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Resumen

El estudio de investigacion titulado: Calidad de atencién en el Programa de
Teleconsulta y satisfaccion del asegurado en un Hospital de EsSalud, Trujillo —
2022; tuvo como obijetivo general, determinar la relacién que existe entre la calidad
de atencién del Programa de teleconsulta y el nivel de satisfaccidon del asegurado,
Su enfoque fue cuantitativo, de tipo aplicada, con disefio descriptivo correlacional,
porque buscé resolver un planteamiento especifico. La muestra fue 73
asegurados. La técnica fue a través de 2 instrumentos: cuestionario de la Calidad
de atencion del Programa de teleconsulta de 16 item y el cuestionario de
satisfaccion del asegurado de 22 item. La validacién de los instrumentos estuvo a
cargo de juicio de expertos y la confiabilidad fue calculada mediante el Coeficiente
Alfa de Cronbach. Los resultados obtenidos del software SPSS 25 nos dio un valor
de significancia de 0,818 y 0,967 mayor que 0.05. Se acepta la hipétesis general
planteada, existiendo una correlacion entre las variables con un Rho de Spearman
de 0,361. Se concluye que existe una relacién significativa entre la calidad de
atencién del programa de teleconsulta y la satisfaccion del asegurado en un
Hospital de EsSalud durante el mes de mayo del 2022.

Palabra Clave: Calidad, Teleconsulta, satisfaccion.
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Abstract

The research study entitled: Quality of care in the Teleconsultation Program and
satisfaction of the insured in an EsSalud Hospital, Trujillo - 2022; Its general
objective was to determine the relationship that exists between the quality of care
of the Teleconsultation Program and the level of satisfaction of the insured. Its
approach was quantitative, of an applied type, with a descriptive correlational
design, because it sought to solve a specific approach. The sample was 73 insured.
The technique was through 2 instruments: a 16-item teleconsultation Program
Quality of Care questionnaire and a 22-item insured satisfaction questionnaire. The
validation of the instruments was carried out by expert judgment and the reliability
was calculated using the Cronbach's Alpha Coefficient. The results obtained from
the SPSS 25 software gave us a significance value of 0.818 and 0.967 greater than
0.05. The general hypothesis proposed is accepted, with a correlation between the
variables with a Spearman'’s Rho of 0.361. It is concluded that there is a significant
relationship between the quality of care of the teleconsultation program and the

satisfaction of the insured in an EsSalud Hospital during the month of May 2022.

Keywords: Quality, Teleconsultation, satisfaction.
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INTRODUCCION

Hace mas de 2 afios, el mundo ha vivido cambios predominantes generados por
la pandemia Covid-19; originada inicialmente en Wuhan (China), a fines del mes
de diciembre del afio 2019; de manera vertiginosa logro expandirse por el resto
de paises en el mundo, no siendo la excepcidn nuestro pais. Esto afecto la salud
de toda poblacion, asimismo se suspendio las labores en todos los estamentos
del estado y de las instituciones privadas, generando desconcierto en la
poblacidén a consecuencia de la pandemia activandose la emergencia sanitaria
en todos los establecimientos de salud. Por disposiciones del gobierno de turno
se decret6 el confinamiento en todo el pais; este acontecimiento género en la
poblacién un malestar general, al no poder asistir a un centro de salud para su
atencion en consulta externa, menos para tomarse examenes auxiliares y el
recojo de sus medicamentos, generando un malestar de los asegurados y
derecho habientes.

Ante esta crisis, se ve la posibilidad de realizar cambios urgentes en las
diferentes instituciones del pais, Essalud no fue ajeno a ello; por lo que un
Hospital de Trujillo - EsSalud, apertura el plan piloto a partir de mayo del 2020,
para viabilizar las atenciones de los asegurados mediante el Programa de la
Teleconsulta, ejecutandose un mes después; involucrandose el personal
asistencial, asi como administrativos y del personal que estaban encargados de
las diferentes jefaturas de la institucion. Actualmente se continla trabajando
mediante el sistema de Teleconsulta y también de manera presencial, cabe
indicar que el 25% de personal de la salud continta realizando trabajo remoto
hasta diciembre del 2022, en espera de las nuevas medidas que tome el
ejecutivo de acuerdo a la situacion real de la pandemia y de los nuevos virus que
amenazan al mundo.

Segun el Ministerio de Salud (Minsa, 2016), la teleconsulta es un servicio que se
da mediante la consulta haciendo uso de los medios tecnolégicos en la
informacion y comunicacién (TIC) aplicada en el sistema nacional de salud,
realizada por un teleconsultante hacia un teleconsultor.

Se debe establecer la satisfaccion del asegurado en funcion a la calidad de las
atenciones, esto coadyuvara a conocer las percepciones y expectativas de los

asegurados al tener trato via teleconsulta con los profesionales de la salud, asi



mismo conocer la capacidad de respuesta y la fiabilidad del diagndstico y el
tratamiento que se le da al usuario, ademas de los recursos tangibles de la
institucion. (Minsa, 2020).

El sector afectado al 100% fue salud, debido a una pandemia desconocida no
solo en el pais, sino en el mundo. Una poblacién desconcertada por una realidad
nueva por la que se estaba pasando debido a la pandemia y un gobierno que
utilizaba estrategias que no daban resultado, ademas de los cambios generados
por una coyuntura politica que afectaba el sector salud. Asimismo, un malestar
y descontento de los asegurados al no poder atenderse en un centro asistencial
debido a las disposiciones dadas por el estado en relacién al confinamiento.
Las Instituciones de salud inicialmente solo cubrian emergencias por Covid-19,
dejando de lado a otro tipo de atenciones, incluso el personal de salud con edad
avanzada y con comorbilidad tuvieron que irse a su casa para evitar el contagio,
contratandose a un nuevo personal, que en algunos casos tuvieron que ser
asesorados por personal mas antiguo sobre el funcionamiento y protocolo de
atencion a los usuarios asegurados. Parte de las areas del hospital (Consulta
Externa, Sala de procedimientos) fueron utilizados para la atencion de usuarios
con Covid-19.

