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Resumen Ejecutivo

La calidad de la atencion en salud percibida es un indicador subjetivo que se basa en las
experiencias de los pacientes en relacion con los servicios de salud. Este documento investiga
la calidad de la atencion en salud percibida por los estudiantes de la Universidad Adventista
de Centro América (Unadeca), que fue abordado mediante el disefio metodolégico
cuantitativo transversal de tipo descriptivo. Dado que la atencion en salud de Unadeca se
constituye por el consultorio médico, los servicios de alimentacion y viviendas. Los datos
utilizados en este estudio fueron recolectados mediante un cuestionario con preguntas
cerradas compuesta por tres secciones: preguntas demograficas, modelo SERVPERF para
evaluar el servicio del consultorio médico y una seccion con preguntas dirigidas inicamente a
los estudiantes internos de la Universidad. Dicho cuestionario fue aplicado en el periodo de
junio-septiembre de 2023, 192 estudiantes respondieron la encuesta y resulté que en las cinco
dimensiones medidas por el modelo SERVPEREF, los estudiantes estan insatisfechos con las
dimensiones de empatia, tangibilidad y fiabilidad del consultorio médico y moderadamente
satisfechos con la capacidad de respuesta. Con respecto a los estudiantes internos, un 36.76%
y un 54.41% indicaron que, al enfermarse, nunca reciben seguimiento de parte de los
preceptores y la enfermera de la institucion; y un 47.73% afirma que en situaciones de
enfermedades gastrointestinales la cafeteria no les provee una dieta que se ajuste a sus
necesidades de salud. Se concluye que existen areas de mejoras en la gestion de la calidad de

atencion en salud en Unadeca.

Palabras clave: calidad de atencion en salud, percepcion de calidad, modelo

SERVPERF, consultorio médico Unadeca.
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Abstract
The perceived quality of health care is a subjective indicator that is based on the experiences
of patients in relation to health services. This document investigates the quality of health care
perceived by the students at the Adventist University of Central America (Unadeca), which
was approached using a descriptive cross-sectional quantitative methodological design, given
that Unadeca's health care is made up of the medical center and the food and housing
services. The data used in this study were collected using a questionnaire with closed
questions made up of three sections: demographic questions, SERVPERF model evaluating
the office service doctor and a section with questions addressed only to in-house students of
the University. Said questionnaire was applied in the period of June-September 2023. A total
of 192 students answered the survey, and it turned out that in the five dimensions measured by
the SERVPERF model, students are dissatisfied with the dimensions of empathy, tangibility,
and reliability of the medical office and moderately satisfied with the responsiveness.
Regarding in-housel students, 36.76% and 54.41% indicated that when they get sick, they
never receive follow-up from the preceptors and the institution's nurse; and 47.73% affirm
that in situations of gastrointestinal diseases, the cafeteria does not provide them with a diet
that meets their health needs. It is concluded that there are areas for improvement in the

management of the quality of health care in Unadeca.

Keywords: quality of health care, perception of quality, SERVPERF model, Unadeca

medical center.
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Esta investigacion tiene como proposito evaluar la calidad de la atencion en salud

percibida por los estudiantes de la Universidad Adventista de Centro América (Unadeca).

El objetivo principal del estudio es aplicar un instrumento que permita medir la
calidad de la atencion en salud que perciben los estudiantes internos y externos de la
Universidad Adventista de Centro América en el periodo de junio-septiembre del afio 2023.
Lo que responde a las necesidades de evaluar la gestion y posibles mejoras de la calidad de

atencion del consultorio médico de Unadeca.

La calidad y la satisfaccion son dos conceptos muy importantes y complejos de la
gestion administrativa en cualquier area, incluyendo el sector salud. La calidad de la atencion
o el cuidado que brindan estas areas no son faciles de medir, dado que es un juicio subjetivo
y, al ser asi, no existe un criterio definitivo que se pueda medir u observar e indique con
exactitud la calidad en un servicio. Aqui influyen diversos factores como: tecnologia,

seguridad e infraestructura del entorno, ciencia, y la relacion/empatia interpersonal.

Como ‘la calidad’ es un concepto subjetivo, cada persona o autor la define de forma
distinta, pues existen cuatro pilares filosoficos de la calidad. El profesor, teorista y autor
Kaoru Ishikawa escribe “de manera somera, calidad significa calidad del producto. Mas
especifico, calidad es calidad del trabajo, calidad del servicio, calidad de la informacion,
calidad de proceso, calidad de la gente, calidad del sistema, calidad de la compaiiia, calidad de

objetivos, etc.” (1985).

El autor citado previamente destaca la idea de que el concepto de calidad no se limita
unicamente a los productos o servicios ofrecidos por una empresa u organizacion. Més bien,

se extiende a todos los aspectos que engloban el funcionamiento de la institucion en cuestion.
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Cada departamento/sector, equipo, persona o actividad que se maneja contribuye

significativamente a que la gestion de calidad y la satisfaccion del cliente sean positivas.

El segundo pilar, segun un consultor de gestion, sobre la calidad significa “traducir las
necesidades futuras de los usuarios en caracteristicas medibles, solo asi un producto puede ser
disefiado y fabricado para dar satisfaccion a un precio que el cliente pagara; la calidad puede

estar definida solamente en términos del agente” (Deming, 1989, pp. 5-50).

A continuacion, Joseph Juran, ingeniero, autor y consultor de gestion ofrece dos
definiciones distintas para la calidad: “La calidad consiste en aquellas caracteristicas de
producto que se basan en las necesidades del cliente y que por eso brindan satisfaccion del
producto... la calidad consiste en libertad después de las deficiencias” (1990, p. 85). Esta
definicion hace hincapié en la calidad de un servicio desde la perspectiva de los clientes y,
como proveedores, evitar problemas o deficiencias al gestionar un servicio o producto,
proveer tranquilidad a los usuarios al evitar que tengan que lidiar con problemas o defectos

molestos.

Finalmente, el ultimo pilar filosoéfico del empresario, autor, contribuidor de la teoria y
practicas de gestion de calidad, Philip Crosby (1988) es el siguiente: “calidad es conformidad
con los requerimientos. Los requerimientos tienen que estar claramente establecidos para que
no haya malentendidos; las mediciones deben ser tomadas continuamente para determinar
conformidad con esos requerimientos; la no conformidad detectada es una ausencia de
calidad”. El autor enfatiza que, si un producto o servicio cumple con un requisito previamente

establecido y claramente definido por el proveedor, esto es un producto de calidad (pp.7-58).
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Es por ello que se destacan los cuatro pilares, pues la calidad debe estar orientada a
satisfacer las necesidades y expectativas del cliente. Esto podria implicar la escucha activa al
cliente, comprender sus necesidades y priorizarlos. Es importante la participacion de todos los
miembros de la organizacion; desde los niveles jerarquicos mas altos hasta los empleados de
un nivel mas basico. Cada miembro de la organizacion debe comprometerse con la mejora
continua, y contribuir para encontrar y solucionar los problemas que surgen. Otra idea clave
es la importancia de la prevencion. Es mas eficiente y econdmico prevenir los problemas o

defectos en lugar de corregirlos después de que ocurran.

Para finalizar, respecto de la salud, Villalba (2017) escribe:

Podria decirse que calidad es una propiedad de, y un juicio sobre un acto de atencion
de salud, en donde se aplica ciencia y tecnologia con el maximo beneficio para la
salud sin aumentar los riesgos, a través de un proceso interpersonal enmarcado en
valores, normas y dictados €ticos del profesional y de expectativas y aspiraciones de

quien recibe la prestacion. (p. 3)

Retomando la expresion de Villalba (2017), las dimensiones que permiten medir la
calidad de los servicios de salud son la accesibilidad al servicio, la calidad cientifico-técnica y

la satisfaccion de los usuarios.

En este trabajo se propone que la accesibilidad al servicio es cuan facil se les hace a
las personas poder recurrir a estas prestaciones. Sanchez (2017) indica que, para ser
accesibles, los servicios de salud deben “evitar ser discriminatorios, deben existir las
condiciones para el acceso fisico, accesible economicamente y deben proporcionar toda la

informacion necesaria para que las personas comprendan y puedan lograr una atencion
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efectiva”. Las personas con recursos econdomicos limitados pueden tener dificultades para
pagar las consultas, los medicamentos o procedimientos especiales que se requieren y optan
por no obtener la atencion. La ubicacion geografica es un factor importante, debido a que las
personas que viven en comunidades remotas no pueden ir por limitaciones en tiempo o

transporte (pp. 82-89).

La accesibilidad a los servicios de salud es un desafio presente en muchas
comunidades, que puede llegar a tener un impacto significativo en la salud publica en general,
dado que, cuando las personas enfrentan barreras econdmicas o geograficas para obtener
atencion médica, existe el riesgo de que las condiciones médicas no se detecten ni se traten a
tiempo, lo que a largo plazo puede traer complicaciones graves. Ademas, esto puede
aumentar la carga de enfermedades en la comunidad en su conjunto, por lo tanto, abordar la
accesibilidad es un objetivo critico para garantizar que todos tengan la oportunidad de recibir
atencion en salud de calidad, independientemente de su situacién econémica o ubicacion

geografica.

Para el autor mencionado anteriormente, en salud, la calidad cientifico-técnica es la
capacidad que tienen los profesionales del servicio para abordar un problema al aplicar un
nivel de conocimiento avanzado (Sanchez, 2017). Esto también implica la capacidad de saber
como utilizar la tecnologia y la ciencia a su alcance para resolver los casos que existen dia a

dia.

En cuanto a la satisfaccion del cliente, esta es la opinidn o respuesta positiva que tiene
el usuario y sus familiares del servicio que reciben. Esta satisfaccion se basa en una
evaluacion subjetiva que hace el cliente en relacion con el grado en que sus expectativas y

necesidades fueron cumplidas o superadas tras adquirir un producto o servicio.
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Para resumir, la calidad no solo abarca el tipo de servicio que se ofrece, sino también
el grado de satisfaccion de los clientes, las condiciones de la infraestructura, el equipo
disponible, la competencia junto con la capacitacion del personal y la capacidad que tienen los

involucrados para gestionar la atencion de manera eficiente y coordinada.

La calidad en el ambito de atencion es un concepto holistico compuesto de muchos
elementos que se interrelacionan. Como se ha sefialado anteriormente, esto va mas alla de la
atencion clinica. La excelencia en la atencion médica exige una gestion eficiente y

adecuadamente coordinada.

Sin embargo, debido a que no es posible estandarizar el concepto singular que es la
calidad, se utiliza otro concepto: ‘calidad percibida’. La calidad percibida es el valor del
producto o servicio segun la percepcion del cliente. En el blog: ;Lo que percibimos es
realidad? publicado en el boletin informativo PNL Barcelona Formacion y Coaching (2018),
el autor andnimo define percepcion como lo que interpretan las personas a través de la

informacion que se obtiene mediante los cinco sentidos (parr. 3).

Teniendo en cuenta que los cinco sentidos: olfato, vista, tacto, oido, y gusto son
herramientas bioldgicas que permiten a los humanos asimilar e interpretar su entorno, al
asistir a una instalacion de servicios médicos, los usuarios pueden utilizar estos sentidos; en
especial la vista y el sentido del oido para observar factores como la infraestructura, el equipo,
el aseo, gestos de los empleados o escuchar el trato y la comunicacion usuario-profesional o,
incluso, profesional-profesional. Aspectos positivos como la limpieza, los equipos modernos,
las instalaciones bien cuidadas y una comunicacion clara y respetuosa pueden ser indicadores
de una buena calidad de la atencion, mientras que esos aspectos de forma negativa pueden ser

sefiales de advertencia para los usuarios.



CALIDAD DE ATENCION EN SALUD 18

Ante todo, esta investigacion tiene un disefio no experimental de tipo descriptivo y se
aplica un enfoque cuantitativo, pues se busca cumplir con los objetivos establecidos, mediante
la recoleccion y el andlisis de datos. El instrumento utilizado para la recoleccion de datos es
un cuestionario basado en el modelo SERVQUAL, que se aplica a 194 usuarios del
consultorio de Unadeca, quienes cumplen con los criterios de inclusion, luego de brindar el

consentimiento informado.

Brevemente, este estudio sirve de referencia para que el personal administrativo de
Unadeca conozca la situacion actual y la percepcion que tienen los estudiantes sobre los
servicios de salud que se ofertan. Asimismo, los resultados se podran utilizar para desarrollar

recomendaciones de mejora que podrian ser implementados.

Estado de la Cuestion

Las investigaciones internacionales y nacionales ayudan a definir de manera mas
concreta cuando y de qué manera se ha estudiado el tema de calidad de atencion en salud en
las universidades o instituciones educativas. Al realizar una revision sistematica de
antecedentes y de informacion valida, se identifico una falta de informacion publica, reciente
y relevante sobre el tema. Posiblemente si existan publicaciones validas, pero no se

encuentran accesibles al publico.

Internacionales

En primer lugar, en Venezuela, Torres ef al. (2018) realizaron una investigacion
evaluativa de campo, con enfoque cuantitativo y de corte transversal titulada: Calidad de la
atencion en medicina de familia. Centro de atencion médica integral de la Universidad de

Los Andes (CAMIULA). En este estudio se aplicaron tres cuestionarios a una muestra de 131
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sujetos con la intencion de medir: la calidad de la atencion, la satisfaccion de los usuarios y la

satisfaccion del equipo de salud con la atencidn brindada a los pacientes.

Por consiguiente, tras analizar los datos obtenidos de los cuestionarios, segun los
usuarios y el equipo de salud de CAMIULA, existe una atencion de calidad regular, con faltas
en los sistemas de informacion, equipos y recursos médicos, pero, a pesar de esto, los usuarios

y el equipo de salud estan satisfechos con los servicios que se brindan.

A menudo, la percepcion de la calidad es subjetiva y puede diferir entre los usuarios y
los profesionales de la salud. Los datos obtenidos de los cuestionarios sefialan 4reas de mejora
en la infraestructura y los recursos, lo que sugiere que existe un margen para optimizar el
sistema de informacion y la disponibilidad de los equipos. Sin embargo, es alentador ver que
tanto los usuarios como el equipo de salud estan satisfechos con los servicios brindados, lo
que refleja que, aunque existen desafios, el compromiso del personal de salud y su enfoque en

el bienestar del paciente son aspectos que merecen ser reconocidos y fortalecidos.

En Nicaragua, en la Universidad Nacional Autonoma de Managua (UNAM), se
presentan dos tesis de relevancia para este estudio. La primera se titula: Percepcion de la
calidad de servicio brindada por el personal del area fisioterapia de la Clinica Universitaria,
Jjunio 2019 — febrero 2020 y, como el nombre indica, el estudio tenia como objetivo valorar la
calidad de servicio percibido por los usuarios de esa clinica universitaria. Para el
cumplimiento del objetivo, se optd por un estudio observacional, correlacional y transversal y

una muestra de 120 usuarios activos de la clinica.

Las opiniones de los participantes fueron medidas utilizando un cuestionario basado

en el modelo SERVPEREF y, segun las cinco dimensiones medidas por este modelo; un 48% y
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un 29% estaban de acuerdo y totalmente de acuerdo de que sienten confianza en la clinica; la
dimension de seguridad demuestra opiniones positivas. En la dimension de la capacidad de
respuesta, un 64% de las respuestas indicaron que los empleados de la clinica estaban
demasiado ocupados como para atenderlos de forma rapida; esto se traduce en un resultado
negativo para la clinica. Adicionalmente, en la dimension de fiabilidad, un 62% estaba de
acuerdo con que los empleados de la clinica cumplen lo que prometen en un horario
adecuado. Las dimensiones de elementos tangibles y empatia obtuvieron un 62% y un 77%,
respectivamente; este porcentaje de personas estaban de acuerdo con que la clinica cumplia
con estas dimensiones. Los autores concluyen que los usuarios de la clinica tienen una
percepcion mayormente positiva de la calidad del servicio que reciben en la clinica
universitaria de la UNAM; el unico aspecto que consideran negativo es la habilidad de

reaccion que tienen (Flores ef al., 2020).

Como una continuacion a las dos tesis de Nicaragua que fundamentan este proyecto,
cabe mencionar la tesis realizada por Alvarez (2017), titulada Satisfaccién de los usuarios del
servicio de hospitalizacion privada, sobre la calidad de atencion recibida en el Hospital
Militar “Escuela Dr. Alejandro Davila Bolarios”, Managua, Nicaragua, febrero- marzo
2017. Este estudio descriptivo de corte transversal analiza el grado de satisfaccion de 36
usuarios hospitalizados, utilizando la encuesta SERVQUAL. Segun las expectativas y
percepciones en cuanto a las cinco dimensiones sobre la calidad de atencion recibida, “los
usuarios estuvieron totalmente satisfechos con la calidad de atencion. Las brechas cercanas a
cero indicaron que la atencion brindada fue muy satisfactoria, asi mismo el indice de la

calidad de servicio fue considerado como excelente por los usuarios Hospitalizados™ (p. 1).
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La investigacion de tipo descriptivo correlacional de corte transversal realizada en
2017 en Peru tiene como objetivo identificar los factores que influyen en la percepcion de la
calidad de los usuarios de la clinica de la facultad de odontologia de la Universidad Nacional
de San Marcos. El estudio titulado: Factores que influyen en la percepcion de la calidad de
los usuarios externos de una Clinica Odontologica Universitaria obtuvo una muestra de 210
pacientes de diferentes areas de la clinica, en donde se les pidi6 que contestaran las preguntas
del instrumento SERVQHOS previamente modificado y validado mediante pruebas piloto
utilizando el alfa de Cronbach y otros analisis factoriales para verificar la consistencia y
confiabilidad de dicho instrumento. El instrumento utilizado evalua dos factores mencionados

posteriormente: calidad subjetiva y calidad objetiva.

El primer factor considera items referentes a cortesia, empatia, capacidad de respuesta
y competencia profesional, dado que los items que lo integran hacen referencia a aspectos
totalmente subjetivos, dificiles de evaluar externamente y que solo se basan en la opinion del

paciente.

El segundo factor que refiere la autora, calidad objetiva, abarca aspectos més tangibles
de la atencidn, aquellos que pueden ser medibles o comprobados, como el estado de
conservacion o limpieza de las clinicas, la uniformidad del personal, la puntualidad en las

consultas o la informacion que se facilita al paciente o sus familiares (Rodriguez, 2017, p. 7).

Tras realizar un andlisis de los resultados, demostraron que: un 71.4% de los pacientes
perciben la calidad del servicio de salud de la clinica universitaria como regular, el 27.1%
piensa que el servicio es bueno y el 1.4% indica que es malo. La autora concluye que, aunque

la percepcion de calidad fue regular, los aspectos que recibieron menores puntuaciones fueron
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los relacionados con el tiempo: largo tiempo de espera, duracion del tratamiento y la

puntualidad.

Finalmente, un articulo titulado Satisfaccion del paciente con los servicios de salud en
el Centro de Emergencias de la Clinica Universitaria de Pristina realizado por Demjaha et
al., (2022) tiene como objetivo investigar la percepcion y satisfaccion de los usuarios de una
clinica universitaria en la Republica de Kosovo. Este estudio tiene una metodologia
cuantitativa en la cual se utilizaron dos cuestionarios de elaboracién propia como instrumento
de medicion. El primer cuestionario estuvo dirigido a los empleados del centro y estuvo
compuesto por 35 preguntas cerradas con el fin de identificar la relacion entre los empleados,
el personal administrativo y problemas de informe de errores y, el segundo, con 33 items

dirigidos a los usuarios de la clinica.

Los resultados demostraron que, de 32 empleados encuestados, tinicamente el 62%
evaluaba la efectividad de un tratamiento o una accion realizada previamente a los pacientes.
El 82% no reportaba errores, dado que pensaban que estos serian utilizados contra ellos y solo
el 49% pensaba que los procedimientos y el sistema implementado en la clinica eran los
adecuados para prevenir errores. 220 pacientes de la clinica universitaria de Pristina fueron
encuestados respecto de la percepcion que tenian sobre el cuidado que recibian, a lo cual las
respuestas fueron las siguientes: 47% muy bueno, 24% bueno, 15% promedio y 14% muy

malo.

Los investigadores concluyeron que existe una necesidad de concientizar al personal y
a la administracion sobre la importancia de la seguridad del paciente y las posibles

consecuencias de descuidar dicha seguridad.
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Nacionales
Aunque en Costa Rica la calidad de la atencion en centros de salud universitarios no
ha sido analizado activamente, se encuentran algunos antecedentes que tienen cierto grado de

relacion con el tema.

Como primer antecedente nacional, cabe mencionar una investigacion realizada por la
Universidad de Oxford, en Estados Unidos, que trata sobre la atencion de salud en Costa Rica.
Ese estudio tiene como objetivo realizar una compilacion de datos que sirvan como sustento
para mejorar la calidad de la atencion en el pais. El estudio titulado Fortalecimiento de la
recopilacion y el uso de datos para mejorar la calidad en la atencion primaria: el caso de
Costa Rica, a su vez es una investigacion de tipo cualitativa en donde se realizan entrevistas a

40 profesionales de la salud de diferentes niveles.

Las entrevistas y la revision bibliografica revelaron que existe un indicador de
desempefio de la prestacion de atencion médica que es crucial para producir mejoras, pero
muchas veces es descuidado por los servicios de salud. Este indice es un reporte anual que
evalua el rendimiento durante ese afio y deberia ser una guia para buscar acciones para

mejorar la gestion de la atencion médica.

Adicionalmente, los autores realizaron investigaciones a las 106 areas de salud del
pais, en donde evaluaron 15 indicadores de calidad, para crear iniciativas de mejora de la
calidad: algunas iniciativas fueron la educacion, capacitacion y coordinacion (Pesec et al.,

2021).

En segunda instancia, The International Society for Quality in Health Care (ISQua),

una organizacion estadounidense que realiza investigaciones sobre la calidad de la atencion en
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salud en otros paises realizo un analisis de campo en ocho estados: México, Belice,
Guatemala, El Salvador, Honduras, Nicaragua, Costa Rica y Panama. Métodos para medir la
calidad de la atencion y los indicadores de calidad a través de encuestas de establecimientos
de salud en paises de bajos y medianos ingresos es el titulo del articulo y tiene como fin

presentar métodos estandarizados y replicables para medir la calidad de la atencion médica.

Para montar el proyecto, los investigadores se enfocaron en tres pasos: una descripcion
de indicadores de calidad que utilizaron, la realizacion de tablas explicativas con los registros
médicos que obtuvieron de los paises estudiados y, finalmente, pasaron un cuestionario a los

usuarios y al equipo de salud.

Los indicadores de calidad fueron de elaboracion propia y se basaron en el
cumplimiento de estdndares en areas como: atencion brindada, uso de equipo, manejo de
complicaciones y el seguimiento a pacientes tras brindarles un tratamiento. Cada pais fue

medido segln sus criterios y protocolos previamente establecidos.

Al realizar un andlisis de cada pais del cumplimiento de los indicadores de calidad, el
cuestionario dirigido a los usuarios y al equipo de salud y al aplicar algoritmos como el
Stata/SE (herramienta para calcular y procesar datos estadisticos), Rios-Zertuche et al. (2019)
observaron que entre los paises existe una variacion en la calidad de la atencion y concluyen
que las encuestas son herramientas econémicas que producen resultados aplicables,

observables y comparables, sin importar el lugar o la region donde se aplica.

Asimismo, la tesis publicada por Santamaria (2006) est4 basada en los servicios de
salud de la Universidad de Costa Rica. El estudio es titulado Fortalecimiento del Sistema de

Gestion de la Calidad segun ISO 9001:2000 en los procesos relacionados con el cliente, de la
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Unidad de Promocion y Servicios de Salud de la Oficina de Bienestar y Salud de la
Universidad de Costa Rica. Dicho estudio utiliza diferentes metodologias, segtn los objetivos
planteados, pero este se podria clasificar de tipo analitico descriptivo, dado que estos son los

métodos cuya influencia es mayor en el estudio.

El objetivo principal busca formular estrategias para la implementacion de sistemas de
calidad, segun la ISO 9001:2000. Este lleva a una investigacion puramente descriptiva, en
donde se emplean revisiones y el analisis de documentacion relevante. Al concluir, el autor
realiza una lista de cambios que se podrian realizar para obtener un sistema de calidad. Por
ejemplo: control de documentos, registros y trabajos no conformes; auditorias internas de
calidad, revisiones que conllevan acciones preventivas y correctivas en casos necesarios;
procedimientos operativos e instrucciones de trabajo. De igual forma, sugiere realizar un
manual de puestos, tener control de los expedientes del personal, realizar adecuadas

inducciones y capacitaciones con sus respectivos programas.

Como ultima estancia, los autores Obando y Porras (2003) realizaron un estudio
titulado: Incidencia de los tiempos de espera, infraestructura y calidad de atencion de los
servicios brindados en la Unidad de Servicios Médicos de la Escuela de Agricultura de la

Region del Tropico Humedo (EARTH).

En un inicio, el proyecto, cuyo objetivo era averiguar la satisfaccion de los usuarios de
la Unidad de Servicios Médicos EARTH, conlleva una metodologia descriptiva cuantitativa.

