 a 4 puntos 

5 a 9 puntos 

11 a 15 puntos 

Nivel por mejorar 

Nivel en proceso 

Nivel aceptable  
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Puntuaciones para las dimensiones de la satisfacción de la atención 

Dimensiones Puntaje Resultado 

Fiabilidad 

Empatía 

16 a 25 Satisfecha 

5 a 15 Insatisfecha 

Capacidad de respuesta  

Seguridad  

Aspectos tangibles  

13 a 20 

13 a 20 

Satisfecha 

Satisfecha 

0 a 12 Insatisfecha 

Nota. Elaboración propia. 

 

3.8. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO DE 

INVESTIGACIÓN  

Con respecto a la validez se detalla que se usó en la variable de la 

calidad de atención, el instrumento validado por Lorena Reque en el 2020, 

que precisa obtener una información más detallada de la opinión de usuarios 

sobre un especifico servicio (Reque, 2020). El cuestionario constato como 

respuesta siempre (un punto), a veces (dos puntos) y por último, nunca (tres 

puntos).  

Validez del instrumento de calidad de atención  

Jueces expertos en la materia evaluaron la validez del contenido, los 

criterios y la estructura del instrumento, teniendo en cuenta sus características 

metodológicas y temáticas.   
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Resultados de la validación del cuestionario calidad de atención 

Validador  Resultados de 

aplicabilidad  

1.- Fredy Toribio Challo Vargas 

2.- Segundo Ortiz Cansaya 

3.- Enrique Genaro Apaza Chirinos 

Aplicable 

Aplicable 

Aplicable 

Nota. Elaboración propia. 

Confiabilidad del instrumento  

La confiabilidad se detalla que fue en base a una prueba en veinte 

personas, obteniendo mediante el Alfa de Cronbach 0.985; manifestándose 

como un instrumento fidedigno y confiable.  

Cuadro 5  

Fiabilidad del cuestionario calidad de atención 

 

 

Cuestionario de la satisfacción se guia del Modelo de Satisfacción del 

SERQUAL, porque nos permite obtener una información detallada sobre la 

opinión de los usuarios  como perciben según sus expectativas una atención 

brindada y mostrando una apreciación cuantitativa (Matsumoto, 2014).  
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Confiabilidad del instrumento  

La confiabilidad se detalla en base a una prueba en veinte personas 

obteniendo mediante el Alfa de Cronbach 0.842; lo que representa el 

instrumento adecuado.  

Fiabilidad del cuestionario satisfacción  

 

 

3.9. DISEÑO DE LA ESTRATEGIA PARA LA PRUEBA DE HIPÓTESIS   

Seguidamente se procedió a ejecutar los instrumentos de campo de 

estudio, procediendo a puntuar cada instrumento de ambas variables, se 

ejecutó el análisis de las frecuencias y la evaluación inferencial empezando 

por la prueba de la normalidad Kolmogórov-Smirmov que nos ayudó a 

determinar la prueba estadística de Spearman para validar nuestras hipótesis. 
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CAPÍTULO IV 

RESULTADOS  

4.1. PRESENTACIÓN, ANÁLISIS E INTERPRETACIÓN DE LOS DATOS  

Tabla 1 

Descripción de la relación de la calidad de atención en su dimensión técnico 

– científico con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024 

Dimensión 
técnica – 
científico 

Satisfacción  Total 

Insatisfecha Satisfecha 

fi % fi % fi % 

Mejorar 2 1,1 0 0,0 2 1,1 

Proceso 89 49,4 27 15,0 116 64,4 

Aceptable 19 10,6 43 23,9 62 34,4 

Total 110 61,1 70 38,9 180 100,0 

Nota: Ficha de recolección de datos  
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Figura 1  

Descripción de la relación de la calidad de atención en su dimensión técnico 

– científico con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024 

 

Análisis e interpretación  

En la tabla de relación se muestra a pacientes que manifestaron a un 

49,4% se hallan en el nivel de proceso con base a la dimensión técnica – 

científica, visualizando a la a insatisfacción de la atención de los pacientes y 

solo el 23,9% percibieron como aceptable y satisfecha con la atención. 

Casi el 50% de los encuestados observaron que con respecto al 

cumplimiento de la normatividad de la atención integral del paciente se 

encuentra en proceso, para ello, es necesario una estrategia de gestión para 

fortalecer al grupo humano que labora, mediante capacitaciones continuas, 

rotaciones internas o externas para motivar a todo el personal al cambio. 
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Tabla 2 

Descripción de la relación de la calidad de atención en su dimensión humana 

con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024 

Dimensión 
humana 

Satisfacción  Total 

Insatisfecha Satisfecha 

fi % fi % fi % 

Mejorar 4 2,2 4 2,2 8 4,4 

Proceso 102 56,7 42 23,3 144 80,0 

Aceptable 4 2,2 24 13,3 28 15,6 

Total 110 61,1 70 38,9 180 100,0 

Nota: Ficha de recolección de datos  

Figura 2 

Descripción de la relación de la calidad de atención en su dimensión humana 

con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024 

 

Nota. La figura muestra las cifras de Descripción de relación de la calidad de atención 

en su dimensión humana con la satisfacción de los pacientes del Hospital en el año 

2024. Fuente: Tabla 2 (2024). 
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Análisis e interpretación   

Se muestra la tabla de relación done un 56,7% de los atendidos 

percibieron en proceso la atención con respecto a la dimensión humana y se 

sintieron insatisfechos y solo el 13.3% percibieron como aceptable y 

satisfechos con la atención que recibieron. 

Más de la mitad de la comunidad en su conjunto que se traslada por 

una atención a dicho nosocomio se mostraron insatisfechos; lo que genera 

preocupación ya que en la dimensión humana es la conexión entre la oferta y 

el demandante de salud. Es conveniente una considerable sensibilización en 

la humanización del trato a la persona, explicar a los usuarios en un lenguaje 

y sencillo sobre su situación de salud. 