Ante estos hechos la jefatura de los registros médicos, admision — referencia y
contra referencias forman un plan estratégico para las atenciones de los
asegurados en el mes de mayo 2020, ejecutandose al mes siguiente. Este
programa de teleconsulta empezé a funcionar con el soporte del personal
asistencial y directivos de la institucion, se realizaron capacitaciones
permanentes por las dificultades que se iban generando mediante el proceso.
Este programa de la teleconsulta, por ser un plan piloto; nuevo para enfrentar la
pandemia, asi como, el confinamiento se fue modificando y corrigiendo algunos
pardmetros para una fluidez del proceso de citas y entrega de los medicamentos.
Los asegurados realizaban reclamos de manera verbal y en otros casos
mediante la documentacion en referencia entregada a la oficina de atencion al
asegurado mostrando malestar y descontento hacia la atencion del programa de
teleconsulta en algunos casos por personal de la salud, como la falta de empatia,

no permitiendo que el asegurado pueda realizar mas preguntas de las



permitidas, tiempo limitado en la llamada, interferencia de la sefial, en otros
casos no reciben la llamada y no les dejan el medicamento en casa entre otros
reclamos.

En consecuencia, el asegurado muestra una insatisfacciéon y molestia por el
servicio recibido, la falta de equipos acordes a la modernidad tecnoldgica
(celulares), no permiten una escucha clara y nitida con el asegurado, la falta de
recursos humanos es otra limitante para generar mayor atencion y asi satisfacer
las necesidades de los asegurados. (ESSALUD, 2020)

Se recomienda evaluar el programa de teleconsulta, para su viabilidad y mejora
continua en los procesos que se ejecutan en el marco de su efectividad y un
desemperfio apropiado del personal de la salud atendiendo este programa, asi
mismo se muestre reflejado en la satisfaccién del asegurado de la institucion.
Ante la realidad formulamos el problema de investigacion:

¢, Cudl es la relacion entre la calidad de atencién del programa de teleconsulta y
satisfaccion del asegurado en un Hospital de EsSalud, Trujillo — 20227?

Se desarrollar este trabajo de investigacion, y se justifica por la coyuntura real
que se estaba viviendo frente al Covid-19, que aln esti vigente y que no
sabemos hasta cuando permanecera en nuestra vida cotidiana. Es importante
saber como la Teleconsulta ha demostrado ser un programa util y necesario que
permite ayudar a garantizar a los centros asistenciales de la salud en la primera
linea de la emergencia y asi continuar brindando el servicio publico a la
comunidad en su conjunto frente a la pandemia.

En el proceso del desarrollo del trabajo de investigacion, vamos a recopilar
informacion basada en las variables de estudio, siendo importantes por la
coyuntura actual, asi como las dimensiones de la satisfaccion del asegurado.

El trabajo de investigacion en referencia a la calidad en la atencién del Programa
de teleconsulta, relacionado al otorgamiento de citas, la dimension capacidad de
respuesta se ha observado ciertos inconvenientes con los servicios de atencion
por lo que los asegurados se sienten insatisfechos por falta de citas de manera
oportuna y carencia de algunos servicios que hay mucha demanda y poca oferta
en los cupos programados de manera mensual.

Por intermedio de la investigacion se buscara gestionar las soluciones acordes

a la mejora continua del Programa de la teleconsulta en la Institucion, asi mismo



los resultados que se obtuvieron determinamos las conclusiones y
recomendaciones.

Para finalizar, la justificacion del presente trabajo de estudio esta relacionada
con la contribucion tedrica-practica, debido a que es un contenido importante del
contexto social en el sector salud; estos resultados nos ayudaran en proximas
realidades que tengamos de pandemia poder disefiar nuevas estrategias en el
desarrollo y ejecucion en las atenciones futuras. Asi como proponer el programa
de teleconsulta como un programa de mejora continua frente a la pandemia
debido al confinamiento y en algunos casos asegurados con comorbilidad.

De igual manera planteamos el objetivo general: Determinar la relacién que
existe entre la calidad de atencion del Programa de teleconsulta y el nivel de
satisfaccion del asegurado en un Hospital de EsSalud, Trujillo — 2022,
constituyendo los objetivos especificos: Establecer la relacion entre la calidad de
atencién del Programa de teleconsulta y la fiabilidad, como dimension de la
satisfaccion del asegurado en un Hospital de EsSalud, Trujillo - 2022; Establecer
la relacion entre la calidad de atencion del Programa de teleconsulta y la
capacidad de respuesta, como dimension de la satisfaccion del asegurado en un
Hospital de EsSalud,, Trujillo - 2022; Establecer la relacion entre la calidad de
atencion del Programa de teleconsulta y la seguridad, como dimension de la
satisfaccion del asegurado en un Hospital de EsSalud, Trujillo - 2022; Establecer
la relacién entre la calidad de atencion del Programa de teleconsulta y la
empatia, como dimension de la satisfaccion del asegurado en un Hospital de
EsSalud, Trujillo - 2022; Establecer la relacion entre la calidad de atencion del
Programa de teleconsulta y tangible, como dimension de la satisfaccion del

asegurado en un Hospital de EsSalud, Truijillo - 2022.