Mediante el uso de una encuesta, las respuestas de 286 usuarios fueron estudiadas.

Al analizar los resultados obtenidos en la encuesta del estudio, el 64% de las personas

estaban satisfechos con el tiempo de espera antes de ser atendidas, el otro 36% estaba
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insatisfecho, dado que tuvieron que esperar mas de dos horas antes de ser atendidos, a pesar
de tener cita. El 75% de las personas expresaron satisfaccion hacia el entorno fisico, la
comodidad y privacidad de la clinica. Con respecto al trato general de parte del personal de la
clinica, inicamente un 2% estuvo poco satisfecho con ello. En cuanto a los resultados
obtenidos, los autores concluyen que “el servicio que brinda la unidad de servicios médicos es

considerado satisfactorio en su totalidad” (p. 10).

La valoracion de los pacientes sobre aspectos clave de la atencion médica es
esclarecedora y sugiere tanto areas de posibles mejoras como areas de éxito. Los datos revelan
que la mayoria de los encuestados estan satisfechos con el tiempo que tienen que esperar antes
de ser atendidos y con el entorno fisico de la clinica. Ademas, el alto nivel de satisfaccion con
el trato general de las personas destaca la importancia de la empatia y la calidad humana en la
atencion médica. La conclusion de que el servicio es considerado satisfactorio en su totalidad
demuestra que el personal mantiene un compromiso por velar por la calidad general de la

atencion que se proporciona en el centro.

Los estudios previos que han evaluado la percepcion de los usuarios sobre la gestion
de calidad en los centros de salud proporcionan un marco valioso para la investigacion actual.
Estas investigaciones dan una idea sobre las areas de fortaleza y las posibles deficiencias en la
atencion médica; lo que ayuda a comprender la percepcion de la calidad por parte de los
usuarios. Al tomar estos hallazgos como referencia, esta tesis se encuentra en una posicion
para desarrollar un plan de mejora especifico que aborde las areas deficientes. Por tanto, la
investigacion actual se basa en la necesidad de encontrar la percepcion de calidad de atencion
en salud en la Unadeca y optimizar esta gestion para contribuir con el bienestar de los

estudiantes y el fortalecimiento de la institucion como tal.
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Justificacion
El sector salud de Costa Rica esta compuesto por varias entidades publicas, dentro de

las cuales se incluyen:

Ministerio de Salud (MS), Caja Costarricense del Seguro Social (CCSS), Instituto
Nacional de Seguros (INS), Instituto Costarricense de Acueductos y Alcantarillados (AyA),
universidades e institutos publicos y privados encargados de formar y capacitar a los
profesionales y técnicos de salud, servicios de salud privados, municipalidades, comunidades,
cooperativas y empresas de autogestion que brindan servicio de promocion de la salud,
prevencion de la enfermedad, curacion y rehabilitacion de la salud de las personas (Garcia-

Gonzales, 2004, p. 12).

Algunas universidades publicas o privadas cuentan con instalaciones dedicadas a
brindar atencidn sanitaria basica a la poblacion adscrita. Esta poblacion puede incluir
estudiantes, docentes, personal administrativo o cualquier otro personal de apoyo de la
universidad. Por lo general, estos centros velan por la promocion de la salud, prevencion y

curacion de enfermedades.

En concordancia, la Universidad de Costa Rica cuenta con un centro de salud llamado
Oficina de Bienestar y Salud (OBS); este brinda servicios de salud a la comunidad
universitaria en los aspectos de tratamiento, promocion de la salud y prevencion de
enfermedades. La OBS cuenta —pero no se limita— con areas de: psicologia, odontologia,
farmacia, urgencias y emergencias, medicina general y enfermeria (Universidad de Costa

Rica, 2022).
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En segunda instancia, la Universidad de Iberoamérica (Unibe) cuenta con un hospital
privado que brinda atencién médica especializada a todas las personas. Dicho hospital cuenta
con gran variedad de especialidades médicas, que incluyen: audiologia, cardiologia, cirugia
(general, oncologia, oral-maxilofacial, pediatrica, plastica), dermatologia, endocrinologia,
geriatria y gerontologia, ginecologia, medicina general e interna, neurologia, urologia y

muchas otras especialidades (2023).

Por su parte, la Universidad de Ciencias Médicas (Ucimed) cuenta con su clinica de
fisioterapia, “cuyo objetivo es brindar servicios de alta calidad a la comunidad costarricense
en las diferentes y variadas areas de la fisioterapia”. Esta clinica universitaria brinda servicios
como: rehabilitaciones post quirdrgicas, estimulacion temprana a infantes, tratamiento de

dolor y lesiones, entre otros (2023, parr.1).

La Universidad Adventista de Centro América tiene una instalacion de atencion en
salud conocida como el Consultorio Médico de Unadeca, el cual es uno de los enfoques de

esta investigacion.

El consultorio de Unadeca atiende unicamente a la comunidad universitaria, que
incluye a los estudiantes matriculados en cada periodo escolar de todos los programas
educativos, el personal administrativo, catedraticos y personal de apoyo que labora en la
Universidad o se encuentra en las viviendas del campus. Aunque en el Consultorio Médico se
atienden a otras personas, este estudio solo se enfoca en la calidad percibida por los

estudiantes de la Universidad.

La importancia del consultorio mencionado se centra en que es la puerta de entrada al

sistema de salud para muchos de los estudiantes internos e, incluso, externos de la
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Universidad y es esencial para garantizar la salud y el bienestar de la poblacion que atiende.
Esta investigacion, al enfocarse en la calidad que perciben los estudiantes universitarios al ser
atendidos en dicha clinica, puede llegar a determinar si hay un impacto significativo en su

satisfaccion.

Los estudiantes que acuden al centro de salud en Unadeca lo hacen con la esperanza
de recibir una atencion que satisfaga sus necesidades médicas. La calidad percibida es crucial
para el éxito y la eficacia del sistema de salud. Una mala calidad percibida puede llevar a la
pérdida de clientes y a una mala reputacion, mientras que una buena calidad percibida puede

llevar a la fidelizacion de los clientes y a una reputacion positiva en la comunidad.

Igualmente, esta investigacion tiene como segundo enfoque evaluar la atencion en
salud que reciben los estudiantes internos de la Universidad. Estos estudiantes generalmente
son personas de otros paises o nacionales que viven en provincias mas alejadas y deciden
vivir en el internado que provee la Universidad; aqui existen dormitorios separados conocidos

como ‘hogares para los varones y las sefioritas’ que los alojan.

Los preceptores son personas que viven en los internados con los estudiantes y se
encargan de asegurar el cumplimiento de las normas de los dormitorios y, en cierta forma, son
como los padres ficticios de los estudiantes, dado que son los encargados de cuidarlos
mientras estan en el internado. También, se eligen estudiantes conocidos como monitores, que
se encargan de vigilar a los estudiantes cuando no se encuentra presente el o la preceptora del

hogar.
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La cafeteria de Coseva (Compaiia de Servicios Varios S.A.) se encarga de ofrecer
servicios de alimentacion a toda la comunidad de la Unadeca, pero su enfoque primordial son

los estudiantes internos, dado que dependen de la cafeteria para recibir sus comidas.

Se busca valorar si la cafeteria incluye algin tipo modificaciones en las dietas a los
internos que presentan alguna condicion o enfermedad que amerite una alimentacion
modificada y si los preceptores dan seguimiento a la evolucion del estado de salud de un

interno cuando este se enferma.

Relevancia Social

Debido al enfoque en las experiencia y percepcion de la atencidon en salud en la
Unadeca, este estudio es socialmente relevante debido al efecto de la gestion de calidad en la
comunidad de la Universidad. Esta gestion es esencial para el bienestar general de las
personas y, para recapitular lo mencionado anteriormente, la manera en como los usuarios
perciben la atencion puede influir de manera significativa en la satisfaccion, confianza y

percepcion de no solo la institucion médica, sino de la institucion universitaria en su totalidad.

Al medir y analizar la calidad de atencion percibida por los estudiantes de la
Universidad mediante sus respuestas a preguntas seleccionadas, es posible detectar factores
que pueden mejorarse con un trabajo en conjunto con las partes involucradas, con el fin de
obtener un sistema de atencidon mas centrado en los pacientes (en especial los estudiantes). En
resumen, este estudio tiene el potencial para impactar de forma directa la vida de los
estudiantes usuarios de la clinica y mejorar la relacion entre los profesionales de salud y la

comunidad universitaria.
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Relevancia Practica

Desde un punto de vista practica y orientado a la mejora continua, esta tesis se
considera un recurso valioso al investigar y recoger las opiniones actuales de los estudiantes.
Los resultados obtenidos proporcionan una base solida para tomar medidas que lleven a una
mejora que no solo se refleje en la gestion de calidad del consultorio, sino también en la
relacion y la perspectiva de los estudiantes hacia los servicios de atencion en salud en la
Universidad. Esto, a su vez, se traduce en una atencion en salud mas eficiente, eficaz y

centrada en las necesidades de sus estudiantes y los demads pacientes.

El estudio, a través de sus preguntas estratégicas dirigidas en la observacion de las
cinco dimensiones criticas de la atencion en salud, tiene el potencial de identificar con
precision cuales dimensiones o aspectos son considerados insatisfactorio por los estudiantes.
Esta informacion es valiosa para los responsables de la administracion del consultorio y el
sector salud en la Universidad Adventista de Centro América, pues les permitird desarrollar
estrategias y realizar modificaciones pertinentes para abordar eficientemente las areas de

debilidad y potenciar las 4reas de fortalezas identificadas.

Como consecuencia, la investigacion no solo brinda informacion valiosa, sino que
también actiia como un facilitador para la mejora constante de la calidad en la atencion

médica que beneficia tanto a los estudiantes como a la institucion.

Relevancia Tedrica
En una perspectiva tedrica, esta tesis contribuye al conocimiento enriquecido de los
factores y las dimensiones detréas de la gestion de la calidad y como estos influyen en la

percepcion de la calidad de atencion en salud.
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Paralelamente, esta tesis se nutre y apoya en modelos y teorias existentes relacionadas
con la satisfaccion y calidad en la atencion. No obstante, conviene tener en cuenta que,
ademas de estas teorias especificas de la satisfaccion, la tesis también incorpora otros

fundamentos de la Enfermeria.

Modelos conceptuales y filosofias promovidas por destacadas figuras como Jean
Watson, Katherine Kolcaba, Callista Roy y Madeleine Leininger, aunque no se enfocan
directamente en la satisfaccion y la atencion, se centran en promover elementos
fundamentales para la experiencia del paciente como la comodidad, la creacién de un

ambiente seguro y la mejora de la colaboracién o comunicacion paciente-profesional.

La sintesis de estas perspectivas tedricas y filoséficas enriquece la comprension
general que se tiene de la calidad de atencion y proporciona, de igual forma, una base sélida

para formular estrategias de mejora en la atencion médica.

Relevancia Metodologica

En esta tesis que busca medir la calidad de atencion en salud percibida por los
estudiantes de la Unadeca, la relevancia metodologica es esencial para asegurar que los
resultados obtenidos sean validos, confiables y que se puedan implementar en un contexto de

salud.

Al elegir y poner en practica adecuadamente los diferentes métodos y las técnicas de
investigacion, es posible determinar la calidad y utilidad de la informacion que se recogio.
Ademas, la meticulosa seleccion y aplicacion de un instrumento y el analisis riguroso de los
datos (siempre teniendo en cuenta las consideraciones éticas como investigadora) no solo

contribuyen al conocimiento sobre el campo de la atencion en la salud en la Unadeca, sino
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que también ofrece valiosas pautas para la mejora continua de los servicios, al beneficiar a los

estudiantes, usuarios y a la Universidad.

Pregunta General de la Investigacion
(Como es la calidad de atencion en salud que perciben los estudiantes internos y
externos de la Universidad Adventista de Centro América en el periodo de junio-septiembre

de 20237

Hipotesis

La aplicacion de un instrumento de medicion a los estudiantes internos y externos
revelard que existen areas de mejora en la calidad de atencion en salud proporcionada por los
servicios médicos de la Universidad Adventista de Centro América, lo que permitird

identificar areas especificas que requieren intervencion y mejora continua.

Descripcion del Problema

La atencion en salud busca garantizar una atencion integral de calidad a los usuarios
que acuden a ellos; esto tiene como enfoque no solo el tratamiento y la rehabilitacion de los
enfermos, sino también la prevencion y promocion de la salud; estos conceptos llevan a un

mejoramiento de la calidad de vida.

La comunidad de la Unadeca estd compuesta grandemente por estudiantes extranjeros
que no estan familiarizados con el sector salud de Costa Rica ni con el proceso para acudir a
estos servicios e, incluso, todo puede llegar a ser motivo de temor. El centro de salud de la
Unadeca, al estar en el entorno habitual de dichos estudiantes, sirve como primer contacto a
los servicios de salud. Existe una creciente inquietud sobre la efectividad y calidad del

cuidado brindado por este consultorio. Estas inquietudes pueden ser consecuencia de
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problemas como falta de recursos humanos y econémicos, infraestructura deteriorada e
inequidad en el acceso a servicios; pero no se conoce de forma exacta, porque no se

encuentran investigaciones previas.

Conocer la calidad del cuidado que perciben los usuarios en el consultorio de la
Unadeca es relevante para Enfermeria, dado que generalmente estos profesionales son los que
tienen un contacto mas prolongado con los usuarios de este servicio, en comparacion con
otros profesionales como los médicos. Los de Enfermeria se encargan de funciones como:
atencion, promocion de la salud, relacion con los usuarios y su educacion. Como institucion,
conocer las faltas que pueden existir en la calidad de la atencion que es brindada por el

consultorio es crucial para mejorar y brindar una atencion segura y eficiente a sus usuarios.

Preguntas Especificas de la Investigacion
1. ;Cuales son los datos sociodemograficos de los estudiantes que son atendidos en el
consultorio médico de la Unadeca?
2. (Como se puede medir la calidad del cuidado que perciben los estudiantes en el
consultorio médico de la Unadeca?
3. (Cual es el seguimiento que reciben los estudiantes internos de la Universidad
Adventista de Centro América?

4. (Cudles son los puntos de mejoras de la gestion de la calidad en la Unadeca?

Objetivo General
Aplicar un instrumento que permita medir la calidad de la atencidn en salud que
perciben los estudiantes internos y externos de la Universidad Adventista de Centro América

en el periodo de junio-septiembre de 2023.
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Objetivos Especificos

- Identificar datos sociodemograficos de los estudiantes que son atendidos en la Clinica
de la Unadeca.

- Examinar la calidad de la atencion en salud que perciben los estudiantes de la clinica a
través de un método para realizar un analisis factorial de las respuestas.

- Evaluar el seguimiento que reciben los internos y si se aplican las medidas necesarias
para cumplir las 6rdenes médicas después de ser atendidos en el consultorio.

- Identificar posibles mejoras a la gestion de la calidad de los servicios de salud en

Unadeca.
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Marco Referencial

Como lo refiere Chen (2020), es muy dificil distinguir el marco referencial con el
marco tedrico, pues, incluso, los autores los identifican igualmente. “En una tesis o trabajo de
investigacion cientifica o humanistica, el marco de referencia puede considerarse equivalente
al marco teorico o conceptual cuando identifica y expone los conceptos que sustentan la

argumentacion de la hipotesis” (parr. 3).

Segun las necesidades y especificaciones de la investigadora, este marco incluye bases
teoricas de las teorizantes en Enfermeria que se relacionen con el tema, antecedentes de
estudios realizados en otros paises por otros autores y el glosario de términos. Algunos
autores incluyen otro apartado: las bases legales, pero debido al enfoque, esto no se incluye en

el estudio en cuestion.

Marco Tedrico
El marco teodrico es una compilacion de toda la informacion cientifica relevante para el
estudio. Segun una publicacion hecha por la Universidad Autonoma del Estado de Hidalgo, en

México, este marco consiste en:

Analizar y presentar las teorias que existen sobre el problema a investigar, también
incluye los trabajos e investigaciones que existen y todos los antecedentes sobre lo que
se va a desarrollar como investigacion. El marco tedrico se refiere a todas las fuentes
de consulta teérica de que se puede disponer sobre el problema a investigar.

(Zamorano, 2022, parr. 1)
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Se busca incluir solamente informacidon que sea relevante con los objetivos de la
investigacion y consiste en una primera fase de revision de material relacionado y una

segunda de desarrollar el propio punto de vista, segun lo analizado.

El marco teorico tiene diferentes funciones, tales como: dar sentido a los hechos,
integrar todo el proceso de investigacion (Daros, 2012, p. 80-81), dar una base conceptual que
permite que los lectores comprendan el estudio, permitir nuevas interpretaciones a datos
(Martinez, 2017, p. 2), explicar o proporcionar medios para identificar el problema en las

investigaciones (Daros, 2012; Martinez, 2017).

Descripcion de Unadeca

La Universidad Adventista de Centro América fue fundada en el afio 1925 por la
Iglesia Adventista del Séptimo Dia, la cual determina la necesidad de establecer un centro de
educacion superior y opta por situarlo en Panama, en la comunidad de las Cascadas, Pedregal;
con el nombre de ‘Escuela para Jovenes de Habla Espaiola’, el cual se modifico por
Academia Hispanoamericana Adventista. En 1927, movilizaron el colegio desde Panam4 a
una casa en San José, Costa Rica, donde tuvo su apertura con 16 alumnos matriculados

(Unadeca, 2018).

Asimismo, en 1945, la institucion experimentd un cambio de nombre por Colegio
Vocacional Adventista de América Central (COVAC) y a partir de 1949 se aumentaron los
grados y carreras impartidas. Se establece una escuela primaria y secundaria para los hijos de
los profesores o alumnos y la institucidon es movilizada a una finca en La Ceiba de Alajuela,
donde actualmente se encuentra. En 1970, se decide cambiar el nombre de COVAC a Centro

Adventista de Estudios Superiores (CADES) (parrs. 5-10).
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En 1985, tras un concurso, el centro obtuvo su cuarto y altimo cambio de nombre, de
CADES a Universidad Adventista de Centro América, como es conocida en la actualidad.
Tres afios después, tras un acuerdo con el Consejo Nacional de Ensefianza Superior
Universitaria Privada (CONESUP), el plan de estudios fue actualizado para incorporar las

materias actuales (parrs. 13-25).

Situacion Actual

La Universidad se encuentra ubicada en La Ceiba de Alajuela. Ademas, el campus
cuenta con la Escuela Primaria Autumn Miller, con un Colegio Secundario; el Instituto de
Centro América (ICA), con una Iglesia Adventista del Séptimo Dia y con viviendas para la
comunidad. Adicionalmente, la Universidad en si cuenta con un hogar de sefioritas y varones
para los estudiantes internos, una cafeteria, una soda y un Consultorio Médico para la

poblacion de Unadeca.

Como recurso, se ofrecen las siguientes carreras: Teologia, Administracion,
Educacion, Enfermeria, Ingenieria de Sistemas y Psicologia; y en posgrado ofrecen

Administracion Educativa y Administracion de Empresas con énfasis en Gerencia.

Actualmente, segtin la Oficina de Registro-UNADECA, en el segundo cuatrimestre de
2023, estan matriculados 393 estudiantes, de los cuales 257 se encuentran externos (126
masculinos y 131 femeninos) y 136 son internos (80 femeninos y 56 masculinos) (Oficina de

Registro-UNADECA, comunicacion personal del 3 de agosto de 2023).

Base Espiritual.
Desde su apertura, la Universidad ha mantenido a Dios como la piedra angular de sus

funciones, su vision actual es “ser una universidad de categoria mundial que lidere la



CALIDAD DE ATENCION EN SALUD 40

formacion de profesionales que respondan a las necesidades de la sociedad actual e impulsen
los valores cristianos adventistas, fortaleciendo prioritariamente la espiritualidad, la ecologia

y la salud” (Unadeca, 2018, parr. 1).

De lo anterior se infiere que la Universidad aspira a ser altamente reconocida y
respetada a nivel nacional e internacional por su excelencia académica y su contribucion a la
educacion superior; vela por convertir a estudiantes en profesionales altamente calificados y

competentes en sus respectivos campos.

Como adicion, la Unadeca declara su mision como “contribuir a la restauracion de la
imagen de Dios en el ser humano, promoviendo el desarrollo profesional y la vocacion de
servicio a la sociedad actual, a través de competencias distintivas y un contexto de

excelencia” (Unadeca, 2018, parr. 1).

La integracion de valores espirituales en la vida cotidiana es una parte fundamental de
la Universidad. Estos valores, que incluyen la comunion con Dios, la consagracion, la
excelencia, la integridad, el servicio, la unidad y la ecologia, no solo son principios aislados,
sino que juntos forman un fundamento ético para guiar las acciones y decisiones de la

comunidad universitaria.

La comunion con Dios refleja la importancia de la espiritualidad en el desarrollo de las
personas que pasan por las puertas de esta casa de estudios, la consagracion destaca la
dedicacién y la entrega en todo. La bisqueda de la excelencia en el dia a dia impulsa a que los
estudiantes y la Universidad puedan alcanzar estdndares altos en todo lo que se proponen

realizar, la integridad es un pilar necesario que vela por la ética y la honestidad. Tanto el
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servicio como la unidad reflejan el compromiso con el bienestar de los demas y la ecologia

demuestra una preocupacion por el entorno y el ambiente.

Tanto en la misién como en la vision de la Unadeca se observa que la Universidad no
solo tiene como objetivo principal brindar educacion intelectual, sino una formacion integral
que incluye las bases espirituales, mentales y fisicas. Lo espiritual se integra en el dia a dia en
las clases; en actividades como sociales, proyectos y asambleas. La salud fisica es velada,

primordialmente, por el consultorio médico de la Unadeca.

Consultorio Médico de UNADECA

En el afio 2014, en una tesis que presentd una propuesta para crear una base de datos
sobre el estado de salud de los estudiantes internos de la Unadeca, las autoras realizaron una
entrevista a la primera enfermera contratada para el consultorio. La comunicacion personal de

Jiménez de Calderon (como se citd en Castiblanco y Gamez, 2014) indica que:

La clinica fue fundada aproximadamente en el afio 1960 durante la administracion del
profesor Therlow J. Harper, pero fue hasta el afio 62 que la primera enfermera, Esther
Jiménez de Calderdn, fue contratada a tiempo completo para atender la clinica, junto
con un médico, una odontdloga y un laboratorista. Se les brindaba atencion las 24
horas a los alumnos internos y externos, el personal administrativo y sus familias, con
servicios de consulta general, exdmenes de laboratorio y tratamiento dental. La
enfermera Jiménez de Calderon continud laborando en la clinica hasta principios de la
década de los 70, cuando fue a trabajar como directora de enfermeria de un hospital.
Lamentablemente, la clinica cerrd por motivos administrativos y pasaron casi diez

afios hasta su reapertura.
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Fue a principios de la década de los 80 cuando la enfermera Jiménez regreso
una vez mas para hacerse cargo de los servicios de enfermeria que prestaba la clinica.
Dentro de las mejoras que se ofrecieron en ese momento, destaca la inclusion de la
clinica como un enlace con la CCSS, pues ya los alumnos matriculados en la
institucion educativa pagaban las cuotas del seguro y podian ser atendidos en las

instituciones de salud de la CCSS. (2014, pp. 19-20)

Actualmente, el consultorio ofrece atencion médica a la poblacion estudiantil, al
personal administrativo y sus familias, que viven dentro del campus. El consultorio médico
cuenta con una enfermera; la Lcda. Luvinia Welch, y con un médico general: el Dr. Gerson
Otarola Fallas. El médico llega a dar consultas a quienes las necesitan dos veces a la semana,

martes y jueves, de 10 am a 12 pm (L. Welch, comunicacion personal, del 30 de agosto de

2023).

La Unadeca cuenta con un sistema de gestion documental que incluye un listado de
procedimientos relacionados con la prestacion de servicios del consultorio médico de la
Unadeca a los pacientes que asisten a esa instalacion. El sistema fue escrito por la enfermera
actual del consultorio e incluye las funciones de la enfermera, del médico, del paciente y de

los rectores, quienes son descritos a continuacion (Welch, s.f.).

Perfil de la Enfermera.

e Notificacion de atencion médica: la enfermera es encargada de avisar por via
telefonica a los preceptores y miembros del personal la hora de llegada del médico al
consultorio.

o Programacion de citas: se encarga de anotar la hora, el motivo de consulta médica y

los datos del paciente.
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e Preparar implementos: se encarga de preparar el material clinico necesario segun el
procedimiento por realizar.

e Asistencia al médico durante el procedimiento: asiste al médico al proporcionarle
los materiales necesarios, dependiendo de la situacion.

e Aseo del area de procedimientos: al finalizar, se retira el material utilizado de la
manera correcta.

e Recepcion de instrucciones médicas postconsulta: llena los respectivos formularios
de laboratorio, recetas médicas de la CCSS, entrega o aplica medicaciones segun
orden del médico.

e Esterilizacion de implementos: esteriliza y guarda los implementos.

e Dar seguimiento: recibe los resultados de examenes, da seguimiento al paciente a
quien se le ha realizado un procedimiento menor. Atiende a los pacientes que hayan
sido aislados.

e Aislamiento: aisla en el lugar designado por la institucion, si hay riesgo para el
estudiante o el personal a su alrededor.

e Renovacion del contrato de la clinica: la persona enfermera, junto con el rector de la
institucion, tienen que realizar los procesos pertinentes a la renovacién un mes antes
de que se venza el plazo.

e Informe mensual al EBAIS: la persona enfermera tiene que llenar y entregar un
formulario que indica cuantos pacientes fueron atendidos en el consultorio por mes.

e Tramitar papeleria de consulta: se encarga de solicitar y tramitar toda la papeleria

necesaria para la consulta médica.
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e Revision y compra de suministros: revisa la vigencia, disponibilidad o cantidad de

los materiales y efectia la compra de lo necesario.