Tabla 3 

Descripción de la relación de la calidad de atención en su dimensión entorno 

con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024  

DIMENSIÓN 

ENTORNO 

Satisfacción  Total 

Insatisfecha Satisfecha 

fi % fi % fi % 

Mejorar 11 6,1 2 1,1 13 7,2 
Proceso 65 36,1 21 11,7 86 47,8 
Aceptable 34 18,9 47 26,1 81 45,0 

Total 110 61,1 70 38,9 180 100,0 

Nota: Ficha de recolección de datos  
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Figura 3  

Descripción de la relación de la calidad de atención en su dimensión entorno 

con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024 

 

Nota. La figura muestra las cifras de Descripción de la relación entre la dimensión 

entorno con la satisfacción de los pacientes del Hospital en el año 2024. Fuente: 

Tabla 3 (2024). 

Análisis e interpretación  

Se muestra la tabla de relación donde se visualiza a los pacientes que 

se trasladan una atención al Hospital Santo Tomás el 36.1% percibieron que 

se encuentra en proceso la atención con base a la dimensión del entorno y se 

sintieron insatisfechos y solo el 26,1% percibieron aceptable la atención y 

satisfechas con ello.  

Una cuarta parte de los encuestados percibieron insatisfacción en la 

atención y con respecto a la dimensión entorno se encuentra en un proceso 

de mejora con respecto a brindar seguridad en las condiciones físicas del 

hospital, mayor orden y privacidad en las consultas. 
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Tabla 4 

Nivel de la calidad de atención de los pacientes del Hospital Santo Tomas, 

Chumbivilcas 2024 

Calidad de atención  fi % 

Mejorar 23 12,8 

Proceso 138 76,7 

Aceptable 19 10,6 

Total 180 100,0 

Nota: Ficha de recolección de datos  

Figura 4  

Nivel de la calidad de atención de los pacientes del Hospital Santo Tomas, 

Chumbivilcas 2024 

 

Nota. La figura exhibe las cifras de calidad de atención de los pacientes del Hospital  

en el año 2024. Fuente: Tabla 4 (2024). 

Análisis e interpretación  

Con respecto al nivel de calidad que se denota en el Hospital los 

pacientes manifestaron y observaron que 76,7% se encuentra en proceso, el 

12,8% tiene muchos aspectos que mejorar y solo el 10,6% manifestaron 

aceptable la atención.  

Casi la totalidad de la comunidad que acudió para requerir una atención 

pudo notar que se encuentra en el nivel por mejorar, por ende, es necesario 
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continuar con las medidas de mejoras en términos de infraestructura, equipos 

y capacitación del recurso humano. 

Tabla 5. 

Dimensiones de la calidad de atención de los pacientes del Hospital Santo 

Tomas, Chumbivilcas 2024 

Dimensiones de la calidad de atención   fi % 

Dimensión técnica – científico   

Mejorar 2 1,1 

Proceso 116 64,4 

Aceptable 62 34,4 

Dimensión humana   

Mejorar 8 4,4 

Proceso 144 80,0 

Aceptable 28 15,6 

Dimensión entorno   

Mejorar 13 7,2 

Proceso 86 47,8 

Aceptable 81 45,0 

Total 180 100,0 

Nota: Ficha de compilación de datos  

Figura 5. 

Dimensiones de la calidad de atención de los pacientes del Hospital Santo 

Tomas, Chumbivilcas 2024 

 
Nota. La figura muestra las cifras de Dimensiones de la calidad de atención de los 

pacientes del Hospital en el año 2024. Fuente: Tabla 5 (2024). 
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Análisis e interpretación  

Con respecto a sus dimensiones de la calidad procedemos a detallar 

los pacientes visualizaron a la dimensión técnica científica un 64,4% se 

encuentra en proceso de mejorar la atención, con respecto a lo humano un 

80% se encuentra en proceso de mejorar y entorno 45% de los pacientes 

manifestaron como aceptable la atención. 

En las tres dimensiones de la calidad se encuentra en proceso de 

mejoramiento de los servicios brindados por el Hospital Santo Tomás; en esta 

instancia es necesario continuar con las estrategias de mejoramiento con 

fundamento a los resultados obtenidos con el interés de cumplir entro de los 

estándares en todo el proceso de atención. 

Tabla 6  

Nivel de satisfacción de los pacientes del Hospital Santo Tomas, Chumbivilcas 

2024 

Satisfacción  fi % 

Insatisfecha 110 61,1 

Satisfecha 70 38,9 

Total 180 100,0 

Nota: Ficha de recolección de datos 
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Figura 6 

Nivel de satisfacción de los pacientes del Hospital Santo Tomas, Chumbivilcas 

2024 

 

Nota. La figura muestra las cifras de Nivel de satisfacción de los pacientes del 

Hospital en el año 2024. Fuente: Tabla 6 (2024). 

Análisis e interpretación  

Visualizamos la tabla para denotar a los pacientes que acuden para la 

atención en el nosocomio de estudio, manifestaron que, 61,1% se sintieron 

insatisfechos y solo el 38,9% se sintieron satisfechos en todo momento de una 

determinada atención. 