MARCO TEORICO

La institucion publica-privada denominada Seguro Social de Salud (Essalud),
fue creada por Ley N° 027056; en su articulo 1° inciso 1.2 teniendo como
propésito facilitar y garantizar las atenciones de los asegurados que aportan un
seguro de salud, quienes tendrdn derecho a una atencién de salud y sus
derechos habientes; Essalud determina dichas prestaciones de las atenciones
a los asegurados en los diferentes centros asistenciales a nivel nacional,
teniendo la finalidad de dar una atencion eficaz, oportuna y eficiente en base a
bienes estratégicos en referencia a la infraestructura, materiales y equipos
médicos para optimizar la gestion del establecimiento de salud, el estudio de
este trabajo tiene como finalidad comprobar el nivel de la satisfaccidon que
percibe el asegurado en una atencién de calidad mediante el Programa de
Teleconsulta, durante la permanencia de la pandemia COVID-19 en un
establecimiento de salud. Actualmente las instituciones publicas y del sector
privado correspondientes al area de salud realizan esfuerzos continuos en
diferentes paises, nuestro pais no es ajeno por lo que también esta inmerso
mejorar la satisfaccién de los asegurados, asi como mejorar su calidad de
atencién y a la vez ser medible por la poblacién asegurada.

Flores (2021). En su trabajo de investigacion muestra si existe diferencias
significativas en la correlacion a una calidad de atencién médica de los usuarios
atendidos por consultorios externos, hospitalizacién y los servicios de
emergencia del hospital de Guayaquil. Esta investigacion tiene un enfoque
cuantitativo, aplicada, disefio no experimental, transversal y comparativo.
Teniendo a 80 usuarios externos como muestra del hospital de Guayaquil,
aplicandose el instrumento Servperf para la obtencién de datos validado por
jueces expertos contando con la confiabilidad de (@911 a .989); En el analisis
descriptivo se pudo identificar que predomina el nivel medio en calidad de
atencion, a excepto de la seguridad, manteniendo un nivel alto en esta

dimension.

Burnet (2020). En su trabajo de investigacion, describe al personal de

enfermeria en base a su estructura y procesos, encontrandose de manera



general una satisfaccion en correlacién a la variable de calidad de atencién,
percibiendo tratos nocivos, es decir; que, a pesar de no haber aspectos
negativos, debemos continuar trabajando en la mejora continua como reevaluar,
planificar, y reorganizar todas las actividades en concordancia con el cuidado

que ofrece el personal de enfermeria.

Vazquez (2018). En su trabajo de investigacion “La satisfaccion del usuario
ejecutado en el Hospital Publico de México”, teniendo la finalidad de determinar
la satisfaccion que perciben las personas atendidas en funcion a las
prestaciones de servicio de salud, teniendo el estudio descriptivo correlacional
y transversal, en 395 usuarios como muestra, para lo cual se obtuvo que 65%
de los pacientes declararon sentir una satisfaccion positiva en la consulta, un
74% manifestaron sentirse satisfechos de la atencion por parte de las
Licenciadas en enfermeria, un 59% una satisfaccién con los trabajadores no
asistencial, mientras que solo el 49% tuvo inconvenientes por la espera en las
atenciones de los laboratorios; gabinete, demora en las citas médicas y
referencias un 17%; por lo que concluye que la satisfaccion y atencién dada en
dicha unidad es mayor a 60% de satisfaccion.

Carbajal (2021). En su trabajo de investigacion demuestra la correlacion que
hay entre calidad de atencion y la satisfacciéon que tienen los usuarios en el
servicio de COVID del centro asistencial de Lima; la investigacion tiene un
enfoque cuantitativo, disefio correlacional simple, no experimental, para lo cual
se obtuvo 84 usuarios como muestra, se aplicé la técnica del recojo de
informacion haciendo uso de los instrumentos de cada variable: calidad de
atencion y satisfaccién de los usuarios. Se aplico el software SPSS 2.5 y el
programa de Excel 2016 para el procesamiento de los resultados, asimismo se
aplicé la prueba que mide la correlacion de Spearman, obteniendo resultados
permitiendo que exista una correspondencia significativa en ambas variables,

concluyendo la existencia de una relacion significativa de p=,000.

Cabrera (2020). En su investigacion tuvo que determinar si existe relacion entre

la calidad de atencion y la satisfaccién que tiene el usuario en la atencién por



consulta ambulatoria de un establecimiento de salud. Es una investigacion de
indole relacional, la investigacion tuvo a 260 pacientes como muestra, con un
95% de alta confianza. Esto se refleja en la buena atencion de calidad brindada
por el personal asistencial hacia sus pacientes del consultorio ambulatorio del
centro asistencial con amabilidad y un mejor trato. El resultado nos muestra que,
si existe una correlaciéon en ambas variables, afirmando que el nivel de calidad
de atencidon es bueno en 82.3%, y que el 78.1% tuvo un nivel medio de
satisfaccion. En relacion al nivel se mostré que tuvo un coeficiente Rho a la
medida de Spearman de 0.388 y p - valor calculado es: < 0.05, teniendo como
resultado relacion significativa y débil.