Perfil del Médico

e Atencion médica: proporciona la consulta médica a los estudiantes o miembros del
personal cuando estos lo solicitan.

e Aislamiento: aisla en el lugar designado por la institucion, si hay riesgo para el
estudiante o el personal a su alrededor.

e Seguimiento: recibe los resultados de examenes, da seguimiento al paciente a quien se
le ha realizado un procedimiento menor. Atiende a los pacientes que hayan sido
aislados.

o Reporte de atencion: realiza un reporte cuatrimestral del nimero de consultas
realizadas, padecimientos mas frecuentes, nimero de estudiantes de cada carrera que

acudieron al servicio y observaciones o cualquier recomendacion.

Perfil del Rector
e Renovacion del contrato de la clinica: El rector en conjunto con la enfermera de la
institucion tiene que realizar los procesos pertinentes a la renovacion un mes antes de

que se venza el plazo.

Perfil del Vicerrector Estudiantil
e Aislamiento: si el estudiante que necesita ser aislado es interno, el vicerrector

estudiantil es el encargado de designar el lugar de aislamiento.
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Perfil del Paciente
e Solicitud de consulta médica: el paciente es encargado de solicitar una cita para
recibir atencion médica; esto se puede hacer por medio de teléfono o de forma

presencial.

Calidad
La calidad es una palabra comunmente utilizada en lugares que brindan servicios a los
clientes. Los hospitales y las clinicas son ejemplos de estos lugares. Los pacientes y sus

familiares, al acudir a estos centros, esperan un servicio de calidad.

Se denomina concepto de la calidad, dado que, al ser un término subjetivo, cada
persona puede definirlo de diferente manera. La Real Academia Espafiola (RAE) define la
calidad como “propiedad o conjunto de propiedades inherentes a algo, que permiten juzgar su
valor” (2022, parr. 1). Mediante esta definicion, se logra entender que esto es la capacidad

para ponerle valor a algo.

Una publicacion del Ministerio de Fomento en Espafia indica que la calidad es la
capacidad de un producto, servicio o proceso para satisfacer las necesidades y expectativas
del usuario o cliente y para cumplir con los requisitos establecidos para su funcién o propdsito

previsto (2020, p. 5).

La definicion del Ministerio de Fomento es un concepto ampliamente reconocido,
dado que se alinea con la comprension de la calidad en la mayoria de los &mbitos. La
capacidad de satisfacer las necesidades y expectativas del cliente es un principio fundamental

que subyace en la gestion de calidad en cualquier sector, incluida la atencién en salud.
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El International Standardization Organization (ISO) 9001 define la calidad como “una
serie de procesos sistematicos que permiten a cualquier organizacion/empresa la planeacion,
ejecucion y control de las distintas actividades que lleva a cabo. Esto garantiza la estabilidad y
consistencia en el desempeiio para cumplir con las expectativas de los clientes” (Equipo

Editorial de Etecé, 2021, parr. 1)

La RAE (2023) se enfoca en el valor y las propiedades que permiten juzgarlo. Los
demas autores se enfocan en que las necesidades y expectativas del usuario sean cumplidas e
ISO 9001 lo refiere como una capacidad para ser consistentes y siempre cumplir con las
expectativas de los clientes. A pesar de las diferencias entre las definiciones que cada autor le
da, la mayoria establece que la calidad es la satisfaccion que siente el cliente cuando se le

cumplen sus expectativas.

El término de la calidad ha estado presente a lo largo de la humanidad, aunque no
estuviera presente de forma explicita como ‘el término de calidad’. En 1750 A.C., el Rey
Hammurabi de Babilonia estipuld una ley conocida como el Codigo Hammurabi, que
sefialaba que, al construir un edificio, este debia estar construido con el cuidado necesario y
utilizando material apropiado, dado que “si una casa se derrumbaba sobre sus habitantes y
estos en el acto perdian la vida, era responsabilidad del constructor y era castigado con pena

de muerte” (Comision de Derechos Humanos del Estado de México, 2022, parrs. 5-6).

El pasaje anterior resalta la antigua preocupacion por la calidad en la construccion y la
responsabilidad que los constructores tenian hacia la seguridad de las personas. Aunque el
término ‘calidad’ tal como lo conocemos ahora no existia en ese entonces, las practicas que

buscaban garantizar la seguridad de los edificios era el precursor de lo que hoy se conoce



CALIDAD DE ATENCION EN SALUD 47

como la gestion de calidad. Esencialmente, los babilones reconocian que los productos debian

cumplir con ciertos estandares para evitar consecuencias graves.

Segun Mark (2018), Fenicia, una antigua civilizacidon que antes se ubicaba en lo que
hoy es Siria, era conocida por sus formidables barcos adornados y por su fabricacion de
vidrio, tintes y otros productos lujosos. Se considera que los fenicios fueron los
desarrolladores de la produccion en masa y estos desarrollaron un método que aseguraba que
los materiales y el objeto que producian siempre fueran de calidad, al amputarle los brazos a

cualquier persona que cometiese un error de produccion.

La calidad es un concepto que se encuentra en todos los aspectos de la vida; desde los
productos consumidos hasta los servicios experimentados. Este concepto involucra
estandares, valores, atencion a los detalles y una mejora continua. Es importante para la toma
de decisiones, en cuanto a la satisfaccion y para construir o mantener la reputacion de un

producto, servicio, empresa u organizacion.

Estos principios subyacentes han sido una parte fundamental de la evolucion de la
calidad a lo largo de la historia y ha influido en la forma en que las sociedades abordan la
calidad en diversas areas, desde la construccion y produccion de bienes hasta la atencion en

salud.

Calidad de la Atencion en Salud.

Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud, “la calidad de la atencion es el grado en
que los servicios de salud para las personas y los grupos de poblacion incrementan la
probabilidad de alcanzar resultados sanitarios deseados y se ajustan a conocimientos

profesionales basados en datos probatorios” (OMS, 2020, parr. 1).
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La Organizacion Panamericana de la Salud afirma que “la calidad de atencion se
define como atencion centrada en las personas, las familias y las comunidades, con niveles
optimos de seguridad, efectividad, oportunidad, eficiencia y acceso equitativo como atributos”

(OPS, 2021, pérr. 1).

Tomando en cuenta las interpretaciones de la calidad de atencion en salud de la OMS
y OPS, al proporcionar una atencién médica se deben tener en cuenta las necesidades,
preferencias y valores de cada persona como un ser unico e individual. Es crucial una
comunicacion efectiva con los pacientes que incluya una toma de decisiones compartida o al
menos que el paciente o sus familiares sientan que son involucrados en el proceso de
tratamiento. Esto fomenta que los pacientes se sientan seguros y confien en sus cuidadores.

Vargas et al. concluyen que:

La confianza es un fendmeno cognitivo y una actitud afectiva que refleja el optimismo
hacia alguien de que la persona de confianza se sentird motivada favorablemente por
la idea de que contamos con ella...La confianza es una variable de la relacion
paciente-proveedor de salud que tiene un rol estratégico en los procesos terapéuticos.
De ahi que sea fundamental considerarla como parte de la atencidn en salud, en
especial como una instancia de colaboracion y compromiso del paciente con su salud.

(2020, parrs. 3—6)

Por su parte, Ugarte y Vera (2010) indican que la calidad de la atencion en salud es
entregar prestaciones en condiciones dptimas, al otorgar un buen trato al usuario, siguiendo
las normativas, sin que las acciones que se realicen o los materiales que se utilizan
representen un riesgo. Todo esto es con el fin de satisfacer las necesidades de usuarios

internos y externos.
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Segun lo desglosado anteriormente, al realizar cualquier tratamiento o procedimiento,
se debe cumplir con los estdndares mas altos y con los materiales adecuados. En salud es
importante asegurar que el equipo por utilizar este en condiciones limpias o estériles cuando
se ameriten y que estén vigentes; dado que, de otro modo, pueden implicar un riesgo para la

salud de los pacientes o causar complicaciones.

En lo esencial, la calidad de atencion en salud se refiere a la capacidad de los
profesionales de la salud y las instituciones para proporcionar servicios que cumplan con los
estandares clinicos y éticos, asi como con las expectativas del paciente. Este es un tema de
importancia critica en el ambito de la medicina y la atencion médica. Esto representa un
derecho para cada individuo en la atencion médica, pero constantemente se ve que también

presenta un desafid constante para los profesionales y las instituciones de salud.

La teorizante y filésofa Florence Nightingale, en el siglo XIX, empez6 la reforma de
la calidad de atencion en salud, en la cual incluyé medidas como: saneamiento basico,
limpieza, mejoras en la calidad de la alimentacion y la manipulacion de estos alimentos;
también establecio la disciplina y la organizacion de la ‘rutina hospitalaria’. Florence estaba
convencida de que la practica de enfermeria y sus labores eran distintas a las de la ciencia
médica: consideraba que la enfermera debia “colocar al paciente en las mejores condiciones
para que la naturaleza actue sobre ¢él” (Cano y Carmen, 2004, parrs. 13—19). Florence enfatizo
la importancia del ambiente del paciente en el proceso de curacion. Ella creia que un ambiente

limpio y seguro era esencial para la recuperacion de los enfermos.

Sus contribuciones sirvieron como base para la atencion de la salud moderna, al

reconocer que factores aparentemente no médicos, como la higiene y la organizacion, eran
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vitales para el bienestar de los pacientes. La vision de Florence Nightingale sirve como un

recordatorio de la importancia de abordar la calidad de atencidén de manera holistica.

Calidad Percibida.

La calidad percibida es una medida subjetiva de la calidad de un producto o servicio
que se basa en la percepcion y lo que espera obtener la persona al consumir el producto. En
otras palabras, se refiere a la opinion que tiene el cliente sobre la calidad del producto o
servicio que ha recibido. Al ser una medida subjetiva, la calidad percibida no siempre

coincide con la calidad real del producto o servicio.

Haciendo referencia al informe de Colbert al rey Luis XIV, en 1664 (como se cit6 por
Maldonado, 2018); “si nuestras fabricas aseguran por un trabajo cuidadoso la calidad de
nuestros productos, los extranjeros estaran interesados en aprovisionarse aqui y fluird dinero
al reino"(p. 42), pues la satisfaccion de los clientes con la calidad que perciben asegura un

flujo de clientes.

En el dia a dia, cuando algo cumple o supera lo que se esperaba, se tiende a percibir
como un producto con una alta calidad. La calidad percibida no es simplemente un concepto,
sino una experiencia humana que varia segln las expectativas previas. Cualquier organizacion
o persona que entiende lo importante de la calidad que perciben sus usuarios y que toma
medidas necesarias para mantener esta percepcion alta tiene casi asegurado el éxito de su

empresa o producto.

Satisfaccion del Usuario.
Prieto et al. (2003), en su definicion adaptada de la OMS, afirman que la satisfaccion

se refiere a la complacencia del usuario por el servicio en relacion con sus expectativas
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previas y la complacencia del trabajador de la salud por las condiciones en las cuales brinda el

servicio.

La satisfaccion se puede dividir en grados, segln el nivel de cumplimiento de las

expectativas:

e Satisfaccion completa: cuando las expectativas del usuario son cubiertas totalmente.
e Satisfaccion intermedia: cuando las expectativas del usuario son cubiertas
parcialmente.

e Insatisfaccion: cuando las expectativas del usuario no son cubiertas.

La satisfaccion del usuario en el contexto de la atencion en salud no solo se relaciona
con la eficacia clinica, sino también con la calidad de la comunicacion, la empatia del
personal médico y el entorno en el que se brinda la atencion. Este es un marcador valioso de
la calidad de la atencion y un factor que influye en la fidelidad del paciente y en la reputacion

del lugar.

Teorizante de Enfermeria

Se ha verificado que la teoria en Enfermeria fue formulada con base en una necesidad
de fundamentos para guiar la practica profesional de la enfermeria. Estos fundamentos pueden
estar categorizados en tres diferentes formas: filosofias, modelos conceptuales y teorias.

Segun Alligood y Tomey (2020):

Las filosofias explican el significado de los fendmenos de enfermeria a través del
analisis, razonamiento y presentacion logica...los modelos conceptuales de enfermeria,
incluye trabajos enfermeros de las grandes teorias, conocidas también como pioneras en

enfermeria...El tercer tipo, procede de filosofias de Enfermeria y modelos conceptuales. Las
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Teorias pueden ser especificas de un aspecto o ambito concreto de la practica enfermera (pp.

198). Asimismo, otras fuentes agregan al respecto que:

Es por ello, el modelo de la teorizante que sustenta esta tesis es considerado una
filosofia. Jean Watson es una enfermera teorista estadounidense que nacié en 1940 en
Virginia. En 1997 ella sufri6 un accidente que causé que perdiera su ojo izquierdo y
un ano después fallecid su esposo, a quien ella consideraba ser su compaifiero fisico y
espiritual. Jean integro esas heridas en su trabajo y estos fueron pilares en el desarrollo

de su modelo de Enfermeria. (Enfermeria Virtual, 2022, parrs. 2-4)

La teoria de Jean Watson en Enfermeria se conoce como la teoria del cuidado humano
o la teoria del cuidado transpersonal. Este se centra en la importancia del cuidado humano y

la relacion entre el cuidador y el paciente.

Por su parte, Watson sostiene que el cuidado es esencial para la curacioén y que la
Enfermeria deberia ser vista como una profesion humanistica y no simplemente como una
tarea técnica. En su teoria, Watson destaca la importancia de la empatia, compasion, paciencia
y creatividad en la prestacion de cuidados de calidad y se centra en como las enfermeras

expresan el cuidado de sus pacientes (Guerrero-Ramirez et al., 2017).

La publicacion en el blog Enfermeria Virtual esta basada en la teoria de Jean Watson e
indica que la Enfermeria se preocupa por la promocion de la salud, la prevencion de la
enfermedad, el cuidado del enfermo y el restablecimiento de la salud. Ademas, la teoria del
cuidado humano de Watson se basa en diez factores caritativos o factores de cuidado, que
incluyen cosas como la sensibilidad, la sinceridad, la confianza y la apertura a la experiencia.

Watson cree que estos factores de cuidado son fundamentales para establecer una relacion
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terapéutica y para brindar atenciéon compasiva y de alta calidad a los pacientes. El cuidado es
fundamental para la practica de enfermeria y promueve la salud mejor que una simple cura

médica (2022, parrs. 12—16).

Para continuar con lo mencionado anteriormente, el modelo de teoria del cuidado
humano refiere al ser humano como un ser integral y valioso que merece respeto, cuidado,
nutricion, comprension y asistencia. Se elije este modelo teérico para respaldar la
investigacion, dado que indica que los pacientes no deberian verse como simples tareas, sino
como seres integrales para poder prestar un cuidado de calidad. La teoria de Watson se enfoca
en: la relacion terapéutica, el enfoque holistico y el cuidado individualizado del profesional de
enfermeria con el paciente. Si los profesionales establecen una conexion empdtica y
compasiva con el usuario, teniendo en mente que el ser humano es un ser integral de mente,
cuerpo y espiritu y no solo abordan los aspectos fisicos, sino también los emocionales y
espirituales, los pacientes se sienten mas comodos y seguros, lo que podria llegar a mejorar la

experiencia y satisfaccion con la atencion que se recibio.

Watson también enfatiza en la importancia de abordar las dimensiones emocionales,
sociales y espirituales en la atencién en Enfermeria; esto implica ayudar a los pacientes a
encontrar un sentido mas profundo en su experiencia de enfermedad y curacion. La calidad se
puede evaluar no solo en términos de procedimientos médicos enfocados en el fisico, sino
también en términos de como se abordan las necesidades emocionales y espirituales de los
pacientes. Otra dimension que no es mencionada directamente por Jean, pero aplica debido a
la relacion efecto-causal que tiene con las otras dimensiones, son las necesidades alimenticias.
Esto guarda relevancia, dado que la Universidad involucra estas tres dimensiones en su

filosofia.



CALIDAD DE ATENCION EN SALUD 54

Alimentacion y su Relacion con las Dimensiones del Modelo de Jean Watson.

La relacion que tiene la alimentacion con la salud fisica es mas evidente y conocida.
La alimentacion aporta los nutrientes necesarios para que el cuerpo funcione de manera
optima. Todos los nutrientes que se obtienen de los alimentos son esenciales para obtener
energia y mantener el cuerpo funcionando adecuadamente. Una alimentacion equilibrada
contribuye a una buena salud en general, previene enfermedades cronicas y mejora la funcion

del sistema inmunoldgico (Corio y Arbonés, 2019).

La alimentacion es importante para mantener la salud, pero también es importante ante

la presencia de alguna enfermedad para una pronta recuperacion.

En segunda instancia, la relacion de lo emocional con el alimento es un poco mas
compleja y no tan conocida. En muchas culturas, la comida se asocia al confort emocional, asi
como en situaciones estresantes o tristes; lo que conduce a tener ciertas comidas que hacen
sentir mejor a la persona. En la Unadeca se encuentran estudiantes de diferentes paises y
culturas que dejan atras estos para venir a Costa Rica a estudiar. Un platillo familiar puede

aplacar un estado de tristeza o estrés.

También existen estudios que asocian la dieta con el estado de &nimo. Segiin
Palomino- Pérez (2020), “algunos alimentos, como los carbohidratos complejos, pueden
aumentar la produccion de serotonina, una sustancia quimica que contribuye a sentirse bien.
Por otro lado, el exceso de azucar o cafeina puede provocar cambios bruscos en el estado de

animo” (p. 287).

Como tercera y tltima instancia, la relacion entre la alimentacion y la espiritualidad es

importante en muchas tradiciones culturales y religiosas. La religion Adventista del Séptimo
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Dia enfoca la salud y alimentacién como parte integral de su fe y estilo de vida; esto se basa
en instancias de la Biblia, en donde Dios promueve la responsabilidad de cuidar del cuerpo
humano de la mejor manera posible, como lo menciona alli: “;No sabéis que sois templo de
Dios y que el Espiritu de Dios mora en vosotros? Si alguno destruyere el templo de Dios,
Dios le destruira a €l; porque el templo de Dios, el cual sois vosotros, santo es” (Reina Valera,

1960, 1 Cor. 3:16-17).

También, los Adventistas del Séptimo Dia enfatizan en la importancia de mantener
una dieta basada en los principios biblicos del libro de Génesis, donde Dios dio a Adan y Eva
el trabajo de cuidadores de la tierra: “Yo les doy de la tierra todas las plantas que producen
semilla y todos los arboles que dan fruto con semilla; les serviran de alimento" (Reina Valera
Actualizada, 2015, Gén. 1:29). La Unadeca, como institucion Adventista del Séptimo Dia,
deberia implementar un régimen alimenticio saludable y de acuerdo con los principios

Adventistas.

Lo mencionado anterior es confirmado por Elena G. White en el libro del Espiritu de

Profecia, en Consejos de salud:

Dios ha provisto al hombre de abundantes medios para satisfacer un apetito sano. Ha
derramado delante de ¢l los productos de la tierra: una abundante variedad de
alimentos agradables al paladar y nutritivos para el organismo. Nuestro amante Padre
celestial dice que podemos comer de ellos libremente. Las frutas, los cereales y
vegetales preparados en forma sencilla, libres de especias y grasas, constituyen, con la
leche o la crema, una dieta muy saludable. Imparten fortaleza al cuerpo y dan un vigor

mental que no se obtiene por medio de una dieta estimulante. (1923, pp. 114, 115)



CALIDAD DE ATENCION EN SALUD 56

Los pasajes resaltan la perspectiva de que Dios ha provisto a la humanidad con una
abundante diversidad de alimentos naturales, sanos y nutritivos para que los humanos hagan
uso de ellos. El subraya la importancia de una dieta equilibrada para mantener la salud. Se
sugiere que estos alimentos no solo fortalecen el cuerpo, sino que también nutren la mente y

proporcionan energia.

Marco Conceptual
Segun Martinez (2018), el marco conceptual es una revision bibliografica de las
variables estudiadas en la investigacion. En sintesis, busca definir estos conceptos de tal

forma que los lectores puedan comprender el documento de mejor forma.

Modelo SERVQUAL.

Nishizawa resume que el cuestionario Service Quality (SERVQUAL) es una
herramienta de investigacion de marketing que se utiliza para medir la calidad del servicio
que proporciona una empresa en relacion con las expectativas de los clientes y se compone de
dos series de 22 preguntas (44 en total) que busca medir las percepciones y expectativas
mediante cinco dimensiones: fiabilidad, garantia, tangibilidad, empatia y capacidad de
respuestas y, al final, muestra informacion detallada sobre opiniones del cliente y sugerencias
de mejoras. Fue desarrollada en 1988 por Parasuraman, Zeithaml y Berry (2014, pp. 184—

186).

Las personas responden al elegir un valor del 1 al 7 para el cuestionario de las
expectativas que tiene sobre el servicio y el cuestionario de la percepcion que tienen después
de haber recibido el servicio. Al finalizar, el encuestador calcula la diferencia que hay entre la
percepcion y la expectativa para medir la calidad del servicio. Un resultado de cero o niameros

positivos indica que, segun los clientes, estdin muy satisfechos con la cualidad del servicio.
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Modelo Servperf. De acuerdo con Montero-Mora et al. (2020), el modelo service
performance es una adaptacion acortada del cuestionario SERVQUAL y compone los mismos
22 items de este, pero unicamente mide las perspectivas de la calidad del servicio. Al
finalizar, la puntuacion es sumada y la mayor puntuacion significa un mayor grado de calidad

percibida por los clientes.

Analisis de Fiabilidad: Tipos Estadisticos.

Para medir variables que no se pueden observar directamente, se utiliza un
instrumento (como una encuesta o un cuestionario), que se base, inicialmente, en una escala
para luego analizar los datos. Cuando se disefia un cuestionario nuevo, se realizan
modificaciones a un cuestionario existente o se aplica un cuestionario existente a una
poblacion donde no ha sido utilizado, es necesario que exista consistencia entre las preguntas

o items de dicho instrumento.

Frias- Navarro y Pascual-Soler (2022) indican que: “los instrumentos de medida de los
constructos tienen que demostrar que sus puntuaciones en la muestra con la que se esta
trabajando poseen las propiedades psicométricas de validez y fiabilidad” (p. 4). En relacion
con la definicidn anterior, la validez consta en si el instrumento cumple su propdsito y mide lo
que se pretendia. En cuanto a la fiabilidad, es la posibilidad de producir los mismos resultados
si se utilizara nuevamente ese instrumento bajo las mismas condiciones, ya sea en las mismas
muestras o en muestras diferentes. Los autores mencionan, también, que hay diferentes tipos
de andlisis de fiabilidad, como el alfa o alpha de Cronbach (el cual es el mas utilizado), el
omega de McDonald y el modelo Guttman, entre otros. Cada uno de estos autores
mencionados anteriormente mide los cuestionarios segin su propio criterio establecido; los

cuales son brevemente mencionados a continuacion.
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Coeficiente (4lpha) de Cronbach. Este coeficiente fue desarrollado por Lee
Cronbach con el propoésito de evaluar la confiabilidad y consistencia de un instrumento o

cuestionario compuesto por una escala numérica Likert.
Segun (Rodriguez & Alvarez, 2020):

El investigador realiza un célculo de la correlacion entre cada reactivo o item con
todos los demas items, generando asi multiples coeficientes de correlacion. El valor
resultante se obtiene a través del promedio de estos coeficientes de correlacion, que
oscilan en un rango de 0 a 1. Resultados inferiores a 0.6 se consideran poco

confiables, mientras que aquellos superiores a 0.6 se interpretan como altamente

confiables. (p. 6)

Para validar la fiabilidad de un cuestionario, el alfa de Cronbach puede calcularse
utilizando Microsoft Excel mediante una tabla con las variables y los valores de la Escala
Likert del instrumento por validar o, igualmente, existen programas como el Statistical
Package for the Social Sciences [Paquete estadistico para las ciencias sociales] (SPSS, por sus
siglas en inglés) que lo calculan de forma automatica. Cabe decir que en este estudio se utilizd

el primer método (Alonso y Santacruz, 2016, pp. 4-10).

International Standardization Organization (1SO).

En febrero de 1947, ISO (por sus siglas en inglés) fue creado como un organismo
internacional que tiene el propdsito de crear normas sobre todo tipo de industrias.
Actualmente, existe una gran cantidad de normas y las empresas pueden obtener
certificaciones en algunas normas relacionadas con su sector en la industria, con el fin de

mantener la calidad y eficiencia de los servicios o productos que ofrecen y la eleccion de las
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normas por aplicar depende del contexto y de los objetivos de cada organizaciéon. Las
empresas se benefician por aumentos de productividad, reconocimiento internacional y
colaboracion con otras empresas. Existen estdndares de otros sectores que pueden aplicarse al

area de salud e, igual, existen algunos que son especificos de esa area (Normas ISO, 2020).

