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IlRESUMEN

Objetivo: Evaluar el grado de satisfaccion de los padres o tutores sobre la calidad de
atencion recibida en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos, del Hospital Militar
Escuela Dr. Alejandro Dévila Bolafios. Managua, Nicaragua, febrero- marzo 2017. Los
objetivos especificos fueron describir las caracteristicas sociodemograficas, identificar las
expectativas del servicio que poseen los padres o tutores, conocer la percepcion que
tienen los padres o tutores sobre la calidad de atencion recibida en la Unidad de Cuidados
Intensivos Pediatricos y categorizar los niveles de calidad, segun expectativas y
percepcion.

Disefio metodoldgico: Estudio descriptivo de corte transversal; el universo estuvo
constituido por 23 padres o tutores de los pacientes, las variables por objetivos contenian
caracteristicas sociodemograficas y las 5 dimensiones de la encuesta SERVQUAL para
percepcion y expectativas, la fuente de informacion fue primaria. La informacion se
recolectd por una Licenciada Jefa de Unidad en Open Data Kit (ODK) y se procesaron
los datos en Excel 2010 y ODK Aggregate.

Resultados: Se realizaron 23 encuestas, de las cuales el 56.5% de los encuestados
correspondieron a las edades entre 21 a 30 afios, el 73.9% fueron del sexo femenino y
el 47.8% universitarios y el 82.6% del area urbana. Las expectativas de los padres o
tutores de los pacientes se encontraron entre un indice 4.16 — 4.25 para todas las
dimensiones, siendo 5 el nivel mas alto en cuanto a la satisfaccién; para percepcion de
4.14 — 4.41, siendo 5 el nivel méas alto en cuanto a satisfaccion El indice de calidad del
servicio fue de -0.0.5

Conclusiones El indice de calidad del servicio muestra en términos generales el
posicionamiento de la calidad de un servicio tomando en cuenta este resultado y la escala
correspondiente, la calidad del servicio de la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos
se aleja levemente de cero, por lo que la calidad a consideracion es buena, aun teniendo

el signo negativo.

Palabras clave: Calidad, Satisfaccion, Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos,
SERVQUAL
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I. INTRODUCCION

La mayoria de las definiciones de calidad del servicio se centran en alcanzar las
necesidades y los requerimientos de los usuarios y en como reciben el servicio prestado
(Bell, 1982). Pero a pesar de que existen muchos y variados conceptos sobre lo que es y
no es la calidad, los diferentes autores coinciden en que el objetivo fundamental de la
calidad se encuentra en la satisfaccion del cliente. [1] Hoy en dia el concepto de
satisfaccion toma en cuenta como es la atencion del paciente, pero también valora sus
expectativas de como deberia haber sido atendido y a su vez, otras dimensiones que van
mas alla de salir sano de su hospitalizacion. [2] El nivel de satisfaccion que tengan los
usuarios es fundamental para medir el éxito logrado por cualquier tipo de institucion. Lo
cierto es, que lo primero y fundamental que esperan los usuarios del servicio de salud, es
gue sean tratados como personas y no como simples clientes, ya que con la excesiva
carga laboral de las instituciones publicas, los avances tecnoldgicos entre ellos el uso
cada vez mas de la computacién como herramienta para automatizacion de los servicios
de salud los profesionales de esta area, se enfocan mas en el tipo de herramienta y
menos en el trato adecuado del paciente, por tal motivo es imprescindible medir los
servicios de calidad en base a eso realizar las acciones pertinentes para elaborar planes
de mejora continua de calidad adecuados a la realidad de cada institucion y de esa forma

garantizar servicios con calidad y calidez a los usuarios.[3]

En Nicaragua se han realizado avances importantes para ofrecer servicios de calidad que
permitan la satisfaccion de los usuarios. Asi el interés en la calidad de la atencion médica
tiene su origen no solo en el malestar expresado por los usuarios de los servicios de
salud, sino también en el deseo de disminuir la desigualdad en el sistema de salud de los

diferentes grupos sociales.

El presente estudio evaluo el grado de satisfaccion de los padres o tutores sobre la calidad
de atencion recibida la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos del Hospital Militar
Escuela Dr. Alejandro Déavila Bolafios. Managua, Nicaragua febrero- Marzo, 2017.



[I. ANTECEDENTES

Peralta Moncada Carlos Enil, en su tesis para optar al titulo de Master en Salud Publica
CIES UNAN Managua 2015, realizdé un estudio para evaluar la opinién de los usuarios
externos sobre la calidad del servicio que brinda el laboratorio clinico del Hospital TELA,
en Honduras, utilizando el instrumento SERVQUAL, en todas las dimensiones de las
expectativas del servicio los resultados fueron negativos, lo que se interpreta que la
opinion de los usuarios externos cumplen moderadamente con los estandares de calidad
en cuanto a la percepcion de los usuarios, estan modernamente satisfechos con el

servicio que se brinda.[3]

Roa Solis Heiry, en su tesis para optar al titulo de Master en Salud Publica CIES UNAN
Managua 2015, realiz6 un estudio para evaluar la opinién de los usuarios externos sobre
la calidad del servicio que brinda el laboratorio clinico del Centro de salud Socrates Flores
Vivas en Managua, Nicaragua donde encontré que segun las expectativas los usuarios,
se consideraron satisfechos, mientras que en la percepcion moderadamente satisfecho.

[4]

Saenz Luis de la policia Nacional en Peru, en el Hospital Nacional, de septiembre 2013
a febrero 2014, realizé un estudio de satisfaccion de los usuarios a través de expectativas
y percepciones de la atencibn médica usando SERVQUAL, donde concluy6é que los
usuarios externos tenian mayores expectativas que percepciones demostrando los

usuarios niveles de insatisfaccion.[5]

Ibarra Luis y Espinoza Belén, publicaron un estudio comparativo en hospitales privados
y publicos, Sonora Hermosillo, México; utilizando la encuesta SERVQUAL modificado
para evaluar la calidad de atencion en el area de urgencias en los hospitales y publicos
y privados, los resultados encontrados fueron Hospital publico las expectativas estan
por debajo de las percepciones y en los privado las percepciones fueron superior a las

expectativas.

En el Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios no se ha realizado ningun

estudio para evaluar la calidad de los servicios de atencion a los usuarios.



ll. JUSTIFICACION

El Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios atiende aproximadamente mas
de 95,000 asegurados de enfermedad previsional, 30.000 pertenecen a la poblacion
pediatrica y 130.000 son asegurados por riesgos laborales, quienes habitan en su

mayoria en Managua y una gran cantidad de todos los departamentos del pais.

Los usuarios en los establecimientos publicos, mas que los privados aceptan la atencion
de salud sin quejarse y hasta expresan satisfaccion por ella cuando participan en
encuestas que miden estas caracteristicas, la percepcion de satisfaccion no significa que
la calidad es buena, sino que puede ser que su apreciacion esté condicionada por un

nivel de expectativa baja.

Es entonces que el objetivo del andlisis de la satisfaccion es facilitar informacion a los
profesionales, gestores y administradores del sistema sanitario, sobre aquellos aspectos

de la organizacion sanitaria que son percibidos por la poblacion como insatisfactorios.

Existen pocos estudios para posicionar la satisfaccion de los usuarios del Hospital Militar
por lo que se considero pertinente evaluar el grado de satisfaccion de los padres o tutores
sobre la calidad de éstos servicios, a fin de retroalimentar a la institucion para la toma de
decisiones en el establecimiento de politicas, estrategias, de planes de accién y objetivos

en esta e impactar positivamente en la atencion de sus derecho habientes.

Los resultados de este estudio seran utilizados como una contribucion a la institucion y
a los jefes inmediatos del servicio donde se realiz6 el estudio para la toma de decisiones.
También se utilizaran para evaluacion del impacto de intervenciones en salud sobre la
calidad de atencion y para la elaboracion de un plan de educacién permanente para el

personal de salud del Hospital Militar.



IV. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

Es importante la necesidad de realizar una investigacion sobre la situacion actual de la
satisfaccion de los padres o tutores en relacion a la calidad de atencion recibida en esta
institucion, ya que en caso de prestar un mal servicio 6 atencion inadecuada, se tiene

como resultados usuarios insatisfechos.

Los usuarios de los servicios de salud tienen derecho a recibir una correcta atencion y
deben tener plena satisfaccion al momento de acudir a demandar un servicio, asegurando

al mismo tiempo la permanencia del usuario como cliente de la institucion.

Por tanto, se plantea la pregunta:

¢, Cuél es el grado de satisfacciéon de los padres o tutores de los pacientes sobre
la calidad de atencion recibida en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos,
del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Managua, Nicaragua
Febrero- Marzo 2017?

Asimismo se plantean las siguientes interrogantes:
1. ¢Cudles son las caracteristicas sociodemograficas de los padres o tutores de los
pacientes en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos del Hospital Militar

Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios?

2. ¢Qué expectativas del servicio, tienen los padres o tutores de los pacientes sobre

la calidad de atencioén recibida en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos?

3. ¢Qué percepcion tienen los padres o tutores de los pacientes sobre la calidad de
atencion recibida en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos?

4. ¢Como son los niveles de calidad en cuanto a las dimensiones segun expectativas
y percepcion, sobre la atencion recibida en la Unidad de Cuidados Intensivos

Pediatricos?



V. OBJETIVOS

Objetivo General

Evaluar el grado de satisfaccion de los padres o tutores, sobre la calidad de atencion
recibida en la Unidad de Cuidados Pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro

Davila Bolafios en el periodo Febrero- Marzo 2017.

Objetivos Especificos

1. Describir las caracteristicas sociodemogréaficas de los padres o tutores de los

pacientes en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos.

2. Identificar expectativas del servicio, que tienen los padres o tutores de los
pacientes sobre calidad de atencién recibida en la Unidad de Cuidados Intensivos

Pediatricos.

3. Conocer percepcion que tienen los padres o tutores de los pacientes sobre la

calidad de atencién recibida en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos.

4. Categorizar los niveles de calidad en cuanto a las dimensiones segun expectativas
y percepcion, sobre la atencion recibida en la Unidad de Cuidados intensivos
Pediatricos.



VI. MARCO TEORICO

El concepto de calidad.

La calidad de servicio en organizaciones ha sido interpretada de mdultiples formas, algunos
autores determinan que la calificacion de calidad esta a cargo de los usuarios, ya que
estos definen la calidad final del producto, si estas cubren sus expectativas, ante una
ausencia de deficiencias. [6,7] También es considerado como la relacion entre estructura,
proceso y resultado y como los resultados se adecuan a cada usuario y a su satisfaccion.
[8,9].

La clave determinante de la calidad de un servicio es basicamente la relacion entre
resultado y expectativas, la calidad de servicio la da una empresa y todos sus servicios
gue esta incluye, mientras que la satisfaccion viene a ser la relacion entre el servicio

ofrecido y la respuesta satisfactoria o no del cliente segun la calidad que este percibe.

