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Objetivo: Establecer la relacién entre el nivel de satisfaccion de los policias en situacién

de retiro relacionado y los cuidados en el Hospital Geridtrico San José PNP, Lima, 2021.
Métodos: metodologia bdsica, de nivel descriptiva, no experimental, enfoque
cuantitativo, Resultados: donde se obtuvo un Rho de ,743, para larelacion entre el nivel
de atencién y cuidados en el Hospital; Rho de ,739, para la relaciénentre los elementos
tangibles y cuidados en el Hospital; Rho de ,741, para la relacién entre la fiabilidad y
cuidados en el Hospital; Rh(ﬁe ,744, para la relacion entre la empatia y cuidados en el
Hospital; Rho de 746, para la relacién entre la velocidad de respuesta y cuidados en el
Hospital y Rho de ,745, para la relacién entre la seguridad y cuidados en el
Hospital.Conclusién: se puede concluir que la relacién entre la calidadde atencién y
cuidados en el Hospital Geridtrico San Jos¢ PNP tiene un nivel medio.

Palabras clave: Nivel de satisfaccion, cuidados del hospital, elementos tangibles, fiabilidad,

empatia, velocidad de respuesta y seguridad
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Abstract

Objective: to establish the relationship between the level of satisfaction of the police

officers in a situation of related retirement and the care in the San José PNP Geriatric
Hospital, Lima, 2021. Methods: basic methodology, descriptive level, no&-experimental,
quantitative approach Results: where a Rho of .743 was obtained, for the relationship
between the level of care and care in the Hospital; Rho of .739, for the relationship between
tangible elements and care in the Hospital; Rho of 741, for the relationship between
reliability and hospital care; Rho of .744, for the relationship between empathy and care in
the Hospital; Rho of .746, for the relationship between speed of response and care in the
Hospital and Rho of .745, for the relationship between safety and care in the
HospitalConelusion: It can be concluded that the relationship between the quality of care

and care at the San José PNP Geriatric Hospital has a medium level

Keywords: Level of satisfaction, hospital care, tangible elements, reliability, empathy,

speed of response and safety
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INTRODUCCION

Esta investigacion estd encaminado a investigar Cutdados de Salud Y Ntvel de
satisfaccion %los Policias retirados en el HOSPITAL GERIATRICO PNP "SAN JOSE",
Lima 2022 el nivel de satisfaccion de los pacientes que se ha transformado en un
componente clave de las tdcticas de marketing de las organizaciones. Esto destaca lo
importante que es para las organizaciones desarrollar la calidad del servicio si quieren
perdurar y ampliar, ya que hacerlo puede permitirles subrayar las dificultades que

encuentran en mercados competitivos.

Esto nos ensefia que, para proteger una ventaja competitiva sostenida, las empresas de
servicios deben brindar a sus usuarios serviciosexcepcionales. Sin embargo, para que estas

organizaciones alcancen sus objetivos, deben entender qué es la calidad del servicio.

La calidad del servicio suele describirse como el grado en que un servicio satisface las

demandas o expectativas del cliente.

La calidad del servicio como "La disconformidad entre la opinién de los clientes sobre
los servicios prestados por una empresa concreta y sus expectativas sobre las empresas
que prestan dichos servicios". Los consumidores consideran que la calidad es mala si lo
que observan no esta a la altura de sus expectativas,y perciben que la calidad es alta si lo
que perciben cumple o supera sus expectativas. de los consumidores, consideradas como
lo que creen que el proveedor de servicios deberia ofrecer y en las que intervienen sus
necesidades individuales, experiencias previas, el boca a boca y las comunicaciones del
proveedor de servicios, son componentes criticos de la calidad de servicio identificada
Suraman (1985) (, p-49).
El presente trabajo de investigacion se ha dividido en capitulo de tal manera que al leerlo

sea de facil entendimiento por el piiblico interesado

Capitulo I se ha desarrollado la problemdtica y a partir de ella se han establecido los
problemas de investigacién y sus respectivos objetivos, asf como la justificacién del trabajo,

entre otros.

En el capitulo II se ha considerado el marco tedrico, antecedentes a nivel internacional y
nacional, las bases tedricas definiciones @nceptuales y la formulacién de hipétesis tanto

general como especificos y el cuadro de operacionalizacién de variables
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En el Capitulo III se encuentra la metodologia disefio metodolégico, tipo, enfoque,

poblacién, muestra; ademas las técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.

En el Capitulo IV se presenta los resultados, gracias a los cuales se puede tener una

apreciacion exacta del problema y a partir de alli proponer para mejorar la situacion actual.

En el Capitulo V se realizé las discusiones, conclusiones y recomendaciones

Y por tltimo se ha considerado los nexos que estidn conformados por los instrumentos que

servirdn para otras propuestas de investigacion en el futuro.
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Capitulo I
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion de la realidad problematica

A nivel internacional durante la crisis sanitaria la Organizacién Panamericana
(2020) senala que, en Australia, Canad4; Estados Unidos, Inglaterra; Irlanda y Finlandia
efectuaron una serie de acciones para brindar un servicio de atencién primaria de calidad
a los pacientes, reduciendo los costos, segin Rodriguez (2020) en México los adul&
mayores tienen problemas dentro del proceso de envejecimiento demogrifico, las
previsiones futuras sefalan un crecimiento del subgrupo de mayores de 80 afios y sugieren
que la tasa de dependencia aumentara en los proximos afios, mostraron que solo el 30%
de pacientes eran consignados como emergencia y el 70% como urgencia; esta situacién
incremento la insatisfaccién de los pacientes por sentirse no atendidos tal como fue su
expectativa.

En el contexto mundial, la tendencia del incremento poblacional proyectado de
1980 a 2025, en 29 paises indica un crecimiento de la poblacion general del 14.74% y del
76.91%, para los mayores de 60 afos; ademads, la poblacién mundial mayor de 65 afios
aumenta en mas de 750.000 personas por mes y el 70% de estas personas viven en paises
en desaéollo. Vasallo pag(164)

Calidad, es el proceso sistémico, continuo de mejoramiento permanente, que
involucra a toda las organizaciones en la bisqueda y aplicacion de formas de trabajo
creativas e innovadoras, de alto valor adicionado, que superen las necesidades y
expectativas del cliente y la comunidad, en responsabilidad, entrega e impacto de los
servicios de salud, los cuales son evaluados en forma relativa, por las opiniones de los

La satisfaccion del usuario es uno de los aspectos en términos de evaluacion de

beneficiarios, de acuerdo a sus expectativas

los servicios de salud y calidad de atenci6n en salud publica. siendo considerada desde

una década uno de los ejes de evaluacion de servicios de salud. Si bien existe una intensa
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discusién en cuanto a su concepcidn y metodologias de medicion, también es consenso&
relevancia de la vision de los usuarios sobre los servicios como un elemento clave en la
mejora de la organizacion y abastecimiento de los servicios de salud

Los centros asistenciales de calidad ofrecen a sus usuarios_calidad de vida, toda
vez que la importancia del envejecimiento se tiene que centrar en el rol del cuidador de
la persona mayor y la influencia de los cambios constantes en los sistemas sociales y de
salud, se debe entender que el envejecimiento es un serio desafio a la sociedad, y hace
hincapié en la necesidad de cambios en el modelo de atencion, una mayor sensibilidad y
compromiso ético y mora&ara garantizar la calidad de la atencion a las personas mayores

A nivel nacional los adultos mayores, componentes de un grupo minoritario, no
han sido mayormente considerados dentro de esas prioridades . El INEL (2018) realizo una
encuesta donde midio la satisfaccion de los usuarios de aseguramiento universal en salud,
de 181 establecimientos, donde el 701% de las personas se sienten satisfechos, el 21.6%

no estan ni satisfechos/ni insatisfechos y el 8.3% se encuentran insatisfecho.
14

Es evidente que las mayores posibilidades para la supervivencia, y el cuidado de
la salud la tienen los ancianos del estrato social alto o medio alto con mayor poder
econémico. En los sectores populares en cambio, la pobreza margina a los mayores de

una atencion de primera categoria.

El Hospital Geridtrico de la Policia Nacional del Perd, brinda atencién

especializada en salud integrada a todos los adultos mayores que pertenecen a la familia
E

policial .encargdndose exclusivo para la atencion de los adultos mayores, y donde el
servicio médico integral involucra no solo la atencién médico sanitaria, sino una
secuencia de atenciones que inician desde que el paciente llega al nosocomio hasta que
se retira completamente curado o con un tratamiento ambulatorio, siendo importante la
intervencion en prevenir las enfermedades, brindar tratamiento, rehabilitacidn,
especializado y promover estilos de vida saludable en un marco de respeto, equidad de
género, calidad y seguridad contribuyendo asi a su mejora para un envejecimiento activo
y saludable. En los dltimos afios ha cumplido o logrado la mayoria de sus metas
programadas, pese a limitaciones de logistica, de infraestructura, equipamiento y
principalmente en recursos humanos. Otras de las cosas que se han percibido es la
necesidad de orientar las actividades de capacitacion para mejorar las competencias de
los trabaja%es encaminados a cumplir la misién de esta institucién de salud para lo cual

se planted la siguien unta:
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1.2 Formulacion del problema
1.2.1 Problema general

(Cual es la relacion entre el nivel de satisfaccion de los policias en situacion de retiro con

los cuidados en el Hospital Geridtrico San José PNP, ;Lima, 20217

1.2.2 Problemas especificos

(Cuil es la relacion entre los elementos tangibles con los cuidados en ¢l Hospital
Geridtrico San José PNP, ;Lima, 2021?

(Cual es la relacion entre la fiabilidad con los cuidados en el Hospital GeridtricoSan José
PNP, Lima, 2021?

¢(Cual es la relacién entre la empatia con los cuidados en el Hospital GeridtricoSan José

PNP, Lima, 20217

(Cual eslarelacion entre la velocidad de respuesta con los cuidados en el Hospital

Geridtrico San José PNP, Lima, 20217

(Cual es la relacion entre la seguridad con los cuidados en el Hospital GeridtricoSan José
PNP, Lima, 2021?