ISO 9001. Para iniciar, esta es una norma que se enfoca en sistemas de gestion de
calidad. Tiene como propdsito ayudar a las empresas a integrar la calidad de forma continua
en todos sus procesos o servicios. En el ambito de la salud, puede asegurar la calidad en la
prestacion de servicios en los hospitales, clinicas u otros proveedores de servicios de atencion

meédica.

Enfermeria.
Entre las numerosas definiciones sobre el ejercicio basico de enfermeria, uno de las

mas conocidas es la de la teorizante Virginia Henderson:

La funcion singular de la enfermera es asistir al individuo, enfermo o sano, en la
realizacion de actividades que promueven la salud o su recuperacion (o una muerte
serena) que aquél llevaria a cabo sin ayuda si tuviera la fuerza, la voluntad o el
conocimiento necesario y hacerlo de manera de ayudarlo a recobrar su independencia

lo mas rapido posible. (Henderson & International Council of Nurses, 1961)

Esta definicion describe la relacion que tienen los profesionales de Enfermeria con los
individuos y, aunque es muy completa y detallada, debido a adelantos tecnoldgicos y sociales,

ahora existen modificaciones en las funciones de la enfermeria.

En este sentido, se comprende que  “Enfermeria es una disciplina cientifica, basada en

la ciencia y la profesion y [sic.] compuesto por conocimientos” (Barboza y Alvarado, 2011,
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pp. 81-83). La disciplina es entendida como un cuerpo de conocimiento que funciona como
guia. Los autores mencionan que la enfermeria no siempre fue considerada una ciencia, hasta

a partir del afio 1950.

Asi mismo, la OPS (2023, parr. 1-3), en una publicacion reciente, indica que la
Enfermeria abarca el cuidado auténomo y colaborativo de personas de todas las edades,
familias, grupos y comunidades y que los profesionales de Enfermeria actian en la prestacion
de servicios y desempefian una funcién importante en la atencion centrada en personas y
comunidades. La OMS (2021), ademas, agrega que: “el personal de enfermeria se esfuerza
por colaborar con las familias, comunidades e individuos, fomentando la salud, brindando

servicios de prevencion y desempefiando una amplia variedad de funciones clinicas” (p. 1).

Enfermera.

El Consejo Internacional de Enfermeras (CIE), fundado en 1988, es una federacion de
profesionales de salud de todo el mundo que busca conseguir cuidados de enfermeria de
calidad. La CIE define al enfermero como “alguien que ha completado los estudios en la
carrera de enfermeria y tiene la autorizacion necesaria para ejercer en un pais”. Para que este
sea valido, los estudios realizados deben tener una base en las ciencias del comportamiento,

en liderazgo, cuidado y la vida (2012, p. 86).

Dentro de este marco, las enfermeras son una parte esencial y, a menudo, son
subestimadas en el sistema de atencion médica, pero, aunque el Consejo Internacional de
Enfermeria establece los criterios que hacen a una enfermera ser alguien que haya terminado
sus estudios; en realidad su trabajo es mas que administrar medicamentos y proporcionar
cuidados fisicos. Ser un profesional de la Enfermeria abarca el cuidado emocional con los

pacientes y la conexion humana. Los enfermeros son defensores de sus pacientes, educadores
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en salud y cuidadores; mantienen una relacion mas extensa con ellos debido a su presencia
constante y a su monitorizacion. La empatia y compasion de las enfermeras pueden marcar

una diferencia significativa en la experiencia del paciente y su pronta recuperacion.

Marco Empirico

Este marco tedrico tiene como propdsito fundamental respaldar y contextualizar el
objetivo de este estudio mediante el andlisis y la sintesis de una serie de investigaciones
previas y literatura relevante en el campo. A través de esta revision exhaustiva, se pretende
establecer una base sélida de conocimiento y evidencia que sirva de fundamento para la

investigacion actual.

En Venezuela, un articulo publicado en la Revista Arbitrada Venezolana por
Hernéndez et al. (2017) describe una investigacion sobre las dimensiones existentes en la
calidad del servicio en la Universidad de Zuila. El estudio tiene una metodologia de tipo
bibliografica que consiste en revisiones a publicaciones de autores pioneros en el tema de la
calidad de los servicios; algunos autores como Zeithaml, Parasuraman y Cantu son
mencionados propiamente en la investigacion actual, dado que fundamentaron modelos que
sirven para medir la calidad. La investigacion bibliografica dio como resultado dos aspectos
importantes y relevantes que sirven de sustento para esta tesis, al ser realizada en la

actualidad.

Lo primero es que la calidad se entiende como la capacidad que tienen los proveedores
del servicio para responder a las necesidades de sus clientes y esto se asocia a: la relacion
entre el personal profesional y los usuarios, las condiciones fisicas de las instalaciones y el

componente técnico-cientifico. Estos tres elementos son una descripcion muy generalizada y
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basica del concepto de calidad y de aqui parte el segundo aspecto relevante; las ‘dimensiones’

de dicho concepto.

Segun los autores mencionados anteriormente, las personas, al pensar en la calidad, no
piensan Uinicamente en una cosa, sino en un conjunto de multiples factores, los cuales después
de mucho debate y estudio, se clasifican en: elementos tangibles, capacidad de respuesta,
fiabilidad, seguridad y empatia. La medida en que estos componentes son aplicado por un
proveedor a su servicio o producto determina el nivel de calidad de esto (Hernandez et al.

2017, pp. 128-138).

Por su parte, en Pert se elabor6 una investigacion cuantitativa, descriptiva
correlacional de corte transversal, titulada Factores que influyen en la percepcion de la
calidad de los usuarios externos de una clinica odontologica universitaria. En ella se aplico
el cuestionario SERVQHOS modificado a una muestra de 210 pacientes de la clinica de la
facultad odontolédgica de la Universidad Nacional de San Marcos, con el propdsito de
descubrir los factores que influyen en la percepcion de la calidad en los pacientes de la clinica
universitaria. Tras analizar los resultados, Rodriguez (2017) concluye que los factores
sociodemograficos que influyen en la percepcidn de la calidad fueron el grado de educacion
de los pacientes y la edad; al analizar las dimensiones SERVQHOS los factores como la del
tiempo de espera para ser atendidos y la puntualidad de la atencion afectaban negativamente a

la percepcion de calidad.

Autores en Colombia realizaron una revision bibliografica descriptiva titulada:
Instrumentos para evaluar la Calidad Percibida por los usuarios en los Servicios de Salud,
donde se sefala como una sistematizacion de instrumentos cualitativos y cuantitativos de

medicion de la calidad de los servicios de salud desde la perspectiva de los clientes. Se realizo



CALIDAD DE ATENCION EN SALUD 63

una revision extensa en las siguientes bases de datos: Medline, Embase, OVID, Lilacs,
EBSCO, y Scielo y The Cochrane Library con la pregunta “;existen escalas validadas
cualitativas y cuantitativas para evaluar la calidad percibida en los servicios de salud por parte

de los pacientes?”.

Al finalizar la revision bibliografica, se determin6 que las escalas SERVQUAL y
SERVQHOS y sus adaptaciones eran constantemente validadas por los estudios. Este estudio
concluyo que estos cuestionarios y sus modificaciones demostraban validez, alta confiabilidad
y aplicabilidad en el uso de los servicios de salud. Su uso extendido en el &mbito de la gestion
en calidad sustenta que estos modelos son adecuados instrumentos de medicion de la calidad

(Nieto et al., 2018).

Finalmente, en Estados Unidos, la Facultad de Medicina Dental de la Universidad de
Colorado realizé un estudio para recopilar informacion de los pacientes sobre la calidad de
atencion que perciben en la clinica universitaria. El estudio de (Rai et al., 2019) se titula
Percepciones de los pacientes en la calidad de la atencion: Informe de la Clinica

Universitaria de Veteranos y tiene un disefio cuantitativo transversal.

El instrumento que utilizaron fue una encuesta basada en el modelo SERVQUAL y
un cuestionario DSQ (satisfaccion de la calidad en procedimientos dentales); estos dos
cuestionarios fueron modificados por los investigadores hasta crear el cuestionario ideal para
la investigacion y se utilizé una escala Likert de cinco puntos como método de medicion de
los variables, el instrumento tras ser validado fue enviado a 500 pacientes activos, de los
cuales 177 respondieron. La encuesta solo tuvo una tasa de respuesta del 35% y del total de

respuestas, un 63% fue por estudiantes de la Universidad.
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Tras analizar los resultados obtenidos, los investigadores observaron que: mas de un
80% indic6 que hay altos niveles de empatia, capacidad de respuesta y manejo del dolor por
parte de los profesionales de la clinica. Los autores concluyeron que: una percepcion general
positiva de parte de los pacientes depende mucho del nivel de empatia, comunicacion y
conocimiento demostrados por los profesionales. De igual forma, los pacientes estan
satisfechos con la calidad de la atencion brindada por la Clinica Veterana de la Universidad de

Colorado (pp. 2-7).

Los autores de la investigacion concluyeron que una percepcion positiva por parte de
los pacientes depende en gran parte de la empatia, la comunicacion efectiva y el conocimiento
demostrado por los profesionales. Ademas, el alto nivel de satisfaccion de los pacientes con la
calidad de atencion brindada en la Clinica Veterana de la Universidad de Colorado subraya la
excelencia en el servicio médico ofrecido en esta institucion. Estos resultados son indicativos

de un compromiso continuo con la calidad de atencion y el bienestar de los pacientes.
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Marco Metodologico

En este capitulo toma lugar toda la planificacion del estudio. Aqui se detalla la
metodologia utilizada para recolectar y analizar informacion sobre el consultorio médico de la
Unadeca, para evaluar la calidad de atencion que perciben los estudiantes de la Universidad

Adventista de Centro América en el periodo junio - septiembre de 2023.

De inicio, Azuero (2019) plantea que el marco metodologico es un “conjunto de pasos,
técnicas y procedimientos que se emplean para formular y resolver problemas.... Este
método se basa en la formulacion de hipotesis, las cuales pueden ser confirmadas o
descartadas” (p. 112).

Esta investigacion cuenta con una hipotesis con la cual se busca probar sin manipular

las variables de ninguna forma.

Enfoque de la Investigacion
Esta tesis presenta un disefio de tipo cuantitativo, conforme a lo mencionado por

Ortega (2017):

La investigacion cuantitativa es un método estructurado de recopilacion y analisis de
informacion que se obtiene a través de diversas fuentes. Este proceso se lleva a cabo
con el uso de herramientas estadisticas y matematicas con el propdsito de cuantificar
el problema de investigacion...De manera general, se trata de pedirle a las personas
que den su opinién de manera estructurada para que puedas producir datos y
estadisticas concretas que te guien y de esta manera, obtengas resultados estadisticos

confiables. (pp. 4-6)
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Lo mencionado anteriormente fundamenta este estudio, con el que se pretende probar
una hipotesis mediante la recoleccion y el andlisis de datos. Este método permite ser mas
exactos, dado que no solo se enfoca simplemente en las respuestas, sino que también se
realiza un analisis numérico para determinar precisamente las respuestas a la pregunta de
investigacion. Este método es util para esta investigacion debido a la poblacion por estudiar.
Al ser una poblacion muy amplia, el disefio cuantitativo permite recolectar datos medibles de
gran cantidad de participantes en un periodo relativamente corto y proporciona resultados

objetivos para obtener conclusiones adecuadas.

También, se elige el disefio cuantitativo para comparar estadisticamente las
variaciones en las respuestas de las personas y ver si existen patrones o tendencias en las

respuestas (Blanco & Reyes, 2017, p. 34).

Diseiio de Investigacion

Este estudio se considera una investigacion no experimental transversal de tipo
descriptivo. De acuerdo con Neil y Suarez (2018), existen tres tipos de investigacion: las
investigaciones experimentales, cuasi experimentales y no experimentales. A continuacion, se
describe el tipo utilizado en este estudio. Las investigaciones no experimentales se refieren a
aquellas en las que el investigador no ejerce ningiin control sobre las variables
independientes. En este tipo de estudio, la variable independiente ha ocurrido previamente
antes de que el investigador realice la investigacion y su objetivo se centra en observar y

analizar los sucesos (p. 73).

Las investigaciones pueden ser clasificadas con base en caracteristicas que tienen en
su estructura. La investigacion transversal, conocida también como investigacion

transeccional, se distingue por el periodo temporal que se abarca. Este tipo de investigacion
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“recolecta datos en un momento Unico, su proposito es describir variables y analizar su
incidencia e interrelacion en un momento dado” (Sampieri ef al., 2014, pp. 154—156). Los

datos se recolectan una sola vez y no se realiza ningun tipo de seguimiento después.

Este método fue seleccionado debido a que es necesario terminar el estudio en un
periodo relativamente corto y esta técnica permite recolectar y medir datos de una amplia

poblacion en un lapso limitado, el cual se ajusta con el cronograma y los recursos disponibles.

El periodo descrito en esta investigacion son los meses que abarcan de junio a
septiembre de 2023 y, mediante una encuesta, se tuvo contacto digital o fisico, por Unica vez,

con los participantes en el periodo mencionado anteriormente.

En su publicacion (Monje, 2018) indica que “las investigaciones de tipo descriptivo
analizan de manera sistematica las caracteristicas de una poblacion, situacion o area de
interés.” (p. 101). Este método es de mucha utilidad para analizar fenomenos de la forma
como se presentan en un periodo especifico. Este estudio utiliza esta metodologia, pues busca
conocer el estado de los servicios de atencion del consultorio médico de la Unadeca vy, asi,
determinar como la calidad de estos servicios es percibida por los estudiantes de la

Universidad entre los meses de junio y septiembre de 2023.

Igualmente, este método tiene la ventaja de que evita la manipulacion de las variables,
al asegurar objetividad y validez de los resultados obtenidos, lo cual se alinea con el tipo de

investigacion no experimental.

Al aplicar esta metodologia, se realiz6 una revision extensa del tema, el cual incluy6

revisiones de antecedentes relevantes en donde se consultaron: articulos cientificos, libros e
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incluso investigaciones de forma fisica y en linea. Adicionalmente, se utiliza un instrumento

que tiene como propdsito verificar tendencias en la poblacion mediante sus respuestas.

Alcance de la Investigacion

El alcance de una investigacion “indica el resultado que se obtendré a partir de ella 'y
condiciona el método que se seguird para obtener dichos resultados” (Centro de Educacion
Virtual, 2022, parr. 2). Existen articulos sobre la calidad de atencion en salud en instalaciones
de servicio médicos en instituciones educativas de otros paises, pero, a pesar de utilizar bases
de datos como EBSCO, PUBMED, Scielo, y Redalyc y al realizar una revision bibliografica
sobre ‘la calidad de atencion en centros de salud universitarios de Costa Rica’ se encontrd un
faltante de material confiable que haya sido publicado sobre el tema de estudio. Por tal

motivo, se tuvo que utilizar material bibliografico publicado antes del periodo 2018-2023.

Debido a esta falta de informacion publica, no es muy conocida la calidad de atencion
que reciben los estudiantes por clinicas o centros de salud de la universidad a las que
pertenecen. El objetivo de este estudio es aplicar un instrumento que permita medir la calidad

de atencion en salud que perciben los estudiantes en la Unadeca.

Este estudio se enfoca en la atencion del consultorio médico, la cafeteria COSEVA y
el internado. Los dos ultimos apartados se incluyen como variables, dado que los estudiantes
internos dependen de la cocina para que se realicen las adecuadas modificaciones
relacionadas con la dieta, en caso necesario, y en los preceptores del internado para el

adecuado seguimiento que recibirian, si estuvieran en sus propias casas.

El estudio se limita a reclutar, durante el periodo junio-septiembre de 2023, a una

cantidad de estudiantes internos y externos de la Universidad Adventista de Centro América
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con los que se contactara por Unica vez, de forma digital y fisica. Su pretende conseguir las
respuestas de 14 estudiantes dispuestos a participar. A quienes acepten participar se les pedira
que llenen un breve cuestionario para evaluar las opiniones sobre la atencion recibida en la

clinica, la cafeteria y el internado.

Ubicacion de la Investigacion
El proyecto se realiza en la Universidad Adventista de Centro América, ubicada 1,5

km al Norte de los Tribunales de Justicia de Alajuela, Costa Rica.

Objeto de Estudio
Como objeto de estudio se tiene a los estudiantes internos y externos de la Unadeca en
el periodo de junio-septiembre de 2023, con el fin de resolver las variables y obtener una

respuesta a la hipotesis planteada.

Universo
Segun Gonzalez (2018), aunque para muchos investigadores los términos universo y
poblacion de una investigacion son sindnimos, generalmente el universo es la totalidad de

elementos o caracteristicas que conforman el &mbito de un estudio de investigacion.

El universo de esta tesis es la comunidad entera de la Universidad Adventista de
Centro América que se encuentra en el campus; aqui se incluye al personal administrativo y

docente, a los estudiantes y a otros trabajadores.

Poblacion y Muestra
Existen procedimientos y formulas para obtener los componentes de una muestra, la
cual es una representacion o subgrupo de la poblacion. Para aumentar la precision, el método

que se utiliza es un muestreo probabilistico estratificado por el tipo de investigacion y el
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objeto de estudio. Este tipo de muestra combina las caracteristicas de los muestreos no

probabilistico (aleatorio) y el estratificado.

En el método no probabilistico todos los elementos de dicha poblacion tienen la
misma posibilidad de ser elegidas; por si solo es un método muy conciso y fiable, pero cuando
la poblacion en estudio es representada por diferentes subgrupos, el método estratificado es
utilizado para mayor precision, dado que consta de elegir diferentes tamafos de muestras para
cada subgrupo o estrato (Sampieri et al., 2014, pp. 175-182). El tamafo de la muestra en cada
estrato se determina de acuerdo con su proporcion en la poblacion y su importancia en el

estudio.

La muestra aleatoria puede ser calculada manualmente mediante férmulas estadisticas
o automaticamente utilizando calculadoras de muestras. Para calcularla de cualquiera de las
dos maneras, es necesario conocer los dos conceptos importantes descritos a continuacion. El
nivel de confianza es el grado de seguridad que indica que la muestra elegida representa la
poblacién en estudio. Generalmente se utiliza el 95% o0 99%. El margen de error es cuanto se
varian los resultados de la muestra en comparacion con los resultados reales de toda la
poblacién y generalmente se utiliza el 5%. Cuanto mayor sea el nivel de confiabilidad y
menor el margen de error, los resultados obtenidos serdn mas confiables (Khan Academy,

2019).

La Universidad Adventista de Centro América cuenta con una poblacién de 393
estudiantes que se encuentran en calidad de activos y estan matriculados durante el segundo
cuatrimestre de 2023. Para calcular la muestra, se utiliza la version 2.0 de la aplicacion
Decision Analyst STATS (Statistical Software for Marketing Research), la cual indica que

para conseguir un nivel de confianza del 95% y un margen de error del 5%, el tamaiio de
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muestra debe ser de 194 estudiantes. Esta aplicacion fue elegida porque su uso y efectividad
como calculadora automatica de muestra ya ha sido descrita en el libro Metodologia de la

Investigacion de Sampieri del afio 2014.

Ya obtenida la muestra, la estratificacion se lleva a cabo entre los subgrupos de
estudiantes internos y externos. Se tiene en cuenta que hay 136 estudiantes internos y 257
estudiantes externos. Para obtener las muestras estratificadas se considera que NA es la

poblacion, nk la muestra y ksh la desviacion estandar (Sampieri et al., 2014, pp. 181,182).

nh 194
—— = 0.4936386768

ksh = N5 = 393

Al calcular la desviacion estandar, el total de las subpoblaciones son multiplicadas por

este constante para obtener el tamafio de la muestra para cada estrato.
(ksh)(Nh) = nh
Tabla 1

Muestra probabilistica estratificada de estudiantes de Unadeca

Estrato por Estudiantes de la Total, de la Muestra
residencia Universidad poblacion (Nh)
Adventista de (ksh) = 0.4936...

Centro América por

lugar de residencia

1 Estudiante Internos 136 68

2 Estudiantes Externos 257 126
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N=393 n=194

Fuente: elaboracion propia a partir de informacion obtenida de la oficina de Registro de

Unadeca.

En la tabla anterior se reflejan cuales deben ser las muestras por cada estrato; la
seleccion de dicha muestra sera llevada a cabo al azar. La muestra serd identificada con ayuda
de la direccion de las diferentes escuelas. Los que hayan sido atendidos por los profesionales
del consultorio médico de Unadeca y quienes estén dispuestos a participar, se procedera a
enviar el consentimiento informado y la encuesta digitalmente en Forms a través de un enlace.
Al entrar, tendran que leer el consentimiento y marcar si estan dispuestos a participar. El
cuestionario serd autoadministrado, lo que significa que los usuarios contestaran las preguntas

ellos solos.

La poblacion se conforma por la totalidad de usuarios matriculados en la Universidad
Adventista de Centro América en el segundo cuatrimestre de 2023. Aqui se incluyen todos los

usuarios, aunque no cumplan con el criterio de inclusion.

Sujetos de Estudio
Los sujetos de estudio de esta investigacion son 194 estudiantes de la Unadeca
matriculados en el segundo cuatrimestre y que tengan experiencia de primera mano sobre la

atencion en el consultorio médico.

Criterios de Inclusion
e Ser estudiante de la Unadeca.
e Estar matriculado en el segundo cuatrimestre del ano 2023.

e Ser un estudiante que haya acudido al consultorio médico de la Unadeca.
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e Personas dispuestas a participar en la encuesta.

Criterios de Exclusion

e Personas que no sean estudiantes de la Unadeca.

e Estudiantes que no acepten participar.

e Estudiantes que no hayan sido atendidos en el consultorio anteriormente.

Sistema de Variables

74

Para cumplir el objetivo de medir la calidad de atencion en salud de Unadeca se

formulan un sistema de variables a partir de los cuatro objetivos del estudio. Estos variables

son componentes fundamentales, dado que ayudan a estructurar la investigacion y funcionan

como guia durante todo el proceso.

Tabla 2

Conceptualizacion de las variables

persona en esta
tierra (Real

mediante un

Objetivos Variable Definicion Definicion Indicador | Definicion
conceptual operacional instrumental
Identificar Datos Define la Cualitativa Identifica  |Pregunta II.
datos sociodemog | condicion nominal que | el género:
sociodemografi | raficos biologica que se trabajo con | masculino
cos de los (sexo, edad, | definen a un una seleccion | o
estudiantes que | nacionalida | hombre o auna | Unica del femenino.
son atendidos d, carrera). | mujer (Instituto | sexo.
en la clinica de Nacional de
Unadeca. Estadistica,
2020).
Indica la Variable Cantidad Pregunta III
cantidad de cuantitativa en afos segun rango
afos que ha discreta que cumplidos. | de edad.
vivido una se trabaja
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Objetivos Variable Definicion Definicion Indicador | Definicion
conceptual operacional instrumental
Academia rango de
Espafiola, edades.
2023b).
Determina el Cualitativa Cantidad Pregunta IV.
vinculo de una | nominal que de
persona con un | se trabajo estudiantes
estado que le mediante un segun pais
atribuye rango de de
ciudadania en paises. procedenci
funcion del a.
lugar donde
nacio, de la
nacionalidad de
sus padres o del
hecho de
habérselo
concedido por
naturalizacion
(Real Academia
Espaiola,
2023c).
Profesion o Cualitativa Cantidad  |Pregunta V.
actividad que nominal que | de
exige una se trabaja estudiantes
formacion mediante un segiin
académica rango de carrera que
previa, carreras. cursa.
generalmente
universitarios.
(Real Academia
Espaiiola,
2023%).
Examinar la Calidad Determina la Cualitativa Fiabilidad | Pregunta 1-5
calidad de percibida habilidad que ordinal que del
atencion en (fiabilidad, | tiene el trabajada con | perciben instrumento.
salud que capacidad proveedor de una los
perciben los de realizar el escala Likert. | estudiantes
estudiantes de | respuesta, servicio, bien 'y segun la
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de los

Objetivos Variable Definicion Definicion Indicador | Definicion
conceptual operacional instrumental
la clinica a seguridad, en el tiempo puntuacion
través de un empatia, prometido de escala
método para tangibilidad | (Nishizawa, Likert.
realizar un ). 2014).
analisis Define la Cualitativa Capacidad | Pregunta 6-9
factorial de las disposicion del | ordinal de del
respuestas. proveedor para | trabajada con | respuesta instrumento.
ayudar a los una escala de los
clientes y la Likert de 5 profesional
velocidad para | puntuaciones | es de salud
lograrlo segliin
(Goémez, 2022) como lo
perciben
los
estudiantes
segun la
puntuacion
de la escala
Likert.
Determina los Cualitativa Seguridad | Pregunta
conocimientos | ordinal que 10-13 del
técnicos trabajada con | perciben instrumento.
necesarios para | una escala los
asistir a los Likert de 5 estudiantes
clientes (Aiteco | puntuaciones. | segun la
Consultores, puntuacion
2022). de la escala
Likert.
Demuestra la Cualitativa Empatia Preguntas
atencion ordinal que 14-18 del
personalizada trabajada con | demuestran | instrumento.
de parte del una escala los
proveedor hacia | Likert de 5 profesional
el cliente puntuaciones. | es del
(Ortega, 2023). consultorio
segun la
percepcion
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Objetivos Variable Definicion Definicion Indicador | Definicion
conceptual operacional instrumental
estudiantes
Indica la Cualitativa Tangibilida | Preguntas
apariencia de: ordinal d percibida | 19-22 del
equipo, trabajada con | por los instrumento.
personal, una escala estudiantes
materiales, e Likert de 5 segun la
instalaciones puntuaciones. | puntuacion
(Gémez, 2022). de la escala
Likert.
Evaluar el Seguimiento | Indica si existe | Cualitativa Seguimient | Pregunta 23.
seguimiento (enfermera, | algun tipo de ordinal ode
que reciben los | preceptores) | observacion de | trabajada con | enfermera
internos la evolucion del | una escala del
después de ser estado de los Likert de 5 consultorio
atendidos en el estudiantes puntuaciones. | hacia los
consultorio. internos, por estudiantes
parte de la internos
enfermera del cuando
consultorio. estos se
(RAE, 2023) enferman.
Evaltia si al Cualitativa Supervisi6 | Pregunta 24.
enfermarse los | ordinal n en salud
preceptores trabajada con | de los
vigilan el estado | una Escala preceptores
de salud de los | Likert de 5 hacia los
internos. (RAE, | puntuaciones. | internos
2023) cuando
estos se
enferman.
Dieta Evalua si existe | Cualitativa Modificaci | Pregunta 25
adaptada un cambio del ordinal ones y 26.
(modificaci | tipo de dieta trabajada con | dietéticas
ones que reciben los | una escala en la
cafeteria internos cuando | Likert de 5 cafeteria
COSEVA estos padecen puntuaciones | cuando un
algun problema interno
gastrointestinal padece
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S.