Más de la mitad de los pacientes que se trasladan al Hospital Santo 

Tomás para advertir un servicio plasmaron su insatisfacción, lo que denota el 

requerimiento de aplicar estrategias de gestión visibilizando con énfasis a la 

humanización y seguridad del paciente.  
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Tabla 7 

Dimensiones de la satisfacción de los pacientes del Hospital Santo Tomas, 

Chumbivilcas 2024 

Dimensiones de la satisfacción fi % 

FIABILIDAD   

Insatisfecha 135 75,0 

Satisfecha 44 24,4 

Capacidad de respuesta   

Insatisfecha 138 76,7 

Satisfecha 42 23,3 

Seguridad   

Insatisfecha 124 68,9 

Satisfecha 56 31,1 

Empatía   

Insatisfecha 135 75,0 

Satisfecha 45 25,0 

Aspectos tangibles   

Insatisfecha 160 88,9 

Satisfecha 20 11,1 

Total 180 100,0 
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Figura 7 

Dimensiones de la satisfacción de los pacientes del Hospital Santo Tomas, 

Chumbivilcas 2024 

 

Nota. La figura muestra las cifras de Dimensiones de la satisfacción de los pacientes 

del Hospital en el año 2024. Fuente: Tabla 7 (2024). 

Análisis e interpretación  

La tabla visibiliza a las dimensiones de satisfacción de pacientes que 

se desplazaron al Hospital Santo Tomás donde manifestaron que, con 

respecto a la fiabilidad el 75% se sintieron descontentos con la atención, en 

base al potencial de respuesta el 76,7% insatisfechos, con respecto a la 

seguridad el 68,9% insatisfechos al igual que la empatía del personal el 75% 

insatisfechos con la atención y finalmente, con respecto a los aspectos 

tangibles el 88,9% manifestaron insatisfacción.  

Podemos denotar, la superioridad de pacientes se sintieron poco 

satisfechos en sus cinco dimensiones de la satisfacción; por ello, es necesario 

generar cambios en todos aspectos en cuanto a la infraestructura, el recurso 

humano y la seguridad de pacientes, con el fin de generar mayor confianza y 
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con ello mayor acercamiento de las personas, familias y lograr una atención 

integral, mayores coberturas de los indicadores de salud y promover 

conductas preventivas de la población de Santo Tomás. 

 

4.1.1. Proceso de la prueba de hipótesis 

Con el fin de determinar la distribución normal, esta parte examina la 

distribución de la data. Las siguientes teorías son el resultado del análisis de 

las estadísticas no paramétricas correspondientes. 

H0:  La distribución de la data presenta una distribución normal. 

H1: La distribución de la data no presentan una distribución normal. 

Regla de decisión:  

Se rechaza la H0 el sig. P valor < 0.05  

Se acepta la H0 el sig. P valor > 0.05  

Tabla 8 

Test de normalidad KS 
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Análisis e interpretación  

Dado que la muestra contiene más de cincuenta puntos de datos, se 

utilizó una prueba de normalidad para la investigación. Por lo tanto, se efectuó 

la prueba de Kolmogorov-Smirnov. En los resultados indican que las variables 

investigadas, junto con sus dimensiones, tienen un valor de significación de 

0,00, que es inferior al umbral de significación de 0,005. Por lo tanto, es 

adecuado emplear una estadística no paramétrica como el coeficiente Rho de 

Spearman, ya que se rechaza H0 y se acepta H1, lo que indica que la data no 

proceden de una distribución normal. 

Hipótesis general 

H1: Existe relación significativa entre la calidad de atención con la satisfacción 

de los pacientes del Hospital Santo Tomás, Chumbivilcas 2024.  

H0: No existe relación significativa entre la calidad de atención con la 

satisfacción de los pacientes del Hospital Santo tomás, Chumbivilcas 2024. 

Tabla 9  

Correlación entre la calidad de atención con la satisfacción de los pacientes 

del Hospital de Santo Tomás, Chumbivilcas 2024 
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Análisis e interpretación  

De la tabla 9, se visibiliza aquella relación existente como positiva y 

significancia entre ambas variables en los individuos, ademas presenta un 

coeficiente de relación alta de 0.365 siendo el valor p (0.000) menor a la 

significancia de 0.005. en consecuencia, podemos concluir en un rechazo a la 

hipótesis nula y se acepta la presencia de una asociación positiva y 

significativa. 

H.E.1 

H1: Existe relación entre la calidad de atención en su dimensión humana con 

la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024. 

H0: No existe relación entre la calidad de atención en su dimensión humana 

con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024. 

Tabla 10  

Correlación entre la dimensión humana con la satisfacción de los pacientes 

del Hospital de Santo Tomás, Chumbivilcas 2024 
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Análisis e interpretación  

De la tabla 10, se evidencia que existe una relación positiva y 

significativa entre la dimensión humana con la satisfacción en los pacientes, 

asimismo presenta un coeficiente de relación alta de 0.334 siendo el valor p 

(0.000) menor al nivel de significancia de 0.005. 

H.E.2 

H1: Existe relación entre la calidad de atención en su dimensión técnico – 

científico con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024. 

H0: No existe relación entre la calidad de atención en su dimensión técnico – 

científico con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024. 

Tabla 11 

Correlación entre la dimensión técnico – científico con la satisfacción de los 

pacientes del Hospital de Santo Tomás, Chumbivilcas 2024 

 

Análisis e interpretación  

De la tabla 11, se evidencia que presenta una relación positiva y 

significativa entre la dimensión técnico - científico con la satisfacción en los 
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usuarios, asimismo presenta un coeficiente de relación alta de 0.455 siendo 

el valor p (0.000) inferior a la significancia de 0.005. En efecto, se procede a 

rechazar la hipótesis nula y en base a ello aceptamos una relación existente 

de manera positiva y significativa. 

H.E.3 

H1: Existe relación entre la calidad de atención en su dimensión entorno con 

la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, Chumbivilcas 

2024. 

H0: No existe relación entre la calidad de atención en su dimensión entorno 

con la satisfacción de los pacientes del Hospital de Santo Tomás, 

Chumbivilcas 2024. 