1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general

Establecer la rﬁcic’m entre el nivel de satisfaccion de los policias en situacion deretiro relacionado

y los cuidados en el Hospital Geridtrico San José PNP, Lima, 2021.
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1.3.2 Objetivos especificos

Identificar la relacion entre los elementos tangibles con los cuidados en el Hospital

Geridtrico San José PNP, Lima, 2021

Identificar la relacion entre la fiabilidad con los cuidados en el Hospital GeridtricoSan José
PNP, Lima, 2021.

Identificar la relacién entre la empatia con los cuidados en el Hospital GeriatricoSan José

PNP, Lima, 2021

Identificar la relacion entre la velocidad de respuesta con los cuidados en elHospital
Geridtrico San José PNP, Lima, 2021

Identificar la relacion entre la seguridad con los cuidados en el Hospital GeridtricoSan José
PNP, Lima, 2021

1.4 Justificacion de la investigacion

La presente investigacion se justifica de forma tedrica porque permitird identificar
los aspectos mds relevantes de las teorias sobre la atencion en los servicios médicos, con
las actuales tendencias en la atencién en beneficio de los policias en situacidn de retiro.

La investigacidn se justifica de forma prictica porque permitird identificar las
principales deficiencias del Hospital Geridtrico San José PNP, ademds de aportar
propuestas para mejorar los servicios médicos y de atencion a los policias en situacién de
retiro

Asimismo, la investigacién se justifica de forma prictica porque permitird
identificar los aspectos mds relevantes de las nuevas tendencias en la atencion del servicio

médico en beneficios de los policias en situacién de retiro.
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1.5 Delimitaciones del estudio

Delimitacion temporal

Se desarrollo el estudio durante el afio 2021

Delimitacion espacial

Se realizé la toma de muestra en Hospital Geridtrico San José PNP, San Miguel Lima

Delimitacién tedérica
Se realizé entrevistas a los policias en situacién de retiro para conocer el nivel desatisfaccién

de los servicios de atencion geridtrico

1.6 Viabilidad del estudio

Pudo ser realizada porque que se reunieron las condiciones para llevarla a cabo sin ningiin

inconveniente.
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Capitulo II
MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion

2.1.1 Investigaciones internacionales

Choque, et al., (2021) en su investigacion titulado “Determinar el grado de satisfaccicn
percibida del cliente interno y externo de las farmacias comunitarias privadas de la Ciudad
de Sucre 2019”. Objetivo: determinar el grado de satisfaccion percibida del cliente
interno y externo de las farmacias comunitarias privadas de la Ciudad de Sucre 2019.
Metodologia estudio cuantitativo, correlacional, transversal, a 53 farmacias. pag( 22)
Resultados se tiene que la mayoria de los clientes externos son del sexo femenino
(61,11%), asi como la mayoria sefiala que es buena la localizacion y facilidad de acceso
a la farmacia (53,7%), el horario de atencién (59,26%), el trato y amabilidad del personal
farmacéutico (56,48%), sin embargo califican de regular la sala de espera (43.52%). La
percepcidn de los clientes internos sobre la sala de espera es Buena en 41.,51%, as{ como
en la informacién que Brinda al cliente externo (49 06%). Pag. (24) Conclusion, se logro
seflalar que los usuarios tanto externos como internos muestran satisfaccion por la

atencion recibida.

Ayele Y, et al., (2020) en su articulo titulado “La satisfaccion del paciente con elservicio
de farmacia y factores asociados en hospitales piiblicos, Este de Etiopia” cuyo estudio
fue transversal, donde se incluyeron un total de 407 muestras realizadas a los pacientes
en los trece hospitales, con un rango de edad entre los 18 — 50 afios. Para la obtencién de
los datos se aplicé un cuestionario estructurado. En los resultados obtenidosindica que la
satisfaccion general fue 2.29 de 5 y su proporcion general de satisfaccion fue de 46,19%,
donde la relacién entre el farmacéutico y paciente fue menor (2.10) a comparacion del
asesoramiento al paciente (2.51). Se concluyé que l(a niveles desatisfaccién fueron muy

bajas e inaceptables, por ende, se debe trabajar en la mejora de la calidad del servicio
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prestada a los pacientes.
Bratkowska, et al (2020) en su articulo titulado “Calidad de los servicios farmacéuticos
en farmacias independientes y cadenas de farmacias en Polonia desde la perspectiva del
paciente”. Se tuvo como muestra a 163 pacientes que asistia a farmacias comunitarias al
azar. El método aplicado en este estudio fue un Cuestionario de Pacientesde Farmacia
Comunitaria (CPPQ). Los resultados obtenidos indican que en las cadenas de boticas el
nivel de atencidn prestada a los pacientes fue ligeramente superior. El puntaje mds bajo
fue sobre la provision de informacion del medicamento, con farmacias
independientes que tuvieron un mejor puntaje al respecto. En conclusién, las cadenas de
farmacias y farmacias independientes de Polonia aseguran un nivel similar acerca de la
atencidn brindada. Se debe tener un principal énfasis en proporcionar la informacién de los

medicamentos a los pacientes.

Ismail, et al (2020) en su articulo titulado “Factores asociados a la satisfaccion del paciente
con los servicios de farmacia entre los pacientes ambulatorios que acuden a las clinicas de
salud publica”. Se elabord un cuestionario de Satisfaccion del Paciente de la Clinica de
Salud Piblica (PHC-PSQ), el estudio fue de corte transversal de 400 pacientes que asistian
a las farmacias en tres clinicas, que fueron seleccionadas a través de un muestreo aleatorio
sistematico. Como resultado, el puntaje medio total que se obtuvo para la satisfaccion de
los pacientes que asistian a la farmacia fue de 7,56. Mientras que los de la tercera edad y los
de estudios superiores tuvieron un puntaje sobre la satisfaccion del paciente mas bajo. En
los tltimos tres meses, los usuarios que habian asistido a la farmacia presentaron un puntaje
mads alto en lo que respecta la satisfaccion del paciente. Se concluyd que en el servicio
prestado en la farmacia de las clinicas de salud publica tuvieron un nivel de satisfaccién

alto.

Febryana, et al (2018) en su articulo titulado “Satisfaccion del paciente con los servicios de
atencién farmacéutica prestados en los centros de salud de nivel primario y secundario en
el sistema de cobertura de salud de Indonesia”. El método de estudio utilizado fue un
cuestionario cerrado a 602 pacientes. En el establecimiento de salud primario presentaron
un nivel de satisfaccion en la atencién farmacéutica de alto a muy alto (3.39 /3.54). En el
establecimiento de salud secundario la satisfaccién en la atencién farmacéutica fue bajo a
muy bajo (2.04 / 3.75). En conclusion, sefiala que los pacientes en la atencién farmacéutica

tienen una expectativa alta a diferencia de la experiencia real que tuvieron en los
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establecimientos de salud.

Becerra, et al., (2020) en su articulo titulado “Satisfaccion del usuario externo en un
establecimiento de atencion primaria, durante la pandemia covid-19”. El articulo desarrollo
un estudio observacional, prospectivo y transversal, donde se tomd como muestra 120
Euarios externos y se recolectaron los datos mediante una encuesta modelo SERVQUAL.
Se obtuvo como un resultado general que el 38 3% los usuarios encuestados se sienten
medios satisfechos mientras que el otro 61,7% se siente insatisfecho. Y en las dimensiones
siguientes, fiabilidad (69,2%); empatia (60,8%); aspectos tangibles (87&;); seguridad
(58,3%); capacidad de respuesta (76,7%) de insatisfaccion. Se concluye que los usuarios
externos (75,8%) se encEm‘an insatisfechos con el servicio de salud. Se concluye que en
esta época de pandemia los usuarios externos se encuentran insatisfechos con respecto a la
atencion que recibieron en el establecimiento de atencion primaria.

Vizcaino, et. (2018)  en su articulo titulado Andlisis de la satisfaccion de pacientes del
servicio de urgencias en un hospital piblico de Jalisco objetivo fue Objetivo:
Determinar a través del desempeiio del personal de salud, el nivel de satisfaccién en
pacientcSéue acudieron al servicio de urgencias de un hospital piiblico del estado de Jalisco.
Material y métodos: Se realizo un estudio cuantitativo de tipo descriptivo, transversal y
correlacional en un solo momento, con baseal modelo SERVice PERFormance; aplicacién
de encuestas en un hospital de Zapopan, Jalisco a una muestra aleatoria de 96 pacientes
abarcando las urgencias atendidas en el turno matutino, vespertino y nocturno durante una
semana en abril 2017, utilizando cuestionario con escala Likert para obtener la
satisfaccion del servicio desde dimensiones tangibilidad, empatia, seguridad,
confiabilidad y capacidad de respuesta. Resultados: Los hallazgos indican que las pacientes
del sexo femenino percibieron mejor trato y orientacion del servicio por parte del personal
médico y de enfermeria, a diferencia del sexo masculino; los pacientes atendidos en el turno
vespertino obtuvieron mayor percepcion de la rapidez con la que fueron atendidos; la
facilidad en los trdmites de ingreso al drea de urgencias fue totalmente satisfactoria en el
turno matutino y la mayoria de los pacientes concuerdan en que los tramites de egreso son
faciles independientemente del turno de atencién. Conclusiones: La percepcion de los
pacientes respecto a la calidad del servicio depende del desempefio que otorgue todo el
personal de salud de la institucién, por lo que los resultados posibilitan la toma de decisiones

para que los directivos garanticen calidad en la atencién en todo momento
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.1 .2 Investigaciones nacionales

Febres, et al., (2020) en su articulo titulado “Satisfaccion de la calidad del servicio
de los usuarios de consulta externo de medicina ipterna del hospital Daniel Alcides
Carrién - Huancayo, de julio a noviembre del 2016”.objetivo: Determinar la satisfaccién
de la calidad del servicio de los usuarios de consulta externo de medicina interna del
hospital Daniel Alcides Carrion - Huancayo, de julio a noviembre del 2016.Metodologia
Realizé un estudio observacional, descriptivo, de corte transversal. Se estudié una
muestra representativa de 292 pacientesdel hospital Daniel Alcides Carrién que oscilan
entre los 36&45 afos, aplicindose el cuestionario estandarizado modelo SERVQUAL
para medir la calidad de servicio del sistema de salud en funcion de la satisfaccion del
usuario. Teniendo en cuenta que el 57%de la muestra fueron mujeres, se obtuvo como
resultado una satisfaccion global de 60.3%.Los valores porcentuales que se obtuvo
basicamente se fundamentaron en las dimensiones deac,eguridad y empatia con 86,8% y
80,3% de satisfaccion respectivamente,por otra parte, la dimension de aspectos tangibles
obtuvo el mayor nivel de insatisfaccioncon un 57,1% de encuestados insatisfechos,
seguida con la dimensién de capacidad de respuesta con un_355,5% de insatisfaccion.
Conclusion, el sistema de salud debe implementar mejorias con el fin de brindar una
atencion de calidad hacia los usuarios.