Objetivos Variable Definicion Definicion Indicador | Definicion
conceptual operacional instrumental
(Academia algin
Iberoamericana, problema
2022) gastrointest
inal.
Identificar Mejoras a Determina Cualitativa- Observa Observacion
posibles gestion de posibles independiente | los factores | de las
mejoras a la calidad modificaciones | trabajada con |y preguntas 1
gestion de la (recomenda | al proceso de un analisis de | dimensione | al 26.
calidad en los | ciones de atencion en las respuestas. | s deficiente
servicios de cambio). salud a la y formula
salud en universidad. posibles
UNADECA. alteracione

Fuente: elaboracion propia a partir de los objetivos de la investigacion.

Delimitaciones

El estudio es muy amplio, debido al corto tiempo la investigacion solo se centra en

una ubicacidén de estudio.

Limitantes

e Poca participacion de parte de los estudiantes.

e Poca informacion publicada reciente sobre el tema.

e Poco interés de las personas sobre el tema de estudio.

e L os recursos economicos de la investigadora son muy bajos.

Técnica para la Adquisicion de Datos

Para recolectar los datos se utilizara una modificacion del cuestionario SERVPERF

que se basa en SERVQUAL, elaborado por los autores Zeithaml, Parasuraman y Berry y

publicado por primera vez en el afio 1988, para valorar la calidad de marketing de las
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empresas. El modelo SERVPERF fue modificado y publicado por los autores Cronin y Taylor

en 1992.

El cuestionario estd compuesto de: 5 preguntas sociodemograficas, 22 preguntas
cerradas en donde los usuarios internos y externos elijen una puntuacion del 1 al 5y,
finalmente, 4 preguntas cerradas dirigidas inicamente a internos. La puntuacion del 1 al 5 en
la pregunta se basa en una escala Likert de frecuencia, en donde las opciones son nunca,

alguna veces, regularmente, muchas veces y siempre.

El cuestionario esta disefiado de la manera mas simple para que sea entendido por
todos. Se dirige a los estudiantes de la Unadeca que hayan sido atendidos por el centro de

salud de la Universidad.

Meétodo de Validacion del Instrumento

El modelo original SERVQUAL fue creado y validado en Estados Unidos en el
idioma inglés por Parasuraman et al. (1988), con el proposito de que los negocios pudieran
medir y controlar la calidad de sus servicios, mediante las expectativas y percepciones de los
clientes. El método de validacion utilizado fue aplicando la encuesta a participantes y la
correlacion de las respuestas fueron medidas utilizando la formula estadistica: ANOVA sin
replicacidn, la cual es una de las maneras de como se puede calcular el alfa de Cronbach. Los
calculos brindaron un resultado de 0.92, que demuestran consistencia entre las preguntas (pp.

28, 29).

El cuestionario SERVQUAL que mide la calidad de un servicio ya ha sido validado
varias veces en su idioma original inglés, una de las cuales es para uso en el ambito

empresarial. Utilizando una prueba piloto de 15 clientes de una empresa y luego aplicando el
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alfa de Cronbach, el cual dio un resultado de 0,955, las preguntas del cuestionario son

congruentes (Nishizawa, 2014, pp. 190—-198).

Investigadores estadounidenses crearon una version modificada de SERVPERF, en la
cual solo se median las percepciones de los clientes y no las expectativas como el modelo
original (Cronin y Taylor, 1992). Esta version ha sido utilizada y validada muchas veces por
diferentes autores, una de las cuales es en Vietnam en donde fue utilizado para medir la
calidad de atencion médica en un Hospital de Oncologia (Duc Thanh et al., 2023) y fue
validado con una prueba piloto dirigida a 227 pacientes usuarios, cuyas sus respuestas fueron

medidas utilizando el alfa de Cronbach (Cronin & Taylor, 1992; Duc Thanh et al., 2023).

En México, los cuestionarios SERVQUAL y SERVPEREF fueron validados en el
idioma espanol para mdir la satisfaccion de los usuarios en instituciones educativas, se
realizaron modificaciones utilizando el Método Delphi y la validez del instrumento fue
probado al utilizar el coeficiente alfa de Cronbach y lambda 6 de Guttman. La lambda es un
modelo desarrollado por Guttman en 1945 que, al igual que el Alfa de Cronbach, utiliza el
calculo de varianza estadisticas de un rango del 0 al 1, donde lo mas cercano al 1 implica un
mayor grado de validez. El Método delphi utiliza un panel de expertos sobre el estudio

(Guttman, 1945; Montero-Mora y Canton-Croda, 2020).

Para cumplir con los objetivos establecidos, se sometio este cuestionario a cambios
que incluyeron: la insercidon de preguntas de tipo sociodemogréficas, la modificacion de la
terminologia empleada y la insercion de cuatro preguntas dirigidas a la poblacion interna.
Como resultado de estas modificaciones, el cuestionario necesita ser revisado por una persona

capacitada y validado nuevamente con pruebas piloto.
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Se decide bajar la escala de puntuacion de la original que constaba de 7 puntos a uno
de 5 puntos para facilidad en el llenado del cuestionario y para simplificar el proceso de

interpretacion, de acuerdo con la tabla 3.

Tabla 3

Significado de la escala Likert para interpretar la calidad de atencion en salud percibida por

los estudiantes de Unadeca

Puntos Likert Terminologia Rango de porcentaje de

satisfaccion de los

estudiantes
1 Nunca 0-20
2 Algunas veces 21-40
3 Regularmente 41-60
4 Muchas veces 61-80
5 Siempre 81-100

Fuente: elaboracion propia.

La autentificacion del instrumento de recoleccion de datos consta de cuatro fases.
Empieza con las validaciones en el idioma original inglés y las del idioma espafiol. Después,
las preguntas originales, junto con las modificaciones fueron revisadas por el Master Carnegie
Delroy, quien sugirio la eliminacion de una pregunta considerada como ‘repetitiva’.
Terceramente, se aplica a un grupo piloto de 10 estudiantes que hayan sido atendidos en la
clinica de Unadeca y que no formen parte de la muestra de 194 usuarios. Esto se realiza con el

fin de detectar y corregir cualquier error y, asi, asegurar que la poblacion del estudio sea
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capaz de entender las preguntas del cuestionario. Finalmente, los resultados de la prueba
piloto son colocados en Excel en donde el ANOVA sin replicacion es calculado y resulta en

un alfa de Cronbach de 0.975.

Estas cuatro fases se realizan para corroborar que el instrumento por utilizar es apto
para utilizar en el estudio. Resultados positivos en cada una de las fases certifican que se

puede pasar el cuestionario a la muestra de la investigacion.

Instrumento para la Recoleccion de Datos

El cuestionario SERVPERF fue escogido debido a su simplicidad y efectividad para
medir la calidad de un servicio. El modelo SERVQUAL, a pesar de ser mas utilizado por
empresas que brindan servicios a los clientes, no es utilizado porque, aunque son las mismas
preguntas, estas preguntas tienen que ser contestadas dos veces para medir la expectativa y la
percepcion de los clientes. Esto causaria que a los participantes les tarde mas tiempo en
llenarlo. En todo caso, no fue elegido, dado que puede haber confusion al momento de

interpretar los datos, pues se tienen que restar los valores de cada categoria.

Otro cuestionario, el Primary Care Assesment Tool, de la Doctora Barbara Starfield,
también es utilizado en paises como Estados Unidos para medir la gestion de la calidad de los
servicios de atencion primaria en salud. Este instrumento cuenta con secciones muy detalladas
con preguntas sobre: informacion administrativa del encuestado, generalidades sobre el centro
de APS, el primer contacto-acceso, la continuidad de la atencion, coordinaciones generales y
de los sistemas de informacidn, los servicios disponibles, los servicios proporcionados, el
enfoque familiar, la orientacion comunitaria y las competencias culturales. En su totalidad,
este cuestionario esta compuesto por mas de 100 items para responder, al considerar el tiempo

que se tomaria contestar todas las preguntas y que, al modificar extensamente un instrumento,
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podria causar que esto pierda su efectividad. Entonces, se opt6 por utilizar otro cuestionario
que cumpliera el mismo objetivo de medir la calidad sin la necesidad de modificar

drasticamente el instrumento original.

Consideraciones Eticas

La investigacion trata sobre la calidad de atencion en salud en Unadeca y la
percepcion de los estudiantes de la Universidad, dado que la calidad es un pilar fundamental
en salud y atencion. La informacion necesaria fue recolectada mediante una encuesta aplicada
a los estudiantes y, antes de aplicar dicha encuesta, se toman en cuenta ciertas precauciones

importantes, que no se deberian de omitir.

Tras tomar en cuenta las correcciones o sugerencias realizadas por los expertos sobre
el instrumento en cuestidn, al inicio de la encuesta digital se coloca una explicacion breve
sobre el propdsito de su participacion en el estudio. Los estudiantes participantes contestaron
la encuesta de manera voluntaria y consciente; y su participacion en el estudio fue
considerada tinicamente después de que estos llenaran el consentimiento informado que fue

adjuntado al inicio.

Recursos Utilizados en la Investigacion

Los recursos son las herramientas que fueron usadas durante el transcurso de la
investigacion y fueron necesarias para lograr el cumplimiento del estudio. Los recursos
pueden ser de diferentes tipos, por lo que a continuacién se detallan los recursos utilizados en

la formulacidn de esta tesis.
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Recursos Bibliogrdficos

Se utilizan documentos en forma fisica y digital. Para acceder a los de modalidad
digital, se utilizo el Internet para buscar bases de datos que incluyen, pero no se limitan, a
Pubmed, Redalyc, Scielo, Unirioja, Dialnet, ClinicalKey, repositorios nacionales e
internacionales. En fisico, se recurrio a la biblioteca de Unadeca. Con ambas modalidades
utilizados se obtuvo una gama amplia de libros, tesis anteriores, articulos de revistas
cientificas, y documentos oficiales, entre otros. Este recurso fue el punto de partida para la

investigacion.

Recursos Econémico

El costo de la investigacion fue financiado en su totalidad por la investigadora; en
dicho costo se incluyen los elementos necesarios para el desarrollo total del estudio:
impresiones/fotocopias, empastados, transporte, servicios de filologia, servicio de estadistica

y el conjunto de gastos directos e indirectos inherentes al proceso de investigacion.

Recursos Humanos

Algunos de los colaboradores requeridos para llevar a cabo la investigacion son: la
tutora de tesis, Freida Ortiz; el Consejo Técnico de la Escuela de Enfermeria; el profesional
en Filologia; el méster Carnegie Watson Delroy; la lectora, Shirley Ugalde Herrera el
personal administrativo de la Universidad Adventista de Centro América, el vicerrector
estudiantil, la enfermera del consultorio médico y, finalmente, la poblacion de muestra de

estudiantes internos y externos.

Recursos Tecnologicos

Referente a las herramientas técnicas que se utilizaron se retune la siguiente lista:
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e Computadora personal con programas como Excel, Word, PowerPoint.
e Dispositivo movil.

e (Calculadoras estadisticas

® Programas de comunicacion (WhatsApp y correo electronico).

e Programa de Google Forms.
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Capitulo IV
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Analisis de los Resultados

Con el fin de cumplir con los objetivos, la informacion utilizada en el estudio sera

obtenida y observada de las siguientes maneras:

Inicialmente, corresponde una revision bibliografica y tedrica enfocadas en articulos
recientes con respecto al tema de estudio. Aqui se utilizan bases de datos como: EBSCO,
Redalyc, Scielo, Dialnet, Pubmed, Google Académico y el repositorio nacional Kerwa. Su
proposito es investigar las diferentes técnicas para medir la calidad de la atencion que
aplicada en diferentes estudios para obtener el instrumento mas adecuado. Como resultado de
esta busqueda, se decide usar el modelo SERVPERF como base, en el cual se realizan algunas

modificaciones para adaptarlo a la situacion actual del objeto de estudio.

En segunda instancia, se trata de la informacion obtenida por el instrumento de
recoleccion de datos, el cual en este caso es un cuestionario modificado del modelo
SERVPERF que cuenta con tres secciones. La primera secciéon comprende los datos
personales de los participantes, la segunda es un apartado que indaga sobre la aplicacion de
las cinco dimensiones de calidad: fiabilidad, capacidad de respuesta, empatia, seguridad y
tangibilidad; y la Gltima seccion es un apartado dirigido al estudiante internos, con la
intencion de evaluar la atencion que reciben de parte de la cafeteria COSEVA, lo preceptores

y la enfermera de la Universidad.

La validacioén del instrumento fue realizada en cuatro fases y el instrumento validado
fue aplicado en Unadeca a los estudiantes internos y externos que cumplieran con los criterios

de inclusion.
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Para determinar la calidad de la atencion de salud que perciben los estudiantes de la
Unadeca, se realizaron tablas y graficos de las respuestas utilizando los programas Microsoft

Excel y Microsoft Word; con la finalidad de resumir y explicar los resultados obtenidos.

Se realiza una sumatoria de los resultados individuales de la segunda seccion del
instrumento, mediante el paquete de analisis de datos incluidos en Excel. Una suma mayor se
considera una percepcion de calidad alta, mientras que una suma menor significa una

percepcion de calidad baja. Estos resultados son complementados con los graficos de Forms.

La muestra de 194 personas obtuvo una respuesta total de 202, pero 10 se tuvieron que
descartar en la segunda seccion del instrumento debido a que no cumplian con el criterio de
inclusion de haber sido atendidas el consultorio médico de la Unadeca anteriormente. Al final,
después de eliminar las 10 respuestas, solo se obtuvo 192 respuestas viables para el estudio

(anexos tabla 34).

Segun la Escala LIKERT de cinco puntuaciones (5-Siempre, 4-muchas veces, 3-
regularmente, 2-Algunas veces, 1-nunca), dado que 192 estudiantes respondieron el
instrumento si la muestra total de 192 estudiantes eligiese la opcion 5-siempre, de la Escala
Likert, la puntuacién méxima que se puede obtener para cada pregunta seria de 960 puntos
totales. En contraste, si todos los estudiantes que participaron eligieran la opcion 1-nunca de

la Escala Likert, la puntuacion minima que se puede obtener es de 192.

Lo mencionado aplica tinicamente para la seccion 2, que mide las cinco dimensiones

de la calidad, por lo tanto, se excluyen la seccion 1 y la seccion 3.
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Tabla 4

Sexo de los estudiantes que respondieron la encuesta, Unadeca, junio-septiembre, 2023

89

Sexo de los estudiantes Frecuencia

Valor absoluto Valor relativo
Femenino 96 50.0
Masculino 96 50.0
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 1

Distribucion porcentual del sexo de los estudiantes que respondieron la encuesta, Unadeca,
Jjunio-septiembre 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 4.

Analisis: segtn la tabla 4 y el grafico 1, del 100% de las personas que respondieron la
encuesta, un 50% pertenece a la poblacion femenina y un 50% a la poblacién masculina. En
general, las mujeres son mas abiertas a conversaciones, pero aqui sucedié lo opuesto, dado
que, al pasar la encuesta, los hombres tenian mas disponibilidad de tiempo para detenerse a
responder, mientras que las mujeres generalmente eran las que indicaban que estaban muy

ocupadas y que no tenian tiempo para responder.
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Tabla 5

Pais de procedencia de los estudiantes que participan en el estudio, Unadeca, junio-

septiembre 2023

Nacionalidad Frecuencia
Valor absoluto Valor relativo %

Costa Rica 100 52.1
El Salvador 33 17.2
Guatemala 27 14.1
Honduras 18 9.4
Nicaragua 6 3.1
Panama 5 2.6
Belice 1 1
Curazao 1 0.50
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 2

Nacionalidad de los estudiantes que participaron en la encuesta en el periodo de junio a

septiembre, 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 5.

Analisis: segtn la tabla 5 y el grafico 2, del 100% de personas que respondieron la
encuesta, un 52.1% eran costarricenses; probablemente es porque la Universidad se ubica en
el pais y es mas accesible para los nacionales atender a esta Universidad, lo cual puede ser
porque los paises mas alejados (como Curazao y Belice) son los que tienen menos estudiantes
provenientes de ahi con un 0.50% y un 1%, respectivamente. Igualmente, Belice es un pais
con una densidad de poblacion muy baja y dicha poblacion generalmente no migra, pero
cuando lo hacen, frecuentemente van a los paises a su alrededor o paises con el idioma inglés.

(Belice: Economia y demografia, 2023)
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De los paises adyacentes, no hay estudiantes matriculados con nacionalidades de
Nicaragua o Panamad, pues 3.1% y 2.6% son cifras bajas a pesar de la cercania geografica, lo
que indica que los nacionales de esos dos paises prefieren estudiar en sus lugares de origen o

elijen otras universidades.

De El Salvador, Guatemala y Honduras existe una cantidad moderada de estudiantes

provenientes de ahi.

Aunque la mitad de los participantes pertenecen a Costa Rica, si existe variacion en
nacionalidades, lo que asegura una gama de diferentes culturas y experiencias con la atencion

en salud de otros paises.
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Tabla 6

Carreras profesionales de los estudiantes que participaron en el estudio, Unadeca, junio-

septiembre 2023
Carrera Frecuencia
Valor absoluto Valor relativo%

Educacion 50 26.1 %
Psicologia 34 17.7 %
Teologia 30 15.6 %
Enfermeria 30 15.6 %
Administracion 26 13.5 %
Ingenieria en Sistemas 22 11.5%
Total 192 100 %

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 3

Distribucion porcentual de las carreras a las que pertenecen los estudiantes de Unadeca que

participaron en el estudio en el periodo de junio-septiembre, 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 6.

Analisis: segtin la tabla 6 y el grafico 3, el 26.1% de las personas encuestadas fueron
estudiantes de la carrera de Educacion; mientras que Teologia y Enfermeria representan un
15.6% de la muestra. Aunque se esperaba obtener un porcentaje mas alto de la carrera de
Enfermeria, este porcentaje menor puede ser debido a que la encuesta fue pasada en la semana
de exdmenes y esto pudo haber causado que los de Enfermeria estén muy ocupados o

distraidos con examenes, proyectos finales o cualquier otro pendiente.
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Las carreras de Administracion e Ingenieria en sistemas tuvieron los porcentajes
menores, con 13.5% y 11.5%, lo que podria ser un indicador de que esas carreras son las que

presentan menor cantidad de estudiantes matriculados.

Aparte de la carrera de Educacion, no existe gran diferencia entre los porcentajes de
estudiantes provenientes de las demads. A pesar de que la muestra fue estratificada y no

probabilistica, la carrera no tuvo ninglin peso en la eleccion de la muestra.
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Tabla 7

Edad en anos de los estudiantes que participaron respondiendo la encuesta, Unadeca, junio-

septiembre 2023
Edad Frecuencia
Valor absoluto Valor relativo

16-20 68 35.4%
21-25 72 37.5%
26-30 44 22.9%
31-35 4 2.1%
36-40 3 1.6%
41-45 1 0.50%
46-50 0 0%
51-55 0 0%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 4

Distribucion porcentual de las edades de los participantes del estudio, Unadeca, junio-

septiembre, 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 7.

Analisis: segtn la tabla 7 y el grafico 4, el rango de edades con un mayor porcentaje
es de 21-25, con un 37.50%; luego se tiene el rango de 16-20 afios, con un 35.40% y de 26-30
afos, con un 22.9%. A partir de los 31 afios, el porcentaje de estudiantes correspondientes a
esos rangos disminuye grandemente. De 31-35 afios solo hay un 2.1%, de 36- 40 afios un

1.6% y de 41-45 afios solo un 0.50% o, al menos, solo una persona participo en el estudio.

Esta disminucion en el porcentaje al llegar a los 30 demuestra que la poblacion
estudiantil de la Unadeca estd conformada mayormente por personas jovenes menores de 30
afos que, probablemente, entraron a la Universidad después de terminar el colegio, lo cual es

normal en muchas universidades, pues al avanzar la edad, las personas ya estan casados o con
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familias y normalmente no se dedican a estudiar o, de igual forma, personas de edades

mayores tienen mas probabilidad de haber finalizado sus estudios.
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Tabla 8

Cumplimiento de parte de los profesionales del consultorio médico de Unadeca cuando
prometen hacer algo en un plazo segun los estudiantes matriculados en el periodo de junio-

septiembre, 2023

Los profesionales Frecuencia Interpretacion de tabla
hacen algo en el Likert

plazo que prometen

Variable Valor absoluto Valor relativo Valores
Nunca 7 3.65% 0-20%
Algunas veces 30 15.63% 21-40%
Regularmente 50 26.03% 41-60%
Muchas veces 87 45.31% 61-80%
Siempre 18 9.38 % 81-100%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la UNADECA,

2023.
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Grafico 5

Distribucion porcentual del cumplimiento de parte de los profesionales del consultorio
médico de Unadeca cuando prometen hacer algo en un plazo de tiempo, segun la percepcion

de los estudiantes, junio-septiembre, 2023.
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 8.

Analisis: segun la tabla 8 y el grafico 5, un 9.38% de las personas consideran que los
profesionales del consultorio médico de Unadeca siempre realizan algo en el plazo que
prometen hacerlo. Al hacer referencia a la tabla 3, este porcentaje refleja que de un 81 % a un
100 % de las veces los profesionales cumplen con lo prometido en el tiempo establecido y un

45.31% contestd que esta declaracion es verdad en muchas de las ocasiones.

Un 26.03% de los encuestados respondio que un 41-60 % de las veces los
profesionales cumplian en realizar algo en el plazo establecido, mientras que el 15.63 % de las

personas encuestadas respondieron que los profesionales del consultorio médico solo algunas
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veces cumplian en realizar algo en un plazo establecido Para finalizar, de las 192 personas
encuestadas, 7 de ellas respondieron nunca, lo que significa que solo de 0 a 20 % de las veces

los profesionales cumplen en plazos establecidos (segun la tabla 3).

Del total de 960 puntos, esta pregunta obtuvo 655 o un 68.23% de la totalidad de
puntos. Cuanta mas alta sea la puntuacion recibida, mejor es la percepcion de la calidad que

tienen los estudiantes.
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Tabla 9

Interés que demuestra el centro y sus empleados para resolver los problemas de salud de los

estudiantes. Unadeca, junio-septiembre 2023

Los profesionales Frecuencia Interpretacion de la escala
demuestran interés Likert
para resolver

problemas de salud

Variable Valor absoluto Valor relativo Valores
Nunca 6 3.13% 0-20%
Algunas Veces 24 12.50% 21-40%
Regularmente 33 17.19% 41-60%
Muchas Veces 92 47.91% 61-80%
Siempre 37 19.27% 81-100%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 6

Distribucion de las respuestas de los estudiantes de Unadeca sobre el interés de los
profesionales del consultorio médico para resolver sus problemas de salud. Junio-septiembre,

2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 9.