Tabla 12 

Correlación entre la dimensión entorno con la satisfacción de los pacientes del 

Hospital de Santo Tomás, Chumbivilcas 2024 

 

Análisis e interpretación  

De la tabla 12, se evidencia que presenta una asociación significativa 

de la dimensión entorno con la satisfacción en los pacientes, además exhibe 

un coeficiente de relación alta de 0.355 siendo el valor p (0.000) inferior al 

nivel de significancia de 0.005. Por ende se concluye que se rechaza la 

hipótesis nula y se acepta la relación existente de manera positiva y 

significativa.  
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4.2. DISCUSIÓN  

Dentro de los hallazgos en el estudio se encontraron: La presencia de 

una relación positiva y significativa entre las variables objeto de estudio como 

es el caso de la calidad y la satisfacción, ademas exhibe un coeficiente de 

relación alta de 0.365 siendo el valor p (0.000) con igual resultados encontró  

Mayorga (Mayorga et al., 2019)  en Colombia en las fundaciones prestadoras 

en el ámbito de salud p <0.001, Carrasco (Carrasco, 2022) validando su 

estudio en Piura con el cuestionario de SERVQUAL con el interés de analizar 

las variables de estudio mencionadas percibieron una alta calidad y 

satisfacción en la atención (p<0.005), Arce (Arce & Aliaga, 2023) (p<0.005) y 

por último Velarde (Velarde, 2023) y Asqui (Asqui, 2022) estudios realizados 

en Cusco y en el Hospital Santo Tomás donde concluyen y remarcan la 

existencia con una relación fuerte (0.000); demostrando que, la satisfacción 

es un hito importante y que comúnmente se destinada para ser medida la 

calidad en una atención de los pacientes en nuestro sistema de salud. 

En cuanto a esta dimensión que hace referencia a lo técnico y científico 

con los ítems de la satisfacción se encontró relación alta de 0.455 siendo el 

valor p (0.000) inferior a la significancia de 0.005 comparando nuestros 

resultados con Aguilar (Aguilar & Hernández, 2023) el 68.5%de los 

consultorios maternos  cuenta con los servicios imperiosos para ser parte de 

una atención de calidad; lo que demuestra que, la entidad prestadora debe 

garantizar el control para cumplir los parámetros mínimos que garanticen unos 

servicios de calidad, llenos de seguridad y dar una extraordinaria referencia 

de cumplimiento a todos los ítem y con ello, lograr la satisfacción en un 

conjunto de individuos (Noriero & Avalos, 2020). 
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Por otro lado, la dimensión humana con la satisfacción se detalla una 

de relación alta de 0.334 siendo el valor p (0.000) con similares resultados se 

encontró Morocho (Morocho et al., 2024) en Ecuador donde el 90% del 

recurso humano se muestra empático repercutiendo en la satisfacción del 

paciente al igual que Miranda (Miranda et al., 2024) los pacientes le dieron 

mayor importancia al potencial humano para mostrar satisfacción en una 

atención y a diferencia de Jimeno (Jimeno et al., 2022) en Colombia encontró 

la falta de preparación del recurso humano repercutiendo en la falta de la 

humanización hacia los usuarios; lo que demuestra que,  la notabilidad de una 

conectividad entre el usuario con los proveedores en las áreas de sanidad, 

también se suma una relación interpersonal  que sea estrecha en la consulta; 

con buena comunicación, normas y cumplir los valores sociales incrementa la 

satisfacción del paciente y así lograremos estimular en el autocuidado de la 

salud en efecto de los padecimientos prevenibles  (Paz, 2023). 

Por consiguiente, también es destacable el entorno con la satisfacción 

visibilizando su relación de manera positiva y significativa de 0.355 siendo el 

valor p (0.000) con resultados diferentes se encontró Mendoza (Mendoza & 

Molina, 2023)  estudio realizado en el Cusco el 58.6% de los usuarios se 

mostraron insatisfechos con los materiales e insumos lo que impidió recibir 

una atención de calidad; lo que demuestra que,  las condiciones externas 

como la ventilación, calor, luz, limpieza y ruido (Reque, 2020), son aspectos 

importantes que un individuo observa y permite sentirse confortable, seguro y 

sin temor a ser atendido en una entidad de salud (Ayoví Valdez, 2021). 

Entre tanto, la calidad de atención en el nosocomio de estudio los 

usuarios manifestaron y observaron que 76,7% se encuentra en proceso y 
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solo el 10,6% manifestaron aceptable la atención con resultados  diferentes 

Morales (Morales & Gómez, 2022) el 58.5% encontraron una buena calidad 

de atención en el país del Ecuador mediante este modelo de SERVQUAL al 

igual que Merchán (Merchán, 2021) el 58% buena calidad de servicio pero con 

estrategias de mejora en los aspectos deficientes y con resultados similares 

Pérez (Pérez, 2024) el 72% visibilizaron insatisfechos con la calidad, Carrasco 

(Carrasco, 2022) el 42,5% manifestó regular calidad de atención y 

Maqquerhua (Maqquerhua, 2024)el 57,7% calidad media; lo que demuestra 

que casi la totalidad de los pacientes percibieron que en el mismo hospital de 

estudio se encuentra en el proceso de mejoramiento para agenciar los 

servicios en una atención con esmero optimo logrando el resultado con un 

diminuto riesgo iatrogénico y con una mayor satisfacción del paciente.   