Larios, et al. (2020) en su tesis titulado” Ca]idaw atencion y satisfaccion del
usuario externo del centro de salud de zona rural peruana” universidad Cesar Vallejo Lima
Su objetivo fue determinar la relacion entre las variables de estudio y sus dimensiones
respectivas. Metodologia: estudio no experimental, descriptivo, transversal y
correlacional, donde que la muestra de estudio estuvo conformada por 148 usuarios, todos
ellos, personas mayores de edad de ambos sexos que venian siendo atendidos entre los
meses de mayo y junio del 2019, en la encuesta realizada se utilizé dos instrumentos que
fue creado por la investigadora, ambosinstrumentos poseen la validez de juicio que se
requiere por parte de los expertos, asimismo se calculé la confiabilidad con el alfa de
Cronbach, cuyo resultado fue de 0.989para la calidad de atencion y de 0,996 para la
satisfaccion, teniendo como resultado que las dimensiones de fiabilidad, empatia,
capacidaﬂe respuesta y fidelizacion estdn correlacionadas con la satisfaccidn del usuario
externo, se concluye afirmando que si existe una relacion entre las variables calidad de

atencion y satisfaccion del usuario.
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Diaz y Yampi., (2017) en su investigacion titulado “Nivel de satisfaccion de los
clientes_de las farmacias Mifarma del Sector Angamos de Surquillo — Lima, en el afio
2017”. Tuvo como objetivo establecer el nivel de satisfaccion de los clientes de las
farmacias Mifarma del Sector Angamos de Surquillo Lima Metodologia estudio con
enfoque descriptivo, de disefio observacional, transversal y prospectivo, la poblacién
estuvo conformada por 91346 y la muestra por 383 clientes. Se aplicé el cuestionario
estructurado con 22 preguntas cerradas de tipo escala Likert. Losresultados encontrados
fueron los siguientes: 1,00 — 3, 00 = satisfaccién baja, 3,01 — 5,00= satisfaccién media y
5,01 — 7,00 = satistaccion alta, donde se constata que los usuariosmanifiestan tener un
promedio adecuado de satisfaccion alta por la atencion que perciben,asimismo ningiin
cliente manifiesta satisfaccion baja, 8,7% fue el p(ﬁentaje de satisfaccion mediay 91.3%
de satisfaccién alta. En conclusion, se confirma que la mayoria de clientes manifiestan
tener un mayor niveHe satisfaccion, siendo los mismosde ambos géneros, y a la vez
teniendo-en cuenta las dimensiones de fiabilidad, capacidadde respuesta, seguridad,
empatia y tangibilidad.

Hemandez, et al (2019) en su articulo titulado “Satisfaccion del usuario externo con la atenciérﬁl
establecimientos del ministerio de salud de Pert y sus factores asociados™. El presel&estudio fue
analitico y de corte transversal. Para la recoleccion dedatos fue mediante una encuesta de la ENAHO
(Encuesta Nacional de Hogares sobre Condiciones de Vida y Pobreza). Fueron 14 206 usuarios, el
74.3% aseguran haber recibido una atencién buena y muy buena. El vivir en aglomeraciones, el
tener lengua nativa o alguna enfermedad crénica se relacioné con un puntaje menor en la satisfaccion
percibida de los usuarios, mientras que el vivir en la selva se relaciond con un puntaje mayor en lo
que respecta a la satisfaccion percibida. En conclusion 3 de cada 4 usuarios tienen una buena o muy

buena atencion en el establecimiento de salud del MINSA

2.2 Bases tedricas
2.2.1 Cuidados De Salud

Definicién.

Tridngulo geridtrico: constituido por las relaciones que se establecen entre la enfermera de
geriatria, el paciente geriatrico y el cuidador de anciano hospitalizado en el servicio de
geriatria, que facilita ofrecer cuidados especificos de enfermeria, fundamentados por los
conocimientos que sobre la profesion posee la enfermera (cuidados profesionales), que

favorece el aprovechamiento de la capacidad funcional del anciano, mediado por la relacién
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de cuidados generales que se dan entre el paciente y el cuidador, lo que permite satisfacer

las necesidades, modificar su grado de dependencia y alcanzar un mejor estado de salud.
Cuidados: Febres, et al., (2020) indica es primordial para la atencién, diagndsticoy
tratamiento del paciente. realizar coordinaciones con otras dreas para los procedimientos
que requiere el paciente; registrar la historia clinica; realizar la valoraciéndel paciente;
control de funciones vitales; su evolucién; revisar que la medicacion y alimentacion sea
adecuada, y fundamentalmente debe tener interaccién con el paciente yfamilia durante el

cuidado.

Cuidador del paciente hospitalizado en el servicio de Geriatria: es un familiar o
persona con un grado de responsabilidad y afecto que le permita asumir o colaborar con la
atencidn al anciano en el propio servicio, durante el periodo de hospitalizacion,
ayuddndole a realizar las actividades que no hace por si mismo. Esta persona no siempre

tiene preparacion y tampoco recibe remuneracion.

Paciente geridtrico: es aquella persona que, con el curso de los afios, se acompafa de
diversas enfermedades que implican el consumo de varios medicamentos (polifarmacia).
Con ﬁecucn%pr&:scnta dificultades mentales, econdmicas y un grado variable de
dependencia para realizar las actividades de la vida diaria que demandan un conjunto de

necesidades asociadas al proceso de envejecimiento.

Relacion enfermera-paciente-cuidador: como la relacién que se da entre la enfermera,
el paciente geridtrico y el cuidador en el marco de una situacion de enfermeria, mediada
por el proceso de comunicacién y guiada por un cuerpo de conocimientos que posee la
enfermera que le permite ofrecer cuidados, dentro de un ambiente de empatia, respeto,

comprension y principios éticos para con el paciente y el cuidado.

Dimensiones de los cuidados tenemos:
Humana: Es la informacién que brinda el profesional de salud. para hacer que losaspectos
desconocidos del paciente sean resueltos o para mejorar el conocimiento que enalgunos
casos se muestran dificiles de entender en relacion a sus cuidados y tratamiento.(17). De
otro lado, la orientacién que recibe el paciente mejora el vinculo entre paciente enfermera

y aclara informacién sobre el ambiente, personal de salud, horarios y busca que el

paciente este en la capacidad de solicitar el cuidado que necesita.
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Entorno: El paciente espera que el profesional de salud le brinde las comodidadespara la
atencion que requiere, estd pendiente del ambiente y de las acciones de confort, buen
trato, motivacién que realiza el profesional para la recuperacién de su salud

Técnica: El profesional de salud planea con anticipacién los cuidados que debe brindar
al paciente para evitar complicaciones durante la emergencia. Debe estar preparada ante
una situacién de emergencia, de riesgo o desastre, actuando oportunamente, ademads,
mantener una relacion de confianza, Incorporacion del paciente a los cuidados de
enfermeria, a la confianza y animo que le brinda asi, al espacio que le brinda para

expresare, tanto, al paciente como su familia.

2.2.2. Satisfaccion:

Ortiz y Jiménez (2017) Se puede definir como sentimiento que tiene una persona,
en funcioén a la atencién o cuidados que recibe, en el dmbito de la salud, 1a capacidad que
tiene el paciente para distinguir y valorizar la atencion que se le brinda, la satisfaccion del
paciente no se limita a la calidad de atencion, sino que se fundamenta en las expectativas

que tiene el paciente .

La satisfaccion que tiene el paciente se encuentra en relacién con el servicio que
espera recibir,en donde desde el ingreso a la botica pueda sentirse con los deseos y d@nimos
de volver, por ello es indispensable que dentro del proceso de atencion se le brindetodas las
garantias y cuidados. (Ramos, 2017).

Nivel de Satisfaccién: Se puede definir como la variacion en el estado de dnimo, que
puede tener una persona como resultado de realizar una comparacion entre los
rendimientos. percibidos y comparados, en relacién a lo que considera mejor para su

persona. (Zambrano, 2017).

Aspectos esenciales para la Satisfaccién del cliente

Accesibilidad: Ismail, et al (2020) Al usuario que se tiene que brindar todas las
condiciones y garantias para que su permanencia en la botica sea de calidad, por ello es
esencial que la accesibilidad y el comportamiento de todo el personal de atencién sea con

carisma y empatia, todos deben encontrarse en su puesto de servicio
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‘Facil explicacion: Larios et al. (2020) personal de atencién tiene que desarrollar sus
labores de manera directa y clara, brinddndole toda la informaci6n que requiera el usuario,
ademds de poder absolver cualquier tipo de duda o inquietud que se le puede presentar,
para ello es indispensable que el personal se encuentre capacitado y entrenadode manera
periodica.
Confort: Es la sensacion agradable que todos los usuarios de la botica deben
experimentar dentro y alrededor de las instalaciones, donde el personal de atencion
proporcione una atencion de manera inmediata, realizando el contacto visual desde que
ingresa el paciente ya sea solo o con algiin familiar, involucrarse en el problema que tiene
para poder solucionarlo de manera correcta y en el menor tiempo posible.
Anticipacion: El personal de atencidn, tiene que tener la capacidad de poder anticiparse
a la problemdtica que tiene el usuario, brindarle diversos tipos de alternativaspara sus
requerimientos, realizar un proceso de comunicacion fluida, mediante la cual pueda
conocer sus necesidades y solucionarlo de manera conjunta.
Calidad: Puede indicarse que se fundamenta en el bienestar que tiene una personapor
recibir algo novedoso y sus perspectivas y estudios han propiciado polémicas
importantes; para la conceptualizacion y alcances del término de la calidad en funcidn a

sus requerimientos.

Calidad de servicio: Se puede definir como el conjunto de caracteristicas que tieneun
producto o servicio, los cuales se desarrollan en funcién de las necesarios y

requerimientos que tiene el usuario.