La Fundacion para el Desarrollo de la Salud Publica Colombiana (FUNDESALUD), en el
aflo 2012 desarroll6 un estudio sobre la percepcion de los usuarios en torno a la
satisfaccion de la calidad de la atencién en salud prestada en el Hospital Universitario del
Valle Evaristo Garcia, en donde se utilizé la herramienta SERVQUAL evaluando las cinco
dimensiones de la calidad del servicio, el estudio determin6é que para los usuarios los
aspectos fisicos y personal, son igualmente significativos porque dimensionan un servicio

de atencion en salud de calidad. [10]

La buena calidad percibida se obtiene cuando la calidad experimentada satisface las
expectativas del cliente, esto es la calidad esperada si las expectativas son poco realistas,
la calidad percibida sera baja, aun cuando la calidad experimentada objetivamente sea
buena. [11] Es decir, la calidad no solo se percibe como la experiencia de los usuarios
gue reciben un servicio, sino también la relacion que hay entre las expectativas que

tuvieron los usuarios y si estas fueron satisfechas durante la atencion.

La calidad de servicio en salud también tiene una dimension ética que va mas alla de las
relaciones costo-eficiencia o de satisfaccion del usuario que deben ser tomadas en cuenta a
la hora de medir la calidad. [12] También se ha descrito que el usuario de los servicios de

salud tiene tres niveles de necesidades respecto a la calidad los cuales son. [13]



Dimensiones de la calidad del servicio.

El primer nivel es el de las necesidades o0 expectativas basicas en el cual los pacientes
esperan que la asistencia sea fiable, revestida de competencia, cortesia, educacion,

honestidad, credibilidad, seguridad y con resultados adecuados a los tratamientos.

El segundo nivel se sitda el interés y la disposicion por ofrecer un servicio rapido,
responsable, accesible, con atencién individualizada, adecuada comunicacion y una

implicacion personal en los aspectos humanos del cuidado.

El tercer nivel es el de la buena apariencia fisica de las instalaciones y del personal, asi

como una relacién costo-beneficio favorable.

Satisfaccion del usuario.

Los primeros estudios sobre satisfaccion del usuario/consumidor se basan en la
evaluacion cognitiva valorando aspectos tales como atributos del producto la
confirmacion de las expectativas y entre la satisfaccion y las emociones generadas por el
producto. Definida también en sus inicios como un estado cognitivo derivado de la
adecuacion o inadecuacion de la recompensa recibida respecto a la inversion realizada,
midiéndola también como una respuesta afectiva hacia el producto.[14,15] Con respecto
a la satisfaccién como proceso, inicialmente se asume que la satisfaccion era el resultado
de un procesamiento cognitivo de la informacién. Era el resultado de una comparacién
realizada por el sujeto, entre sus expectativas y el rendimiento percibido. Esto indicaria
gue el procesamiento cognitivo de la informacion era el determinante mas importante de
la satisfaccion. [16,17] Por el contrario, Westbrook (1981), propuso que la satisfaccion no
se debia entender s6lo a partir del procesamiento de la Informacién, considerando
fundamental el componente afectivo en el proceso de consumo 0 uso.

[18]

Los usuarios en los establecimientos de salud, por lo general, aceptan la atencion de
salud sin quejarse y hasta expresan satisfaccion por ella, cuando participan en encuestas.
La satisfaccion del usuario, expresada en entrevistas encuestas, no significa

necesariamente que la calidad es buena; puede significar que las expectativas son bajas.



Es posible que el usuario diga que estd satisfecho porque quiere complacer al
entrevistador, porque teme gque no se le presten servicios en el futuro, debido a las normas
culturales en contra de las quejas, o porque responde positivamente a la palabra
"satisfecho”. Por lo tanto, los administradores no deben suponer que los servicios
prestados son adecuados Unicamente porque los usuarios no se quejan. Aun los niveles
bajos de insatisfaccion reportada, tan bajos como el 5%, deben tomarse en cuenta
seriamente. [19]

Cuando el usuario percibe la calidad de manera equivocada, sus expectativas pueden
influir en el comportamiento de los prestadores de servicios y de hecho, reducir la calidad
de atencion. Los usuarios a veces solicitan pruebas, procedimientos o tratamientos
inapropiados porgue creen, errbneamente, que constituyen buena calidad. En respuesta
a tales exigencias, ha habido casos de médicos que han recetado medicamentos
innecesarios. El orientar a los usuarios e informar al publico con respecto a lo que
constituye la atencion apropiada suelen ser aspectos importantes en la prestacion de

servicios de buena calidad. [20]

La satisfaccion de los usuarios externos, que expresa un juicio de valor Individual y
subjetivo, es el aspecto clave en la definicion y valoracion de la calidad, y es el indicador
mas usado para evaluar la calidad de atencion en los servicios de salud y su medicién se

expresa en los niveles de satisfaccion del usuario. [21, 22]

Donabedian. A. (1999) observo 2 dimensiones: una, dimension técnica, representada por
la aplicacion de conocimiento y técnica para la solucién de problema del paciente y una
dimension interpersonal que alude a la relacion personal que se establece entre el

proveedor del servicio y el receptor del mismo.

Dentro de la 22 dimension podemos incluir una tercera dimensién de las comodidades, o
sea, condiciones del ambiente fisico. En la atencién de la salud referirse a la

“satisfaccion del paciente” el usuario puede salir satisfecho de la atencion médica
recibida, pero el problema de su salud, no ha sido resuelto, quiere decir que la percepcion

de la calidad que tiene el prestador del servicio es diferente a la del usuario. [23]

La encuesta SERVQUAL



En el afio 2014 se publicé un estudio sobre la calidad en el area de urgencias en los
hospitales privados y publicos en México; un estudio comparativo realizado por Luis Ibarra
y Belén Espinoza, en donde se utiliz6 una propuesta metodoldgica para evaluar la
percepcion de la calidad con un modelo SERVQUAL modificado. El estudio concluy6 que
los cuestionarios SERVQUAL modificados, para su uso en los servicios de salud,
muestran caracteristicas psicométricas de validez, alta confiabilidad y aplicabilidad que
los hacen recomendables para su uso en otras areas o0 servicios de salud con
caracteristicas similares y, poder asi, monitorear y medir la calidad de los servicios,
permite a los administradores o personal directivo identificar las areas de oportunidad que

necesitan mejorar desde la perspectiva de los paciente. [24]

Este modelo establece la medicién de la calidad coémo las necesidades son dindmicas y
dependen de un conjunto de factores internos y externos. Esta medicion expone el déficit
de calidad del servicio, indicando ciertas dimensiones en las cuales la organizacién debe

trabajar. SERVQUAL resulta util para conocer:

* Una calificacion global de la calidad del establecimiento.
* Lo que desean los clientes de la organizacion (beneficios ideales).
* Lo que perciben encontrar los clientes (beneficios descriptivos).
* Las brechas de insatisfacciéon especificas.
El orden de los vacios de calidad, desde el mas grave y urgente hasta el menos grave.

Dimensiones de SERVQUAL: En la actualidad, la escala consta de cinco
dimensiones que se utilizan para juzgar la calidad de los servicios de una
organizacion:

Elementos tangibles: Relacionada con la apariencia de las instalaciones fisicas, equipo,
personal y material de comunicacion; son los aspectos fisicos que el cliente percibe en la
organizacién, cuestiones tales como limpieza y modernidad son evaluadas en los

elementos personas, infraestructura y objetos.

Confiabilidad: Entendida como la habilidad de desarrollar el servicio prometido

precisamente como se pactd y con exactitud.

Capacidad de Respuesta: La buena voluntad de ayudar a sus clientes y brindar un

servicio rapido.



Seguridad: como el conocimiento de los empleados sobre lo que hacen, su cortesia y su

capacidad de transmitir confianza.
Empatia: La capacidad de brindar cuidado y atencién personalizada a sus clientes. [25]

El cuestionario SERVQUAL se inicia con la descripcion de los servicios que brinda y da
una breve explicacion al usuario para que puntien una escala para expectativa y otra la
percepcidn que ha tenido del servicio, la escalavadel 1 a 7, y es la conocida como escala
Likert, usada para medir actitudes, sobre los enunciados el entrevistado mostrara su nivel
de acuerdo o desacuerdo. En el caso de la presente investigacion, se utilizara una escala
con 5 puntuaciones segun grado de satisfaccibn en cuanto a la expectativa y

percepciones.

Escala de Likert para Medir la Satisfaccion del Usuario.

Escala de| Significado Rango de porcentaje de
Likert satisfaccion del cliente

1 Totalmente en desacuerdo 0-20

2 En desacuerdo 21-40

3 Indiferente 41-60

4 De acuerdo 61-80

5 Totalmente de acuerdo 81-100

Fuente: Hernandez., Fernandez, C, Baptista, P. Adaptado: Lopez, M.

La escala de medicion Likert es un método de pregunta bipolar que mide tanto lo
positivo como lo negativo de cada enunciado y posee ventajas y desventajas en el

analisis:

Ventajas: permite medir el sentido e intensidad de las actitudes, es facil de administrar.

Desventajas: Necesita de la ponderacion de las respuestas.

El modelo de las brechas de la calidad de servicio.

La escala multidimensional SERVQUAL se asocia al “Modelo de las brechas sobre la

calidad en el servicio”, desarrollado por Valerie A. Zeithaml y Mary Jo Bitner. [26]
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La idea central de este modelo es que las organizaciones que satisfacen a sus clientes y
establecen relaciones de largo plazo con ellos, son capaces de cerrar la brecha que existe
entre lo que espera el cliente y lo que recibe; se conoce también como el modelo de las
cinco brechas ya que contempla la posible existencia de cinco tipos de discrepancias o
"brechas" en la cadena de servicio de una organizacién, mediante la identificacién de

estas brechas, se pueden localizar areas de oportunidad en el servicio al cliente.

Con ello se refieren a no saber lo que el cliente (usuario) espera, no seleccionar el disefio
ni los estandares del servicio correctos, no entregar el servicio con los estandares

adecuados, no igualar el desempefio con las promesas.

Tratamiento estadistico de datos de SERVQUAL.

Una vez tabulada la informacion de los cuestionarios, se calculan las respectivas medias
para cada afirmacion y dimension; se procede a calcular la brecha absoluta, la que se
obtiene de restar el valor medio respectivo correspondiente a expectativas de la
afirmacion o dimension, segun sea el caso, del valor medio respectivo correspondiente a
percepciones (P-E). Si dicho valor es positivo (P>E), significa que la percepcién supera a
la expectativa y por lo tanto existe satisfaccién en este ITEM, por el contrario, si dicho
valor es negativo (P<E), significa que no se cumple con la expectativa y por lo tanto existe
insatisfaccion, si el resultado es igual a cero indica que se cumplen con las expectativas
de los clientes. Si bien la brecha absoluta indica si se estd cumpliendo con las
expectativas o si no se logra satisfaccion, ésta medicion no ayuda a priorizar los aspectos
gue requieren mas atencién, ni a aplicar los recursos a los aspectos puntuales que son
prioritarios para el cliente, para solucionar ese impasse, se calcula lo que se denomina
brechas relativas, éstas se calculan multiplicando los resultados de (P-E) de cada
dimension y factores que la componen, por su respectiva preponderancia (porcentaje
asignado para cada afirmacién en el cuestionario respectivo), de ésta forma, la brecha
correspondiente se relativiza en importancia y se obtienen indicadores que permiten

asignar recursos y esfuerzos priorizadamente.