Por otro lado, los pacientes  que se trasladan para ser acreedores de 

una atención en el hospital de estudio manifestaron que el 61,1% se sintieron 

insatisfechos y solo el 38,9% se sintieron satisfechos comparando dichos 

resultados diferentes como de Merchán (Merchán, 2021) estudio realizado en 

el Ecuador donde el 61% manifestaron satisfacción por la atención recibida al 

igual que Ayovi (Ayoví Valdez, 2021) y Cutipa (Cutipa, 2024) el 58% y 84,7% 

se sintieron satisfechos con resultados similares al nuestro Pérez (Pérez, 

2024) el 80% manifiestan insatisfacción por la atención; lo que refleja que, 

más del 50% de los encuestados no percibieron los rangos perfectos que hace 

énfasis en las expectativas que presumían con una atención brindada, ya que 

la satisfacción se encuentra influenciada por las condiciones de 

infraestructura, inmobiliario, logístico y el recurso humano, que 

lamentablemente en el sector de salud se encuentra en proceso de mejora, 
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pero nuestros resultados permitirá continuar con las estrategias de mejora, 

gestión, organización y eficiencia de los servicios que demande en nuestras 

instalaciones de ejercemos dando servicios. 

Por último, con respecto a la fiabilidad el 75% se sintieron insatisfechos, 

según la capacidad de respuesta el 76,7% insatisfechos, con respecto a la 

seguridad el 68,9% insatisfechos al igual que la empatía del personal el 75% 

insatisfechos con la atención y los elementos tangibles el 88,9% manifestaron 

insatisfacción comparando nuestros resultados  con estudios realizado en el 

Ecuador como Morocho (Morocho et al., 2024) el 90% percibieron una buena 

satisfacción referente a la apariencia de la tangibilidad, una suficiencia en las 

respuestas y lograron una superioridad con respecto a la empatía  al igual que 

Morales (Morales & Gómez, 2022) 51.2% fiabilidad, 65.5% seguridad, 52.6% 

empatía y 65.5% aspectos tangibles satisfechos con la atención  y en México 

Aguilar (Aguilar & Hernández, 2023) el 62.4% observa que el personal de 

salud se muestra sonriente e interesado en la atención, 69.5% la atención fue 

personalizada, el 82.9% se sintieron cómodas con la atención; en base al 

potencial de respuesta el 85.9% manifestaron que se les informó de manera 

clara y precisa sobre su salud; entre tanto estudio en nuestro país Pérez 

(Pérez, 2024) el 72% manifiestan insatisfacción durante la atención por la falta 

de la capacidad de respuesta, el 64% perciben insatisfacción por el tiempo 

limitado en la atención y no absolvieron sus dudas, el 78% de los pacientes 

manifestaron una insatisfacción en la falta de amabilidad en la atención, en 

cuanto a los elementos tangibles el 66% manifiestan insatisfacción por la mala 

infraestructura, una escasez en la indumentaria y componentes físicos que 

son atribuidos en una atención, lo que visibiliza nuestra realidad en especial 
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en la región del Cusco explica Mendoza (Mendoza & Molina, 2023) en cuanto 

a la respuesta del personal presentan insatisfacción 62%, la poca muestra de 

empatía en la atención  51,37% y con respecto a la materiales, insumos e 

infraestructura insatisfactorio 58.6%; lo que refleja, que en nuestro país las 

entidades de salud tienen muchas deficiencias, como el insuficiente 

financiamiento para mejorar la infraestructura y logística,  deficiencia del 

recurso humano siendo uno de los mayores perjuicios del sistema de salud. 

Por ello, es necesario el mejoramiento continuo desde los distintos enfoques 

de sostenibilidad y de gestión con evaluaciones permanentes a fin de analizar 

las deficiencias en base a estos hallazgos implementar correctivos que 

coadyuven a un progreso ininterrumpido en nuestras áreas del sector 

sanitario.  
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CONCLUSIONES 

PRIMERA: Dando respuesta al objetivo general: Existe una relación positiva 

de la calidad de atención con la satisfacción en los pacientes del 

Hospital Santo Tomás, además exhibe un coeficiente de relación 

alta de 0.365 siendo el valor p (0.000). 

SEGUNDA: En base al primer objetivo específico se encontró que, presenta 

una asociación positiva y significativa entre la dimensión técnico - 

científico con la satisfacción en los pacientes, asimismo presenta 

un coeficiente de relación alta de 0.455 siendo valor p (0.000; 

donde el 49,5% de los pacientes manifiestan que se encuentran 

en proceso con respecto a dimensión técnica - científica y por 

ende causa insatisfacción. 

TERCERA: Ademas en base al segundo objetivo específico se enmarcó, la 

presencia de una relación positiva y significativa entre la 

dimensión humana con la satisfacción en los pacientes, además 

exhibe un coeficiente de relación alta de 0.334 siendo valor p 

(0.000); el 56,7% de los pacientes observan que con respecto a 

la atención concerniente a lo humano se encuentra en proceso 

como consecuencia sienten insatisfacción.    

CUARTA: y con respecto al tercer objetivo se detalló, la presencia de una 

relación positiva y significativa entre la dimensión entorno con la 

satisfacción en los pacientes, ademas exhibe un coeficiente de 

relación alta de 0.355 siendo valor p (0.000); el 36,1% de los 

pacientes manifiestan con respecto a los ítems que enmarcan con 

respecto al entorno de la atención se encuentran en proceso 

repercutiendo en la insatisfacción de la consulta.  



53 

RECOMENDACIONES 

PRIMERA: Se recomienda a las altas autoridades encargadas en áreas 

administrativas y ejecutivas del Hospital santo Tomás ubicado en 

Chumbivilcas continuar con la implementación de normativas que 

coadyuven en una adecuada gestión de calidad, con el interés de 

fomentar el progreso ininterrumpido en la aplicabilidad de 

herramientas que visibilicen la mejora continua de los distintos 

servicios con la utilidad de optimizar la satisfacción en los 

pacientes que se trasladan a dicho nosocomio. 

SEGUNDA: Se recomienda continuar con las evaluaciones constantes para 

el cumplimiento de los estándares respecto a los aspectos 

técnicos, funcionalidad y conocimiento para una mayor facilidad 

durante la prestación de los servicios. 