Modelo SERVQUAL
Parasuraman, Zeithalm y Berry (1985) sarrol]aron el modelo de brechas y la
metodologia SERVQUAL, para la medicion de la calidad de servicio, el cual durante los
tltimos afios sigue en plena vigencia y es aplicado en distﬁas actividades econémicas®*.
La metodologia inicialmente estaba conformada por diez dimensiones (Elementos
tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta, profesionalidad, cortesia, credibilidad,
seguridad, accesibilidad, comunicacién y comprension del cliente) y 97 items. Luego de
la realizacién de diversos andlisis de mejora se llegd w conclusion que solo deberia
encontrarse conformado por cinco (5) dimensiones (Elementos tangibles, fiabilidad,

capacidad de respuesta, seguridad y empatia) los cuales se aplican de diversa manera a

todos los procesos de calidad y atencidn en salud.
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Dimensiones del Modelo SERVQUAL

Elementos tangibles: Febres, et al., (2020) refiere a los aspectos fisicos que son
facilmente verificados por el cliente y se encuentran en constante evaluacién, como son
la limpieza, orden, equipos nuevos, buen funcionamiento e iluminacién de todos los
activos. Todo el mobiliario de la botica tiene que encontrarse en perfecto estado para el

bienestar y satisfaccién del usuario.

Seguridad: Ramirez et al. (2018) Es el nivel de confianza y sentimiento que tiencel
cliente con la persona o empresa que lo atiende para que pueda solucionar todas sus dudas
e interrogantes, para ello es fundamental la empresa tenga una credibilidad y honestidad

dentro de la actividad econdémica.

Empatia: Valdiviezo et al. (2018) Es la capacidad de que tienen las personas de sentir,
comprender las emociones de las otras personas, para lo cual tiene que realizar unproceso
de identificacion, desarrollar una atencién individualizada, para ello es indispensable que

el personal tenga las cualidades necesarias para poder ayudar.

Capacidad de respuesta: Rodriguez (2018) Es la capacidad que debe tener todo el
personal para poder solucionar los problemas que se presenten en el menor tiempo

posible, facilitando y haciendo armoniosa la estancia del cliente.

Fiabilidad: Larios et al. (2020) indica que es el nivel de confianza, seguridad quedebe
mostrar toda empresa como imagen institucional para los clientes, es fundamental para

que mejore la confianza en la botica.
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2.3 Bases filosoficas
Segtin la organizacion mu%ial de la salud se considera adulto mayor a las
personas desde los 60 afios a mds, que viven en los paises en vias de desarrollo y de 65
anos a los que viven en paises desarrollados. (OMS, 2019). En la primera Asamblea
Mundial sobre envejecimiento realizado en Viena en el afio 1982, se tomdé como edad
umbral los 60 afios. A partir del afio 1996, la Organizacién de las Naciones Unidas
denomina a este grupo de poblacién Personas Adultas Mayores (PAMs), de conformidad

con la resolucion 50/141 aprobado por su asamblea general.

2.4 Definicion de términos basicos

Calidad de atencién: Choque, et al., (2021) Es aquella que se espera que pueda

proporcionar al usuario el mdximo y mds completo bienestar después de recibir la
atencion de un profesional de la salud.

Cuidados hospitalarios: El cuidado auténomo y colaborativo de personas de todas las
edades, familias, grupos y comunidades, enfermos o sanos y en todos los entornos del
hospital. Las enfermeras estan en la linca de accion en la prestacion de servicios y
desempeifian un papel importante en la atencion centrada en la persona. (Chdvez, 2020,
p.16)

Nivel de satisfaccién: Nivel dﬁstado de animo del paciente o usuario que resulta de la
comparacion que €l hace, entre el balance de ganancias y pérdidas que pueden acompaiiar
el proceso del cuidado que le brinda el enfermero en todas sus dimensiones. (Ramirez,
2017,p.5)

Hospital Geridatrico: un centro diurno interdisciplinario, integrado en un hospital, al que
acude el anciano frdgil o el paciente geridtrico, habitualmente con incapacidad fisica, para
recibir tratamiento integral y/o valoracién geridtrica y regresar posteriormente a su
domicilio. (Madrid, 2020, p. 8)

Policia en situacion de retiro: El personal pasa a la situacidn de retiro al estar incurso en
cualquiera de las causales siguientes:

1) Limite de edad en el grado

2) Tiempo de serviciosreales y efectivos

3) Renovacion de cuadros
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4) Enfermedad o incapacidad psicosomatica

5) Limite de permanencia en la situacion dedisponibilidad

6) Medida disciplinaria

7) Insuficiencia profesional

8) Sentencia judicial condenatoria, por delito doloso conforme al articulo 93°

9) A su solicitud

10) Encontrarse por segunda vez ensituacion de disponibilidad. (Madrid. 2020, p.18).
Usuario: Es aquel paciente o persona que usa o recibe un servicio o atencién por parte de
una enfermera(o) a nivel holistico e integral.

Personal de Salud: ional encargado de brindar el cuidado personalizado,
intuitivo y participativo de manera multidimensional hacia el paciente y el entorno que

lo rodea.
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2.5 Hipétesis de investigacién

2.5.1 Hipdtesis general

Existe relacion significativa entre el niyel de satisfaccion de los policias en
situaciéﬁ de retiro relacionado con los cuidados en el Hospital Geriatrico San José PNP,
Lima, 2021.

2.5.2 Hipétesis especificas

Existe relacién significativa entre los elementos tangibles con los cuidados en el
Hospital Geridtrico San José PNP, Lima, 2021 o
7

Existe relacién significativa entre la fiabilidad con los cuidados en el Hospital

Geridtrico San José PNP, Lima, 2021.
7
Existe relacion significativa entre la empatia con los cuidados en el Hospital

Ger% San José PNP, Lima, 2021

Existe relacion significativa entre la velocidad de respuesta con los cuidados el
Hospital Geridtrico San José PNP, Lima, 2021
Existe relacion significativa entre la seguridad con los cuidados l]_ai-lospital

Geridtrico San José PNP, Lima, 2021
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Capitulo I
METODOLOGIA

3.1 Diseiio metodologico

3.1.1 Tipo de investigacion

El tipo de investigacion es bdsica, ya que se va revisar toda la informacién
bibliogréfica que permita analizar los cuidados que tienen los pacientes en elHospital

Geridtrico San José PNP, Lima, 2021

3.1.2'Nivel de investigacion

Relacional, porque se pretende relacionar dos variables que se encuentran en un mismo nivel,

es decir ninguna es dependiente de otra.

3.1.3 Diseiio de investigacién

En la investigacion, se utilizé el disefio no experimental, porque solo se va observar las

variables tal y como se presentan en la realidad sin manipularlas.

/ ™
M r

T,
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Leyenda:
M: Muestra

Vx: Nivel de Satisfaccion
Vy: Cuidados en el hospital geridtricoR:

Relacién de V y Voy

3.1.4 Enfoque de investigacion

Fue de enfoque cuantitativo, porque los datos recogidos se tradujeron a niimeros y en cuanto
se realizo este cambio se pudo procesar con el estadistico SPSS, lo que permite establecer no

solo si huborelacion y cual fu su grado de relacidn.

3.2 Poblacion y muestra

3.2.1 Poblacion

La poblacién, segin Herndndez, et al. (2018) se encuentra conformada porel total
de integrantes, los cuales residen en un mismo centro o convergen en un lugar por un
periodo determinado, en la investigacién estara conformada por los policias en situacion

de retiro que acuden al hospital Geridtrico San José de la PNP.

3.2.2 Muestra

La muestra, segiin Tamayo, et al. (2018) es el subconjunto de un total de personas
que forman parte de una poblacién, las cuales tienen que ser representativos para poder
obtener resultados que nos permitan determinar la realidad de la poblacién que se estd
investigando. (p. 33)

En nuestra investigacién para calcular la muestra que tiene que ser representativa

de la poblacion, utilizaremos el calculé con la formula siguiente:
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n= N xe?x 2?2
(N -1) x e?x 22
Donde:
ﬁ = El total del universo (poblacién)

n = Tamano de la muestra

Z = Valor de distribucién normal estdndar asociado a un nivel de confianza. Para el
presente estudio se estd considerando una confianza del 95%, siendo el valor de Z =
1.96.

E = Error estandar de la estimacién que debe ser 0.05.

3.3 Técnicas de recoleccion de datos

3.3.1 Técnicas.

La encuesta

Hernindez et al. (2018), corresponde a un conjunto de procesos estandarizados del cual recoge
informacién y datos de una muestra representativa de una poblacién, para facilitar los
resultados de investigacion y como instrumento se hizo uso del cuestionario

3.3.2 Instrumentos.

El instrumento que se utilizard para la encuesta serd en base al modelo Servqual, para su
aplicacion en el Hospital Geridtrico San José %P el cual contiene Quince (15) preguntas
para medir el Nivel de Satisfaccién en base a las dimensiones: Elementos tangibles, Fiabilidad,

Empatia, Velocidad de respuesta y Seguridad; y para Cuidados en el Hospital Geridtrico San

José PNP, de las dimensiones: Humana, Entorno y Técnica

3.4 Técnicas para el procesamiento de la informacion

En primer lugar, se recogié la informacién a través de los instrumentos indicados, luego se

procesaron en el software SPSS.

La estadistica a utilizar es la de tipo descriptiva, porque el tipo de investigacion al que
corresponde el presente trabajo permite procesar los datos de manera individua y también para

encontrar su relacion entre variables.
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Capitulo IV
RESULTADOS

4.1 Anilisis de resultados
Los resultados que se obtuvo de los 69 policias, en funcion del objetivo de Establecer la
relacion entre el nivel de satisfaccion de los policias en situacidn de retiro relacionado y

los cuidados en el Hospital Geridtrico San José PNP, Lima, 2021.

Para lo cual se utilizé de encuesta bajo el método SERVQUAL cuyo contenido estd en funcién de las

dimensiones Elementos tangibles, Fiabilidad, Empatia, Velocidad de respuesta y seguridad

Porcentaje

Malo Reqular Bueno

Figura 1: Nivel de Satisfaccion
Fuente. Cuestionario aplicado por la autora - noviembre 2022.