Calculo del indice de Calidad del Servicio:

Una vez que se obtienen las diferencias de las expectativas y las percepciones de los
usuarios por cada dimension, se realiza un analisis aplicando la metodologia utilizada por
Parasuraman, Zeithaml y Berry. [27]
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Puntuacion de SERVQUAL.: Percepciones del Servicio — Expectativas del
Servicio

=0 Existe Calidad en el Servicio

Puntuacion >0 Existe un excelente o extraordinario nivel de Calidad

<0 Existe un déficit o falta de calidad (calidad deficiente)

Fuente: A partir de Parasuraman, Zeithaml & Berry

En la actualidad SERVQUAL es el modelo de investigacion mas usado para medir la
calidad de servicios, sin embargo, esta metodologia no esta exenta de criticas, las cuales
son resumidas por BUTTLE (1996). [28]

OPEN DATA KIT.

Open Data Kit (ODK) es una aplicacion desarrollada por investigadores del departamento
de computacion e ingenieria de la Universidad de Washington, que sirve para recolectar
informacion mediante teléfonos mdviles (o tablet) con sistema operativo android. La
informacion recogida con los dispositivos moviles se envia a un sistema centralizado que
permite realizar informes con los datos agregados. ODK permite generar un formulario
adaptado que facilite la toma de datos de forma itinerante. Ademas, se permite adjuntar
fotografias realizadas con el mismo dispositivo, asi como la informacién relativa a la

ubicaciéon haciendo uso del GPS.

Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos (UCIP)

Es un servicio creado para tratar en forma oportuna, eficaz y eficiente a todo paciente
criticamente enfermo con miras a la recuperacion de su salud o un estado con calidad
de vida digna. Se emplea toda la tecnologia y tratamientos razonablemente disponibles
y proporcionales a la patologia del enfermo y recursos del centro asistencia

Se procurara facilitar al maximo al paciente y familiares la estadia en esta Unidad
manteniendo una relacion clinica fluida y con permanente informacién. Si un paciente
ingresa por alguna patologia aguda y grave, pero evoluciona hacia un estado de
pronostico ominoso y / o irreversible, esto debe ser comunicado al equipo de salud y a

los familiares mas cercanos del paciente. Si es necesario sera evaluado por el comité de
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bioética. Luego se procedera al traslado a la Unidad médica que esté en condiciones de
darle el mejor cuidado posible, ajustado y proporcional a su condicién.

Mision

Creada para atender en forma oportuna, eficaz y eficiente y con un claro marco valérico
universal, a todo paciente pediatrico criticamente enfermo que requiera de nuestros

Servicios.

La atencion sera en equipo liderada por el medico intensivista y en comunicacion
permanente con los médicos pediatras, y médicos residentes de pediatria, personal de
enfermeria y la familia del paciente para a asegurar que el nifio esta recibiendo una

atencion que busca la excelencia en un contexto humano y cercano.

Visién

Centrada en el paciente, tanto por su calidad integral en atencion clinica directa como en
el desarrollo de nuevas lineas de trabajo.

Valores

Honestidad, responsabilidad y respeto en la relacion armoénica entre médicos,

enfermeras, nuestros pacientes y su familia.

La unidad de cuidados intensivos pediatricos (UCIP). Cuenta con la mas alta tecnologia,
con una dotacién de 10 camas, cada una dotada de monitores multiparametros, se
atiende desde 1 mes hasta la edad de 15 afios de los 5 programas estipulados por el

mando.

En la UCIP se prestan cuidados a los pacientes que ingresan procedentes de emergencia
de pediatria, quirdfano, hospitalizacion pediatrica, pacientes trasladados de otra unidad
hospitalaria o trasladados de otro centro. A su vez se subdivide en unidad de cuidados

intermedios y aislamiento.

En la Unidad se realizan procedimientos y técnicas de enfermeria unificadas y disponibles

en el Manual de Técnicas y Procedimientos de Enfermeria.
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Distribucion del servicio: Consta de 10 box completos cada uno separados por vidrios
y concreto, uno de ellos estd equipado y destinado para pacientes con criterios de
aislamiento.

Infraestructura fisica: Ubicacién en la primera planta del segundo bloque.

Acceso: Dispone de dos entradas principales que dan acceso al pasillo de las UCIP:

De este a este la primera puerta rompe fuego que viene por el pasillo blanco (médico)
por donde entra el paciente y el personal autorizado. La siguiente puerta rompe fuego es
la entrada para la visita de los padres o tutores ubicada en el pasillo de paciente) la parte
del frente del hospital de este a oeste, en donde hay una sala de espera, esta entrada es

para acceder a todo el bloque de terapia intensiva tanto de adulto como pediatrica.

El acceso directo a la UCIP: Por el pasillo de oeste a este la primera puerta rompe fuego
es Unica y exclusivamente para entrada de pacientes procedentes de todas las areas
antes mencionadas, por esta puerta también hay acceso a equipos de medios
diagndsticos ubicados en box del pasillo.

La siguiente entrada por el filtro de acceso (entrada principal) por esta area acceso todo
personal autorizado al servicio, consta de un lavamanos con dispensadores de jabdén
antiséptico, toalla de papel, dispensador de alcohol gel al 70% (alcohol isopropilico), un
anaquel o armario conteniendo batas limpias ya sean reutilizables o descartables, a la
ves sirve para la entrada de dietas destinadas a pacientes, el lavado de manos es de
caracter obligatorio para todo el personal que accede al servicio ya sea personal médico,

enfermeria y familiares.
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VIl. DISENO METODOLOGICO

a) Tipo de Estudio

Estudio descriptivo de corte transversal

b) Area de Estudio

El estudio se realizé en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos del Hospital

Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios. Managua, Nicaragua, Febrero- Marzo 2017.

c) Universo

El universo lo constituyeron los 23 padres o tutores de los pacientes en la Unidad de
Cuidados Intensivos Pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios,
con un periodo mayor de 72 horas de hospitalizacion en el periodo comprendido de
Febrero a Marzo del 2017.

d) Unidad de Andlisis

Los padres o tutores de los pacientes que recibieron atencién en la Unidad de Cuidados
Intensivos Pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Déavila Bolafios durante
el periodo en estudio, que cumplieron con los criterios de inclusion y que participaron en

el estudio.

e) Criterios de Seleccion Criterios de inclusién

* Todos los padres o tutores de pacientes mayores de 21 afos de los pacientes que
fueron hospitalizados en la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos.

+ Padres o tutores de los pacientes que cumplieron un periodo mayor de 72 horas
de hospitalizacién durante el periodo del estudio.

+ Padres o tutores de los pacientes que aceptaron participar en el estudio y que

firmaron el consentimiento informado

f) Criterios de exclusion.

* Padres o tutores de los pacientes hospitalizados. Que no deseen participar en el
estudio.

* Padres o tutores de los pacientes menores de 21 afios.
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g) Variables por objetivo

Objetivo 1: Describir las caracteristicas sociodemograficas de los padres o tutores
de los pacientes en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos del Hospital

Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios.

- Edad
-  Sexo
- Escolaridad

- Procedencia

Objetivo2: Identificar las expectativas del servicio, que tienen los padres o
tutores de los pacientes sobre la calidad de atencion recibida en la Unidad de

Cuidados Intensivos Pediatricos.

- Bienes tangibles.
- Confiabilidad.
- Responsabilidad/capacidad de respuesta.
- Seguridad.
- Empatia.
Objetivo 3: Conocer percepcién que tienen padres o tutores de los pacientes sobre

la calidad de atencidn recibida en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos.

- Bienes tangibles.

- confiabilidad.

- Responsabilidad/capacidad de respuesta.

- Seguridad.

- Empatia.
Objetivo 4: Categorizar los niveles de calidad en cuanto a las dimensiones, segun
expectativas y percepcion, sobre la atencion recibida en la Unidad de Cuidados

intensivos Pediatricos.

- Bienes Tangibles.
- Confiabilidad.

- Responsabilidad/ Capacidad de respuesta.
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- Seguridad.
- Empatia.
- Indice de calidad del servicio (ICS)

g. Fuente delainformacion.

Primaria. Se recolect6 a través de encuestas directas a los padres o tutores de los
pacientes en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos.

h. Técnica de recoleccion de informacion.

Se realizaron entrevistas dirigida a los padres o tutores de los pacientes de Unidad de
Cuidados Intensivos Pediatricos, mediante encuestas electronicas en dispositivos
moviles (celular), con el programa ODK (Open data kit) que sirve para recolectar
informacién y almacenarla para su posterior andlisis. Cada entrevista tenia una duracion

estimada de 15 — 20 minutos por encuestas, en el periodo febrero — marzo 2017.

j. Instrumento de recoleccion de la informacion

El instrumento que se utilizé fue la encuesta SERVQUAL, para uso en areas de
hospitalizacion servicios de salud. Este instrumento incluye 22 preguntas de expectativa

y 22 preguntas de percepcion, distribuidos en 5 criterios de evaluacion de la calidad:

a. Bienes Tangibles: Preguntas de la 1 a la 4 apariencia de las instalaciones fisicas,

equipamiento, apariencia del personal y materiales de comunicacion-

b. Confiabilidad: Preguntas de la 5 a la 9 habilidad y cuidado de brindar el servicio ofrecido

en forma tal como se ofrecié y pacté.

c. Responsabilidad (capacidad de respuesta): Preguntas de la 10 a la 13 disposicion y

buena voluntad de ayudar a los usuarios y proveerlos de un servicio rapido y oportuno.

d. Seguridad: Preguntas de la 14 a la 17 cortesia y habilidad para transmitir credibilidad,

confianza y confidencia en la atencién con inexistencia de peligros, riesgos o dudas.

e. Empatia: Preguntas de la 15 a la 22 disponibilidad para ponerse en el lado del otro,
pensar primero en el paciente y atender segun caracteristicas y situaciones

particulares. Cuidado y atencion individualizada.
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i) Procesamiento de la informacion.

La informacion se procesé en Open Data Kit (ODK). ODK es una aplicacion que sirve
para recolectar informacion mediante teléfonos moviles (o tablet) con sistema operativo
android. La informacién recogida con los dispositivos moviles se envié a un servidor
creado en google app Engine que permitio realizar informes con los datos agregados.