Analisis: segtn el grafico 6 y la tabla 9, al responder la encuesta, 3.13 % de los
participantes colocaron que, de acuerdo con sus percepciones, los profesionales del
consultorio nunca demostraban interés en resolver sus problemas de salud, 12.50 % respondio
que los profesionales demostraban interés algunas veces. La sumatoria de estos dos
porcentajes, resulta en un 15.63 % de la muestra total o con el valor absoluto de 30 personas

de 192. Aunque lo ideal seria un 0 %; aun asi, esta cifra es moderadamente baja.
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Al mismo tiempo, un 17.19% de las personas respondieron que regularmente o un 41-
60% (segun la interpretacion en la tabla 3) de las veces los empleados de la clinica

demostraban interés en solucionar los problemas de los que son atendidos en el consultorio.

Ahora bien, el porcentaje mas alto corresponde al apartado 4, que indica que muchas
veces o un 61% a 80% de las veces los profesionales demuestran algin tipo de interés en
resolver los problemas de salud de sus pacientes. Un valor absoluto de un 37 de 192
participantes estuvieron de acuerdo con que siempre percibieron interés de parte de los

profesionales.
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Tabla 10

106

Eficiencia que demuestran los profesionales del consultorio médico al llevar a cabo sus

funciones segun las percepciones de los estudiantes encestados. Unadeca, junio-septiembre

2023
Eficiencia que Frecuencia Interpretacion de tabla
demuestran los Likert
profesionales al
llevar a cabo sus
funciones
Variable Valor absoluto Valor relativo Valores
Nunca 3 1.56% 0-20%
Algunas veces 25 13.02% 21-40%
Regularmente 50 26.04% 41-60%
Muchas veces 104 54.17% 61-80%
Siempre 10 5.21% 81-100%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 7

Distribucion porcentual de la eficiencia que demuestran los profesionales del consultorio al

llevar a cabo sus funciones segun la percepcion de los estudiantes
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 10.

Analisis: segtin la tabla 10 y el grafico 7, un 1.56% de los participantes respondid que, de
acuerdo con sus percepciones, los empleados no demostraban eficiencia al llevar a cabo sus
funciones; 13.02% respondi6 que los profesionales solo demuestran eficiencia algunas veces

o entre un 21% y un 40% de las veces (segln la interpretacion de la tabla 3).

Paralelamente, del 100% de las personas encuestadas, un 54.17% refiere que muchas
de las veces (61% a 80%) los profesionales del consultorio eran eficientes al realizar sus

labores. Pero, a pesar de que un alto porcentaje respondi6 favorablemente para ‘muchas
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veces’, solo 5.21% o un valor absoluto de 10 personas respondieron que, segun sus

percepciones, los profesionales siempre son eficientes en su desempefio.
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Tabla 11

109

Frecuencia con la cual los profesionales del consultorio atienden a los pacientes en el

momento que prometen hacerlo, Unadeca, junio-septiembre 2023

Frecuencia en el Frecuencia Interpretacion de tabla
cual los Likert
profesionales
atienden a los
pacientes en el
momento que
prometen hacerlo
Variable Valor absoluto Valor relativo Valores
Nunca 13 6.77% 0-20%
Algunas Veces 30 15.63% 21-40%
Regularmente 82 42.71% 41-60%
Muchas Veces 59 30.72% 61-80%
Siempre 8 4.17% 81-100%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 8

Porcentaje de la frecuencia con la cual los profesionales del consultorio médico de Unadeca

atienden a los pacientes en el momento que prometen hacerlo, junio-septiembre del 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 11.

Analisis: segun la tabla 11 y el grafico 8, un 6.77% de las personas consideran que los
profesionales del consultorio médico de Unadeca nunca son atendidos cuando los
profesionales prometen hacerlo y un 15.63% contest6 que solo algunas veces son atendidos

cuando los profesionales prometen hacerlo.

De igual forma, 42.71% considera que los profesionales del consultorio médico de
Unadeca atiende regularmente en el tiempo prometido, un 30.73% considera que muchas

veces fueron atendidas en el tiempo prometido y, finalmente, solo un 4.17% o un valor
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absoluto de apenas 8 de las personas de la totalidad de 192 opinan que los profesionales del

consultorio médico de Unadeca siempre atienden en el momento prometido.
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Tabla 12

Regularidad con la que los profesionales del consultorio mantienen informados a los

pacientes del proceso de su tratamiento, junio-septiembre, 2023

Regularidad en que Frecuencia Interpretacion de escala
los profesionales Likert
mantienen

informado a los
pacientes del

proceso de su

tratamiento
Variable Valor absoluto Valor relativo Valores
Nunca 11 5.73% 0-20%
Algunas veces 13 6.77% 21-40%
Regularmente 15 7.81% 41-60%
Muchas veces 103 53.65% 61-80%
Siempre 50 26.04% 81-100%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 9

Distribucion porcentual demostrando la regularidad con la que los profesionales del
consultorio médico de Unadeca mantienen informados a los pacientes del proceso de su

tratamiento, junio-septiembre 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 12.

Analisis: segun la tabla 12 y el grafico nimero 9, se observa que el 5.73% de las
personas piensan que los profesionales del consultorio de Unadeca nunca les mantienen
informados a los pacientes del proceso de su tratamiento médico, un 6.77% de las personas
opinan que los profesionales algunas veces los informan del proceso de su tratamiento y
7.81% piensan que los profesionales informan regularmente de su tratamiento médico. Estos

tres primeros apartados comprenden Unicamente un 20.31% de las respuestas.

Por el contrario, un 53,65% respondi6é que muchas veces o entre un 61%-80% de las

veces (segun la interpretacion de la tabla 3) los profesionales del consultorio médico de
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Unadeca los mantienen actualizados del estado de su tratamiento y, para finalizar, un 26.04%
de las respuestas indicaban que los empleados siempre mantienen comunicacion sobre el
avance de su tratamiento. La mayoria de las respuestas fueron positivas y de esto se infiere
que el centro cumple con mantener comunicacion con sus pacientes acerca del estado de su

proceso de tratamiento.
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Tabla 13

Atencion rapida proporcionada por los empleados del consultorio de Unadeca segun la

percepcion de los estudiantes, junio- septiembre, 2023

Los empleados del Frecuencia Interpretacion de tabla
consultorio médico Likert
le ofrecen una

atencion rapida

Variable Valor absoluto Valor relativo Valores
Nunca 11 5.73% 0-20%
Algunas veces 30 15.63% 21-40%
Regularmente 85 44.27% 41-60%
Muchas veces 60 31.25% 61-80%
Siempre 6 3.13% 81-100%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 10

Distribucion porcentual de la atencion rapida proporcionada por los empleados del

consultorio de Unadeca, junio-septiembre de 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 13.

Analisis: segtn el grafico 13 y la tabla 10, un 5.73% de los estudiantes comentan que
nunca obtuvieron una atencion rapida y un 15,.73% dice que algunas veces obtuvieron
atencion rapida; este factor puede ser atribuido a que el doctor solo atiende los martes y los
jueves de 10 am a 12 pm. Si el paciente se encuentra en una condicion media en donde no se
considera suficientemente grave como para trasladarlo a una institucion de salud, pero la
condicion del paciente se encuentra sobre al area de experiencia de la enfermera, esta tiene
que esperar el tiempo necesario hasta que el doctor lo pueda atender, como se mencioné supra

(marco tedrico pp. 41-44).
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Adicionalmente, el 44.27% informa que regularmente son atendidos de forma rapida.
Cabe decir que este es el apartado que tiene la mayor proporcion de respuestas. Un 31,25%
comenta que muchas veces la atencion obtenida fue rdpida y, para finalizar, un 3.13% de los

estudiantes opinan que siempre que van al consultorio obtienen una asistencia veloz.

De los 960 puntos disponibles, esta pregunta obtuvo 596, equivalentes a un 62.08%
del total. Los valores mencionados anteriormente indican que es necesario revisar la gestion

de la modalidad y la frecuencia de atencion y evaluar si existen cambios que generen mejoras.
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Tabla 14

118

Disposicion de los profesionales del consultorio para ayudar en cualquier proceso o a

aclarar dudas, Unadeca, junio-septiembre 2023

Los profesionales Frecuencia Interpretacion de tabla
del consultorio Likert
estan dispuestos a
ayudarlo en
cualquier proceso o
dudas
Variable Valor absoluto Valor relativo Valores
Nunca 3 1.56% 0-20%
Algunas veces 7 3.65% 21-40%
Regularmente 20 10.42% 41-60%
Muchas veces 123 64.06% 61-80%
Siempre 39 20.31% 81-100%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.



CALIDAD DE ATENCION EN SALUD 119

Grafico 11

Distribucidn porcentual de la disposicion de los profesionales del consultorio para ayudar en

cualquier proceso o a aclarar dudas segun la percepcion de los estudiantes de Unadeca
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 14.

Analisis: segtn la tabla 14 y el grafico 11, un 1.56% de los estudiantes comenta que
los profesionales nunca se disponen a ayudar o aclarar las dudas que tienen, un 3.65% opina
que algunas veces y, entre un 21% y un 40% (segun las interpretaciones de la tabla 3) de las
veces si ayudan o aclaran dudas. De igual forma, 10.42% contesto que los profesionales

regularmente resuelven sus dudas.

Como el 64.06% opina que muchas veces los profesionales si aclaran dudas y un
20,31% dice que los profesionales del consultorio de Unadeca siempre ayudan en los procesos

o aclaran alguna duda existente por los usuarios. La mayoria o una suma del 84.37% esta
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conforme con la disposicion de los profesionales. Este apartado fue positivo y no necesita

evaluacidon ni modificaciones inmediatas.
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Tabla 15

121

Tiempo que encuentran los profesionales del consultorio para atender las necesidades en

salud de los pacientes segun la percepcion de los estudiantes, junio-septiembre, 2023

Los profesionales Frecuencia Interpretacion de tabla
del consultorio Likert
encuentran tiempo
para atender sus
necesidades
Variable Valor absoluto Valor relativo Valores
Nunca 9 4.69% 0-20%
Algunas veces 13 6.70% 21-40%
Regularmente 106 55.21% 41-60%
Muchas veces 57 29.69% 61-80%
Siempre 7 3.65% 81-100%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 12

Distribucion porcentual de tiempo que se toman los profesionales para atender las
necesidades de salud de los pacientes que atienden el consultorio médico de Unadeca, junio-

septiembre 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 15.

Analisis: los resultados de la tabla 15 y del grafico nimero 12 muestran que un 4.69%
de los estudiantes opina que los profesionales nunca encuentran tiempo para atender las
necesidades de salud de los pacientes, mientras que un 6.70% comenta que algunas veces

sucede lo anteriormente mencionado.

La mayoria de respondientes (55.21%) dijo que regularmente los profesionales si
encuentran tiempo para atender las necesidades de salud de los pacientes. Un 29.69% comenta

que, muchas veces, los profesionales han encontrado el tiempo para abordar las necesidades
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de sus pacientes cuando estas surgen y, para finalizar, un 3.65% comenta que los

profesionales no escatiman esfuerzos para abordar sus necesidades oportunamente.

Cabe recordar que el consultorio médico solo cuenta con una enfermera, el médico es

de contrato y solo llega dos veces a la semana por unas horas.
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Tabla 16

Confianza que les genera el comportamiento de los profesionales del consultorio médico a

los estudiantes de Unadeca, junio-septiembre, 2023

El comportamiento Frecuencia Interpretacion de la tabla
de los profesionales Likert
del consultorio
médico le genera
confianza
Variable Valor absoluto Valor relativo Valores
Nunca 7 3.65% 0-20%
Algunas veces 7 3.65% 21-40%
Regularmente 18 9.39% 41-60%
Muchas veces 27 14.06% 61-80%
Siempre 133 69.27% 81-100%
Total 192 100%

Fuente elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 13

Términos porcentuales de la confianza que les genera a los estudiantes de Unadeca el
comportamiento de los profesionales del consultorio médico, junio-septiembre 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 16.

Analisis: segtn la tabla 16 y el grafico 13, un 69.27% de los estudiantes siempre
siente confianza con el comportamiento de los profesionales del consultorio y el 14.06%

muchas veces confia en los profesionales del consultorio.

Un 9.39% comenta que confia regularmente en los profesionales del consultorio,
mientras que el 3.65% opina que algunas veces confia en los profesionales y, para finalizar,
un 3,65% de los estudiantes menciona que los profesionales del consultorio médico de

Unadeca no les generan nada de confianza.
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Tabla 17

Seguridad que sienten los pacientes en todo el proceso al ser atendido en el consultorio

médico de Unadeca, junio-septiembre, 2023

Se siente seguro en Frecuencia Interpretacion de la tabla
todo el proceso Likert
mientras es

atendido en el

consultorio
Variable Valor absoluto Valor relativo Valores
Nunca 5 2.60% 0-20%
Algunas veces 9 4.69% 21-40%
Regularmente 18 9.37% 41-60%
Muchas veces 22 11.46% 61-80%
Siempre 138 71.88% 81-100%
Total 192 100%

2023.

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,
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Grafico 14

Proporcion porcentual de la seguridad que perciben los pacientes en todo el proceso al ser

atendido en el consultorio médico de Unadeca, junio-septiembre, 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 17.

Analisis: la tabla 17 y el grafico nimero 14 informan que el 71.88% de los pacientes
siempre se sienten muy seguros al momento de ser atendidos por los profesionales del
consultorio, un 11.46% de los pacientes comenta que muchas veces se sienten seguros. Al
sumar estas dos ciftras, resulta que un 83.34% de los respondientes estan satisfechos con la

seguridad que sienten durante todo el proceso de atencion en el consultorio médico.

Un 4.69% informa que solo algunas veces se sienten seguros al momento de ser
atendidos y, para finalizar, un 2.60% comenta que nunca se sienten seguros al momento de ser

atendidos por los profesionales del consultorio médico de Unadeca; solo un 7.29% de los



CALIDAD DE ATENCION EN SALUD 128

encuestados estan insatisfechos con la seguridad que perciben al ser atendidos por los

profesionales del consultorio médico.

Cabe decir que, cuanta menor es la cifra de personas insatisfechas con esta dimension,
mayor es la percepcion de la calidad, dado que, segun la definicién de la OMS (2020), la
seguridad brindada implica prevenir errores médicos, reducir los riesgos y garantizar que los

procedimientos y tratamientos sean seguros para los pacientes.

Al aplicar esto en el presente, si cualquier estudiante al ser atendido en el consultorio
médico no se siente seguro durante su tratamiento, este va a tener una experiencia negativa
que afectara su percepcion del consultorio, como se menciond previamente en el marco

teorico de esta investigacion (p. 48).

Las respuestas de esta pregunta fueron muy similares a las de la pregunta anterior
sobre la confianza que les genera el comportamiento de los profesionales, dado que estos dos

factores, la seguridad y la confianza, guardan relacion el uno con el otro.
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Tabla 18

Amabilidad de los profesionales, del consultorio hacia sus pacientes segun la percepcion de

los estudiantes encuestados, Unadeca, junio-septiembre, 2023

Los profesionales Frecuencia Interpretacion de la tabla
del centro de salud Likert
siempre son

amables con usted

Variable Valor absoluto Valor relativo Valores
Nunca 2 1.04% 0-20%
Algunas veces 5 2.60% 21-40%
Regularmente 20 10.43% 41-60%
Muchas veces 101 52.60% 61-80%
Siempre 64 33.33% 81-100%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 15

Valoracion porcentual de la amabilidad de los profesionales del consultorio hacia sus

pacientes segun la percepcion de los estudiantes encuestados, junio-septiembre 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 18.

Analisis: segtn la tabla 18 y el grafico 15, de la totalidad de las respuestas, al
preguntar si los profesionales del consultorio eran amables con sus pacientes, la mayoria
respondid muchas veces (52.66) y siempre (33.33). La suma de estas dos cifras da un
resultado de 85.93% de la muestra, por lo que estan satisfechos con la amabilidad demostrada

por los empleados.

Al contrario, un 1.04% de los estudiantes informé que los profesionales nunca son

amables; y un 2,60% comenta que solo son amables algunas veces. Un valor total del 3.64%
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expresa insatisfaccion con la amabilidad que demuestran los profesionales hacia sus

pacientes.
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Tabla 19

Conocimiento que tienen los profesionales del centro de salud de Unadeca para responder

las preguntas de los pacientes, junio-septiembre, 2023

Los empleados tienen
conocimiento para poder
responder preguntas que

usted les haga

Frecuencia

Variable Valor absoluto Valor relativo
Nunca 3 1.56%
Algunas veces 6 3.13%
Regularmente 85 44.27%
Muchas veces 83 43.23%
Siempre 15 7.81%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 16

133

Evaluacion porcentual del conocimiento que tienen los profesionales del centro de salud de

Unadeca para responder preguntas, segun la percepcion de los estudiantes junio-septiembre,

2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 19.
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Analisis: segtn la informacion mostrada en la tabla 19 y el grafico nimero 16, al

preguntarle a 192 personas si los profesionales del consultorio médico de Unadeca tienen el

conocimiento necesario para poder despejar dudas, un 7.81% y un 43.23%, respectivamente,

respondieron que siempre y muchas veces. La sumatoria de esos dos porcentajes da un

resultado de 51.04% de personas que estan satisfechas.
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Por su parte, un valor absoluto de 85 estudiantes (44.27%) respondid que los
profesionales con regularidad tienen el conocimiento necesario para responder las preguntas

que les hacen sus pacientes.

Para finalizar, si se suman los 1.56% que respondieron nunca 'y el 3.13% que
respondid algunas veces, un 4.69% de los estudiantes no estan satisfechos con el

conocimiento que perciben de los profesionales.

Del valor total, esta pregunta obtuvo un porcentaje de 70.52% del total de puntos, lo

cual es una cantidad moderada.
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Tabla 20

Dedicacion de los profesionales del consultorio médico para abordar y solucionar los

aspectos de salud de los pacientes segun la percepcion de los estudiantes de Unadeca, junio-

septiembre, 2023

Los profesionales del Frecuencia
consultorio se dedican a
abordar y solucionar sus

aspectos de salud

Variable Valor absoluto Valor relativo
Nunca 6 3.13%
Algunas veces 3 1.56%
Regularmente 104 54.16%
Muchas veces 67 34.90%
Siempre 12 6.25%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 17

Porcentaje de la dedicacion de los profesionales del consultorio médico de Unadeca para
abordar y solucionar los aspectos de salud de los pacientes segun la percepcion de los

estudiantes, junio-septiembre 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 20.

Analisis: al valorar la dedicacion de los profesionales, del 100% de los encuestados,
unicamente el 6.25% contestd que los profesionales siempre demostraban dedicacion y el
34.9% respondié que muchas veces. Una sumatoria de estas dos cifras resulta en que el
41.15% esta satisfecho con la dedicacion que percibe de los profesionales del consultorio

médico.
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Al sumar los valores de las personas que contestaron muchas veces'y siempre, da un
resultado de 4.69% de estudiantes que estan insatisfechos con la dedicacion que tienen los

profesionales para abordar los problemas de salud de los estudiantes.
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Tabla 21

Atencion personalizada que le brindan a los pacientes los profesionales del consultorio de

Unadeca, junio- septiembre 2023

El consultorio médico Frecuencia
cuenta con profesionales
que le dan atencion

personalizada a usted

Variable Valor absoluto Valor relativo
Nunca 6 3.13%
Algunas veces 17 8.85%
Regularmente 17 8.85%
Muchas veces 142 73.96%
Siempre 10 5.21%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 18

Distribucion porcentual de la atencion personalizada que le brindan a los pacientes los
profesionales del consultorio de Unadeca, segun la percepcion de los estudiantes junio-

septiembre 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 21.

Analisis: segtn la tabla nimero 21 y el grafico 18, solo un 3,13% dice nunca recibir
una atencion personalizada por parte de los profesionales; los apartados algunas veces y

regularmente obtuvieron un porcentaje de respuesta del 8.85%.

Un porcentaje del 73,96 menciona que muchas veces han recibido atenciones
personalizadas y, por ultimo, un 5,21% dice que siempre reciben atencion personalizada por
parte de los profesionales del consultorio médico de Unadeca. Estas dos cifras muestran que

un 79.17% de los estudiantes estan satisfechos con la atencion personalizada que reciben.
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Tabla 22

Preocupacion de los profesionales del consultorio con el bienestar en la salud de los

pacientes segun la percepcion de los estudiantes de Unadeca, junio-septiembre 2023

Los profesionales del Frecuencia
consultorio se preocupan de

su bienestar en salud

Variable Valor absoluto Valor relativo
Nunca 6 3.13%
Algunas veces 7 3.65%
Regularmente 13 6.77%
Muchas veces 30 15.63%
Siempre 136 70.82%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 19

Evaluacion porcentual de la preocupacion de los profesionales del consultorio con el
bienestar en salud de los pacientes segun la percepcion de los estudiantes de Unadeca, junio-

septiembre 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 22.

Analisis: segin la tabla 22 y el grafico 19, un alto porcentaje de personas opina que
los profesionales siempre se preocupan por el bienestar de sus pacientes, un 15.63% menciona
que muchas veces los profesionales se preocupan por el bienestar de los pacientes y un 6.77%
comenta que los profesionales regularmente se preocupan por el bienestar de los pacientes del

consultorio.

En el otro extremo, un 3.65% menciona que solo algunas veces los profesionales se

preocupan por el bienestar de sus pacientes y el 3,13% de los encuestados menciona que los
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profesionales del consultorio médico de Unadeca nunca se preocupan por la salud de sus

pacientes.

Del total de puntos, esta pregunta obtuvo un 89.48%, por lo que se desprende que los
estudiantes estan satisfechos por la preocupacion por el bienestar de los pacientes que

demuestran los profesionales en salud.
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Tabla 23

Comprension que tienen los profesionales del consultorio con respecto a las necesidades de

salud de los pacientes, Unadeca, junio septiembre 2023

Los profesionales del Frecuencia
consultorio entienden sus

necesidades de salud

Variable Valor absoluto Valor relativo
Nunca 4 2.08%
Algunas veces 8 4.17%
Regularmente 14 7.29%
Muchas veces 28 14.58%
Siempre 138 71.88%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 20

Desglose porcentual de la comprension que tienen los profesionales del consultorio con

respecto a las necesidades de salud de los pacientes, Unadeca, junio septiembre, 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 23.

Analisis: Segtn el grafico 20 y la tabla nimero 23, la mayoria de los encuestados
menciona que los profesionales siempre comprenden las necesidades de salud de los
pacientes; un 14,58% dice que muchas veces los profesionales entienden las necesidades de
salud de los pacientes, un 7,29% menciona que los profesionales regularmente comprenden la
necesidades de salud de los pacientes, un 4,17% opina que los profesionales algunas veces
comprenden las necesidades de salud de los pacientes y, para finalizar, un 2,08% considera
que los profesionales del consultorio médico de Unadeca nunca comprenden las necesidades

de salud de los pacientes. Esta pregunta obtuvo 864 puntos, lo cual equivale a un 90% del
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puntaje. Sin duda, los estudiantes estan muy satisfechos con la comprension que tienen los

profesionales.
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Tabla 24
Conveniencia de los horarios disponibles en el Consultorio Médico de Unadeca segun los

estudiantes, junio-septiembre, 2023

El consultorio tiene horarios Frecuencia
de atencion convenientes
para usted
Variable Valor absoluto Valor relativo

Nunca 96 50.00%

Algunas veces 83 43.23%
Regularmente 9 4.69%
Muchas veces 2 1.04%
Siempre 2 1.04%

Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 21

Desglose en términos porcentuales de conveniencia de los horarios disponibles en el

Consultorio Médico de Unadeca segun los estudiantes, junio-septiembre, 2023
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Fuente elaboracion propia a partir de la tabla 24.

Analisis: el grafico niimero 21 y la tabla niimero 24 indican que, de la totalidad de
respuestas, un 50% indica que el consultorio no tiene horarios convenientes y un 43.23%
opina que los horarios son convenientes solo algunas veces. Al sumar estas dos cifras, un

93.23% de los encuestados no esta satisfecho con el horario de atencion del centro.

Para continuar, un 1,04% de los estudiantes dicen que los horarios del consultorio de
Unadeca siempre son convenientes, otro 1.04% indica que muchas veces los horarios son

convenientes. Estas dos cifras apenas dan un 2.05% de satisfaccion con los horarios.



CALIDAD DE ATENCION EN SALUD

148
Tabla 25

Accesibilidad de los profesionales de la clinica de Unadeca para atender a cualquier hora

que el paciente los necesite, junio-septiembre, 2023

Los profesionales de salud

Frecuencia
del consultorio estan

accesibles para atenderlos a

cualquier hora que usted

necesite
Variable Valor absoluto Valor relativo
Nunca 147 76.56%
Algunas veces 30 15.63%
Regularmente 11 5.73%
Muchas veces 3 1.56%
Siempre 1 0.52%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,
2023.
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Grafico 22

Distribucion en porcentajes de la accesibilidad de los profesionales de la clinica de Unadeca

para atender a cualquier hora que el paciente necesite, junio-septiembre, 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 25.

Analisis: seglin el andlisis de la tabla 25 y del grafico nimero 22, del 100% de
personas encuestadas, inicamente un 0,52% informa que los profesionales siempre se
encuentran disponibles para atender a un paciente a cualquier hora que lo necesite y un 1,56%
opina que los profesionales muchas veces se encuentran accesibles. Estas dos cifras suman
solo un 2.08% de estudiantes satisfechos con el nivel de accesibilidad que demuestran los

profesionales del consultorio médico.