Del total de policias encuestados, el 20.3% indican que H&: un nivel bajo, para el 59 4%
tiene un nivel medio y para el 20.3% tiene un nivel alto, por lo cual se puede concluir que

la relacion entre la calidad de atencion y cuidados en el Hospital Geriatrico San José PNP

tiene un nivel medio.
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Dimensién 1: Elementos tangibles

La cual se encuentra conformada por las preguntas uno, dos y tres del cuestionario segiin Anexo, para

determinar la relacidn se aplicé el Baremo respectivo

Malo Regular Bueno

Figura 2: Elementos tangibles

Fuente. Cuestionario aplicado por la autora - noviembre 2022.

En base al 100% de los policias encuestados, el 26.1% indican que tiene un nivel bajo,
para el 52.2% tiene un nivel medio y para el 21.7% tiene un nivel alto, por lo cual se
puede concluir que la relacién entre los elementos tangibles y cuidados en el Hospital

Geridtrico San José PNP, tiene un nivel medio.

Dimension 2: Fiabilidad

La cual se encuentra conformada por las preguntas cuatro, cinco y seis del cuestionario

seglin Anexo, para determinar la relacién se aplicé el Baremo respectivo.
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Malo Reqular Bueno

Figura 3: Fiabilidad

Fuente. Cuestionario aplicado por la autora - noviembre 2022.

En base al 100% de los policias encuestados, el 26.1% indican que tiene un nivel bajo, parael 55.1%
tiene un nivel medio y para el 18.8% tiene un nivel alto, por lo cual se puede concluir que la relacién

entre la fiabilidad y cuidados en el Hospital Geridtrico SanJosé PNP, tiene un nivel medio

Dimension 3: Empatia

La cual se encuentra conformada por las preguntas siete, ocho y nueve del cuestionario

seglin Anexo, para determinar la relacion se aplico el Baremo respectivo.
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Malo Regular Bueno

Figura 4: Empatfa

Fuente. Cuestionario aplicado por la autora - noviembre 2022.

En base al 100% de los policias encuestados, el 17.4% indican que tiene un nivel bajo,
parael 72.5% tiene un nivel medio y para el 10.1% tiene un nivel alto, por lo cual se
puede concluir que la relacion entre la empatia y | cuidados en el Hospital Geridtrico San

José PNP, tiene un nivel medio.

Dimensién 4: Velocidad de respuesta

La cual se encuentra conformada por las preguntas diez, once y doce del cuestionario

segin Anexo, para determinar la relacion se aplicé el Baremo respectivo.
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Malo Regular Bueno

Figura 5: Velocidad de respuesta

Fuente. Cuestionario aplicado por la autora - noviembre 2022.

En base al 100% de los policias encuestados, el 23.2% indican que tiene un nivel bajo,
para el 62.3% tiencﬁl nivel medio y para el 14.5% tiene un nivel alto, por lo cual se
puede concluir que la relacién entre la velocidad de respuesta y cuidados en el Hospital

Geridtrico San José PNP, tiene un nivel medio.

Dimensién 5: Seguridad

La cual se encuentra conformada por las preguntas trece, catorce y quince del cuestionario

seglin Anexo, para determinar la relacién se aplicé el Baremo respectivo.

Malo Regular Bueno

Figura 6: Sequridad
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Fuente. Cuestionario aplicado por la autora - noviembre 2022.

En base al 100% de los policias encuestados, el 30.4% indican que tiene un nivel bajo,
para el 49.3% tiene un nivel medio y para el 20.3% tiene un nivel alto, por lo cual se
puede concluir Dﬁ la relacidn entre la seguridad y cuidados en el Hospital Geridtrico San

José PNP, tiene un nivel medio.

42 Contrastacion de hipotesis

Prueba de normalidad:
a) El nivel de significancia limite es 5%;
b) Si p>0,05 = Distribucién normal y

¢) Si p<0,05= distribucién no paramétrica.

Tabla 2: Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov

Estadistico | Sig.
Variable 1: Nivel de
satisfaccion 132 69 0,000
Variable 2: Cuidados enel
hospital ,186 69 0,000

18
a. Correccidn de significacion de Lilliefors

En la prueba de normalidad para las variables: Nivel de atencién y cuidados en el Hospital
Geridtrico San José PNP, segiin el grado de libertad es 69>50. por lo tanto, se usara el
estadistico de Kolmogorov - Smirnov", por consiguiente, el valor de significancia es de
0.000 y 0.006<0.05, en consecuencia, la hipédtesis se trabajara con una distgjibucién no
paramétrica, mediante el coeficiente de Rho de Spearman para verificar la correlacion
para variables en un nivel de medicién ordinal.

Tabla 3. Rho de Spearman




Valor de Rho de

Significado
Spearman
P Correlacion negativa grande y
perfecta
-0.9 a -0.99 Correlacion negativa muy alta
-0.7 a -0.89 Correlacién negativa alta
-0.4 a -0.69 Correlacion negativa moderada
-0.2 a-0.39 Correlacién negativa baja
-0.01 a -0.19 Correlacion negativa muy baja
0 Correlacion nula
0.01a0.19 Correlacion positiva muy baja
0.2a0.39 Correlacion positiva baja
0.4a0.69 Correlacién positiva moderada
0.7a0.89 Correlacion positiva alta
0.9a0.99 Correlacion positiva muy alta
1 Correlacién positiva grande y

erfecto
_@m P
4.1 Hipétesis General

Existe relacién significativa entre el nivel de satisfaccién de los policfas en situacién deretiro

relacionado y los cuidados en el Hospital Geridtrico San José PNP, Lima, 2021.

Nivel de Cmdac:os
satisfaccion en?
hospital
ﬁﬂodeSpearman Nivelde  Coeficiente 1.000 ,743%*
satisfacdon de
correlacion
Sig.
000
(bilateral) !
N 69 E@
Cuidados en Coeficiente ,743%* 1.000
el hospital de
correlacion
Sig.
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(bilateral) ,000
N 69 69
**. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)

Interpretacion
Se puede observar que se obtuvo un Rho de ,743, mediante la cual podemos concluir que
el nivel de atencién tiene una correlacién positiva significativa con cuidados en el

Hospital.
Hipétesis especifica uno

Existe relacion significativa entre los elementos tangibles con los cuidados en el Hospital

Geridtrico San José PNP, Lima, 2021

Elementos Cuidadosenel
tangibles hospital
Rto de Elementos Coeficiente de 1.000 ,739%*
Spearman tangibles correlacién
Sig. (bilateral) ,000
N 69 69
Cuidadosenel (Coeficiente de ,739%* 1.000
hospital lacién
Sig. (bilateral) ,000
N 69 69

**_ la correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)

Interpretacion
Se puede observar que se obtuvo un Rho de ,739, mediante la cual podemos concluir quelos

elementos tangibles tienen una correlacién positiva significativa con cuidados en el Hospital

Hipotesis especifica dos
Existe relacion significativa entre la fiabilidad con los cuidados en el Hospital Geridtrico
San José PNP, Lima, 2021.




Fiabilidad Cuidados en
" ﬁlospital
Rho de Fiabilidad Coeficiente de 1.00 ,741**
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 69 69
Cuidadosenel (Cgeficiente de J741%* 1.000
hospital correlacién
Sig. (bilateral) ,000
N 69 69

**_ la correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)

Interpretacion
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Se puede observar que se obtuvo un Rho de ,741, mediante la cual podemos concluir quela fiabilidad

tiene una correlacién positiva significativa con cuidados en el Hospital.

Hipétesis especifica tres

Existe relacion significativa entre la empatia con los cuidados en el Hospital Geridtrico

San José PNP, Lima, 2021

Aﬁm de

R Cuid:ados en
ﬁospital
Empatia Coeficiente de 1.000 S 7A4**
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 69 m@
Cuidados enel Coeficiente de [ 744%% 1.000
hospital correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 69 69

**_ La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)

Interpretacién

Se puede observar que se obtuvo un Rho de ,744, mediante la cual podemos concluir

quela empatia tiene una correlacién positiva significativa con cuidados en el




%pétesis especifica cuatro
Existe relacion significativa entre la velocidad de respuesta con los cuidados en el

Hospital Geridtrico San José PNP, Lima, 2021

Rho de Velocidad de eﬁciente de DDO ,746%*
Spearman respuesta correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 69 69
Cuidadosenel (Coeficiente de ,746** 1.000
hospital correlacién
Sig. (bilateral) ,000
N 69 69
**. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)

Interpretacién

Se puede observar que se obtuvo un Rho de ,746, mediante la cual podemos concluir que
la velocidad de respuesta tiene una correlacion positiva significativa con cuidados en el
Hospital.

Hipétesis especifica cinco

Existe relacién significativa entre la seguridad con los cuidados en el Hospital Geridtrico
San José PNP, Lima, 2021

SagulFidad Cuid:ados en
ﬁospital
Rho de Seguridad @eﬁciente de 1.000 ,745%*
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 69 69
Cuidadosenel Coeficiente de ,745** 1.000
hospital correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 69 69
Interpretaciéon

Se puede observar que se obtuvo un Rho de ,745, mediante la cual podemos concluir
quela seguridad tiene una correlacién positiva significativa con cuidados en el

Hospital.




Capitulo V
DISCUSION

5.1 Discusion

En cuanto al objetivo general existié una relacion entre el nivel de satisfaccion
delos policias en situacion de retiro relacionado y los cuidados en el Hospital Geriatrico
SanJosé PNP, Lima, 2021, en donde se obtuvo un Rho de ,743, mediante la cual
podemos concluir que el nivel de atencién tiene una correlacién positiva significativa con
cuidadosen el Hospital, se relaciona con el estudio desarrollado por Choque, et al.,
(2021) 1a mayoria (53,7%) de clientes externos afirman que la localizacion y la facilidad
de accesoes buena, el horario de atencion (59.26%), el trato y amabilidad de personal
(56.,48%), sinembargo, la sala de espera es calificada como regular (43,52%). Por otro
lado, la percepcion que tienen los clientes internos a cerca de la sala de espera es buena
(41,51%) .En conclusion, se logra sefialar que los clientes tanto externos como internos
muestran satisfaccion por la atencién recibida y Ayele Y, et al., (2020) la satisfaccion
general fue 2.29 de 5 y su proporcion general de satisfaccion fue de 46,19%, donde la
relacién entre el farmacéutico y paciente fue menor (2.10) a comparacién del
asesoramiento al paciente(2.51). Se concluyé que loaﬁvelcs de satisfaccion fueron muy
bajas e inaceptables, por ende, se debe trabajar en la mejora de la calidad del servicio

prestada a los pacientes.