Componentes generales de ODK, utilizados para el procesamiento de la informacién:

1. ODK Build o XLSForm, para disefiar formularios.
2. ODK Collect, para la recoleccion de datos mediante un dispositivo android.

3. ODK Aggregate, para almacenar los formularios una vez llenos y recoger los

resultados de los formularios.

El procesamiento de la informacion se realizé utilizando la herramienta electronica ODK
adaptado para SERVQUAL, en la cual se digitaron y se reportaron los resultados de los
dos cuestionarios, que se le realizo a cada padre o tutor de los pacientes, para determinar
la percepcién del servicio y otro para las exceptivas. Los datos recolectados se enviaron
a un servidor hacia una base datos llamada ODK aggregate. Al tener todos los datos en
el servidor, se descargaron las matrices de datos en formato CSV, para analizarlos en
Excel, el calculo de las brechas que fueron la resta de la percepcion y la expectativa, si
esta es igual a cero hay un servicio de calidad, si es el valor es negativo hay un servicio
deficiente y si es positivo es un servicio de calidad excelente.

Microsoft Office Word para el informe, Microsoft Office Power Point para la presentacion

de la informacion.

k) Consideraciones éticas.

La informacion fue manejada confidencialmente y solo para efectos del estudio. Se realizo
carta de consentimiento, informado. Dadas las caracteristicas de este estudio los
cuestionarios fueron identificados con nimero y no con el nombre del paciente, por lo que
garantizé la confidencialidad de la informacion, Ademas se incluyeron solamente a padres
o0 tutores mayores de 21 afios para evitar cualquier conflicto ético que pudiera surgir. Se

tuvo la autorizacion para la realizacion de este estudio por parte de las autoridades
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correspondiente del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios. 1) Trabajo de

campo.

Se solicitd la autorizacidn para realizar el estudio, por medio de carta, dirigida al jefe del
departamento de enfermeria y a la direccion al sub director docente del Hospital Militar
Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios. El trabajo de campo se inicié con la elaboracion de
los cuestionarios ODK en el mes de noviembre del 2016, la encuesta se realizé por una
Licenciada de enfermeria jefe de Unidad y se aplicaron de lunes a viernes de las 12
mediodia hasta 1 pasado meridiano, de acuerdo a las horas laborales de la encuestadora
padres o tutores de los pacientes fueron captados cada cubiculo que se les asigno desde
el dia de su ingreso. El dispositivo que se utilizd para recolectar la informacién fue un
Samsung modelo SM - G318ML. Las preguntas fueron realizadas y digitalizadas por la
encuestadora en el formulario electronico ODK una vez terminada la encuesta, la
encuestadora envidé los formularios completos al servidor via conexion internet, los
mismos fueron descargados usando el ODK aggregate, exportando los mismos para

luego ser analizados.
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VIIl. RESULTADOS Y ANALISIS DE RESULTADOS.

Objetivol. Describir las caracteristicas socio demogréficas de los padres o tutores
de los pacientes en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos del Hospital

Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios.

Gréfico 1. Grupo de edades de los padres o tutores de los pacientes, en la Unidad
de Cuidados Intensivos pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro

Davila Bolafios de febrero - marzo 2017

EDAD

21-30 ANOS
56.5%

31-40 ANOS
30.4%

41-50 ANOS
13%

51-60 ANOS
0%

Fuente Primaria: Encuesta online SERVQUAL padres o tutores de pacientes (U.C.I.P).
Para este estudio se entrevistaron un total 23 padres o tutores de los pacientes. Se
distribuyeron en intervalos de 10 afios para cada rango de la siguientes manera: 21-30
afos con un total de 13 padres entrevistados con un porcentaje 56.5%, seguido de 3140
afios, 7 padres entrevistados con un porcentajes 30.4%, 41-50 afios con 3 padres
entrevistados para un porcentaje 13% de 51-60 afios (0). (Ver Anexo #5 Tabla #1)

El grupo etareo mas predominante fue el de 21-30 afios representando el 56.5%
poblacidn relativamente joven. Estos resultados son comparables con el estudio realizado
por Heiry Roa en el cual reflejé que la mayoria de los usuarios relativamente jévenes y
presuntamente activa laboralmente. (4)

20



Gréfico 2. Padres o tutores, segun sexo en la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos
del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro D&vila Bolafios de febrero - marzo 2017.

SEXO

MASCULINO
26.1%

Fuente Primaria. Encuesta online SERVQUAL padres o tutores de pacientes (U.C.1.P).

De los encuestados correspondian al sexo femenino 17 con porcentaje 73.9%, 6
(26.1%) al sexo masculino. (Ver Anexo #5 Tabla #2)

Segun estos resultados las mujeres son las que generalmente siempre estan al cuidado
de la salud sus hijos principalmente cuando estan en una etapa vulnerable y al sexo
masculino los papas representan un porcentaje menor, uno de los factores puede ser que

el paciente sea un lactante, ya que es una unidad pediétrica.

Estos resultados son comparables con el estudio realizado por Enil Peralta y Heiry

Rojas en el cual reflejo que la mayoria de los usuarios fueron mujeres. [3] [4]

Gréfico 3. Nivel académico de los padres o tutores, en la Unidad de Cuidados Intensivos

pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios febrero - marzo 2017.
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ESCOLARIDAD

PRIMARIA NINGUNO
0% 0%

SECUNDARIA

43.5% UNIVERSITARIA

47.8%

TECNICO
8.7%

Fuente: Primaria. Encuesta online SERVQUAL padres o tutores de pacientes (U.C.I.P).

Segun la escolaridad, la mayoria de los padres o tutores tuvieron escolaridad
universitaria, 11 (47.8%), seguido de secundaria con 10 padres (43.5%) esto
posiblemente esté relacionado a la naturaleza de los afiliados a la seguridad social, que
en su mayoria tienen empleo formal y por ende cotizan su seguro social., técnico con
frecuencias de 2 con un porcentaje 8.7%, ninguno y primario con cero. (Ver Anexo #5
Tabla #3)

Estos resultados son comparables con el estudio realizado por Heiry Rojas en el cual la
mayoria de los encuestados son de educacion superior. [4]
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Gréfico 4. Lugar de procedencia de los padres o tutores, en la Unidad de Cuidados
Intensivos pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, de
febrero- marzo 2017.

PROCEDENCIA

URBANO
82.6%

Fuente: Primaria. Encuesta online SERVQUAL padres o tutores de pacientes (U.C.1.P).

Con respecto a la procedencia el 82.6% fueron del area urbanay el 17.4% del area rural.
(Ver Anexo #5 Tabla #4)

Aqui se puede puntualizar que la poblacion urbana es la que méas acude a la unidad de
cuidados intensivos pediatricos, uno de los factores es la ubicacion del Hospital Militar ya
que se encuentra construido en la ciudad capital Managua, ademas presta diversos
servicios de atencion médica y la mayoria de los asegurados son trabajadores activos

de diferentes empresas de la capital.

Estos resultados son comparables con el estudio realizado por Enil Peralta en el cual

reflejo que la mayoria de los usuarios fueron de procedencia urbanos. [3]
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Objetivo 2. Identificar las expectativas del servicio que tienen los padres o tutores

de los pacientes sobre la calidad de atencion recibida en la Unidad de Cuidados

Intensivos Pediatricos.

Tabla 1. Expectativas que tienen los padres o tutores de los pacientes sobre las
dimensiones de calidad del servicio de los pacientes ingresados en la Unidad de
Cuidados Intensivos pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafio,
Febrero — Marzo 2017

Promedio | Promedio | Porcentaje
Expectativas por segun . de .
preguntas| dimensién | Satisfaccion
Aspecto Moderno 4.39
Visualmente atractivo 4.26
BIENES , 4.16 83.3%
TANGIBLES Buena presencia 4.22
Material del servicio 3.78
Fecha cumplimiento 4.04
Interés por solucionar 4.39
CONFIABILIDAD Primera 4.17 4.25 85.0 %
Promesa de hacerlo 4.43
Registro y errores 4.22
Exactitud 4.39
Servicio rapido 4.39
RESPONSABILIDAD 4.30 86.1 %
Dispuesto ayudarles 4.22
Nunca ocupados 4.22
Inspira confianza 4.39
SEGURIDAD Transacciones 4.43 4.43 88.7 o
Cortesia 4.43 ' 7
Poseen conocimientos 4.43
Atencién 4.26
individualizada
Horarios Usuarios 4.26
Empleados atencién 4.35
EMPATIA 4.30 86.1%
Interés actuar 4.39
conveniente
Comprender 4.26

necesidades

Fuente: Primaria. Encuesta online SERVQUAL padres o tutores de pacientes (U.C.I.P).
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Tomando en cuenta 1 como la escala mas baja en satisfaccion y 5 la escala mas alta, de
las expectativas que tenian los padres o tutores Bienes tangibles aspecto moderno 4.39,
visual atractivo 4.26, buena presencia 4.22, material servicio 3.78, con un promedio 4.16,
equivalente 83.3%. Confiabilidad fecha de cumplimiento 4.04, interés por solucionarlo
4.39, primera 4.17, promesa de hacerlo 4.43, registro y errores 4.22, con un promedio
4.25, equivalente 85.0%, Responsabilidad exactitud 4.39, servicio rapido 4.39, dispuesto
ayudarles 4.22, nunca ocupados 4.22, con un promedio 4.30, equivalente 86.1% la mayor
puntuacion la Seguridad con la capacidad de inspirar confianza 4.39, transacciones 4.43,
cortesia 4.43, posee conocimiento 4.43, con un promedio de 4.43, equivalente 88.7%,
seguido Empatia atencién individualizada 4.26, horario usuario, 4.26, empleados atencién
4.35, interés de actuar 4.39, comprender necesidades 4.26, con un promedio de 4.30
equivalente 86.1%. (Ver Anexo 5 Tabla #5)

De acuerdo a las expectativas de las cinco dimensiones por parte de los padres o tutores
de pacientes, en la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos, se obtuvo un promedio
de 4.16, con un porcentajes de 83.3 % de satisfaccion en cuanto a Bienes tangibles de
escala Likert (siendo 5 el nivel mayor de satisfaccién) de acuerdo a todas las respuestas
de las preguntas de esta dimension de calidad. Esto demuestra que los padres o tutores

estan totalmente de acuerdo con la atencién recibida.

Estos resultados orientan que la dimension con un menor porcentaje Bienes tangibles,
con mayor puntuacion aspecto moderno 4.39. El Hospital Militar recientemente tuvo una
modificacion nueva, equipandose con infraestructura moderna con tecnologia de punta lo
cual ha sido evidente por padres o tutores de paciente llegan con buenas expectativas
positivos a nuestra unidad, esperando una buena atencién en la Unidad de Cuidados

Intensivos pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios.