Rios (2020). En su trabajo de investigacion demuestra la relacion que existe en
la variable servicio online y la variable de satisfaccion del usuario del
establecimiento de salud de Chimbote. Su enfoque es cuantitativo, aplicada, y
con disefio correlacional, no experimental, transversal. Tiene 338 usuarios
como muestra, para lo cual se empleé una encuesta para el recojo de
informacién de: servicio online y satisfaccion del usuario; para lo cual se utilizd
los instrumentos de aplicacion: cuestionarios para ambas variables de estudio.
Se examina el resultado procesado por el software estadistico SPSS 2.5 vy el
programa de Excel, para instaurar la correlacion del programa estadistico
medible de Spearman obteniendo resultados que son mostrados en las tablas
y las figuras estadisticas. Estos datos como productos de la investigacion
demuestran que existe una correspondencia continua y demostrativa en la
variable servicio online y la variable de la satisfaccion del usuario atendido en
el Hospital Ill — Essalud. Chimbote - 2019, con una correlacibn moderada de
(r=0,695).

Mamani (2017). En su trabajo de investigacion tuvo por finalidad establecer el
nivel de satisfaccion del usuario en relacién a la atencion dada por consultorios
externos, este estudio se dio observacional, prospectivo, transversal y
descriptivo, para lo cual tuvo muestra de 317 pacientes, teniendo los resultados
de: Aspectos tangibles 82.26%, insatisfecho; una capacidad de respuesta de
76.10%, insatisfecho; un 66.50% de empatia, insatisfecho; fiabilidad 66.37%,



insatisfecho; la seguridad 60.17%, insatisfecho, se concluye que los usuarios
atendidos en consultorio externo han tenido un nivel de insatisfaccion en las
cinco dimensional de 63.93%, dando la recomendacion de implementar un
programa que permita la mejorara de la calidad en las atenciones en diferentes

servicios de consulta externa.

Medina (2021). En su trabajo de investigacion tuvo que determinar si hay una
relacion entre la percepcion de la calidad de atencion por teleorientacion y la
satisfaccion percibida por el paciente en consultorios externos de nutricion, que
son atendidos en el establecimiento de salud. La investigacion es descriptiva
correlacional, se empledé un cuestionario PECAUSS donde se evalla la
percepcion de la calidad de atencidn, se aplica una adaptacion del SERVQUAL
a la variable de satisfacciéon del usuario, la muestra fue de 80 pacientes
atendidos mediante la teleorientacion. Concluye que hay una correlacion
significativa en la calidad de atencion por teleorientacién y la satisfaccion que
perciben los usuarios. Al mismo tiempo se hallé una relacién significativa en la
variable calidad de atencién y sus dimensiones, cuando la calidad de atencion
por teleconsulta tiene un nivel alto, la evaluacién obtenida por los pacientes en

la consulta externa de nutricién tienen una mayor percepcion de satisfaccion.

Vigo (2020). Tuvo que comprobar si existe una relacion entre la calidad de
atenciéon y la satisfaccion del paciente en los servicios de medicina fisica y
rehabilitacion de salud primavera — Trujillo, con un estudio: descriptivo
correlacional, una muestra de 45 usuarios, teniendo resultados del usuario
externo hacia la satisfaccién: 6.7% buena, 68.9% regular y 24.4% mala, en
cambio en la calidad los usuarios indican que el 11.1% es buena, el 66.7 es
regular y solo el 22.2% es mala, se identifica sus dimensiones de calidad de
atencion poseyendo un mayor porcentaje que las demas dimensiones, los
elementos tangibles como regular un 82.2%, en la capacidad de respuesta un
77.8% como regular, en empatia un 73.3% como regular, en fiabilidad un 62.2%
como regular, en seguridad un 55.6% regular. Por lo que se concluye en este

trabajo de investigacion que si existe una correlacién directa en ambas



variables; calidad de atencidon y satisfaccion de los pacientes atendidos por
consulta externa.

Purizaca (2020). En su trabajo de investigacion concluyé que si existe una
correlaciéon en la variable de calidad y la variable de satisfaccion del paciente
que son atendidos por el area de emergencia del establecimiento de salud. La
investigacion es basica, no experimental, correlacional. La muestra fue de 100
pacientes se atendieron por el servicio de emergencia. Se hizo uso del recojo
de la informacién aplicando la técnica, y una encuesta con el instrumento
validado para medir la calidad de atencién. Se comprob6 que la calidad de
atencién, asi como la satisfaccion de los pacientes atendidos por el area de
emergencia en la correlacibon Rho medible de Spearman de 0.111, no se
encuentra una relacién significativa a nivel 0.01 (bilateral). Estando el valor de
sigma bilateral: 0.273 (p > 0.05), no admite la hipotesis de estudio. Por lo que
se concluye que “No hay una correlacion significativa en la calidad de atencién
y la variable de satisfaccion del paciente atendido por el area de emergencia del

centro de salud en Trujillo.

Mori (2020). Concluy6 que, si hay una relacion entre la calidad de atencion y la
satisfaccion del paciente del centro de radioterapia, del establecimiento de
salud. Se utilizo el disefio transaccional correlacional; el instrumento tuvo una
confiabilidad de 0.780 de calidad y 0.892 para la variable de satisfaccion
haciendo uso de la prueba de Cronbach. El resultado muestra que, si hay una
correlacién verdadera entre la calidad de atencion y las dimensiones, asimismo
la variable satisfaccion obtiene una correlacion significativa (p < 0.05). La
percepcion que tuvo los pacientes en la calidad de atencién fue buena con un
92.31%, como regular 7.69% y como mala 0%. De igual forma la variable de
satisfaccion alcanzo como buena un 78.85%. como regular 21.15% y como mala
0%. Concluyendo que, si hay una correlacion significativa en la variable de
calidad y satisfaccion, corroborando que al variar una de las variables tendra

repercusion frente a la otra variable.