Por su parte, un 15,63% dice que los profesionales estan disponibles solo en algunas

ocasiones y, para finalizar, un 76.56% de los estudiantes manifiesta que los profesionales del
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consultorio médico de Unadeca nunca se encuentran accesibles para atender a pacientes a la
hora necesaria. Al sumar estas dos cifras, se desprende que un 92.19% de los encuestados

estan insatisfechos con la accesibilidad.

Cabe decir que estos resultados guardan relacion con el horario de atencion de cuatro

horas a la semana del médico.
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Tabla 26

Equipamiento del consultorio médico de Unadeca, junio-septiembre, 2023

151

El consultorio tiene los
equipos y/o insumos
necesarios para cubrir sus

necesidades de salud

Frecuencia

Variable Valor absoluto Valor relativo
Nunca 15 7.81%
Algunas veces 18 9.38%
Regularmente 83 43.23%
Muchas veces 74 38.54%
Siempre 2 1.04%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 23

Distribucion porcentual de cuan equipado se encuentra el consultorio médico de Unadeca

segun la percepcion de los estudiantes, 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 27.

Analisis: segin la tabla 27 y el grafico 23, al preguntar cuan equipado se encontraba el
consultorio médico para cumplir con las necesidades de la salud de sus pacientes, de la
totalidad de respondientes, un 7.81% indica que cuando buscaban tratamiento médico en el
consultorio, este nunca estaba equipado con los insumos necesarios para poder tratarlos. Por
su parte, 9.38% de los encuestados respondio que en un 21%-40% de las ocasiones (segun las

interpretaciones de la tabla 3) la clinica si contaba con los insumos necesarios.

Por su parte, la mayoria de los estudiantes encuestados contestd que la clinica

regularmente estd equipada con el material y equipo necesario para cumplir con un
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tratamiento; y un 38.54% percibe que la clinica estaba adecuadamente equipada en un 61%-
80% de las veces. Resulta un poco preocupante que inicamente un valor absoluto de 2
personas del total de 192 respuestas opina que el consultorio médico siempre cuenta con los
materiales y equipos necesarios para cumplir con el tratamiento, dado que, segtn lo
mencionado en la teoria, la calidad del servicio no solo abarca el trato, sino los materiales y el
equipo e, incluso, el uso de material inapropiado puede proveer un riesgo a la salud de los

pacientes, como se menciono en el marco tedrico (p. 49) de esta tesis.
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Tabla 27

Aseo y atractividad de las instalaciones fisicas del consultorio médico segun la percepcion de

los estudiantes de Unadeca, junio-septiembre, 2023

Las instalaciones fisicas de Frecuencia
este consultorio son

atractivas y limpias

Variable Valor absoluto Valor relativo
Nunca 6 3.13%
Algunas veces 6 3.13%
Regularmente 19 9.90%
Muchas veces 149 77.60%
Siempre 12 6.24%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 24

Proporcion porcentual del aseo y de la atractividad de las instalaciones fisicas del
consultorio médico segun la percepcion de los estudiantes de Unadeca, junio-septiembre,

2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 27.

Analisis: seglin el grafico 24 y la tabla 27, del 100% de encuestados, un 6.24%
respondid que, cuando son atendidos en el consultorio, este siempre se encuentra en
condiciones limpias y atractivas y un 77.60% muchas veces ha encontrado el consultorio en el
estado mencionado anteriormente. Estos dos apartados resultan en una sumatoria del 83.84%
de los encuestados, la cual es una alta cifra de personas conformes con el aseo y la
atractividad del centro de salud. Esto cumple con la importancia de mantener el aseo del
entorno para la recuperacion y la prevencion de enfermedades, como se menciona en la teoria

de Florence Nightingale, a la cual se hizo alusion previamente en el marco teodrico (p. 48, 49).
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Por el contrario, un 3.13% respondid que nunca y inicamente algunas veces
encontraban el consultorio médico aseado y atractivo. Al tomar en consideracion el historial
del consultorio, esas opiniones negativas pudieron venir de personas que atendieron la clinica
en su ubicacion antigua junto a las viviendas; esta tenia una infraestructura anticuada y
deteriorada. Pero, a partir de este afio 2023, el consultorio fue movilizado a un edificio méas

moderno.
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Tabla 28

Presentacion personal de los profesionales del consultorio médico segun la percepcion del

estudiante de Unadeca, junio-septiembre, 2023

Buena presentacion Frecuencia
personal de los
profesionales
Variable Valor absoluto Valor relativo
Nunca 1 0.52%
Algunas veces 4 2.08%
Regularmente 15 7.81%
Muchas veces 22 11.46%
Siempre 150 78.13%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 25

Distribucion porcentual de la presentacion personal de los profesionales del Consultorio

Meédico segun la percepcion del estudiante de Unadeca, junio-septiembre, 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 28.

Analisis: segtn la informacién expuesta en la tabla 28 y el grafico 25, un 78.13% o un
valor absoluto de 150 de 192 personas respondid que los profesionales de salud siempre
tienen una buena presentacion personal y un 11.46% dijo que entre el 61% y el 80% de las

veces los profesionales cuentan con lo mencionado anteriormente.

Al contrario, 0.52% y 2.08% de los estudiantes respondieron que nunca y solo algunas

veces tenian una buena presentacion personal y demostraban amabilidad.
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Por tanto, de los 960 puntos totales, esta pregunta obtuvo 885 o el 92.19%. Al obtener
una cifra del mas del 90 por ciento del total, demuestra que la presentacion personal y la

amabilidad de los profesionales del consultorio son Optimas.
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Tabla 29

Presencia de rotulacion interna y externa que permita identificar el consultorio médico de

Unadeca, junio-septiembre de 2023

Existe rotulacion externa e Frecuencia
interna que le permite
ubicar el consultorio médico

de forma sencilla

Variable Valor absoluto Valor relativo
Nunca 190 98.96%
Algunas veces 1 0.52%
Regularmente 1 0.52%
Muchas veces 0 0.00%
Siempre 0 0.00%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 26

Desglose en porcentaje de la presencia de rotulacion interna y externa que permita

identificar el consultorio médico de Unadeca, junio-septiembre 2023.
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 30.

Analisis: segtn la tabla numero 30 y la grafica nimero 26, unicamente un 0,52% de
los encuestados dice que regularmente hay presencia de rotulacidon interna y externa que
permita identificar el consultorio médico y otro 0,52% indica que solo algunas veces existe
dicha rotulacién. El 98,96% manifiesta que nunca han podido ver algtn tipo de sefializacioén

que les permita identificar el consultorio médico de Unadeca.

Los resultados concluyen que no existe algun tipo de sefializacion que permita

identificar el consultorio.
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Tabla 30

Residencia de los estudiantes que participaron en el estudio, Unadeca, junio- septiembre,

2023
Residencia Frecuencia
Valor absoluto Valor relativo
Interno 68 35.42%
Externo 124 64.58%
Total 192 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 27

Porcentaje de residencia de los estudiantes que participaron en el estudio, Unadeca, junio-

septiembre, 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 30.

Analisis: segtin la tabla numero 30 y la grafica nimero 27, el 64,58 de los encuestados
eran estudiantes externos y el 35,42% eran internos; esto fue a propdsito, dado que esta tesis
utilizaba un disenio metodoldgico en donde la muestra era estratificada y el criterio para esta
estratificacion era la residencia de los estudiantes para asegurar que los resultados sean mas
significativos con respecto al porcentaje de la poblacion, tal como se comenta en el marco

metodologico de esta tesis (pp. 65-83).
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Tabla 31

Seguimiento que obtienen los estudiantes internos de Unadeca de parte de la enfermera y los

preceptores después de ser atendidos en el consultorio médico, junio-septiembre, 2023

Seguimiento Frecuencia
Valor absoluto Valor relativo
Enfermera
Nunca 37 54.41%
Algunas veces 28 41.18%
Regularmente 2 2.94%
Siempre 1 1.47%
Total 68 100)
Preceptores

Nunca 25 36.76%
Algunas veces 32 47.06%
Regularmente 10 14.71%
Siempre 1 1.47%
Total 68 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 28

Desglose en porcentaje del seguimiento que obtienen los estudiantes internos de Unadeca de
parte de la enfermera y los preceptores después de ser atendidos en el consultorio médico,

Jjunio-septiembre, 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 31.

Analisis: de acuerdo con la informacidon mostrada en la tabla 31 y el grafico 28, al
enfermarse, los estudiantes internos mayormente reciben seguimiento de parte de los
preceptores, en comparacion con los seguimientos de la enfermera. Al respecto, un 54.41% de
los estudiantes indicé que nunca reciben seguimiento de la enfermera, mientras que una cifra

levemente mas baja del 36.76% respondi6é que nunca reciben algun tipo de monitoreo de los
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preceptores cuando se enferman. La cifra de seguimientos mas alta fue para los preceptores y
esto puede ser porque ellos se encuentran en las viviendas con los estudiantes y se encargan
de velar por ellos, mientras que la enfermera esta en el consultorio; més alejada

geograficamente de los estudiantes.

El porcentaje de las personas que siempre reciben seguimiento fue del 1.47%, tanto

para los preceptores como para la enfermera.

Segun los resultados de esta pregunta, ni la enfermera ni los preceptores valoran
constantemente la evolucion del estado de salud de los estudiantes después de que estos son

tratados en el consultorio al enfermarse.
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Tabla 32

Estudiantes que han padecido/ padecen actualmente de una enfermedad o condicion

gastrointestinal que requiera de una dieta modificada, Unadeca, junio-septiembre 2023

Enfermedad que requiere Frecuencia

una dieta Valor absoluto Valor relativo

especifica/modificada

Si 44 64.71%
No 24 35.29%
Total 68 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 29

Valoracion porcentual de los estudiantes que han padecido/ padecen actualmente de una

enfermedad o condicion gastrointestinal que requiera de una dieta modificada, Unadeca,

Jjunio-septiembre 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 32.

Analisis: segiin Diaz (2018), las aflicciones digestivas o gastrointestinales son
enfermedades o desérdenes en donde algo va mal en alglin 6rgano del sistema digestivo y
estas pueden ser agudas o cronicas. Segun la tabla 32 y el grafico 29, mas de la mitad
(64.71%) de los encuestados han padecido o padecen actualmente una condicion

gastrointestinal que requiere una dieta modificada.
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Tabla 33

Cumplimiento de ajustes necesarios de parte de COSEVA para atender los requerimientos

alimenticios de los estudiantes con enfermedades/condiciones gastrointestinales, Unadeca,

Jjunio-septiembre, 2023

Ajustes alimenticios de la Frecuencia
cafeteria COSEVA
Variable Valor absoluto Valor relativo

Nunca 21 47.73%

Algunas veces 20 45.45%
Regularmente 2 4.55%
Siempre 1 2.27%

Total 44 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.
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Grafico 30

Porcentaje del establecimiento de ajustes necesarios de parte de COSEVA para atender los
requerimientos alimenticios de los estudiantes con enfermedades/condiciones

gastrointestinales, Unadeca, junio-septiembre, 2023
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Fuente, elaboracion propia a partir de la tabla 33.

Analisis: segun la tabla 33 y el grafico 30, de los 44 internos que indicaron que si
habian padecido alguna enfermedad o condicion que ameritaba una dieta modificada en la
pregunta anterior, un 47.73% respondi6 que nunca recibe/recibi6 algln tipo de ajuste en la
alimentacion por parte de la cafeteria COSEVA y un 45.45% respondid que solo algunas

veces obtenian una dieta balanceada que se adecuaba a sus condiciones.
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Los resultados demuestran que, mayormente, la cafeteria no provee algun tipo de
modificacidon que asegure que los alimentos de los estudiantes se ajusten a sus necesidades

alimenticias.

No proveer una alimentacidén adecuada se relaciona con la atencion en salud, dado
que, como se menciona en la teoria, la alimentacion tiene relacion directa con las dimensiones
de salud: emociones espiritualidad y aspectos fisicos, de acuerdo con lo citado en el marco

teorico (pp. 42-45).
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Capitulo V
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Conclusiones

Como instancia final, el instrumento identificador de la calidad de atencion en salud
percibida por los estudiantes de Unadeca se basa en el cuestionario SERVPEREF realizado en
1992 por Cronin y Taylor, el cual fue debidamente validado para determinar como es la
calidad de la atencion en salud en la Unadeca segun lo que perciben los estudiantes en el
periodo de junio-septiembre de 2023. Las conclusiones presentadas en este capitulo fueron
formuladas con base en los objetivos, la hipotesis y los resultados que se obtuvieron tras

analizar los datos recolectados por el instrumento.

Este estudio contiene cuatro objetivos especificos con los cuales se formularon las

variables de esta investigacion.

El primer objetivo busca identificar los datos demograficos de quienes son atendidos
en la clinica. De las personas encuestadas, 50% fueron mujeres y 50% hombres. Referente a
la nacionalidad, el pais predominante fue Costa Rica, lo cual era de esperarse debido a que la
Universidad se ubica en dicho pais. Aquellos con la menor cantidad de estudiantes
provenientes de ellos fueron Belice y Curazao. Con respecto a las carreras, la de Educacion
contaba con la cifra mas alta de los encuestados e Ingenieria en sistemas tuvo el porcentaje
menor. El altimo factor, la edad, resulté con que mayormente representa a personas entre los
21-25 afios y mientras mas avanzan los rangos de edad, hay menos personas correspondientes.

De las edades de 46 a 55 afios no hubo ningln participante.

El segundo objetivo fue examinar la calidad de la atencion en salud que perciben los
estudiantes de la clinica; esto se llevo a cabo con la seccion del cuestionario SERVPERF de

cinco dimensiones.
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La primera dimensién por observar, la fiabilidad, fue medida con cuatro preguntas. De
la totalidad de 3.840 que proviene segun la cantidad de respuestas (192) y valor elegido para
las cuatro preguntas; esta dimension obtuvo un total de 2.625 o 68.36%. Esta dimension
valora la satisfaccion de los usuarios con respecto al desempefio del proveedor y el tiempo
que se toma en realizar el servicio. De las cuatro preguntas, la que puntud mas bajo, con un
61.98%, fue la cuarta, dado que preguntaba si los profesionales del consultorio médico
atienden en el momento que prometen hacerlo. Las bajas puntuaciones en esta seccion
demuestran que los estudiantes perciben que en el consultorio médico los profesionales no

brindan una atencion médica de calidad en un tiempo razonable.

La segunda dimension, la capacidad de respuesta, busca medir el nivel de disposicion
de los profesionales para ayudar e, igual, estuvo compuesta por cuatro preguntas y una
totalidad de 3.840 puntos. De la totalidad esta dimension resulté con un puntaje de 2.720 o un
70.83%. Dos de las preguntas obtuvieron valores muy bajos; estas median si el consultorio
ofrecia una atencion rapida y si los profesionales del consultorio encontraban el tiempo
necesario para atender las necesidades en salud de sus pacientes; ambas preguntas obtuvieron
un 62.08% y un 64.17%, respectivamente. Los resultados indican que los estudiantes evaltian
la reaccion y disposicion que tienen los profesionales para ayudar y proporcionar atencion

moderadamente.

En tercera instancia, la dimension de seguridad busca medir cuan satisfechos estan los
estudiantes con los conocimientos que tienen los profesionales de la clinica. Igual que las
dimensiones anteriores, esta fue medida con cuatro preguntas y obtuvo un total de 3.176
puntos o un 82.70%. En términos de conocimiento, los estudiantes demostraron alta

satisfaccion y la pregunta con menor porcentaje de puntos fue la nimero 12, en cuanto a si los
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empleados tenian el conocimiento para responder las preguntas de sus pacientes. Como se
aprecia en el grafico 16, las variables de frecuencia con mayor porcentaje de respuestas fueron
regularmente y muchas veces, con 44.27% y 43.23%, respectivamente. De todas las
dimensiones, esta obtuvo los resultados mas favorables; con respecto a los conocimientos, las
habilidades y la capacidad de despertar confianza de los profesionales del consultorio médico,

los estudiantes tienen una alta percepcion de ellos.

Luego, la dimension de empatia fue valorada por seis preguntas para medir coémo los
estudiantes se sienten con la atencion que reciben de los profesionales de la clinica. Con una
totalidad de 5.760 puntos, la cuarta dimensioén obtuvo un puntaje total de 3.648 o0 63.33%.
Algunas preguntas obtuvieron cifras muy bajas, cabe destacar las preguntas 17 y 18, por
ejemplo. Al preguntar si el consultorio tiene horarios de atencion convenientes, el 50% de los
encuestados respondid nunca y el 43.23% dijo que solo algunas veces. Al sumar estas dos
cifras, un 83.23% o 179 de los 192 encuestados no estan conformes con el horario de la
clinica. La pregunta 18 era si los profesionales de salud del consultorio estdn accesibles para
atenderlos cuando sea necesario, pero aqui mas de la tercera parte (76.56%) de la poblacion
respondid nunca y otros, un 15.63%, respondi6 que solo algunas veces. Un total de 92.19%
de la poblacién no esta conforme, 5.73% lo esta en términos medios y Uinicamente 2.08% esta

satisfecha con la accesibilidad de los profesionales del consultorio.

Para continuar con lo mencionado anteriormente, resulta que, de las cinco
dimensiones, esta obtuvo un nivel de criticas mas bajo de parte de los estudiantes; esta
dimension mide la percepcidon que tienen los estudiantes sobre la atencion personalizada que
brinda el personal del consultorio médico; y los estudiantes no estan satisfechos con el horario

y la accesibilidad de atencion en el consultorio.
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La quinta y ultima dimension, tangibilidad, mide la opinién de los participantes sobre
el aseo, el mantenimiento del lugar y la apariencia del personal. Dicha dimension fue valorada
con cuatro preguntas y obtuvo un puntaje de 2.466 o un 64.22%. Aqui destaca la pregunta 22
que valora si existe rotulacion externa e interna que permita ubicar el consultorio médico de
forma sencilla, a lo que un 98.96% respondié que no existe ningun tipo de sefializacion. El
puntaje bajo en esta seccion refleja que los estudiantes ven que hay areas de mejora y no estan

satisfechos en la apariencia de las instalaciones.

En forma de sintesis, las dimensiones de empatia, tangibilidad y fiabilidad
demostraron un alto porcentaje de insatisfaccion de parte de los estudiantes y necesitan
valoracion urgente; la dimension de capacidad de respuesta se encuentra en un rango mediano
en el cual la valoracion podria dejarse en un plazo mediano; la dimension de seguridad se
encontro en buen estado y los estudiantes se encuentran satisfechos y no es preciso realizar

cambios.

El tercer objetivo busca evaluar el seguimiento que reciben los internos después de ser
atendidos en el consultorio; esto se realizdo mediante la valoracion de tres variables: la
enfermera, los preceptores y la cafeteria de COSEVA. Esta seccion se dirigio tinicamente a
los estudiantes internos de la Universidad, al preguntar si estos recibian algln tipo de
seguimiento de parte de la enfermera, de 68 estudiantes mas de la mitad (54.41%) respondio
nunca, un 41.18% respondi6 que algunas veces y un 2.94% respondid regularmente. En el
caso de un monitoreo de parte de los preceptores, el 36.76% y 47.06% respondieron nunca y
regularmente, respectivamente. Tanto la enfermera como los preceptores poseen una cifra

baja de seguimiento a los internos después de que estos se enferman.
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Adicionalmente, se evalu6 si la cafeteria realiza ajustes para proveer una dieta
adaptada a los estudiantes internos con problemas gastrointestinales. De los 68 internos
encuestados, 44 de ellos respondieron que padecian o en algin momento habian padecido una
enfermedad o condicion gastrointestinal y el 47.73% respondi6 que la cafeteria no les proveia
una dieta ajustada a sus necesidades, mientras que un 45.45% respondi6 que solo algunas
veces recibian modificaciones a sus alimentos. Resulta claro que la cafeteria de COSEV A no
siempre cumple con proveer una alimentacion que se adapte a los requerimientos de salud de

los estudiantes.

El cuarto y ultimo objetivo tiene como finalidad identificar posibles mejoras a la
gestion de la calidad en los servicios de salud en Unadeca, pero este objetivo no comprende
una variable que haya sido incluida en el instrumento. Estas mejoras son formuladas tras
analizar los resultados y las conclusiones del estudio y son descritas en la seccion de

recomendaciones.

Para finalizar, al verificar el cumplimiento de cada uno de los objetivos que
estructuran la investigacion, se comprobd que la hipdtesis planteada (la aplicacion de un
instrumento de medicion revelara que existen areas de mejora en la calidad de atencidén en
salud proporcionada por los servicios médicos de la Universidad Adventista de Centro
América, lo que permitird identificar areas especificas que requieren intervencion y mejora
continua), si se cumple en su totalidad; por ende, se concluye que la hipdtesis de esta

investigacion es valida.
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Recomendaciones

Tras considerar los resultados y las conclusiones obtenidas durante el proceso de

estudio, se brindan algunas recomendaciones con el fin de mejorar la gestion de la calidad en

salud y la satisfaccion de la poblacion universitaria.

Recomendaciones para la Enfermera

Establecer y cumplir con un horario de atencion que concuerde con la descripcion
laboral que fue establecida entre la Universidad y su persona, sin que esto se
interponga en su tiempo de descanso personal.

En su horario de atencidn, llevar a cabo un seguimiento activo de los estudiantes
internos enfermos, con el propdsito de evaluar su estado de salud y determinar la
eficacia del tratamiento que estan recibiendo.

Practicar una comunicacidn abierta y empatica con los estudiantes, escuchar
atentamente sus preocupaciones y responder de manera comprensiva, debido que,
segun los resultados del estudio, muchos estudiantes sienten que no se cumple esto.
De igual forma, es importante proporcionar una respuesta rapida a las consultas y,
cuando aplique, programar citas para evitar largos tiempos de espera.

Asegurar que los servicios de salud sean facilmente accesibles a los estudiantes, esto
incluye encontrarse disponible en el horario de atencion establecido.

Tener un menu establecido con ingredientes y preparaciones a un coste accesible para
la institucidn asegura la planificacion y organizacion de las comidas. En caso de que

un estudiante interno llegue a padecer una condicion gastrointestinal que necesite
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alimentos especiales, el menu generado servira de guia para la cafeteria. Colaborar con
la cafeteria para generar menus con diferentes tipos de dietas, que podrian incluir:

e Dieta para diferentes tipos de alergias alimentarias.

e Dieta para la enfermedad celiaca (intolerancia al gluten).
e Dicta hiposddica (baja en sodio).

e Dicta hipo grasa (baja en grasa).

e Dicta baja en azlicar para personas diabéticas.

e Dicta blanda.

e Dieta liquida.
- Promover exdmenes de salud preventivos, se pueden organizar eventos y programas
de prevencion y promocién en la salud en la comunidad universitaria para realizar

examenes de salud basicos.

Recomendaciones para los Preceptores

- Al enfermarse un interno, comunicarse activamente con la enfermera y otros
profesionales de salud involucrados, sobre la condicion en el que se encuentra la
persona enferma.

- Realizar seguimientos periddicos y detallados sobre la evolucion del estado de salud
del estudiante, con el propdsito de evaluar los cambios en su condicion médica,
identificar posibles aspectos de mejoras o complicaciones y garantizar una atencion
continua y efectiva. Estos seguimientos implicaran la comunicacion constante con el
estudiante y otros profesionales de la salud involucrados y la documentacién de

cualquier cambio.
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Recomendaciones para COSEVA
- Al ser que los estudiantes asisten en la preparacion de los alimentos, es necesario que
estos estén debidamente capacitados sobre la preparacion de dietas modificadas.
- Tener una lista del nombre de los estudiantes, su condicion de salud y el tipo de dieta
que este necesita y asegurar que esta lista esté en un lugar accesible y visible para

todos los asistentes de cocina.

Recomendaciones para la Escuela de Enfermeria
- Realizar colaboraciones en donde los estudiantes de Enfermeria participen en

proyectos de horas de apoyo al consultorio médico

- Realizar programas en donde los estudiantes de enfermeria dirijan la capacitacion de
primeros auxilios a preceptores, monitores y otras personas encargadas de los
estudiantes internos; y programas de capacitacion (por los estudiantes en el curso de

nutricion y dieto terapia) en nutricion a la cafeteria.

Recomendaciones para la Universidad

- Generar y colocar rétulos y sefalizacion que indique donde se encuentra el consultorio
médico de Unadeca, dado que los resultados indican que existe una falta de estos.

- Asegurar programas de capacitacion a los preceptores y monitores. En un caso de
emergencia médica grave, primeros auxilios correctamente realizados pueden salvar
vidas mientras llega la ambulancia. Adicionalmente, la presencia de personal
capacitados puede promover un ambiente universitario mas seguro y tranquilo entre
los internos.

- Valorar la posibilidad de aumentar la presencia de un médico en el consultorio, dado

que dos dias a la semana por algunas horas es muy poco tiempo.
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- Informar a la poblacion universitaria sobre la presencia de un consultorio médico
universitario (de forma digital mediante las redes sociales universitarias o crear una
pagina/cuenta especial para el consultorio, verbal en asambleas o reuniones, fisica con
carteles o folletos colocadas en areas visibles) y dar a conocer los servicios que brinda
y para quienes estan disponibles estos servicios, con especial énfasis en los estudiantes
externos, pues se puede causar confusion con que el consultorio médico solo brinde
servicios a los estudiantes internos.