En cuanto al objetivo especifico uno existié relacién entre los elementos tangibles
con los cuidados en el Hospital Geridtrico San José PNP, Lima, 2021, se obtuvo un Rho
de ,739, mediante la cual podemos concluir que los elementos tangibles tienen una

correlacién positiva significativa con cuidados en el Hospital, se relaciona con e
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desarrollado por Becerra, et al., (2020) como un resultado general que el 38,3% los
usuarios encuestados se sienten medios satisfechos mientras que el otro 61,7% se siente
insatisfecho. Y en las dimensiones siguientes, fiabilidad (69,2%); empatia (60.8%);
aspectos tangibles (STj%hseguridad (58.3%); capacidad de respuesta (76.,7%) de
insatisfaccion. Seconcluye que los usuarios externos (75.8%) seencwtran insatisfechos
conel serviciode salud. Se concluye que en esta época de pandemia los usuarios externos
seencuentran insatisfechos con respecto ala atencionque recibieron en el establecimiento
de atencion primaria y Febryana, et al (2018) En el establecimiento de salud primario

presentaron un nivel de satisfaccién en la atencién farmacéutica de alto a muy alto (3.39

/ 3.54). En el establecimiento de salud secundario la satisfaccién en la atencion
farmacéutica fue bajo a muy bajo (2.04 /3.75). En conclusién, sefiala que los pacientes
en la atencién farmacéutica tienen una expectativa alta a diferencia de la experiencia real

que tuvieron en los establecimientos de salud.

En cuanto al objetivo especifico dos existi6 relacion entre la fiabilidad con los cuidados
en el Hospital Geridtrico San José PNP, Lima, 2021, se obtuvo unRho de ,741, mediante
la cual podemos concluir que la fiabilidad tiene una correlacién positiva significativa con
cuidados en el Hospital, se relaciona con el estudio desarrollado por Bratkowska, et al
(2020) el nivel de atencién prestada a los pacientes fue ligeramente superior. El puntaje
mds bajo fue sobre la provisién de informacién del medicamento. con-farmacias
independientes que tuvieron un mejor puntaje al respecto. En conclusion, las cadenas de
farmacias y farmacias independientes de Polonia aseguran un nivel similar acerca de la
atencion brindada. Se debe tener un principal énfasis en proporcionar la informacion de
los medicamentos a los pacientes y Ismail, et al (2020) el puntaje medio total que se
obtuvo para la satisfaccién de los pacientes que asistfan a la farmacia fue de 7.56.
Mientras que los de la tercera edad y los de estudios superiores tuvieron un puntaje sobre
la satisfaccion del paciente mds bajo. En los tiltimos tres meses, los usuarios que habian
asistido a la farmacia presentaron un puntaje mds alto en lo que respecta la satisfaccién
del paciente. Se concluyé que en el servicio prestado en la farmacia de las clinicas de

salud publica tuvieron un nivel de satisfaccidn alto.
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En cuanto al objetivo especifico tres existié relacién entre la empatia con los cuidados en
el Hospital Geridtrico San José PNP, Lima, 2021, se obtuvo un Rho de ,744, mediante
lacual podemos concluir que la empatia tiene una correlacion positiva significativa con
cuidados en el Hospital, se relaciona con el estudio desarrollado por Febres, et al., (2020)
se obtuvo como resultado una satisfaccion global de 60,3% . Los valores porcentuales que
se obtuvo basicamente se fundamentaron en las dimensiones de&guridad y empatia con
86.8% y 80,3% de satistaccion respectivamente, por otra parte, la dimension de aspectos
tangibles obtuvo el mayor nivel de insatisfaccion con un 57.1% de encuestados

insatisfechos, seguida con la dimensién de capacidad de respuesta con un 55,5% de

insatisfaccion. En conclusion, el sistema de salud debe implementar mejorias con el fin
de brindar una atencion de calidad hacia los usuarios y Larios, et al. (2020) fue de 0,989
para la calidad de atencién y de 0,996 para la satisfaccion, teniendo como resultado que
las dimensiones de fiabilidad, empatia, capacidad de rﬁ)uesta y fidelizacion estan
correlacionadas con la satisfaccién del usuario externo, se concluye afirmando que si

existe una relacion entre las variables calidad de atencion y satisfaccion del usuario.

En cuanto al objetivo especifico cuatro existio relacién entre la velocidad de
respuesta con los cuidados en el Hospital Geridtrico San José PNP, Lima, 2021, se obtuvo
un Rho de 746, mediante la cual podemos concluir que la velocidad de respuesta tiene
una correlacién positiva significativa con cuidados en el Hospital, se relaciona con el
estudio desarrollado por Larios, et al. (2020) fue de 0,989 para la calidad de atencidn y
de 0,996 para la satistaccion, teniendo como resultado que las dimensiones de fiabilidad,
empatia, capacidad E’cspuesta y fidelizacion estan correlacionadas con la satistaccion
del usuario externo, se concluye afirmando que sf existe una relacion entre las variables
calidad de atencion y satisfaccion del usuario y Febres, et al., (2020) se obtuvo como
resultado una satisfaccion global de 60,3%. Los valores porcentuales que se obtuvo
basicamente se fundamentaron en las dimensiones deé:guridad y empatia con 86.8% y
80,3% de satisfaccion respectivamente, por otra parte, la dimensién de aspectos tangibles
obtuvo el mayor nivel de insatisfaccion con un 57,1% de encuestados insatisfechos,
seguida con la dimensién de capacidad de respuesta con un Sﬁ% de insatisfaccion. En

conclusidn, el sistema de salud debe implementar mejorfas con el fin de brindar
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atencion de calidad hacia los usuarios.

En cuanto al objetivo especifico cinco existié relacién entre la seguridad con los
cuidados en el Hospital Geridtrico SanJosé PNP, Lima, 2021, se obtuvo un Rho de ,745,
mediante la cual podemos concluir que la seguridad tiene una correlacién positiva
significativa con cuidados en el Hospital, se relaciona con el estudio desarrollado por
Herndndez, et al (2019) el 74.3% aseguran haber recibido una atencién buena y muy
buena. El vivir en aglomeraciones, el tener lengua nativa o alguna enfermedad crénica
serelaciond con un puntaje menor en la satisfaccién percibida de los usuarios, mientras
queel vivir en la selva se relacioné con un puntaje mayor en lo que respecta a la
satistacciénpercibida. En conclusion 3 de cada 4 usuarios tienen una buena o muy buena
atencion en el establecimiento de salud del MINSA y Diaz y Yampi., (2017) Los
resultados encontrados fueron los siguientes: 1,00 — 3, 00 = satisfaccién baja, 3,01 —
5,00 = satisfaccion media y 5,01 — 7,00 = satisfaccion alta, donde se constata que los
usuarios manifiestan tener un promedio adecuado de satisfaccion alta por la atencién que
perciben,asimismo ningiin cliente manifiesta satisfaccion baja, 8,7% fue el porcgntaje
de satisfaccion media y 91.3% de satisfaccion alta. En conclusion, se confirma 1a
mayoria de clientes manifiestan tener un mayor pivel de satisfaccion, siendo los mismos
de ambos géneros, y a la vez teniendo en cuenta las dimensiones de fiabilidad, capacidad

de respuesta, seguridad, empatia y tangibilidad.




Capitulo VI
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1 Conclusiones

51

Primera: Se cumplié con el objetivo general, donde se identifico la relacion entre el nivel

de atencién y los cuidados en el hospital con un Rho ,743 mediante el cual se infiere ante un

incremento del nivel de satisfaccién, los cuidados en el hospital se manifiestan de manera

directamente proporcional

Segunda: Se cumplid con el objetivo especifico uno, donde se identificé la relacion
entre los elementos tangibles y los cuidados en el hospital con un Rho ,739 mediante el
cual se infiere ante un incremento de los elementos tangibles, los cuidados en el hospital

se manifiestan de manera directamente proporcional.

Tercera: Se cumpli6 con el objetivo especifico dos,donde se identifico la relacion entre
la fiabilidad y los cuidados en el hospital con un Rho ,741 mediante el cual se infiere
ante un incremento de la fiabilidad, los cuidados en el hospital se manifiestan de manera
directamente proporcional.

Cuarta: Se cumplié con el objetivo especifico tres, donde se identificd la relacion entre
la empatiay los cuidados en el hospital con un Rho ,744 mediante el cual se infiere ante
un incremento de la empatia, los cuidados en el hospital se manifiestan de manera

directamente proporcional.
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Quinta: Se cumpli6 con el objetivo especifico cuatro, donde se identificé la relacion entre

la velocidad de respuesta y los cuidados en el hospital con un Rho ,746 mediante el cual se
infiere ante un incremento de la velocidad de respuesta, los cuidados en el hospital se

manifiestan de manera directamente proporcional

Sexta. Se cumplié con el objetivo especifico cinco, donde se identificé la relacion entre la
seguridad y los cuidados en el hospital con un Rho ,745 mediante el cual se infiere ante un
incremento de la seguridad, los cuidados en el hospital se manifiestan de manera

directamente proporcional

6.2 Recomendaciones

Primera: Con la finalidad de mejorar el nivel de satisfaccion, los encargados de la
administracion del hospital debeﬁa@ealizar el proceso planeacion de todos los procesos
y procedimientos, donde brinden un servicio de calidad en el menor tiempo posible,
dedicarel mayor cuidado para el pleno restablecimiento de los efectivos en situacion de

retiro.

Segunda: Con la finalidad de mejorar los elementos tangibles, se debe realizar una
auditoria de todoel mobiliario, equipos y maquinarias del hospital, con el objetivo de

incrementar el nivelde satisfaccion de los policias en situacion de retiro.

Tercera: Con la finalidad de mejorar la fiabilidad, todo el personal médico y
administrativo tiene que realizar sus labores en funcion de los requerimientos y
necesidades de los efectivos policiales, donde se priorice sus acciones en busqueda del

pleno restablecimiento de sus enfermedades en el menor tiempo posible.