La calidad en la atencion sanitaria, estd asociada a la calidad técnica en
cumplimiento a las regulaciones y a las normas sanitarias. Asi como la efectividad
de los servicios de salud. Esto se da cuando la calidad es técnica, para lo cual
implica que la prestacion del servicio sea oportuno, eficiente y segura en la
atencién sanitaria; entendiendo por ello que las condiciones fisicas y éticas sean
las adecuadas incluyendo el talento humano, con el apoyo tecnoldgico y una
gestion de desarrollo institucional en salud. La aplicacion de dos instrumentos de
suma importancia como son SERVQUAL y el SERVQHOS permite evaluar la
calidad percibida por el usuario y las expectativas y percepciones a fin de obtener
una valorizacion de la calidad y de la satisfaccibn de la atenciéon recibida.
Numpaque, A., & Rocha, A. (2016)

Calidad: Es la capacidad de convertir las carencias a futuro de los clientes en las
particularidades que sean medibles, creando servicio o producto de satisfaccion a
un costo que el usuario pueda costear; la calidad lo define el agente que recibe el

producto o servicio. (Deming, 1989)

Calidad de Atencion: Es el beneficio de un servicio de la salud y lo define
basicamente que la calidad de atencién esté orientada en las personas, familias y
comunidades, con nivel alto en seguridad, efectividad, oportunidad, eficiencia y

acceso equilibrado como atributos. (OPS, 2021)

Estado psicologico concluyente como resultado de una sensacion que encierra la
diferencia de las posibilidades de adherirse con las emociones anteriores: aplica a
la experiencia de consumo. También son las percepciones y expectativas que
tiene cada usuario y/o asegurado de acuerdo a sus necesidades y experiencias
cognitivas, materiales y emocionales que coadyuvan a tener una mejor
performance en cuanto a discernir sobre las atenciones recibidas por el personal

asistencial. (Oliver, 1993)
Satisfaccion del usuario: Es el nivel de observancia que indica la organizacion de

la salud, en relacion a las apreciaciones y perspectivas de los usuarios en funcién

a los servicios ofrecidas por esta. Minsa (2011)
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La calidad de la atencion: Center for Human Services, (2004). Es el estudio de la
ciencia y tecnologia médica maximizando su uso en bien de la salud sin correr
riesgos. Asi mismo, la perspectiva en la atencion alcance el balance propicio entre

el riesgo y beneficio que debe recibir el usuario.

Usuario: Persona que posee necesidad y preocupaciones, teniendo afectada la
parte emocional u organica; que va a un centro de salud para su atencion en los
consultorios externos, ser evaluado un personal asistencial y a la vez recibir un
diagndstico y tratamiento de calidad.

Atencidon médica: Es la atencién dada a un usuario por un personal asistencial
teniendo como finalidad la auscultacién y la evaluacion de los signos y sintomas
gue permitan dar un diagnostico en referencia a su salud, dandole el tratamiento

correspondiente a su diagnostico. Minsa (2016)

Otorgamiento de citas médicas: Se hace uso del sistema de gestion, que permite
la generacion de citas mediante un acto médico segun el servicio a solicitar, esta
disefiado para las personas que tienen algun tipo de seguro, sea estatal o

particular.

Recepcion historial clinica: Viene hacer el legajo donde se adjunta todas las
atenciones desde que apertura la historia clinica a un paciente y en cada consulta
se va agregando nuevas atenciones (hojas), en la actualidad las historias fisicas

han sido reemplazadas por las historias digitales.

Ventanillas de atencion: admite la recepcion de lo solicitado por el usuario y/o
asegurado para obtener informacion sobre el proceso de sus citas por consulta

externa o citas a futuro en sus examenes auxiliares.

Asincrona: Es la teleconsulta en si, no se da en tiempo real, sin embargo, la
informacion es extraida del sistema de gestion hospitalaria de cada
establecimiento y deriva al personal asistencial. Donde el teleconsultor
especializado proporcionara la atencion y facilitara las indicaciones y alcances

haciendo uso de plan de manejo y la prescripcién de recetas permitiendo que el
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personal asistencial que atendié inicialmente, le brinde la informacion idénea al

usuario y/o asegurado.

Sincrona: Se da en tiempo real la atencion, para lo cual el paciente y/o asegurado
debe contar con una tecnologia de informacién y comunicacién (TIC), donde el
personal de la salud se comunicara previa cita otorgada por el establecimiento de

la salud para la atencion requerida.

Ishikawa (1986). Menciona que la calidad es dada en un momento determinado
por un servicio o trabajo, calidad frente a la prestacién de un servicio, a las
personas e incluyendo a los trabajadores que laboran en otras areas de la
institucién, proponiendo calidad a los objetivos planteados; enfocandose al control
de la calidad en las distintas caracteristicas y darle un valor calificado por el usuario
en razoén a las descripciones técnicas, costos y el servicio o producto dado en la
institucidn. El control a la calidad se ve plasmado en una institucion cuando se
desarrolla y progresa, impulsando a la contribucién mediante la capacitacion por
medio de talleres generando la satisfaccion y el respeto por las relaciones
interpersonales, al mismo tiempo descubrir las habilidades, actitudes y la
capacidad de cada integrante de la institucion perfeccionando su potencial que

redundara en bien de la institucion.

Deming (1989). Se le conoce como el “Padre de la calidad”; menciona que calidad
es una sucesion de cuestionamientos en bien de la mejora continua. Este término
de la calidad lo relaciona hacia la producciéon, asi como a la competencia
constituyéndose en un proceso en mejorar de manera continua al inicio de su

estudio.