De acuerdo a las expectativas de las cinco dimensiones por parte de los padres o tutores
de pacientes, en la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos, se obtuvo un promedio
de 4.25, con un porcentajes de 85.0 % de satisfaccion en cuanto a Confiabilidad de escala
Likert (siendo 5 el nivel mayor de satisfaccién) de acuerdo a todas las respuestas de las
preguntas de esta dimension de calidad. Estan totalmente de acuerdo con la atencion

recibida.
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Estos resultados orientan que la dimension Confiabilidad con mayor puntuacién fue
promesas de hacerlo 4.43, padres o tutores saben que es un hospital moderno con
tecnologia de punta lo cual ha sido evidente que tiene un equipo de trabajo conformado
por licenciados enfermeros que son capacitados regularmente, dado a que ademas
cuenta con la universidad de medicina y enfermeria el paciente llega con buenas
expectativas a la unidad, esperando una buena atencién en la Unidad de Cuidados
Intensivos pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios.

De acuerdo a las expectativas de las cinco dimensiones por parte de los padres o tutores
de pacientes, en la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos, se obtuvo un promedio
de 4.30, con un porcentajes de 86.1 % de satisfaccion en cuanto a Responsabilidad de
escala Likert (siendo 5 el nivel mayor de satisfaccion) de acuerdo a todas las respuestas
de las preguntas de esta dimension de calidad. Esto refiere que estan totalmente de

acuerdo con la atencion recibida.

Estos resultados nos orientan que la dimensién de Responsabilidad con mayor
puntuacion fueron exactitud y servicio rapido 4.39 de satisfaccion el cual mantiene un
plan de educacion continua dirigido a todo el personal en general y que a su vez se
preocupa por que su personal alcance diferentes niveles de especializaciones para

manejar equipos de alta tecnologia.

De acuerdo a las expectativas de las cinco dimensiones por parte de los padres o tutores
de pacientes, en la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos, se obtuvo un promedio
de 4.43, con un porcentajes de 88.7 % de satisfaccién en cuanto a Seguridad de escala
Likert (siendo 5 el nivel mayor de satisfaccion) de acuerdo a todas las respuestas de las
preguntas de esta dimension de calidad. Estan totalmente de acuerdo con la atencién

recibida.

Estos resultados nos orientan que la dimension con mayor puntuaciéon fue Seguridad los
padres o tutores de los pacientes encuestados estan acuerdo con el servicio recibido, con
la caracteristica encuestada, siendo la mayor promedio transacciones 4.43, cortesia 4.43,
conocimiento profesional 4.43, se encuentran satisfechos. Es importante mencionar que
el Hospital Militar no contrata personal auxiliar de enfermeria, lo cual ha sido evidente por

padres o tutores de pacientes que lo asumen como seguridad.
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De acuerdo a las expectativas de las cinco dimensiones por parte de los padres o tutores
de pacientes, en la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos, se obtuvo un promedio
de 4.30, con un porcentajes de 86.1 % de satisfaccion en cuanto a Empatia de escala
Likert (siendo 5 el nivel mayor de satisfaccion) de acuerdo a todas las respuestas de las
preguntas de esta dimension de calidad. Estan totalmente de acuerdo con la atencion

recibida.

Estos resultados orientan que la dimension Empatia, con mayor puntuacion interés de
actuar 4.39 los padres o tutores reflejaron sentirse satisfechos para el componente de
expectativas, personal esta dispuesto siempre a la retroalimentacion tanto de sus
practicas como de sus conocimientos, lo que lleva a que los usuarios se sientan atendidos

correctamente.

Estos datos son consistentes al estudio realizado por Peralta Enil, el cual obtuvo un 87%
de las expectativas de calidad acuerdo a la escala de Likert para esta dimension de
calidad, siendo 7 el nivel de satisfaccibn mayor. Se considera que los usuarios externos

estdn moderadamente satisfechos con el servicio brindado.
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Objetivo 3. Conocer la percepcion que tienen los padres o tutores sobre la calidad
de atencion recibida en la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos.

Tabla 2. Percepcion que tienen los padres o tutores de los pacientes sobre las
dimensiones de calidad de pacientes ingresados a la unidad de cuidados intensivos
pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafio, Febrero — Marzo
2017

Promedio | Promedio | Porcentaje
Expectativas por segun . de -
preguntas | dimensién |Satisfaccion
Aspecto Moderno 4.57
Visualmente atractivo 452
BIENES . 4.41 88.26 %
TANGIBLES Buena presencia 4.48
Material del servicio 4.09
Fecha cumplimiento 4.09
Interés por solucionar 4.17
CONFIABILIDAD Primera 4.26 4.14 82.78 %
Promesa de hacerlo 413
Registro y errores 4.04
Exactitud 417
Servicio rapido 4.26
RESPONSABILIDAD —; 4.16 83.26 %
Dispuesto ayudarles 4.30
Nunca ocupados 3.91
Inspira confianza 4.26
Transacciones 4.43
0
SEGURIDAD Cortesia 126 4.26 85.22 %
Poseen conocimientos 4.09
Atencion individualizada| 4.26 84.52%
Horarios Usuarios 4.13
) Empleados atencién 4.22
EMPATIA Interés actuar 4.23
. 4.30
conveniente
Comp_render 4.92
necesidades

Fuente: Primaria. Encuesta online SERVQUAL padres o tutores de pacientes (U.C.I.P).

Tomando en cuenta 1 la escala mas baja en satisfaccion y 5 la escala mas alta en
satisfaccion, segun Percepcion los padres o tutores, la dimensién con mayor puntuacion
28



fue Bienes tangibles: aspecto moderno 4.57, visual atractivo 4.52, buena presencia 4.48,
material servicio 4,09 con un promedio 4.41, equivalente 88.2%., Confiabilidad fecha de
cumplimiento 4.09, interés por solucionarlo 4.17, primera 4.26, promesa de hacerlo 4.13,
registro y errores 4.04 con un promedio 4.14, equivalente 82.7%.% Responsabilidad
exactitud 4.17, servicio rapido 4.26, dispuesto ayudarles 4.30, nunca ocupados 3.91 con
un promedio 4.16, equivalente 83.2%, seguido Seguridad inspirar confianza 4.26,
transacciones 4.43, cortesia 4.26, posee conocimiento 4.09, con un promedio de 4.26,
equivalente 85.2%, Empatia atencion individualizada 4.26, horario usuario, 4.13,
empleados atencién 4.22, interés de actuar 4.30, comprender necesidades 4.22 con un
promedio de 4.23, equivalente 84.5%. (Ver Anexo 5 Tabla #5)

Las percepciones fueron mostradas por los padres tutores luego de recibir la atencion en
la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos, por lo que se les aplico la misma encuesta

para el célculo de las brechas.

De acuerdo a las percepciones de las cinco dimensiones por parte de los padres o
tutores de pacientes, en la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos, se obtuvo un
promedio de 4.41, con un porcentajes de 88.2 % de satisfaccidbn en cuanto a Bienes
tangibles de escala Likert (siendo 5 el nivel mayor de satisfaccion) de acuerdo a todas las
respuestas de las preguntas de esta dimension de calidad. Estan totalmente de acuerdo

con la atencion recibida.

Estos resultados orientan que la dimension con un mayor porcentaje Bienes tangibles,
con mayor puntuacién aspecto moderno 4.57, los padres o tutores percibieron en la
organizaciébn como satisfactoria la dimension, ya que el hospital tuvo una reciente
modificacion 2015 equipandose con infraestructura moderna, equipos Ultima tecnologia,
lo cual ha sido evidente y percibido padres tutores de pacientes del Hospital Militar

Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios.

De acuerdo a las percepciones de las cinco dimensiones por parte de los padres o
tutores de pacientes, en la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos, se obtuvo un
promedio de 4.14, con un porcentajes de 82.7 % de satisfaccion en cuanto a

Confiabilidad de escala Likert (siendo 5 el nivel mayor de satisfaccion) de acuerdo a todas
las respuestas de las preguntas de esta dimension de calidad. Estan totalmente de

acuerdo con la atencion recibida.
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Estos resultados orientan que los padres tutores percibieron la dimension menor
calificada Confiabilidad la pregunta menos evaluada registro y errores 4.04 percibieron
pocos recursos humanos para la atencidn de sus pacientes, personal nuevos sin

experiencia y joven recién graduados;

De acuerdo a las percepciones de las cinco dimensiones por parte de los padres o
tutores de pacientes, en la Unidad de Cuidados Intensivos pediétricos, se obtuvo un
promedio de 4.16, con un porcentajes de 83.2 % de satisfaccion en cuanto a
Responsabilidad de escala Likert (siendo 5 el nivel mayor de satisfaccion) de acuerdo a
todas las respuestas de las preguntas de esta dimension de calidad. Estan totalmente de

acuerdo con la atencion recibida.

Estos resultados orientan que los acompafantes tutores percibieron la dimensién
Responsabilidad al recibir la atencion padres o tutores, percibieron exactitud, servicio
rapido dispuesto ayudar nunca ocupados fueron menor satisfaccion en cuanto a la calidad
de atencion recibida. Ya que existen menos recursos y mayor cantidad de paciente,
también recursos recién graduados, joven sin experiencias. Lo cual ha sido evidente y
percibido por los padres tutores de pacientes del Hospital Militar Escuela Dr.

Alejandro Davila Bolafios.

De acuerdo a las percepciones de las cinco dimensiones por parte de los padres o
tutores de pacientes, en la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos, se obtuvo un
promedio de 4.26, con un porcentajes de 85.2 % de satisfaccion en cuanto a Seguridad
de escala Likert (siendo 5 el nivel mayor de satisfaccion) de acuerdo a todas las
respuestas de las preguntas de esta dimension de calidad. Estan totalmente de acuerdo

con la atencion recibida.

De acuerdo a la percepcion de la dimension Empatia, se representa la atencion esmerada
e individualizada que facilita el servicio, por parte de los padres o tutores de pacientes
ingresados en la Unidad de Cuidados intensivos pediatricos. Se obtuvo un promedio
equivalente a 4,23 con un porcentaje 84.5 % de escala Likert (siendo 5 el nivel mayor de

satisfaccion) de acuerdo a las respuestas de esta dimension de calidad.

Se indica que estan totalmente de acuerdo con la atencion recibida.
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Estos resultados orientan que los padres o tutores percibieron la dimension Empatia,
siendo la explicacion exacta de los procedimientos, la colaboracién por parte del personal,
el conocimiento que posee el personal de enfermeria, el interés por darle solucion al
problema de salud y la atencion individualizada fueron donde los tutores acompafantes

de los pacientes sintieron mayor satisfaccion en cuanto a la calidad de atencion recibida.

Estos datos son consistentes al estudio realizado por Peralta Enil, el cual obtuvo un 81%
de las percepciones de calidad de acuerdo a la escala de Likert para esta dimension de
calidad, siendo 7 el nivel de satisfaccion mayor. Se considera que los usuarios externos

estan moderadamente satisfechos con el servicio brindado.
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Objetivo: 4. Categorizar los niveles de calidad en cuanto a las dimensiones, segun
expectativas y percepcion, sobre la atencidn recibida en la Unidad de Cuidados
Intensivos pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios.