Cuarta: Con la finalidad de mejorar la empatia, todo el personal deberia recibir charlas
sobre el desarrollo de trabajo en equipo, autoestima, atencién al cliente, desarrollo de
habilidadesblancas, mediante las cuales brinden un servicio de calidad a todos los

efectivos policiales.
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Quinto: Con la finalidad de mejorar la velocidad de respuesta, todo el personal del
hospital debe ser capacitado en atencion al efectivo policial en el menor tiempo posible,
ya sea de manera presencial o virtual, donde se absuelvan todas sus dudas e inquietudes

para el pleno restablecimiento de su enfermedad.

Sexto: Con la finalidad de mejorar la seguridad, todo el personal del hospital debe tener
una capacitacion constante, mediante la cual pueda brindar una atencidén de calidad y
optimaa cada efectivo policial, demostrar la destreza y el conocimiento en cada

indicacion que brinde, mostrar la preocupacion y motivarlo para su restablecimiento.




REFERENCIAS

7.1 Fuentes documentales

AITECO. Modelo SERVQUALde la calidad de servicio. [en linea]. Espaiia: 2011[Fecha
de acceso 20 de Diciembre 2020]. Disponible en:

http://www.aiteco.com/modelo-servqual -de-calidad-deservico/

Ayele Y, et al., (2020) “‘evaluar la satisfaccion del paciente con el servicio de farmacia
yfactores asociados en hospitales publicos, Este de Etiopia. Disponible en:
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/2050312120922659

Bardelli, A., Niiiez, M., Chivez., y Vela,J.(2017). Calidad percibida en el servicio: Caso
Clinica Delgado (Tesis Maestria). Pontificia Universidad Catdlica del Per,
Lima, Peri. Obtenido de
http://tesis.pucp.edu.pe/repositorio/handle/123456789/9581

Becerra, et al.,, (2020) ‘“determinar la satisfaccion del usuario externo en un
establecimiento de atenciéon primaria, durante la pandemia covid-19”.
Disponible en: _file:///C:/Users/USER/Downloads/369-Articulo%200riginal-
1297-1-10-20210113%?20(2).pdf

Bustamante F, Gdlvez N. Nivel De Satisfaccion Del Usuario Externo Que Acude Al
Servicio De Farmacia, De Un Hospital Del Ministerio De Salud De Cajamarca
[Tesis magister]. Cajamarca, Perd: Universidad Sefior de Sipan, Chiclayo;2017.
Disponible en:
https://www.researchgate .net/publication/318738319 NIVEL DE SATISFAC
CION_DEL USUARIO_EXTERNO_QUE_ACUDE AL SERVICIO DE F




55

ARMACIA_DE _UN_HOSPITAL DEL MINISTERIO_DE SALUD_DE C
AJA MARCA-PERU

Febryana, et al (2018) “determinar la satisfaccion del paciente con los servicios de
atencién farmacéutica prestados en los centros de salud de nivel primario y
secundario en el sistema de cobertura de salud de Indonesia”. Disponible en:

file:///C:/Users/USER/Downloads/10-1108 JHR-06-2018-0033 .pdf

Hernandez, et al (2019) “evaluar la satisfaccion del usuario externo con la atencion en
establecimientos del ministerio de salud de Peri y sus factores asociados”.

Disponible en: https://www .scielosp.org/pdf/rpmesp/2019.v36n4/620-628/es

Ismail, et al (2020) “determinar los factores asociados a la satisfaccion del paciente con
los servicios de farmacia entre los pacientes ambulatorios que acuden alas clinicas
de salud publica”.Disponible en:
https://journals.plos.org/plosone/article/file?id=10.1371/journal .pone.0241082

&type=printable

Ismail, et al (2020) “determinar los factores asociados a la satisfaccion del paciente con
los servicios de farmacia entre los pacientes ambulatorios que acuden a las clinicas
de salud publica”. Disponible

en:

https://journals.plos.org/plosone/article/file?id=10.1371/journal.pone.0241082
&type=printable

7.2 Fuentes bibliograficas

. Acuifia P, Acrianzan S, Almeida K, Carancho J. Evaluacion del nivel de satisfaccion

del adulto mayor entre 60 a 90 afios en la consulta ambulatoria del Hospital

Edgardo Regalito Martens. [Internet]. Medicina.usmp.edu.pe. 2012 [citad 29
Noviembre 2020]. Avalarle Fromm:
https: ici pe/medicina/horizonte/2012_3/Art3




56

Bratkowska, et al (2020) “evaluar la calidad de los servicios farmacéuticos en farmacias
independientes y cadenas de farmacias en Polonia desde la perspectiva del

paciente”. Disponible en: https://www.dovepress.com/getfile php?filelD=64774

Sénchez H, Reyes C, Mejia K. Manual de términos de investigacién cientifica y
humanistica. Universidad Ricardo Palma, Vicerrectorado de investigacidn.

Lima.Perd, 2018

7.3 Fuentes hemerograficas

Choque, et al., (2021) “Determinar el grado de satisfaccion percibida del cliente interno
y externo de las farmacias comunitarias privadas de la Ciudad de Sucre 2019”.

Disponible en: http://revistas.ustx.bo/index.php/bs/article/view/327/245

Febres, et al., (2020) “Determinar la satisfaccion de la calidad del servicio de los usuarios
de consulta externo de medicina interna del hospital Daniel Alcides Carrién -
Huancayo, de julio a noviembre del 2016”. Disponible en:
http://www.scielo.org.pe/pdf/rfmh/v20n3/2308-0531-rfmh-20-03-397 pdf

Larios, (2020) “Determinar la relacion entre la calidad de atencion y satisfaccion del
usuario externo del centro de salud de zona rural peruana™ Disponible en:

https://revista.cep.org.pe/index .php/RECIEN/article/view/2/4

Ministerio de Salud. Farmacia y boticas estdn obligadas a exhibir lista de precios
demedicamentos. Lima, Peri. Direccion General de Medicamentos,
Insumos yDrogas. [citado el 01  Nov de

2021]. Disponible en:

https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/34579-farmacias-y-boticas-

estan- oblicadas-a-exhibir-lista-de-precios-de-medicamentos




57

Recee G. Importancia De La Amabilidad En El Servicio Al Cliente. .[Internet][Fecha

deacceso 19 de Marzo del 2021] Disponible en: https://amefine.com/negocios-

finanzas/importancia-de-la-amabilidad-en-elservicio-al-cliente/.

Vidal M. La empatia en la consulta del profesional de la salud. [Internet][Fecha de acceso
19 de  Marzo del 2021]Disponible en:

https://www.intramed.net/contenidover.asp?contenidoid=75717

Vasallo C, Sellanes M. La salud en la tercera edad, informe sobre la tercera edad en
Argentina, aio 2000. Capitulo 3 pag. 164.

7.4 Fuentes electréonicas

Barzola, R. y Moncada, R. (2019) Nivel de satisfaccion y calidad en la atencién del
usuario de la farmacia de consulta Externa del hospital III de emergencias Grau
Essalud. Julio = setiembre 2018. Disponible en:
http://repositorio.uwiener.edu.pe/handle/123456789/3659

Bardelli, A.,Nifez, M., Chavez., y Vela,].(2017). Calidad percibida en el servicio: Caso
Clinica Delgado (Tesis Maestria). Pontificia Universidad Catdlica del Peru,
Lima Peri. Obtenido de

E

http://tesis.pucp.edu.pe/repositorio/handle/123456789/9581

Cdceres J. Monopolio en el sector farmacias en el Pert y su repercusién sobre el derecho
fundamental a la salud. [Tesis]. Cusco, Perti. Universidad Nacional de San
Antonio Abad del Cusco. 2019. [citado el 01 Nov de 2021]. Disponible en:
http://repositorio.unsaac.edu.pe/handle/20 500.12918/4599

Chdvez L. Calidad del servicio y satisfaccién del cliente en la empresa Alepaharma
S.A.C., Trujillo 2020. [Tesis]. Trujillo, Pert. Universidad Privada del Norte.
2020. [citado el 01 Nov de 2021]. Disponible en:
https://repositorio.upn.edu.pe/handle/11537/25002

Flores, J. y Taype. M. (2019) Evaluacién Del Nivel De Satisfaccién De Los Pacientes —




58

Clientes De La Farmacia Del Hospital De Pichanaki Relacionado Con La Calidad
De Servicio, Setiembre-noviembre 2017. Disponible en:

https://repositorio.upla.edu.pe/handle/20.500.12848/1470

Pardo M. (2018) Calidad de servicio y satisfaccion del cliente del drea de farmacia de
laclinica Maisén de Santé, sede Surco. [Tesis de Maestria] Lima: Escuela de
Postgrado, Universidad Cesar Vallejo. Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu pe/handle/20.500.12692/12862

Ramirez V. (2018) Calidad de servicio y satisfaccion del usuario del drea de Farmacia
delHospital Santa Gema de Yurimaguas, 2016. [Tesis de Maestria] Lima:
Escuela dePostgrado, Universidad Cesar

Vallejo. Disponible en:

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/29243 /vargas ym

. pdf?sequence=1&isAllowed=y

Rodriguez, Y. (2020) Calidad de Servicio y Satistaccidn del Cliente de la Botica
Rodriguez, Jaén- Cajamarca, 2020. Disponible

en:http://repositorio.ulasamericas.edu.pe/handle/upa/1308

Vasquez, K. y Villanueva, K. “Satisfaccion del usuario del servicio de farmacia de un
hospital de Huancayo para postulacién al premio nacional a la calidad”
https://repositorio.upla.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12848/2284/TESIS %20
FINAL pdf?sequence=1&isAllowed=y