Crosby (2000). Menciona que la aprobacion con los requerimientos, es realizar las
cosas bien hechas desde su inicio, es decir que las personas que realizan un
trabajo deben mostrar los acontecimientos mas demostrativos originando
continuamente realizar un buen trabajo desde cero, ello evitaria gastos
innecesarios y la pérdida de tiempo en la institucién. La filosofia de Crosby es

defectos cero, si no hay defectos en el servicio, esté sera mas eficiente y por lo

12



tanto elevaria el nivel en la administraciébn dando un servicio de calidad, los
trabajadores se sentirian mas motivados y trabajarian conscientemente en un

mejoramiento de la calidad en los determinados servicios de la institucion.

Juran (1990). Menciona que la calidad es un acomodamiento para su uso, utiliza
el contexto para recibir las opiniones vertidas por los usuarios sobre la calidad que
ha recibido del servicio en un entorno real, ello responde a las capacidades segun
las necesidades que se requieran en un servicio o producto. Aplica dos
significados a la calidad: comportamiento del servicio o producto y la ausencia de
defectos, asi como hace uso de su trilogia de la calidad perteneciente a la

planeacién, al control y una mejoria en la calidad.

Guajardo (2008) menciona que, segun Crosby, las organizaciones aplican la
calidad en la administracion en seis etapas denominandolas como las seis “C”:

- Comprension.

- Compromiso.

- Competencia.

- Comunicacion.

- Correccion.

- Continuidad.

La psicologia, es una ciencia que le ha dedicado mayor espacio al estudio de la
satisfaccion; la importancia de la dialéctica satisfaccion — insatisfaccion en la
comprensién de las conductas de los individuos. Esta explicacion se ha reformado
y se basa fundamentalmente en todas las razones psicoldgicas en relacion a las
dinamicas del comportamiento. Autores como Sigmund Freud, Winsbaguer y otros
como Rogers y Maslow nos hablan de la teoria de las emociones intelectuales o

de la programacion neurolinguistica quienes abordan el tema de estudio.

Segun Zas (2002), indica que la satisfaccion es el efecto dado en el transcurso
desde que se inicia en la persona concreta y real, culminando en el mismo; motivo
por el cual es un fenémeno basicamente subjetivo a partir de su entorno mismo

hasta la medida de su representacion o no. No obstante, para que se dé la
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satisfaccion o insatisfaccion, debe considerarse por lo menos una de las
intenciones frente a otro de realizarlas mediante una acciéon que permita un
resultado valorativo, ya sea este positivo o negativo, como satisfecho o no. Zas
agrega que en esencia la satisfaccion es un fendmeno que demuestra tres factores
esenciales, tales como: la satisfaccion esta referida con relacién de algo; esta
relacionado con algo que se quiere o desea, y con lo que ingresa en la relacion a

la expectativa de un cierto resultado.

Morales y Hernandez (2004). Indica que la satisfaccion obedece a partir del punto
de vista que se pueda analizar, por ejemplo; los economistas indican que la
satisfaccion viene hacer un efecto terminante de un servicio o producto, sin
embargo, los psicélogos indican que la satisfaccién es un procedimiento que se va

dando mediante la evaluacion.

Es decir que una de ellas esta relacionado a la emocién de estar saciado, tener
una sensacion de agrado por el servicio o producto, en una interpretacion actual
tiene un nivel de respuestas de mayor cobertura frente a la sensacion de estar
contento, sino por el contrario, una satisfaccion mostrada como sorpresa que
puede derivarse en positiva 0 negativa. Finalmente, la satisfaccion esta
considerada por un par de vertientes, estas a su vez son los constructos cognitivos

y los afectivos que contribuyen a favor de su formacion.
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METODOLOGIA
3.1 Tipoy disefio de investigacion

3.1.1Tipo de investigacion

El trabajo de investigacion es de tipo aplicada, teniendo como
finalidad primordial remediar la problematica suscitada en un corto
tiempo. (Kothari, 2008). Este tipo de investigacion aplica el recojo y
analisis de la informacion para demostrar hipotesis, se realizara
procesos estadisticos y numéricos permitiendo proporcionar

respuestas al problema. (Hernandez et al., 2014)

3.1.2Disefo de Investigacion

No experimental, debido a que no hubo maniobra en las variables, asi
mismo se ajusta al corte transversal a razon de que la compilacioén de
la informacion se dio en el mes de mayo del 2022 (Montero y Leon,
2005), asi como es descriptiva correlacional pues, tuvo la intencion
de medir el grado de relacién que existe entre ambas variables de

estudio. (Herndndez-Sampieri y Mendoza, 2018).

Ox

Oy

Doénde:

M = Poblacion en estudio

Ox = Calidad de Atencion del Programa de Teleconsulta.

Oy = Satisfacciéon del asegurado del Programa de Teleconsulta.

r = Relacién entre las variables.

3.2 Variable y operacionalizacion
Variable 1:
- Calidad de atencion del Programa de teleconsulta.
Rodriguez y Sanjuan (2013). Refiere que el cuestionario de
SERVQHOS es un instrumento con un disefio exclusivo permitiendo la

evaluacion a calidad de atencién en diferentes areas en la institucion de
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salud, teniendo como objetivo expresar las tres dimensiones tales como:
calidad objetiva, subjetiva y global.