- Valorar la posibilidad de incluir el servicio de salud mental con asesoramiento y apoyo
emocional en los servicios proveidos por el consultorio médico, lo cual podria

involucrar la carrera de Psicologia.
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Anexo 1. Carta de solicitud de aceptacion del tema

UNIVERSIDAD ADVENTISTA DE CENTRO AMERICA
CONSEJO TECNICO DE LA ESCUELA DE ENFERMERIA

Solicitud de Aprobacion de Tema de Tesis de Grado

Yo, Alliyah Abilene Landero, con cédula de identidad (o pasaporte) N° P0374832, estudiante del
programa de, respetuosamente someto a consideracion del Consejo Técnico de Escuela el
signiente tema de tesis como requisito final de graduacion:

TEMA O TITULO PROPUESTO
Evaluacién de la Calidad de la Atencion en Salud Percibida por los Estudiantes Internos y

Externos de la Universidad Adventista de Centro América en el Periodo de junio-septiembre del
2023.

PREGUNTA DE INVESTIGACION
Como es la Calidad de Atencidn en Salud que perciben los estudiantes internos y

externos de la Universidad Adventista de Centro América en el periodo de junio-septiembre del
20237
OBJETIVO GENERAL

Aplicar un instrumento que permita medir la Calidad de la Atencion en Salud que
perciben los estudiantes internos y externos de la Universidad Adventista de Centro América en

el periodo de junio-septiembre del 2023.

OBIETIVOS ESPECIFICOS
1. Identificar datos sociodemograficos de los estudiantes que son atendidos en la Clinica de
UNADECA.

2. Examinar la calidad de atencion en salud que perciben los estudiantes de la clinica a
través de un método para realizar un analisis factorial de las respuestas.

3. Evaluar ¢l seguimiento que reciben los internos y si se aplican las medidas necesarias
para cumplir las drdenes medicas después de ser atendidos en el Consultorio.

4. Identificar posibles mejoras a la gestion de la calidad en el Consultorio de UNADECA.

JUSTIFICACION
Ciertas universidades publicas o privadas cuentan con centros de salud que brindan servicios
sanitarios basicos a la poblacidn que tiene adscrita lo cual incluye, pero no se limita a:
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estudiantes, docentes, personal administrativo y personal de apoyo. Por lo general estos
centros velan por la promocion de la salud, prevencion de enfermedad, v curacion de las

personas. Esta investigacion se enfoca en el Consultorio Medico de UNADECA.

La importancia del consultorio médico de UNADECA se centra en que es la puerta de
entrada al sistema de salud para muchos de los estudiantes internos e incluso externos de la
universidad, v es esencial para garantizar la salud v el bienestar de la poblacion en general. Esta
investigacion al enfocarse en la calidad que perciben los estudiantes universitarios al ser
atendidos en dicha clinica puede llegar a determinar si hay un impacto significativo en su
satisfaccion, lealtad v comportamiento.

La calidad percibida es crucial para el éxito v la eficacia del sistema de salud. Una mala
calidad percibida puede llevar a la pérdida de clientes y a una mala reputacion, mientras que una
buena calidad percibida puede llevar a la fidelizacion de los clientes v a una reputacion positiva

en la comunidad.

Solicitud de Aprobacion de Tema de Tesis de Grado
TUTORES SUGERIDOS

Dra. Freida Ortiz Rivera, sjortizl 2(@gmail.com

El suscrito se compromete a trabajar esta tesis con la seriedad v la honestidad académicas que el
grado al que aspira implica.

U"‘Finna del estudiante:

Fecha de entrega de la solicitud 16 de marzo del 2023
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PARA USO DEL CONSEJO TECNICO DE ESCUEL A

El resultado del estudio de 1a solicitud de aprobacion del tema para tesis es el siguiente:

APROBADA

_X APROBADA CON LAS SIGUIENTES RECOMENDACIONES:

1. Esmuy importante que cuide la gramatica, ortografia, nombres propios etc. en la
elaboracion de toda su tesis.

2. Utilizar el formato AP A 7ma, recordando utilizar la redaccidn en tercera persona.

3. Colocar las fechas en el que se realiza el estudio.

4. Latesis debe incluir un objetivo del beneficio de su investigacidn para la poblacion meta
y/o institucidn.

5. Revision bibliografica debe ser del 2018 —2023. Si se utilizaran referencias anteriores al
2018, tnicamente serdn para realizar un comparativo a la fecha correspondiente.

6. Debe incluir y sustentar su tesis como minimo con una teorizante de enfermeria.

7. Hay que recordar que todo instrumento elaborado debe ser validado. Los instrumentos ya
validados que se modifiquen deben ser revalidados v citar en ambos casos, las evidencias
de la validacion. La validacion debe ser realizada por expertos en el tema.

8. Afiadir e identificar sistema de variables (variable dependiente y variable independiente).

NO APROBADA POR LAS SIGUIENTES RAZONES:

Tutor Asignado Dra. Freida Ortiz Rivera, sjortiz1 2(@gmail .com
Lectores:
1. 2.

Dra. JI. Elena Ortiz Rivera ﬁ Lo 7/6/23
Nombre - Presidente del Consejo Técnico " |_{,F1rma ) Fecha
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Anexo 2. Carta de aceptacion

@ UNADECA

La Escuela de Enfermeria de la Universidad Adventista de Centro América, hace constar que la
Bach. Alliyah Abilene Landero con pasaporte N P0374832, alumna de Licenciatura en
Enfermeria de esta institucion como requisito final de graduacion solicité elaborar su tesis sobre
el tema: Evaluacion de la Calidad de la Atencion en Salud Percibida por los Estudiantes
Internos y Externos de la Universidad Adventista de Centro América en el Periodo de Junio-

septiembre del 2023.

La solicitud del permiso fue hecha via telefonica, al Vicerrector de Asuntos Estudiantiles, Pr.

Earnal Scott, en presencia de la estudiante Alliyah Landero y su tutora.

Durante el transcurso de esta llamada se le explico que esta solicitud se realizaba debido a que la
estudiante originalmente hizo preparaciones para valorar la Calidad de Atencion Percibida por
los pacientes de la Clinica Marcial Rodriguez Conejo, pero debido a una ausencia de respuesta
de parte de la Clinica a la solicitud de permiso realizada, se present¢ la necesidad de cambiar el

enfoque del estudio.

Al explicar la situacion y preguntar si se podia realizar el estudio en la Universidad, el dio su
aprobacion, e inclusive se le pregunto si requeria una solicitud por parte de la Escuela de

Enfermeria, por escrito, a lo cual el refirio que no era necesario.

Atentamente,

Dra. J. Elena Ortiz Rivera
Directora
Escuela de enfermeria
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Anexo 3. Carta tutor (lectura)

Dra. Julia E. Ortiz Rivera
Directora
Escuela de Enfermeria

Universidad Adventista de Centro América

Reciba un saludo cordial y que Dios derrame abundantes bendiciones en su quehacer.

Alajuela, 06 septiembre 2023

198

La presente es para comunicarle que yo Freida H. Ortiz Rivera con cédula 204080989. Como tutora

del Proyecto Final de Graduacién de la estudiante Alliyah Abilene Landero con pasaporte nimero

P0374832, bajo el titulo de “Evaluacién de la Calidad de la Atencién en Salud Percibida por los

Estudiantes Internos y Externos de la Universidad Adventista de Centro América en el Periodo de

junio-septiembre del 2023”. Hago constar que esté terminada y revisada para ser entregada al lector

correspondiente.

Atentamente

Dra. Freida H. Ortiz Rivera
Cedula #204080989
Tutora de Tesis

Universidad Adventista de Centro América
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Anexo 4. Carta tutor (correcciones realizadas)

Alajuela, 20 octubre 2023

Universidad Adventista de Centro América
Escuela de Enfermeria
Dra. Julia E. Ortiz Rivera

Directora

La saludo cordialmente y que Dios bendiga todo lo que emprende.

Hago constar como tutora del Proyecto Final de Graduacion para optar por el grado de
Licenciatura en Enfermeria de la estudiante Alliyah Abilene Landero con pasaporte numero
P0374832 y carnet universitario nimero 200144, titulada “Evaluacion de la Calidad de la Atencion
en Salud Percibida por los Estudiantes Internos y Externos de la Universidad Adventista de Centro
América en el Periodo de junio-septiembre del 2023”. La cual se encuentra, revisada, corregida y
preparada para la defensa final.

Atentamente

Dra. Freida H. Ortiz Rivera
Cedula #204080989
Carnet E-5884

Tutora de Tesis



CALIDAD DE ATENCION EN SALUD 200

Anexo 5. Carta Revision Filologica
Heredia, Costa Rica, 18 de octubre de 2023

Senores

Universidad Adventista de Centroameérica
Escuela de Enfermeria

Presente

Estimados sefores:

Luego de un respetuoso saludo, hago de su conocimiento
que he recibido de la estudiante Alliyah Abilene Landero el documento que lleva
por nombre: Evaluacion de la calidad de la atencién en salud percibida por los
estudiantes internos y externos de la Universidad Adventista de Centroamérica
en el periodo de junio-septiembre de 2023, para su revision filolégica. Afiado que
he procedido a revisar los aspectos de forma, redaccién, estilo y otros posibles
vicios del lenguaje encontrados en el texto.

Por lo tanto, una vez incorporadas las correcciones
recomendadas por parte de la interesada, expido esta carta de aprobacién
filolégica, pues el documento, desde ese punto de vista, se encuentra listo para
lo correspondiente.

Se despide, atentamente,

Qobn'epa %@o

Fildloga

Lcda. A. Gabriela Pacheco Padilla
Cddigo profesional Colypro: 82630
Carné Acfil N.° 0128

www.cuidemoselidioma.com
San José, Costa Rica
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Anexo 6. Carta tutor dirigida a la Escuela de Enfermeria

Alajuela, 20 octubre 2023

Universidad Adventista de Centro América
Escuela de Enfermeria
Dra. Julia E. Ortiz Rivera

Directora

La saludo cordialmente y que Dios bendiga todo lo que emprende.

Hago constar como tutora del Proyecto Final de Graduacién para optar por el grado de
Licenciatura en Enfermeria de la estudiante Alliyah Abilene Landero con pasaporte numero 5
P0O374832 y carnet universitario nimero 200144, titulada “Evaluacién de la Calidad de la Atencion
en Salud Percibida por los Estudiantes Internos y Externos de la Universidad Adventista de Centro
América en el Periodo de junio-septiembre del 2023”. La cual se encuentra, revisada, corregida y

preparada para la defensa final.

Atentamente

Dra. Freida H. Ortiz Rivera
Cedula #204080989
Carnet E-5884

Tutora de Tesis
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Anexo 7. Instrumento de recoleccion de datos
Identificador de la calidad de atencion en salud percibida por los estudiantes de Unadeca.

Seccion 1: Carta de consentimiento informado

La presente investigacion es conducida por la investigadora Alliyah Landero,
estudiante de licenciatura en Enfermeria de la Unadeca. Este estudio tiene como titulo:
Evaluacion de la calidad de atencion en salud percibida por los estudiantes internos y
externos en la Universidad Adventista de Centro América en el Periodo de junio-septiembre
de 2023. Esta investigacion se realiza para indagar sobre la calidad de atencién del consultorio
médico, Coseva, y el internado de Unadeca. Este cuestionario es para averiguar su percepcion

sobre ciertos factores que se presentan en estas tres areas mencionadas anteriormente.

Reconociendo como investigadora la importancia de la confidencialidad, me
comprometo a asegurar el respeto, la dignidad, beneficencia, no maleficencia, autonomia y

justicia de los participantes del estudio.

La participacion en este estudio es estrictamente voluntaria y puede retirarse en
cualquier momento, si asi lo desea. La informacion que se recolecta mediante este documento
seré utilizada estrictamente para el estudio. Las respuestas son anénimas y solo seran

manejadas por la investigadora; no seran compartidas con terceros.
Consideraciones:

e No existen beneficios de participacion en el estudio.

e No existen pagos o remuneracion economica.

Desde ya le agradezco su participacion.

Seccion 2: Consentimiento informado
Consentimiento:

o Acepto participar.

o No acepto participar.

Seccion 3: Datos personales
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Elija una respuesta segun sus datos personales

I.  (Hasido atendido en el consultorio médico de Unadeca?

a. Si
b. No
II. Sexo:
a. Masculino
b. Femenino
III. Edad:
a. 16-20
b. 21-25
c. 26-30
d. 31-35
e. 36-40
f. 41-45
g. 46-50
h. 51-55
IV.  Nacionalidad:
a. Costa Rica
b. Nicaragua
c. Guatemala
d. Panama
e. Belice
f. México
g. El Salvador
h. Honduras
1. Otro

V. Carrera

a. Enfermeria
b. Ingenieria en sistemas
c. Educacion
d. Teologia
e. Administracion
f. Psicologia
g. Otros
VI.  Residencia:
a. Interno
b. Externo

Seccion 4: Cinco dimensiones

203



CALIDAD DE ATENCION EN SALUD 204

Lea cuidadosamente cada declaracion y responda eligiendo con qué frecuencia ocurre esto de

acuerdo con la siguiente tabla:

Nunca Algunas veces Regularmente Muchas veces Siempre

Dimension de fiabilidad:

Cuando los profesionales de este centro de salud prometen hacer algo en un plazo, lo
hacen.

Si usted tiene un problema de salud, el centro y sus empleados muestran interés en
resolverlo.

Los profesionales del centro de salud demuestran eficiencia al llevar a cabo sus
funciones.

En el consultorio médico los profesionales lo atienden en el momento que prometen

hacerlo.

Dimension de sensibilidad:

Sl

Los profesionales del centro le mantienen informado del proceso de su tratamiento.
Los empleados del consultorio médico le ofrecen una atencion rapida.

Los empleados estan dispuestos a ayudarlo en cualquier proceso o dudas.

Los empleados del consultorio médico encuentran tiempo para atender sus

necesidades.

Dimension de seguridad

9.

El comportamiento de los empleados del centro de salud le genera confianza.

10. Usted se siente seguro en todo el proceso mientras es atendido en el consultorio.

11. Los empleados del centro de salud siempre son amables con usted.

12. Los empleados tienen el conocimiento para poder responder preguntas que usted les

haga.
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Dimension de empatia

13.

14.

15.
16.
17.
18.

Los profesionales del consultorio médico se dedican a atender y solucionar sus
aspectos de salud que necesitan ser abordados.

El consultorio médico cuenta con profesionales que le dan atencion personalizada a
usted.

Los profesionales del consultorio se preocupan de su bienestar en salud.

Los empleados del consultorio entienden sus necesidades de salud.

El consultorio tiene horarios de atencion convenientes para usted

Los profesionales de salud del consultorio estan accesibles para atenderlos a cualquier

hora que usted necesite.

Dimension de elementos tangibles

19.

20.
21.

22.

Este centro tiene los equipos o insumos necesarios para cubrir sus necesidades de
salud.

Las instalaciones fisicas de este centro son atractivas y limpias.

Los empleados de este centro tienen una buena presentacion personal (tienen
uniformes y zapatos limpios, sonrien con los demas).

Existe rotulacion externa e interna que le permite ubicar el consultorio médico de

forma sencilla.

Seccion 5: Preguntas dirigidas a estudiantes internos

Si es estudiante interno de Unadeca, lea cuidadosamente las preguntas y responda segliin sus

experiencias:

23.

(Después de ser atendido en el consultorio por el médico, recibe algin tipo de
seguimiento de parte de la enfermera?

a. Nunca

b. Algunas veces

c. Regularmente

o

Siempre
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24. ; Al enfermarse, recibe algiin monitoreo o seguimiento por los preceptores sobre su
estado de salud?
a. Nunca
b. Algunas veces
c. Regularmente
d. Siempre
25. (Ha padecido de alguna enfermedad o condicion que requiera una dieta
especifica/modificada?
o Si
o No
26. ;Siente usted que la cafeteria de Coseva provee ajustes adecuados para cumplir con
sus requerimientos alimenticios?
a. Nunca
b. Algunas veces
c. Regularmente

d. Siempre
Seccion 6: Preguntas para participantes de la prueba piloto

Este cuestionario es una preprueba para evaluar la confiabilidad del instrumento. Las
siguientes preguntas son para evaluar si las preguntas anteriores cumplen con la validez
necesaria para servir como instrumento de recoleccion de datos para la tesis. Responda segun

su criterio.

1. (El cuestionario tiene instrucciones claras y concisas para que usted pueda
responder las preguntas?
a. Si
b. No
2. (Hay muchas preguntas en el cuestionario?
a. Si
b. No
3. (Cree usted que existen demasiadas opciones en la escala?

a. Si
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b. No
4. (Tuvo que devolverse a la escala para poder responder las preguntas?
a. Si
b. No
5. (Tuvo problema para entender alguna pregunta?
a. Si
b. No

6. (El cambio de nombre (centro, consultorio médico, consultorio) entre las
preguntas le caus6 confusion?
a. Si

b. No
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Anexo 8. Cronograma General del Proceso de Tesis 2023

21 Y 22 DE AGOSTO: Matricular la materia Trabajo Final de Graduacion.

06 DE SEPTIEMBRE: Enviar copia de la tesis en la direccion de la Escuela de Enfermeria,
junto con la carta del tutor avalando, que la tesis esta lista para ser revisada por los lectores.

07 AL 21 DE SEPTIEMBRE: Revision por parte de los lectores del documento.

22 DE SEPTIEMBRE: Los lectores regresan los documentos ya revisados para realizar las

respectivas correcciones.

24 AL 29 DE SEPTIEMBRE: Realizar las correcciones y observaciones de los lectores.
Debe ser elaborado en conjunto con el tutor.

29 DE SEPTIEMBRE: El tutor elabora una carta avalando que se realizaron las correcciones

y observaciones realizadas por parte de los lectores, la cual debe estar firmada, y ser entregada
a la Direccion de la Escuela de Enfermeria.

01 AL 13 DE OCTUBRE: Entrega del documento a un fil6logo para la primera revision. El
fil6logo debe tener codigo oficial reconocido por la Asociacion Costarricenses de Filologos.

13 AL 17 DE OCTUBRE: Trabajar en conjunto con el tutor las recomendaciones del
filélogo.

19 DE OCTUBRE: Recoger en la Oficina de Registro la solicitud de estudio para revision de
documentos para autorizar la Defensa de Tesis.

17 AL 19 DE OCTUBRE: Segunda revision del documento por parte del filélogo, el cual
elabora y entrega dos cartas de aceptacion de revision final

20 DE OCTUBRE: Recoger las dos cartas del tutor firmadas, avalando que el documento
esta listo para la defensa. Enviar uno a la Direccion de la Escuela de Enfermeria y la otra carta
entregarla junto con la solicitud a la Oficina de Registro, con la carta del fildlogo.

20 DE OCTUBRE: Llevar la solicitud a la Oficina de Registro con todo lo solicitado, para
que se realice el estudio, para poder matricular la Defensa de Tesis.

26 DE OCTUBRE: Matricular la Defensa de Tesis.

6.7.9,13 v 14 DE NOVIEMBRE: Defensa de Tesis

31 DE NOVIEMBRE, 2023: En horario de oficina entregar en la Escuela de Enfermeria el
documento empastado, con todas las respectivas firmas y anexar una copia digital para la
biblioteca en el empastado y otro para la Escuela de Enfermeria (traer ambos CD
identificados), para poder pasar las notas a la Oficina de Registro, para el tramite de su titulo.
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Anexo 9. Cronograma Personal
Cronograma del proceso de tesis

Actividades Estrategia Ene | Feb. | Mar | Abr | May. | Jun. | Jul | Ago | Set | Oct. | Nov | Dic.
Seleccion y Identifica el X X X
conocimiento tema de
sobre el temay | interés.
planteamiento Analisis del
del problema problema y

recoleccion de

informacién.
Elaboracion Desarrollo de X X X
del la tematica.
anteproyecto
Aprobacion del | Respuesta del X
anteproyecto Comité

Evaluador.
Capitulo I: Terminar X
Introduccién detalles.
Capitulo II: Recopilacion X X
Marco Teorico | dela

informacion.
Capitulo II: Definicion de X
Marco términos.
conceptual
Capitulo II: Revisar y X X X
Marco agregar
empirico informacion.
Capitulo III: Revisar y X X X
Marco agregar
metodoldgico informacion
Generalidades del estudio en

curso.
Capitulo III: Andlisis de los X
Analisis de resultados.
datos
Capitulo IV: Obtencion y X
Resultados analisis de

resultados.
Capitulo V: Respuesta a X
Conclusiones y | objetivos e
recomendacion | hipdtesis.
es
Revision de Entrega 'y X
lectores. revision de

correcciones.
Revision de Entrega de la X X
parte del tutor tesis con
y fil6logo. correcciones al

fildlogo.
Defensa de Defensa y X
tesis. entrega final de

tesis.
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Anexo 10. Validacion del instrumento de parte del Master Carnegie Delroy

Validacion del instrumento

*  Apcllidos v Nombres: éqrw R VL'Q, (/‘/CLEL;’IY (v [l"()
* Cargo ¢ institucion donde labora: B .Mac.'g ff—u:\, - f,uéjt;{c‘i JCA -CEA L

* Nombre del instrumento a evaluar: Cuestionario para evaluar la calidad de atencion en salud

en UNADECA
* Autor del instrumento: Alliyah Abilenc Landero

I1. Aspectos de Validacion:

Criterios Indicadores Inaceptable Minimamente Aceptable ‘
aceptable q
50 55160 |65 |70 75 80 85| 90 { 95 [ 100 |

Calidad Esta formulado con P .
lenguaje comprensible
Objetividad | Es adecuado a las

leyes y principios 4
cientifico

Actualidad Es adecuado a los
objetivos de la
investigacion
Consistencia | Se respalda en
fundamentos técnicos
y/o cientificos
Metodologia | La estrategia responde
una metodologia y

disefio aplicados para v
poder lograr probar la
hipétesis
Organizacién | Existe una
organizacion logica en
el instrumento
Coherencia Existe coherencia
contra los problemas, /
objetivo, hipotesis e
los indicadores del
instrumento
Suficiencia Toma en cuenta los
aspectos - v
metodoloégicos
esenciales
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111 Opinion de Aplicabilidad

o/ El instrumento cumple con los requisitos para su aplicacion

o Elinstrumento no cumple con los requisitos para su aplicacion

IV. Promedio de Valoracion: le} )

Costa Rica, 3\_4! o \% del 2023
Firma del experto informante: ( /; 55 Z :
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Anexo 11. Graficos de la totalidad de estudiantes que han asistido el Consultorio
Tabla 34

Estudiantes que han asistido al consultorio médico, UNADECA, junio-septiembre, 2023

Estudiantes que han asistido al Frecuencia
consultorio medico
Valor absoluto Valor relativo
Si han asistido 192 95.05%
No han asistido 10 4.95%
Total 202 100%

Fuente: elaboracion propia a partir del cuestionario aplicado a estudiantes de la Unadeca,

2023.

Grafico 31

Estudiantes matriculados que han asistido al consultorio médico de Unadeca, junio-

septiembre, 2023
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Fuente: elaboracion propia a partir de la tabla 34.
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Anexo 12: Interpretacion de los resultados de las dimensiones SERVPERF

La seccion SERVPERF del cuestionario fue medida utilizando una escala Likert de cinco
puntos en donde los respondientes podian seleccionar el que ellos opinaban que aplicaba
mejor a la declaracion. 5- Siempre era el valor maximo y /-Nunca era el valor minimo, dado
que 192 personas respondieron y, por cada pregunta, el valor maximo que se podia obtener en
total era 960 puntos, si todos seleccionaban 5-siempre y el minimo era 192, si todos

seleccionaban el valor minimo.

Tabla 35

Calculo de las puntuaciones de las respuestas a la escala Likert en el cuestionario

administrado a los estudiantes de Unadeca, junio- septiembre 2023

Dimensiones Nimero  Totalidad de  Totalidad Puntos Porcentaje de
SERVPERF de puntos de puntos obtenidos los puntos
preguntas (maximo) (minimos) (%)
por
dimension
Fiabilidad 4 3840 768 2625 68.36
Capacidad de 4 3840 768 2720 70.83
respuesta
Seguridad 4 3840 768 3176 82.70
Empatia 6 5760 1152 3648 63.33
Tangibilidad 4 3840 768 2466 64.22
Total 22 21120 4224 14 635 69.29

Fuente: elaboracion propia a partir de la sumatoria de las respuestas del cuestionario aplicado

a los estudiantes de Unadeca.



CALIDAD DE ATENCION EN SALUD

Anexo 13. Como interpretar el alfa de Cronbach

Tabla 36

Interpretacion de los valores del Alfa de Cronbach

214

Valores Alfa de Cronbach

Consistencia Interna

0.9<a Excelente
0,8 = a <0,9 Bien
0,7 = a <0.,8 Aceptable
0,6 = a <0,7 Cuestionable
0,5 = a <0,6 Pobre
a <0,5 Inaceptable

Fuente: obtenido de Statologos, 2021.
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