TERCERA: Se recomienda al encargado al área del recurso humano 

gestionar capacitaciones continuas para el personal de salud con 

énfasis en un trato humanizado hacia los pacientes. Además, dar 

soluciones inmediatas de las quejas y reclamos con el propósito 

enmarcar un mejoramiento de manera continua y con estos 

planteamientos lograr índice de superioridad de satisfacción. 

CUARTA: Se recomienda continuar con proyectos de mejoramiento continuo 

de la infraestructura y logística del Hospital Santo Tomás para 

afinar la atención, también facilitar toda la logística necesaria para 

el desenvolvimiento del personal de salud durante las atenciones 

que requerirán los usuarios, con ello hacer notorio los servicios 

ofrecidos e con esto incrementar la satisfacción de los usuarios.  
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ANEXO 1. MATRIZ DE CONSISTENCIA 

Planteamiento del problema Objetivos Hipótesis Variables e 
indicadores 

Metodología 

Pregunta general 
PG.- ¿Existe relación entre la 
calidad de atención y satisfacción 
de los pacientes atendidos en el 
Hospital Santo Tomás, 
Chumbivilcas 2024? 
 
Preguntas específicas 
PE1.- ¿Cómo la calidad de 
atención en su dimensión técnico - 
científico se relaciona con la 
satisfacción de los pacientes del 
Hospital de Santo Tomás, 
Chumbivilcas 2024? 
PE2.- ¿Cómo la calidad de 
atención en su dimensión humana 
se relaciona con la satisfacción de 
los pacientes del Hospital de Santo 
Tomás, Chumbivilcas 2024? 
PE3.- ¿Cómo la calidad de 
atención en su dimensión entorno 
se relaciona con la satisfacción de 
los pacientes del Hospital de Santo 
Tomás, Chumbivilcas 2024? 

Objetivo general  
OG. – Determinar si existe relación 
entre la calidad de atención con la 
satisfacción de los pacientes 
atendidos en el Hospital Santo 
Tomás, Chumbivilcas 2024 
 
Objetivos específicos  
OE1.- Identificar cómo la calidad 
de atención en su dimensión 
técnico – científico se relaciona 
con la satisfacción de los pacientes 
del Hospital de Santo Tomás, 
Chumbivilcas 2024. 
OE2.- Identificar cómo la calidad 
de atención en su dimensión 
humana se relaciona con la 
satisfacción de los pacientes del 
Hospital de Santo Tomás, 
Chumbivilcas 2024. 
OE3.- Identificar cómo la calidad 
de atención en su dimensión 
entorno se relaciona con la 
satisfacción de los pacientes del 
Hospital de Santo Tomás, 
Chumbivilcas 2024. 

Hipótesis    
Existe relación significativa entre 
la calidad de atención con la 
satisfacción de los pacientes del 
Hospital de Santo Tomás, 
Chumbivilcas 2024. 
 
Hipótesis específicas  
HE1.- Existe relación entre la 
calidad de atención en su 
dimensión técnico – científico 
con la satisfacción de los 
pacientes del Hospital de Santo 
Tomás, Chumbivilcas 2024. 
HE2.- Existe relación entre la 
calidad de atención en su 
dimensión humana con la 
satisfacción de los pacientes del 
Hospital de Santo Tomás, 
Chumbivilcas 2024. 
HE3.- Existe relación entre la 
calidad de atención en su 
dimensión entorno con la 
satisfacción de los pacientes del 
Hospital de Santo Tomás, 
Chumbivilcas 2024. 

Variable 1 
 
Calidad de 
atención  
 
Técnico – científica 
Humana 
Entorno  
 
 
Variable 2  
Satisfacción del 
usuario 
 
Dimensiones 
  
Fiabilidad 
Seguridad 
Capacidad de 
respuesta  
Empatía  
Aspectos tangibles  

Enfoque Cuantitativo 
Tipo  

Básica  
Nivel 

Relacional  
 

Método  
Básico y prospectivo  

Diseño  
No experimental y 
transversal  

Método 
Cuantitativo  
Población y muestra 

La población de 800 
usuarios y la muestra de 
180 usuarios atendidos 
en el Hospital santo 
Tomas durante el 
periodo de estudio. 

Técnica 
Encuesta  

Instrumentos 
 

Evaluación del Modelo 
de Satisfacción del 
SERQUAL 
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Anexo 2. Encuesta de evaluación de la calidad de atención 

ENCUESTA DE EVALUACIÓN DE LA CALIDAD DE LOS PACIENTES 

ATENDIDOS DEL HOSPITAL DE SANTO TOMAS DE CHUMBIVILCAS 

2024 

Estimada usuaria, estamos interesados en conocer su opinión y sugerencias 

sobre los niveles de satisfacción percibidos en el área de consulta externa del 

establecimiento de salud. Sus respuestas son totalmente confidenciales. Por 

favor, sírvase contestar todas las preguntas. Coloque o marque con una X la 

respuesta. Agradezco de antemano su apoyo. 

Siempre = 1 A veces = 2 Nunca = 3 

N° Ítems  1 2 3 

Técnico - Científico 

1 El profesional de salud brinda importancia a la toma de 
medidas de peso y talla 

   

2 El profesional de salud registra el peso y la talla en el la historia 
clínica explicándoles su estado nutricional 

   

3 El profesional de salud realiza el lavado de manos antes y 
después de examinarla 

   

4 El profesional de salud la examina desde la cabeza hasta los 
pies 

   

5 El profesional de salud le sonríe y le habla cuando la evalúa    

6 El profesional de salud evalúa su estado de salud, y le explica 
su condición actual 

   

7 El profesional de salud utiliza materiales cuando la evalúa    

8 El profesional de salud aclara sus preguntas o dudas sobre 
estado de salud 

   

9 El profesional de salud educa sobre los cuidados que tiene que 
tener en el hogar como: alimentación, accidentes, higiene, 
ventilación de los ambientes en el hogar, otros. 