Variable 2

- Satisfaccion del asegurado del programa de teleconsulta.
Dimensiones:
Fiabilidad, Capacidad de respuestas, Seguridad, Empatia. Tangibilidad.
Numpaque y Rocha (2016). Refiere sobre la escala SERVQUAL,
instrumento validado para uso exclusivo del personal asistencial y
administrativos de los establecimientos de salud, este instrumento
propone que las diferencias en la perspectiva general de los usuarios y
la apreciacion en relacién a los servicios prestados, constituyen una

medida de calidad en los servicios atendidos.

Refiere Morales, (2009). La teoria tiene como analisis los elementos que
interceden en la satisfaccion del consultante, su finalidad es establecer
un nivel 6ptimo de satisfaccion del consultante segun las perspectivas y
percepciones que tenga, para lo cual se debe profundizar en el origen
de ellas con la intencion de alcanzar un nivel recomendable de
satisfaccion, asi como una 6ptima calidad en la atencion. Poseyendo las
dimensiones de: fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, empatia

y tangibles.

3.3 Poblacién, muestra y muestreo

3.3.1 Poblacion
Esta formado por 90 personas que tienen seguro de salud
(asegurados de EsSalud) de ambos sexos, que han sido atendidos
durante el mes de mayo — 2022; por el Programa de teleconsultas
en un Hospital de EsSalud, Trujillo - 2022.

3.3.2 Muestra
Esta constituido por una muestra especifica de 73 asegurados de 18
afios hasta los 64 afios de edad; referidos en un Hospital de
EsSalud, Trujillo - 2022.

3.3.3 Criterios de inclusién
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- Asegurados de 18 afios hasta los 64 afos.
- Ambos sexos.

3.3.4 Criterios de exclusiéon

3.3.5

- Asegurados menores de 18 afios y mayores de 64 afos.

- Asegurados con trastornos mentales.

Unidad de analisis

Asegurados que se atendieron en el mes de mayo del 2022, por el
programa de Teleconsulta en un Hospital de EsSalud, en la ciudad

de Truijillo.

3.4 Técnicas e Instrumentos de Recopilacion de Datos

3.4.1

3.4.2

Técnica

Son procedimientos para la obtencion de datos en el trabajo de

investigacion, tales como observar, encuestar mediante la entrevista

(Portuguez y Mormontoy, 2013).

Aplicacion de dos (02) cuestionarios; uno de escala y otro de

encuesta, para lo cual se realizara la entrevista mediante la llamada

por teléfono.

Instrumentos

- El cuestionario que se aplico es Escala de Calidad de Atencién
SERVQHOS (Minsa, 2011); adaptado para el trabajo de
investigacion mediante la llamada telefénica, consta de 16
reactivos disefiados para la aplicacion de la escala de Likert de 5
puntos: nunca,l; casi nunca, 2; a veces, 3; casi siempre, 4;

siempre, 5. El puntaje esta basado en los tres niveles de la calidad

de atencion:
Variable Categorias

Buena Regular Mala
Calidad de Atencién del Programa de

61-80 40-60 16-39
Teleconsulta.

- El Cuestionario multidimensional que se aplicé es de satisfacciéon
del usuario del Programa de teleconsulta. Se establece en la

estructura y composicion del Servqual (Minsa, 2011). Esta
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compuesto por 22 reactivos ordenados y distribuidos en cinco

dimensiones: fiabilidad, 4 reactivos; responsabilidad o capacidad

de respuesta, 4 reactivos; seguridad, 5 reactivos; empatia, 5

reactivos y tangibilidad, 4 reactivos.

Categorias
Variable Satisfecho | Aceptable | Insatisfecho
Satisfaccién de la atencion por
el Programa de teleconsulta. 81-110 >2:80 225l
Fiabilidad 15-20 10-14 4-9
Capacidad de respuesta 15-20 10-14 4-9
Seguridad 19-25 12-18 5-11
Empatia 19-25 12-18 5-11
Tangible 15-20 10-14 4-9
3.4.3 Validacién y Confiabilidad:
La confiabilidad es una medida confiable si obtenemos

los

resultados de la medicion planteada estén sistematicamente

exactos; mediante prueba piloto se aplico la prueba a 20 asegurados

de otro establecimiento de salud con las mismas caracteristicas.

Paralo cual se utiliz6 el Alfa de Cronbach obteniendo como resultado

0,875 en la variable de calidad de atencion en el programa de

teleconsulta de 16 item y 0,978 en la variable de satisfaccién del

asegurado con 22 item.

3.5 Procedimientos:

Se solicitd la autorizacién para efectuar el trabajo de investigacion a la

Direccion de un Hospital de Essalud, Trujillo; para acceder a los registros

telefénicos de los asegurados que fueron atendidos durante el mes de

mayo del 2022.

Se realizé el abordaje de persona a persona mediante las llamadas

telefonicas. Atendida la llamada y admitida la encuesta en forma voluntaria;

procediendo a exponer los objetivos del trabajo de investigacion.

18



3.6

3.7

Se tuvo la aceptacion general, teniendo que firmar el asegurado un
consentimiento informado con aceptacion virtual, luego se siguié con la
ejecucion de los instrumentos de las encuestas.

Se agradece a los asegurados por la colaboracion y su participacion en el
trabajo de investigacion, en espera de tener los resultados finales del
estudio, que permitird hacer uso de la informacion para perfeccionar la

mejora continua en la institucion aplicada.

Métodos andlisis de datos:

Es recomendable hacer uso de un software estadistico para los analisis de
datos, obtencion de tablas y graficos para la preparacion de la
investigacion. (Hernandez, et al. 2010).

Los datos son calificados segun los puntajes obtenidos y clasificados, para
su ingreso al sistema en un ordenador, de acuerdo a los requerimientos de

los objetivos del estudio. Se utilizo el software estadistico SPSS-V22.