Valdiviezo V. (2017) Calidad de servicio y satisfaccion del cliente en el drea de
operaciones del banco de crédito del Peri, agencia Piura 2016. [Tesis] Piura:
Escuela de Ciencias Administrativas, Facultad de Ciencias Administrativas,
Universidad Nacional de Piura. Disponible

en:https://repositorio.unp.edu.pe/handle/UNP/1215




6¢

re1rdsoy [2 ua sopepInd

- eysandsal SOT U0O PEPIIQEY | 2 ud SOPEpmMd  SO|
) . ap pepRojaA B[ 20U BANBIYIUSIS | uoo pepijigel} e| 21ud SO uod UnE,:n_ma _ﬂ
dNd ¥| uomear 2Asxy UQIIR[aI B[ IRJJNUIP] 2U2 UOIdB[al B s2 [en)) .
ap 2sof ueg sa[enadsa . 9
120T ‘BT "dNd {120T "Wl ! “dNd
SIPEpPISAIAN . ‘ ‘ .
001NBLIAN PEP ) 10T ‘ewry ‘dNd 2s0f 250[ UES 0IINEIIAN 250[ UBS OOLNPLIAN
ds |euos® T CEEEETS) [ ] S:wmor U3 SOpEpIND _w:a‘mor 3 U9 SOpEpIND
Jeadsoy S9UaU| [o U SOPEPIND SO] X . ! , P m e ) ! 8 b m
epiEnpIIPY] /A 10 $O1Q13UE) SOTAWAD so[ uoa se[qisue) SO[ U0d se[qISue}
[ uopnoe | PEPIENPIA G i 1a! m_ ] SOJUSWA[R SO[ aNU SOJUAWI[D SO] AU
anb  omas & 3 SOL oS BATESIINEE | uoroeror vy wagnuopy uoIoR[a1 B[ $3 [2N)?
: UQIIR[AI SIXF
Jp ugroemis odwoty, = « SYOIOHdSH SODIH[DddSd SODIAIDddSH
. OJUIWID0U0]) SISHLOdIH SOAILA40 SVINHT1d0O¥dd
ua  serorod —
T S« p
€9 pepiiqely "1Z0T ‘ewWIT dNd 980f “170T ‘ewWlT dNd
TUORIqO] ueg 00MpuAD [ENdSOH | 9SOf UBS  OILNPLIAD ¢1T0T BUI
[ensraorpne [ U2 sopepmd sO[ | [eNdSOH [@ u2 SOpEpId | JNd 95O[ UBS OJMBLIAD
*[EUOTIR[AII0D epndy . U0D OPRUOTIL[aI 0INAI AP | SO A opeuoroe[ar omar | [eydsoy [ uo  sopepind
‘[esIoAsueI) vIISH) uooesnes | uoems us seprjod sof | apuoroenyis ud serdiod | o] £ OpRUOIR[AI  0INAI
‘Teruswiadxs ON | BINJONISORIJUL  » OP[SAIN | 9P UQIOORJSIES Op [QATU | SO[ 9P  UOQIOOBJSNES | 9p uopemis ud sedrjod
uoesNsIAUI AquaIquUIy . [° 2nu2  eANEdIUSIS [ 3P [PATU  [@ - NUD | SO[ 9P UQIDILJSHES Op [SATU
ap oudsi(] | sdjqifue) soywAWR | ] AQBIIBA | uorR[aI QASIXY | UOIOR[AI B[ I2J9[WISH | [P 21U UOIOR[AI B $3 [BNnD)?
SHIOAY JIANT
VIDOTOAOLAN o STANOISNAINIC HTIVIIVA SISHLOdTH OALLA90 VINATdOHd

T70T ‘VIIVIA VINVS ‘0aviNlf AVININVX 019V SIN'T VALLVONAd
NOIDNLILSNI ‘VINVINTId dd SEINVIANLST NI dVT0ISH OINATNIANTA A AIA0D-SOd TVNOIDOWA OaV.LSH

SOXIANYV

VIDNHALSISNOD Hd ZTYLVIA T0




09

Q7 UOISIOA
SSdS oonsipeisa
eweisoxd
:SOJUIWIN.I)SU]

[enbaiog
O]opOW BISINDUF
BN,

pepungag .

eIDRIYI .

PepIAlda4l - .
BJIUID |

BZUBLUO)
pepreAld .

uapJo
Aezaidwim
ouiojugy
SQIA| .
UQDBWIOM|
019ds3y
BUBWNH

pepiiquuodsig
ounuodo
A opideu
OPIAIBS
UOIDEJIUNWIOD  »

dNd 2so[ueg
00111120
rendsoy 1o
U2 SOpepInD)
17 dqBLIBA

10T "ewl]

‘dNd 9S0[ Ue§ 02MEHRD
e1dsoy [@ ua sopeprnd
SO uUod peprngas

e 2nud eANEdIUSIS
UOIOR[AT )STXH

1207 “ewl ‘dNd asof
ueg0oERLIRLn [eNdsoy
[@ U SOPEPIND SO|

uod pepringas e[ anua
UOTOR[2I B] IROTJNUAP]

$120T ‘pur]

‘dNd 280[ UBSOIINPLIDD
e11dsoy [2 ua sopepind
SO[ U0D peplLINgas |
anua upeal el sa [en)?

120T “ewr] ‘dNd 950
ueg odrnenan) [eindsoy
[° U2 SOpepmd SO[ U0d
e1sandsar ap pepIoo[aA
B[ 20U BAIEIJIUTIS
UOQTIR]I 2)STXH

1207
“ewll'] ‘dNd 9SO[ UBS

oomean) fendsoy

[ u2 sopepind

mO_ uod mumozn—muu

9P PERPIJO[AA B[ MU
UQIde[al B[ Jedynuap]

L1207 ‘ewWrg ‘dNd 9sof
ueg oomenanendsoy
[2 U3 SOpEPIND SO[ U0D
©)sondsa1 9p pepIoo]aA ]
anua uopeRI e[ sa en)?

1T0T “ewr]

"dNd ?s0[ ueg 031ILLAD
[endsoy [@ ua sopepnd
so[ uod eneduwa

B[ 20U BAIRDIIUSIS
UQIJR[AI J)STXY

1T0T BWIT ‘dNd 9501
uegoomenan) rendsoy
[2 U3 SOpPEpPIND SO|

uod epedwsa v anua
UQIOB[2I B[ Ied1JNUaP]

¢1T0T el

"dNd 8o uegodMmeLIAn
rendsoy |2 ua sopepino
so7 uod enedwa ef

anuo ugroejar e[ sd [en)?

“120T Wi
‘dNd sof ueg 021IpLaD
rendsoy [ ua sopepmo

1207 "ewWr “dNd 2sor
ueg oomeran) Tendsoy

$120T ‘ewry
‘dNd PSO[ UBSOOMIPHID




02 INSTRUMENTOS PARA LA TOMA DE DATOS

Cuestionario: Nivel de Satisfaccion

Estimado (a) docente, el presente instrumento tiene como objetivo Establecer la relacién

entre el nivel de satisfaccién de los policias en situacién de retiro relacionado y los

cuidados en el Hospital Geridtrico San José PNP, Lima, 2021, para la cual se le invita a

leer atentamente cada item, seleccione una de las alternativas y marcalo con un aspa (X)

en un solo recuadro. Asimismo, no existen respuestas ‘“‘correctas” o “incorrectas”, ni

respuestas “buenas” o “malas”. Solo se solicita honestidad y sinceridad de acuerdo a su

percepcion. Finalmente, la respuesta que vierta es totalmente reservada, se guardard

confidencialidad y marque todos los items.

1 2 3 4 5
NUNCA CASI NUNCA A VECES Egs SIEMPRE
SIEMPRE
N° | Dimensione/ items ESCALAS
Dimension 1: Elementos tangibles 23| 4
1 Elambiente del hospital cuenta con equipos modernos
Las instalaciones fisicas del servicio en el que usted es atendido
2 son visualmente atractivas.
Las ayudas audiovisuales que hace uso el profesional de la salud
3 son atractivas
Dimensidn 2: Fiabilidad 2 |3 |4
El profesional de salud cuando le promete realizar algo en un
4 determinado tiempo lo cumple
Cuando usted tiene algin problema el profesional de salud le
5 muestra un sincero interés por resolverlo
El profesional de salud concluye la atencidn en el tiempo
6 acordado
Dimensidn 3: Empatia 2 |3 |4
El profesional de salud brinda una atencion individualizada y
7 .
personalizada
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8

El profesional de salud se preocupa por su interés personal

9

El profesional de salud comprende sus necesidades especificas.

Dimension 4: Velocidad de respuesta

El profesional de salud le comunica cuando es que concluird la

10 atencidn que le brinda

El profesional de salud le brinda a usted un servicio rapido y
1 oportuno
12 | El profesional de salud esta dispuesto a brindarle ayuda

| Dimension 5: Seguridad

El comportamiento del profesional de salud trasmite a

13 | usted

confianza

El profesional de salud esta disponible para responder alguna
14

pregunta o inquietud que usted tenga en el momento

15

Se siente usted seguro con la atencion recibida.




Cuestionario: Cuidados en el Hospital Geriatrico San José PNP

Estimado (a) docente, el presente instrumento tiene como objetivo Establecer la relacion
entre el nivel de satisfaccidon de los policias en situacion de retiro relacionado y los
cuidados en el Hospital Geridtrico San José PNP, Lima, 2021, para la cual se le invita a
leer atentamente cada item, seleccione una de las alternativas y marcalo con un aspa (X)
en un solo recuadro. Asimismo, no existen respuestas “correctas” o “incorrectas”, ni
respuestas “buenas” o “malas”. Solo se solicita honestidad y sinceridad de acuerdo a su
percepcion. Finalmente, la respuesta que vierta es totalmente reservada, se guardara

confidencialidad y marque todos los items.

1 2 3 4 5
CASI
NUNCA CASI NUNCA A VECES SIEMPRE SIEMPRE
N° | Dimensione/ items ESCALAS
| Dimensién 1: Humana 1[2[3.]4]5
1 El profesional de salud lo saluda y llama por su nombre
Alfinal de la consulta el profesional de salud se despide
A cordialmente
El profesional de salud respeta la procedencia cultural y las
3 caracteristicas individuales
4 El profesional de salud aclara sus dudas
El profesional de salud le explica con palabras sencillas sobre
> los procedimientos que realiza en la consulta
Dimension 2: Entorno 1 /2|3 |4 |5
El profesional de salud mantiene ordenado y limpio el
6 .
consultorio
El profesional de salud lo atiende tiene buena presencia y
/ apariencia limpia
El profesional de salud protege la intimidad de su persona en
8 -
elmomento de la atencidn
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El profesional de salud trasmite confianza en el momento de la

atencién

10

El consultorio esta ambientado adecuadamente parala
atencidn

Dimension 3: Técnica

El profesional de salud realiza la atencién de su nifio

11 .
conrapidez, destreza
12 | El profesional de salud le indica la fecha de su préxima cita
El profesional de salud educa sobre los cuidados en el hogar
13 entemas alimentacion, higiene oral y limpieza
El profesional de salud realiza la atencion sin
14 | ¥
interrupciénalguna
El profesional de salud realiza el lavado de manos antes de
15

laatencion
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