   

10 Ante un problema detectado en su estado de salud el 
profesional de salud le informa y lo deriva a un especialista 

   

Dimensión humana 1 2 3 

11 Al ingresar al Hospital el profesional de salud la saluda y se 
despide de usted amablemente  

   

12 La comunicación del profesional de salud es clara con usted    

13 El profesional de salud la trata con respeto durante la consulta    

14 Durante la atención el profesional de salud mantiene un tono 
de voz adecuado 

   

15 El profesional de salud le brinda una explicación con palabras 
sencillas de los procedimientos que se le va a realizar 

   

16 El profesional de salud le pregunta si usted comprendió lo 
explicado 
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17 El profesional de salud le informa la importancia de las vacunas 
correspondientes 

   

18 El profesional de salud muestra y brinda importancia a los 
problemas de salud 

   

19 El profesional de salud pregunta las razones de su inasistencia 
a sus citas programadas y/o felicita por haber acudido 
responsablemente al hospital 

   

Dimensión entorno 1 2 3 

20 Es limpio y ordenado el Hospital donde recibe la consulta    

21 Es adecuado para usted el hospital, y se siente cómoda    

22 Se mantiene la privacidad durante su consulta    

23 Las condiciones físicas del hospital son seguras para usted    

24 Cuenta con espacios respectivos, como lavado de manos, 
espacio de rotafolio de enfermedades prevenibles, otros 

   

Muchas gracias por su colaboración. 
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Anexo 3.  Encuesta sobre la satisfacción 

ENCUESTA SOBRE LA SATISFACCIÓN EN LOS PACIENTES DEL 

HOSPITAL SANTO TOMAS DE CHUMBIVILCAS 

Estimada usuaria, estamos interesados en conocer su opinión y sugerencias 

sobre los niveles de satisfacción percibidos en el área de consulta externa del 

establecimiento de salud. Sus respuestas son totalmente confidenciales. Por 

favor, sírvase contestar todas las preguntas. Coloque o marque con una X la 

respuesta. Agradezco de antemano su apoyo. 

Siempre = 1 A veces = 2 Nunca = 3 

N° Preguntas 1 2 3 

Dimensión fiabilidad    

1 ¿El profesional de salud le brinda una buena orientación sobre 
su motivo de atención? 

   

2 ¿Su atención se realizó en orden y respetando el orden de 
llegada? 

   

3 ¿Encuentra las citas disponibles para su próxima consulta?    

4 ¿Se respeta la programación y turno para recibir su atención?    

5 ¿El tiempo de espera para que ingrese a su consulta es corto?    

Dimensión capacidad de respuesta 1 2 3 

6 ¿La atención es eficaz en admisión?    

7 ¿Le brindan una buena atención en triaje?    

8 ¿La atención es eficaz en farmacia?    

9 ¿La atención es eficiente en los exámenes auxiliares?    

Dimensión seguridad 1 2 3 

10 ¿El profesional de salud le brindo confianza en el momento de su 
atención? 

   

11 ¿El profesional de salud le brinda respeto al momento de su 
atención? 

   

12 ¿El profesional de salud realiza una evaluación minuciosa en el 
momento de su atención? 

   

13 ¿El profesional de salud responde sus dudas de una manera 
rápida y concisa? 

   

Dimensión empatía 1 2 3 

14 ¿El profesional de salud le trata con respeto, amabilidad y 
paciencia? 

   

15 ¿El profesional de salud comprende sobre su problema de 
salud? 

   

16 ¿El profesional de salud que le atiende, muestra interés en 
solucionar alguna complicación en su salud? 

   

17 ¿Usted comprende la explicación que el profesional de salud le 
brinda sobre sus exámenes auxiliares? 
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18 ¿Usted comprende la explicación del profesional le brinda sobre 
los medicamentos a tomar, tipo de medicamento, dosis y efectos 
adversos? 

   

Dimensión aspectos tangibles 1 2 3 

19 ¿El ambiente es adecuado para recibir una atención?    

20 ¿Qué el consultorio cuenta con los equipos disponibles y 
materiales necesarios para su atención? 

   

21 ¿Los carteles, afiches o información visual son entendibles para 
usted? 

   

22 ¿El establecimiento de salud contó con baños limpios para los 
pacientes? 

   

23 ¿El consultorio se encuentra limpio, es cómodo y tiene buena 
iluminación para usted? 

   

Muchas gracias por su colaboración.  
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ANEXO 4. VALIDACIÓN DEL INSTRUMENTO 
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ANALISIS DE FIABILIDAD DE LA CALIDAD DE ATENCIÓN 

Estadísticas de total de elemento 

 

Media de 
escala si 

el 
elemento 

se ha 
suprimido 

Varianza 
de escala 

si el 
elemento 

se ha 
suprimido 

Correlació
n total de 
elementos 
corregida 

Correl
ación 
múltipl

e al 
cuadra

do 

Alfa de 
Cronbach 

si el 
elemento 

se ha 
suprimido 

Al ingresar al Hospital el profesional de salud la 
saluda y se despide de usted amablemente 

59,29 3733,314 -,167 . ,983 

La comunicación del profesional de salud es 
clara con usted 

59,05 3711,648 ,141 . ,983 

El profesional de salud la trata con respeto 
durante la consulta 

58,86 3689,229 ,506 . ,982 

Durante la atención el profesional de salud 
mantiene un tono de voz adecuado 

58,86 3662,029 ,712 . ,982 

El profesional de salud le brinda una 
explicación con palabras sencillas de los 
procedimientos que se le va a realizar 