Tabla 3. Brecha de las dimensiones de calidad segun las expectativas y percepcion de
los padres o tutores de pacientes ingresados en la Unidad de Cuidados Intensivos
pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafio, Febrero - Marzo
2017.

DIMENSIONES EXPECTATIVAS PERCEPCION |BRECHA
BIENES

TANGIBLES 4.16 4.41 0.25
CONFIABILIDAD 4.25 4.14 -0.11
RESPONSABILIDAD 4.30 4.16 -0.14
SEGURIDAD 4.43 4.26 -0.16
EMPATIA 4.30 4.23 -0.08
INDICE DE CALIDAD DEL SERVICIO -0.05

Fuente: Primaria. Encuesta online SERVQUAL padres o tutores de pacientes (U.C.I.P).

ICS se calcul6 el promedio total de las expectativas y las percepciones en las cincos
dimensiones para encontrar las brechas de cada dimensién.
PERCEPCION — EXPECTATIVAS = BRECHA

Una vez calculadas las brechas absolutas por cada una de las dimensiones y la media
promedio de la percepcion y Expectativas, con la diferencia de estas (P-E), se realizo el
calculo de indice calidad del servicio (ICS) posesionandose en la escala de puntuacion
SERVQUAL y se evaluo el nivel de calidad recibida actualmente en la Unidad de

Cuidados Intensivos Pediatricos.

La calidad en base a las brechas con mayor dimensién Bienes tangible corresponde a
un porcentaje 0. 25, Empatia con un valor de — 0.0.8, Confiabilidad con un valor — 0.11,

Responsabilidad con un valor de -.0.14, Seguridad valor de - 0.16. ICS= -0.05
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Segun las brechas calculadas, la dimension Bienes tangibles fue la mejor catalogada en
cuanto a la satisfaccion de los padres o tutores, mientras que la dimensién de seguridad

se calcula para el menor catalogado.

Asi se puede observar que la dimension mas cercana a cero, es Empatia esto quiere
decir que los padres o tutores se encuentran satisfechos con el trato del personal, por lo

tanto entre mas se acerque a cero hay mayor calidad en el servicio,

El indice de calidad del servicio muestra en términos generales el posicionamiento de la
calidad de un servicio, tomando en cuenta este resultado y la escala correspondiente, la
calidad del servicio Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos aleja levemente de cero,
Estos datos indica que la atencién es satisfactorio los padres o tutores consideran que

la calidad es buena, aun teniendo el signo negativo.

Uno de los principales sesgos para el indice de calidad del servicio esta dado desde su
propio célculo, ya que se realiza a partir meramente de las brechas y no de los porcentajes
de satisfaccion, por ende se puede analizar de que el indice de calidad del servicio se

tomaria en cuenta segun la distancia que tenga de cero.
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IX. CONCLUSIONES

1. Las principales caracteristicas sociodemograficas de la poblacion de estudio
encuestada es que son mujeres jovenes entre edades de 21-30 afios, la mayoria con

nivel académico universitario y de procedencia urbana.

2. Las cinco dimensiones de calidad, segun expectativas, de la atencion recibida por los
padres o tutores de los pacientes, catalogaron como satisfactorias todas las
dimensiones de calidad, siendo la dimension de Seguridad el aspecto con el mas alto

puntaje y la dimension de Bienes tangibles el de menor porcentaje de satisfaccion.

3. Las cinco dimensiones de calidad, segun percepciones, fueron catalogadas por los
padres o tutores de los pacientes como satisfactorios. La dimension con mas
satisfaccion percibida fue Bienes tangibles y la de menor satisfaccion percibida fue
Confiabilidad.

4. Los niveles de calidad del servicio, segun las brechas Bienes tangibles y Empatia son
la dimension catalogada con mayor calidad. El indice de calidad del servicio es tomado
en cuenta como satisfactorio, ya que esté levemente alejado de cero. Se concluye que
la calidad de atencion recibida en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos es

satisfactoria segun los padres o tutores de los pacientes.
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X. RECOMENDACIONES

1. A las Autoridades del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafos:

a) Que las autoridades den a conocer al personal los resultados de la investigacion para

poder tener el apoyo necesario y desarrollar un plan de mejora continuo de calidad.

b) Elaborar y desarrollar un plan de mejora continua enfocado en aquellas dimensiones
de calidad con menor porcentaje de satisfaccion.

c) Con elfin de mejorar la atencion sanitaria a los usuarios, es importante utilizar modelos
de medicion como SERVQUAL, ya que es una herramienta que permite evaluaciones
estandarizadas y sistematicas que evalUa la satisfaccion de los usuarios de acuerdo a un
servicio del Hospital, priorizando el resultado de la dimensién con menor porcentaje de
satisfaccion para tomar en cuenta el mejoramiento continuo de la calidad de atencion en

los diferentes servicios.
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ANEXOS 1. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES:

Objetivo Numero 1- Describir las caracteristicas sociodemograficas de los padres o
tutores de los pacientes en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos.
Variable Indicadores Definicion Valores Escala de medicion
operacional
Edad % de los |Edad en afios | Mayor de 20 | Numérica continua
pacientes cumplidos 21—30
entrevistados por
grupos de 31—40
edades 41—50
51—60
Sexo % de los| Condicién Femenino Nominal
pacientes biologica con la Masculino Dicotémica
entrevistados que se hace
segun sexo
Escolaridad |% de los |Nivel Ninguno Ordinal
pacientes académico Primaria.
entrevistados alcanzado _
segln secundaria
escolaridad Técnico
alcanzada . o
Universitaria
Procedencia% de los| Lugar Urbanas Nominal
pacientes donde Rural
. procede la
entrevistados persona
segln syl entrevistada
procedencia




Objetivo Numero 2-. Identificar expectativas del servicio, que tienen los padres o
tutores de los pacientes, sobre la atencion recibida en la Unidad de Cuidados

Intensivos Pediatricos.

Variable Indicadores Definicion Valores Escala de
Operacional medicion
Bienes Rango de % de | Son los |1.Totalmente en Numérico
Tangibles satisfaccion del | aspectos desacuerdo
usuario a la f|S|cos_ que el 2 Desacuerdo.
Expectativas usuario percibe _
del servicio en |en el servicio | 3. Indiferente.
el elemento | de 4. De acuerdo.
tangible hospitalizacion.
g P 5. Totalmente de
acuerdo.
Confiabilidad| Rango de % de| Es la habilidad| 1. Totalmente en Numeérico
ad satisfaccion del de Qe§arrollar el desacuerdo.
. servicio
usuario a la| prometido. 2. En desacuerdo.
Expectativa - del 3. Indiferente.
servicio en la
_— 4. De acuerdo.
confiabilidad
5. Totalmente de
acuerdo.
Respuesta/ | Rango de % de |Es la buena |1 Totalmente en| Numérico
Capacidad satlsfgcmon del voluntad de | desacuerdo.
de respuestal usuario a la
Expectativa del | &yudar a 0S|, £ jesacierdo.
servicio en la | usuariosy
capacidad de . 3. Indiferente.
brindar un
respuesta

servicio rapido

4. De acuerdo.

5. Totalmente de
acuerdo.




Seguridad

Rango de % de
satisfaccion del
usuario a la
Expectativa del
servicio en

Es el
conocimiento del
personal de
enfermeria

sobre el trabajo

1. Totalmente en
desacuerdo.

2. En desacuerdo.
3. Indiferente.

Numeérico

Objetivo Numero 2-. Identificar expectativas del servicio, que tienen los padres o
tutores de los pacientes, sobre la atencion recibida en la Unidad de Cuidados

Intensivos Pediatricos.

\Variable Indicadores Definicion Valores Escala de
Operacional medicion
Seguridad que realizan, su |4. De acuerdo.
cortesia y
Capacidad de 5. TOta|mente de
brindar acuerdo.
confianza a los
usuarios
Empatia Rango de % de [Es la 1. Totalmente en  |Numérico
satlschuon del ca.paadad' de desacuerdo.
usuario a la [brindar cuidado y
Expectativa del jatencién 2. En desacuerdo.
servicio en |personalizada a 3 indif ¢
empatia los usuarios narrerente.
4. De acuerdo.
5. Totalmente de

acuerdo.




Objetivo Numero 3- Conocer percepcién que tienen los padres o tutores sobre la
calidad de atencién recibida en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos.

Variables Indicadores | Definicion Valores Escala
operacional de
medicion
Bienes tangibles | Rango de % | Son los 1. Totalmente | Numérica
de aspectos fisicos en
' » que el usuario
satisfaccion | percibe en el desacuerdo.
del usuario a | servicio. 2. En
la percepcion desacuerdo.
del  servicio 3. Indiferente.
en el 4, De acuerdo.
elemento 5. Totalmente
tangible de acuerdo.
Confiabilidad Rango de % | Es la habilidad | 1. Totalmente | Numérica
de de desarrollar en
satisfaccion el servicio desacuerdo.
del usuario a | prometido 2. En
la percepcion | precisamente | desacuerdo.
del  servicio | como se pact6 3. Indiferente.
en la por el servicio 4 De acuerdo.
confiabilidad 5. Totalmente

de acuerdo.




Responsabilidad
ad/ capacidad
de respuesta

Rango de %

de
satisfaccion
del usuario a
la percepcién
del servicio
en la
capacidad de
respuesta

Es la buena
voluntad de
ayudar a los
usuarios y
brindar un

servicio rapido

1. Totalmente
en

desacuerdo.

2. En

desacuerdo.

3. Indiferente.

4. De acuerdo.

5. Totalmente

de acuerdo.

Numeérica

Objetivo Numero 3- Conocer percepcién que tienen los padres o tutores sobre la

calidad de atencién recibida en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos.

Variables Indicadores | Definicidon Valores Escala
operacional de
medicion
Seguridad Rango de % 1. Totalmente | Numérica
de . ., Es el | en desacuerdo.
satisfaccion | ¢onocimiento
del usuario a | 4o los 2. En
la percepcion empleados desacuerdo.
del SeIVICIO | sohre 1o que |3 Indiferente.
en seguridad hacen, Su | 4. De acuerdo.
cortesia y
capacidad de 5. Totalmente
brindar de acuerdo.

confianza a
los usuarios




Empatia

Rango de %
de
satisfaccion
del usuario a
la percepcion
del servicio
en empatia

Es la capacidad

de brindar
cuidado y
atencion

personalizada
a los usuarios

1. Totalmente

en desacuerdo.

2. En
desacuerdo.

3. Indiferente.
4, De acuerdo.
5. Totalmente

en desacuerdo.

Numeérica

Objetivo Numero 4: Categorizar los niveles de calidad en cuanto a las dimensiones segun
expectativas y percepcion, sobre atencién recibida en la Unidad de Cuidados intensivos

Pediétricos.
: : Definicion Escala de
Variables Indicadores . Valores .
operacional Medicion
Bienes Tangibles | Nivel de | Son los | 1 Totalmente en Numeérica
importancia aspectos fisicos | yosacuerdo

gue atribuyen
los usuarios a
los elementos
tangibles.

gue el usuario
percibe la
Unidad.

2 En desacuerdo
3 Indiferente

4 De acuerdo
5Totalmente de

acuerdo




Nivel de Numeérica
|mportatr1%a 1.Totalmente en
que atribuyen desacuerdo
los usuarios a
la 2. Desacuerdo.
confiabilidad. Es la habilidad| 6. Indiferente.
de desarrollar el 7D q
servicio . De acuerdo.
Confiabilidad prometido Totalmente de acuerdo.
precisamente
como se pacto
por la Unidad
1 Totalmente en
desacuerdo 2 En
!\“Velt  de ES| Iad buega desacuerdo
. importancia volunta e .
Rgzzzr;is(?:(;“ddtd/ que atribuyen | ayudar a los|3 Indiferente Numérica
los usuarios a| usuarios Y|4 De acuerdo
Respuesta la  capacidad | brindar un
de respuesta. | Servicio rapido | Totalmente de
acuerdo
1 Totalmente en
desacuerdo 2 En
Nivel de | ES la capacidad | yesacuerdo
. . de brindar .
, Importancia cuidado y 3 Indiferente o
Empatia que atribuyen 2 Numérica
los usuarios a atenmonl 4 De acuerdo
i personalizada a
la empatia los usuarios 5 Totalmente de

acuerdo




indice de Calidad
del Servicio (ICS)

Resultado de
la Brecha
absoluta igual a
(P-E)

Es el grado de
discrepancia
entre las
expectativas de
los  usuarios
antes de usar el
servicio y
su
percepcion
sobre el
servicio recibido

a) =0 existe calidad
moderada en el
servicio.
b) >0 existe una
excelencia en la
calidad del
servicio
c) <0 existe un
déficit o falta de

calidad en el servicio
(calidad deficiente).

Excelencia
de calidad




Anexo 2: INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE INFORMACION HOSPITAL MILITAR
ESCUELA DR: ALEJANDRO DAVILA BOLANOS MANAGUA,
NICARAGUA.

Encuesta sobre la percepcion que tienen los padres o tutores sobre la calidad de atencién
en la Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos del Hospital Militar Escuela “Dr.

Alejandro Davila Bolafios” Managua, Nicaragua.

. Encuesta N° Fecha de encuesta

Datos sociodemograficos de los usuarios.

1. Edad anos

2. Sexo: F M

3. Escolaridad: Ninguno _ Primaria ______ Secundaria
Técnico ____ Universitario

4, Procedencia: Urbano _ Rural

CUESTIONARIO DE EXPECTATIVAS DE UN SERVICIO DE CALIDAD.
Instrucciones

Basado en su experiencia como Familiar Tutor piense en un servicio que brindaria una
excelente calidad en el servicio en una unidad hospitalaria. Piense en el servicio con lo

que usted estaria complacido al ser atendido.

a) Por favor, indique el grado que usted piensa que un servicio excelente debe tener

respecto a las caracteristicas descritas en cada uno de los enunciados.

b) Si usted siente que la caracteristica no es totalmente esencial, encierre el numero 1

c) Si cree que la caracteristica es absolutamente esencial para un servicio excelente,

encierre el nUmero 5.

d) Si su decision no es muy definida, encierre uno de los nimeros intermedios.
No existen respuestas correctas ni incorrectas, soélo interesa obtener un niamero que
realmente refleje lo que usted piensa respecto a la calidad en la Unidad de Cuidados

intensivos pediatricos.



Declaraciones sobre expectativas de la dimension de Bienes tangibles.

Totalmente | En Indiferente| De Totalmente
en desacuerdo acuerdo |de acuerdo
desacuerdo

1 2 3 4 5

La unidad cuenta
con equipamiento
de aspecto
moderno.

Las instalaciones
fisicas de la unidad
son

Visualmente
atractivas.

El personal de la
unidad tiene buena
presencia.

El material
asociado con la
unidad (como los
folletos o]

los
comunicados) son
visualmente
atractivos.




Declaraciones sobre expectativas de la dimension de Confiabilidad.

Totalmente
en
desacuerdo

En
desacuerdo

Indiferente

De
acuerdo

Totalmente
de acuerdo

1

4

El personal
cuando

prometen
hacer algo en una
fecha
determinada,

lo cumplen

Cuando tiene un
problema, el
personal muestra
interés sincero por
solucionarlo.

El personal lleva a
cabo el servicio
bien a la primera.

El personal lleva a
cabo sus servicios
en el momento que
promete que va a
hacerlo.

El personal pone
énfasis en registros
exentos de errores.




Declaraciones sobre expectativas de la dimensién de Responsabilidad.

Totalmente | En Indiferente| De Totalmente
en desacuerdo acuerdo |de acuerdo
desacuerdo

1 2 3 4 5

10

El personal de la
unidad le explica
con exactitud
cuando se llevaran
a cabo Sus
procedimientos.

11

El personal de la
unidad le
proporciona un
servicio rapido.

12

El personal de la
unidad siempre
estd dispuestos a
ayudarle.

13

El personal de la
unidad nunca
estan demasiados
ocupados para
responder a sus
preguntas.




IV. Declaraciones sobre expectativas de la dimensiéon de Seguridad.

Totalmente | En Indiferente| De Totalmente
en desacuerdo acuerdo |de acuerdo
desacuerdo

1 2 3 4 5

14

El comportamiento
del personal de la
unidad le inspira
confianza.

15

Se siente seguro al
hacer gestiones con
el personal.

16

El personal de la
unidad suelen ser
cortés con usted.

17

El personal de la
unidad posee los
conocimientos
necesarios para
contestar a sus
preguntas.




V. Declaraciones sobre expectativas de la dimensién de Empatia.

Totalmente | En Indiferente| De Totalmente
en desacuerdo acuerdo | de acuerdo
desacuerdo
1 2 3 4 5
El  personal le]
18 propo‘r,ciona
atencion
individualizada.
El personal tiene
horarios de
19 | apertura o atencion
adecuados para
todos sus usuarios.
La unidad cuenta
con personal que le
20 proporciona una
Atencion
personalizada.
El personal se
interesa por actuar
21 |del modo maés
conveniente para
usted.
El personal de la
29 unidad comprende

sus necesidades

especificas.




CUESTIONARIO DE LA PERCEPCION DEL SERVICIO QUE BRINDA LA UNIDAD DE
CUIDADOS PEDITRICOS HOSPITAL MILITAR ESCUELA DR. ALEJANDRO DAVILA
BOLANOS.

Instrucciones

Indique su percepcion en cada pregunta del cuestionario pensando en como el servicio
en estudio brinda sus servicios a los pacientes de la Unidad de salud y tome en cuenta

sus experiencias en el uso del servicio.

a) Por favor, indique el grado que usted piensa que el servicio tiene respecto a las
caracteristicas descritas en cada uno de los enunciados.

b) Si usted siente que la caracteristica no es totalmente satisfecha, encierre el
namero 1.

c) Si cree que la caracteristica es absolutamente satisfecha, encierre el nimero 5.
d) Si su decisién no es muy definida, encierre uno de los nimeros intermedios.

No existen respuestas correctas ni incorrectas, solo interesa obtener un nidmero que

realmente refleje lo que usted piensa respecto a la calidad del servicio que brinda la
Unidad.



Declaraciones sobre la percepcién de la dimension de Bienes tangibles.

Totalmente | En Indiferente| De Totalmente
en desacuerdo acuerdo | de acuerdo
desacuerdo

1 2 3 4 5

La Unidad cuenta
con equipamiento
de aspecto
moderno.

Las instalaciones
fisicas de la Unidad
son

Visualmente
atractivas.

El personal de Ila
Unidad tiene buenal
presencia.

El material
asociado con la
Unidad (como los
folletos o] los
comunicados) son
Visualmente

atractivos.




Declaraciones sobre la percepcion de la dimensién de Confiabilidad.

Totalmente | En Indiferente| De Totalmente
en desacuerdo acuerdo |de acuerdo
desacuerdo

1 2 3 4 5

El personal cuando
prometen hacer
algo en una fecha
determinada, lo
cumplen.

Cuando tiene un
problema, el
personal muestra
interés sincero por
solucionarlo.

El personal lleva a
cabo el servicio
bien a la primera.

El personal lleva a
cabo sus servicios
en el momento que
promete que va a
hacerlo.

El personal pone
énfasis en registros
exentos de errores.




Declaraciones sobre la percepcién de la dimension de Responsabilidad.

Totalmente | En Indiferente| De Totalmente
en desacuerdo acuerdo |de acuerdo
desacuerdo

1 2 3 4 5

10

El personal de la
Unidad le explica
con exactitud
cuando se llevaran
a cabo sus
procedimientos.

11

El personal de la
Unidad le
proporciona un
servicio rapido.

12

El personal de la
Unidad siempre
estd dispuesto a
ayudarle.

13

El personal de la
Unidad nunca esta
demasiado
ocupado para
responder a sus
preguntas.




IV. Declaraciones sobre la percepcién de la dimension de Seguridad.

Totalmente | En Indiferente| De Totalmente
en desacuerdo acuerdo |de acuerdo
desacuerdo

1 2 3 4 5

14 | El comportamiento
del personal de la
Unidad le inspira
confianza.

15 | Se siente seguro al
hacer sus
gestiones con el
personal.

16 | El personal de la
Unidad suelen ser
cortés con usted.

17 | El personal de la
Unidad posee los
conocimientos
necesarios para
contestar a sus
preguntas.




V.

Declaraciones sobre la percepcion de la dimension de Empatia

Totalmente
en
desacuerdo

En
desacuerdo

Indiferente

De
acuerdo

Totalmente
de acuerdo

1

4

18

El  personal le]
proporciona
atencion
individualizada.

19

El personal tiene
horarios de
apertura o atencion
adecuados para
todos sus usuarios.

20

La Unidad cuenta
con el personal que
le proporciona una
atencién
personalizada.

21

El personal se
interesa por actuar
del modo mas
conveniente para
usted.

22

El personal de la
Unidad comprende
sus necesidades
especificas.




Anexo 3.Carta de Autorizacion del estudio.

UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE NICARAGUA, MANAGUA
CENTRO DE INVESTIGACIONES Y ESTUDIOS DE LA SALUD
ESCUELA DE SALUD PUBLICA

Subdirector Docente /
Teniente Coronel (
Dr. Leonso Enrique Esquivel Lépez.