58,95 3632,448 ,739 . ,982 

El profesional de salud le pregunta si usted 
comprendió lo explicado 

58,76 3611,090 ,809 . ,981 

El profesional de salud le pregunta si usted 
comprendió lo explicado 

58,76 3581,890 ,894 . ,981 

El profesional de salud muestra y brinda 
importancia a los problemas de salud 

58,71 3556,314 ,922 . ,981 

El profesional de salud pregunta las razones de 
su inasistencia a sus citas programadas y/o 
felicita por haber acudido responsablemente al 
hospital 

58,57 3533,257 ,937 . ,980 

El profesional de salud brinda importancia a la 
toma de medidas de peso y talla 

58,86 3498,929 ,963 . ,980 

El profesional de salud registra el peso y la 
talla en el la historia clínica explicándoles su 
estado nutricional 

58,48 3483,362 ,979 . ,980 

El profesional de salud realiza el lavado de 
manos antes y después de examinarla 

58,48 3456,562 ,988 . ,980 

El profesional de salud la examina desde la 
cabeza hasta los pies 

58,57 3423,657 ,985 . ,980 

El profesional de salud le sonríe y le habla 
cuando la evalúa 

58,43 3401,857 ,989 . ,979 

El profesional de salud evalúa su estado de 
salud, y le explica su condición actual 

58,52 3375,262 ,978 . ,979 

El profesional de salud utiliza materiales 
cuando la evalúa 

58,19 3357,862 ,987 . ,979 

El profesional de salud aclara sus preguntas o 
dudas sobre estado de salud 

58,29 3330,014 ,983 . ,979 

El profesional de salud educa sobre los 
cuidados que tiene que tener en el hogar 
como: alimentación, accidentes, higiene, 
ventilación de los ambientes en el hogar, otros. 

58,05 3310,348 ,984 . ,979 

Ante un problema detectado en su estado de 
salud el profesional de salud le informa y lo 
deriva a un especialista 

58,05 3281,848 ,989 . ,979 

El tiempo de espera para la atención y el 
tiempo que dura la atención es adecuada 

58,10 3252,490 ,991 . ,979 

Es limpio y ordenado el Hospital donde recibe 
la consulta 

58,29 3221,714 ,990 . ,979 

Es adecuado para usted el hospital, y se siente 
cómoda 

58,14 3198,529 ,994 . ,979 

Se mantiene la privacidad durante su consulta 57,81 3183,762 ,994 . ,980 
Las condiciones físicas del hospital son 
seguras para usted 

57,86 3157,429 ,993 . ,980 

Cuenta con espacios respectivos, como lavado 
de manos, espacio de rotafolio de 
enfermedades prevenibles, otros 

57,81 3133,462 ,991 . ,980 
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ANALISIS DE FIABILIDAD DE LA SATISFACCIÓN 

Estadísticas de total de elemento 

 

Media de 
escala si el 

elemento se ha 
suprimido 

Varianza de 
escala si el 
elemento se 

ha 
suprimido 

Correlación 
total de 

elementos 
corregida 

Alfa de 
Cronbach si 
el elemento 

se ha 
suprimido 

¿El profesional de salud le brinda una buena 
orientación sobre su motivo de atención? 

42,95 41,313 ,265 ,840 

¿Su atención se realizó en orden y 
respetando el orden de llegada? 

42,75 40,092 ,361 ,837 

¿Encuentra las citas disponibles para su 
próxima consulta? 

42,80 39,432 ,492 ,832 

¿Se respeta la programación y turno para 
recibir su atención? 

42,90 38,200 ,582 ,828 

¿El tiempo de espera para que ingrese a su 
consulta es corto? 

42,90 40,726 ,310 ,839 

¿La atención es eficaz en admisión? 43,20 36,484 ,763 ,819 
¿Le brindan una buena atención en triaje? 42,90 39,463 ,497 ,832 
¿La atención es eficaz en farmacia? 42,95 40,050 ,473 ,834 
¿La atención es eficiente en los exámenes 
auxiliares? 

42,45 42,155 ,130 ,844 

¿El profesional de salud le brindo confianza 
en el momento de su atención? 

43,05 38,576 ,534 ,830 

¿El profesional de salud le brinda respeto al 
momento de su atención? 

42,75 40,513 ,304 ,839 

¿El profesional de salud realiza una 
evaluación minuciosa en el momento de su 
atención? 

42,80 38,589 ,522 ,831 

¿El profesional de salud responde sus dudas 
de una manera rápida y concisa? 

42,65 39,924 ,336 ,839 

¿El profesional de salud le trata con respeto, 
amabilidad y paciencia? 

43,10 37,568 ,648 ,825 

¿El profesional de salud comprende sobre su 
problema de salud? 

42,80 40,589 ,414 ,836 

¿El profesional de salud que le atiende, 
muestra interés en solucionar alguna 
complicación en su salud? 

42,70 41,274 ,304 ,839 

¿El profesional de salud que le atiende, 
muestra interés en solucionar alguna 
complicación en su salud? 

42,85 41,292 ,118 ,851 

¿Usted comprende la explicación del 
profesional le brinda sobre los 
medicamentos a tomar, tipo de 
medicamento, dosis y efectos adversos? 

42,75 41,461 ,316 ,839 

¿El ambiente es adecuado para recibir una 
atención? 

43,05 38,050 ,527 ,830 

¿Qué el consultorio cuenta con los equipos 
disponibles y materiales necesarios para su 
atención? 

43,00 41,158 ,267 ,840 

¿Qué el consultorio cuenta con los equipos 
disponibles y materiales necesarios para su 
atención? 

42,60 41,621 ,124 ,848 

¿El establecimiento de salud contó con 
baños limpios para los pacientes? 

42,80 41,116 ,248 ,841 

¿El consultorio se encuentra limpio, es 
cómodo y tiene buena iluminación para 
usted? 

42,90 36,411 ,651 ,823 
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ANEXO 5. EVIDENCIAS FOTOGRÁFICAS 
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