Su despacho. <

Estimado Teniente Coronel Esquivel:

Por medio de la presente me dirijo a usted para solicitar su autorizacién para la
realizacion de mi tesis con el titulo SATISFACCION DE LOS USUARIOS
EXTERNOS, UNIDAD CUIDADOS INTENSIVOS PEDIATRICOS DEL HOSPITAL
MILITAR ESCUELA DR. ALEJANDRO DAVILA BOLANOS MANAGUA,
NICARAGUA, NOVIEMBRE, 2016.

Debo mencionar que soy Lic. En enfermeria Maribel Lépez Rivera, maestrante del
CIES estudiando la Maestria en Administracién en salud 2015-2017 y trabajo como
Jefa de Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos del Hospital Militar Escuela
Alejandro Davila Bolafos.

Dada la reciente puesta en marcha del nuevo Hospital Militar Alejandro Davila
Bolafios y en el marco de la mejora de la calidad, proceso que se encuentra
impulsandose desde los niveles de direccién estratégica de este centro; impulsa a
realizar una encuesta para conocer la satisfaccion de los usuarios externos sobre la
atencién brindada por el personal de la Unidad de Cuidados Intensivos Pediétricos.

La satisfaccion del usuario depende en gran parte, de la calidad de atencién que le
brinda el equipo de salud, esto es un aspecto fundamental, ya que las condiciones
en las que se encuentran la mayoria de los usuarios en esta area, requiere de una

atencion inmediata, eficaz, humana, cientifica y técnica.



UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE NICARAGUA, MANAGUA
CENTRO DE INVESTIGACIONES Y ESTUDIOS DE LA SALUD
ESCUELA DE SALUD PUBLICA

El'instrumento que se utilizara sera la encuesta SERVQUAL modificada, para uso
en areas de hospitalizacion de servicios de salud. Este instrumento incluye 22
preguntas de Expectativa y 22 preguntas de Percepcién, distribuidos en 5 criterios
de evaluacién de la Calidad.

La informacion seré procesada Open Data Kit (ODK) es una aplicacién que sirve
para recolectar informacién mediante teléfonos méviles (o Tablet) con sistema

operativo Android

Por tal razon le solicito a usted como Subdirector docente me conceda el permiso
para aplicar el instrumento a los familiares tutores de los pacientes.

Solo me resta mencionar mi agradecimiento a su apoyo en lo ante solicitado y

deseandole éxito en sus funciones.

Atentamente;

Lic. Maribel Lépez Rivera.
Celular: 82752527 (mov)
Email: malori2004 @ gmail.com

V°B®
Jefe Departamento de Enfermeria
Teniente Coronel

Msc. José Javier Vanegas Leiva

Cc. Coronel Dr. Marco Salas Cruz/2do Jefe del Cuerpo Médico/Director Hospital Militar
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ANEXOS 4. Consentimiento Informado.

UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE NICARAGUA, MANAGUA
[’ CENTRO DE INVESTIGACIONES Y ESTUDIOS DE LA SALUD
ESCUELA DE SALUD PUBLICA DE NICARAGUA

TRODE 1y,

(o3
.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado participante, usted ha sido elegido e incluido al azar para participar en el estudio
Satisfaccion de los usuarios en la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos del

Hospital Militar Dr. Alejandro Davila Bolafios. Managua, Nicaragua. Febrero, Marzo

2017, “por lo tanto nos gustaria entrevistarle”.

Se le comparte que la informacién provista por usted es de uso meramente investigativo
y sin otro fin, sera manejada por su servidor de manera confidencial (se eliminara su
nombre y se emplearan cédigos solamente) y que ésta es muy valiosa para nosotros ya

gue el estudio es en aras de comprender.

La informacién solicitada contiene algunos datos personales, se utilizara la encuesta
SERVQUAL modificada este instrumento consta de 22 pregunta de percepcion y 22 de

expectativas, la escala consta de cinco dimensiones que se utilizan para juzgar la calidad

de los servicios, las cuales son.

I. Elementos tangibles: Relacionada con la apariencia de las instalaciones
fisicas, equipo, personal y material de comunicacién; son los aspectos
fisicos que el cliente percibe en la organizacion, cuestiones tales como

limpieza y modernidad son evaluadas en los elementos personas,

infraestructura y objetos.

Il. Confiabilidad: Entendida como la habilidad de desarrollar el servicio

prometido precisamente como se pactd y con exactitud.

lll. Capacidad de Respuesta: La buena voluntad de ayudar a sus clientes y

brindar un servicio rapido.



IV. Seguridad: como el conocimiento de los empleados sobre lo que hacen, su

cortesia y su capacidad de transmitir confianza.

V. Empatia: La capacidad de brindar cuidado y atencion personalizada a sus
clientes.

Su participacién es voluntaria y usted tiene toda la libertad de negarse a participar. Con
la firma del consentimiento refleja que usted ha comprendido el objeto de estudio, que
esta dispuesto a participar y que estad contribuyendo y ayudando a comprender las

causas.
Su participaciéon es voluntaria y usted tiene toda la libertad de negarse a participar.

Con la firma del consentimiento refleja que usted ha comprendido el objeto de estudio,
gue esta dispuesto a participar y que esta contribuyendo y ayudando a comprender las

causas

Firma del entrevistado Cddigo



ANEXOS 5. Tablas

Tabla # 1. Grupo de edades de los padres tutores, en la Unidad de Cuidados
Intensivos pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios febrero -
marzo 2017

EDAD Frecuencias | Porcentaje
21- 30 ANOS 13 56.5%
31- 40 ANOS 7 30.4%
41- 50 ANOS 3 13%
51- 60 ANOS 0 0%
Total 23 100

Fuente: Primaria. Encuesta online SERVQUAL padres o tutores de pacientes (U.C.I.P).

Tabla # 2. Padres o tutores, segun sexo en la Unidad de Cuidados Intensivos
pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios febrero - marzo
2017

SEXO FRECUENCIA | PORCENTAJE
MASCULINO 6 26.1%
FEMENINO 17 73.9%
TOTAL 23 100%

Fuente: Primaria. Encuesta online SERVQUAL padres o tutores de pacientes (U.C.1.P).




Tabla # 3. Nivel académico padres o tutores, en la Unidad de Cuidados
Intensivos pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios

febrero - marzo 2017

ESCOLARIDAD | FRECUENCIA | PORCENTAJE
UNIVERSITARIA 11 47.8%
TECNICO 2 8.7%
SECUNDARIA 10 43.5%
PRIMARIA 0 0%
NINGUNO 0 0%
TOTAL 23 100%

Fuente: Primaria. Encuesta online SERVQUAL padres o tutores de pacientes (U.C.I.P).

Tabla # 4. Lugar de procedencia de los padres o tutores, en la Unidad de Cuidados
Intensivos pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, de
febrero- marzo 2017

PROCEDENCIA | FRECUENCIA | PORCENTAJE
URBANO 19 82.6%
RURAL 4 17.4%
TOTAL 23 100%

Fuente: Primaria. Encuesta online SERVQUAL padres tutores de pacientes (U.C.I.P).



Tabla # 5. Expectativas: En relacién a las 5 dimensiones de SERVQUAL.:
Bienes tangibles, Confiabilidad, Responsabilidad, Seguridad, Empatia de los
padres o tutores de pacientes ingresados en la Unidad de Cuidados Intensivos
pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafio, Febrero -

Marzo 2017
Valor por |Porcentaje de|Porcentaje
EXPECTATIVAS cada promedio de
pregunta satisfaccion
Aspecto Moderno 4.39
BIENES Visualmente atractivo 4.26 416 63 30
TANGIBLES Buena presencia 4.22 ' o7
Material del servicio 3.78
Fecha cumplimiento 4.04
) _ 4.39
Interés por solucionar
CONFIABILIDAD Primera 4.17 4.25 85.0%
Promesa de hacerlo 4.43
Registro y errores 4.22
Exactitud 4.39
Servicio rapido 4.39
RESPONSABILIDAD 4.22 4.30 86.1%
Dispuesto ayudarles
Nunca ocupados 4.22
Inspira confianza 4.39
Transacciones 4.43
SEGURIDAD Cortesia 4.43 4.43 88.7 %
Poseen 4.43
conocimientos




Atencion

individualizada 4.26

Horarios Usuarios 4.26

EMPATIA Empleados atencion 4.35 4.30 86.1%

Interés _actuar 4.39

conveniente

Comp_render 4.26

necesidades

Fuente: Primaria. Encuesta online SERVQUAL padres o tutores de paciente (U.C.1.P).



Tabla # 6. Percepcion: En relacidon a las 5 dimensiones de SERVQUAL.: Bienes tangibles,
Confiabilidad, Responsabilidad, Seguridad, Empatia de los padres o tutores de pacientes
ingresados a la unidad de cuidados intensivos pediatricos del Hospital Militar Escuela Dr.
Alejandro Davila Bolafios. Febrero - Marzo 2017

PERCEPCION Valor | Porcentaje{Porcentaje
por cadafe de
preguntapromedio | satisfaccion

Aspecto Moderno 4.57

BIENES Visualmente atractivo 4.52
4.41 88.2%

TANGIBLES Buena presencia 4.48

Material del servicio 4.09

Fecha cumplimiento 4.09

i _ 4.17

Interés por solucionar

CONFIABILIDAD Primera 4.26 4.14 82.7%

Promesa de hacerlo 4.13

Registro y errores 4.04

Exactitud 4.17

Servicio rapido 4.26
RESPONSABILIDAD— 4.16 83.2%

Dispuesto ayudarles 4.30

Nunca ocupados 3.91

Inspira confianza 4.26

Transacciones 4.43
SEGURIDAD 4.26 85.2%

Cortesia 4.26

Poseen conocimientos 4.09




EMPATIA

Atencion individualizadal 4.26
Horarios Usuarios 4.13
Empleados atencion 4.22
Interés actuar

conveniente 4.30
Comprender 4.22

necesidades

4.23

84.5%

Fuente: Primaria. Encuesta online SERVQUAL acompafantes tutores de pacientes

(U.C.L.P).




Tabla # 7. Brecha de expectativas y percepcion en relaciéon a las 5 dimensiones de
SERVQUAL: Bienes tangibles, Confiabilidad, Responsabilidad, Seguridad, Empatia de los

padres o tutores de pacientes ingresados en la Unidad de Cuidados Intensivos pediatricos

del Hospital Militar Escuela Dr. Alejandro Davila Bolafios, Febrero — Marzo 2017

(U.C.I.P).

DIMENSIONES EXPECTATIVAS| PERCEPCION| BRECHA
BIENES
TANGIBLES 4.16 441 0.25
CONFIABILIDAD 4.25 4.14 0.11
RESPONSABILIDAD 4.3 4.16 0.14
SEGURIDAD 4.43 4.26 0.16
EMPATIA 4.3 4.23 -0.08
INDICE DE CALIDAD DEL SERVICIO -0.05

Fuente: Primaria. Encuesta online SERVQUAL padres o

tutores de pacientes



Anexo # 8. Fotos. Edificios del Hospital Militar Escuela Alejandro Davila Bolafios.
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