Aspectos éticos

Los principios morales y éticos que se establecieron en la Declaracion de
Helsinki, el Informe de Belmont (1979) y el Acuerdo de CIOMS (2005).
Estos principios son de la autonomia, la justicia, la caridad y la credibilidad.
Se sigue las orientaciones de no plagio y la autenticidad que exige la
universidad haciendo uso del Software TURNITIN, paquete informatico que
evalla y verifica la autenticidad del trabajo de investigacion. Asimismo, se
asumio el principio de originalidad y no copia de la AMM, 2018 y la APA,
2020.
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RESULTADOS
Tabla 1
Calidad de atencidn del Programa de Teleconsulta y satisfaccion del asegurado
en un Hospital de EsSalud. Trujillo - 2022
Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta Total
Satisfaccion Bueno Regular Malo
N° % N° % Ne % N° %
Buena 20 27.40 15 20.55 0 0.0 35 48.0
Regular 6 8.22 30 41.10 0 0.0 36 49.0
Mala 0 0.0 2 2.74 0 0.0 2 3.0
Total 26 35.62 47 64.38 0 0.0 73 100
Fuente Elaboracion propia
Spearman R valor Aprox. Sig.
,361 ,002

**_La correlacién es significativa al nivel 0,01 (bilateral)

En la tabla 1 se observa que la satisfaccion del asegurado es frecuente en el nivel

regular en un 49%, y esto se percibe que la calidad de atencién en el programa de

teleconsulta es regular en un 41.10%, buena en un 8.22% y mala 0.0%. Asi mismo

se percibe que la satisfaccion en el nivel buena es de 48%, considerando que la

calidad de atencion en el programa de teleconsulta es buena en un 27.40%, regular

20.55%, mala en 0.0% y solo el 3% tuvo una mala satisfaccion en base a su

percepcién. Cabe indicar que existe una correlacion significativa (Sp R=,361, Sig.

,002 = p<0,05)
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Tabla 2
Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta y dimension fiabilidad de la

satisfaccion del asegurado en un Hospital de EsSalud. Trujillo - 2022

Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta

Fiabilidad Bueno Regular Malo Total
N° % N° % N° % N° %
Buena 22 30.14 18 24.66 0 0.0 40 55.0
Regular 3 411 26 35.62 0 0.0 29 40.0
Mala 1 1.37 3 411 0 0.0 4 5.0
Total 26 35.62 47 64.38 0 0.0 73 100

Fuente Elaboracion propia

Spearman R valor Aprox. Sig.
,402 ,000

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

En la tabla 2 se puede apreciar que la percepcion de la calidad de atencion del
programa de teleconsulta es mas frecuente en el nivel regular en un 64.38% y su
satisfaccion en la dimensién fiabilidad fue regular en un 35.62%, buena en un
24.66% y mala en un 4.11%, Ademas, el 35.62% percibe una calidad de atencién
del programa de teleconsulta es buena, tiene una satisfaccion buena en la
dimension de fiabilidad en un 30.14%, regular en un 4.11% y mala en un 1.37% y
solo el 5% tuvo una mala satisfaccion en base a su percepcion. Se puede apreciar

gue existe una correlacion significativa (Sp R =,402 Sig. ,000 = p<0,05)
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Tabla 3

Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta y dimensién capacidad de
respuesta de la satisfaccion del asegurado en un Hospital de EsSalud. Trujillo —
2022.

Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta

Capacidad de Total
Bueno Regular Malo
Respuesta
N° % N° % N° % N° %
Buena 14 19.18 11 15.07 0 0.0 25 34.0
Regular 10 13.70 30 41.10 0 0.0 40 55.0
Mala 2 2.74 6 8.22 0 0.0 8 11.0
Total 26 35.62 47 64.38 0 0.0 73 100

Fuente Elaboracion propia

Spearman R valor Aprox. Sig.
,248 ,035

*, La correlacién es significativa al nivel 0,05 (bilateral)

En la tabla 3 se puede apreciar que la percepcion de la calidad de atencion del
programa de teleconsulta es mas frecuente en el nivel regular en un 64.38% y su
satisfaccion en la dimension capacidad de respuesta fue regular en un 41.10%,
buena en un 15.07% y mala en un 8.22%, Ademas, el 35.62% percibe una calidad
de atencion del programa de teleconsulta es buena, tiene una satisfaccién buena
en la dimensién de capacidad de respuesta en un 19.18%, regular en un 13.70,
mala en un 2.74% vy solo el 11% tuvo una mala satisfaccion en base a su
percepcion. Se puede apreciar que existe una correlacion significativa (Sp R =,248
Sig. ,035 = p<0,05)
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Tabla 4
Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta y dimensién seguridad de la

satisfaccion del asegurado en un Hospital de EsSalud. Trujillo - 2022

Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta

Seguridad Bueno Regular Malo Total
N° % N° % N° % N° %
Buena 18 24.66 14 19.18 0 0.0 32 44.0
Regular 8 10.96 31 42.47 0 0.0 39 53.0
Mala 0 0.0 2 2.74 0 0.0 2 3.0
Total 26 35.62 47 64.38 0 0.0 73 100

Fuente Elaboracion propia

Spearman R valor Aprox. Sig.
,280 ,017

*, La correlacién es significativa al nivel 0,05 (bilateral)

En la tabla 4 se puede apreciar que la percepcion de la calidad de atencion del
programa de teleconsulta es mas frecuente en el nivel regular en un 64.38% y su
satisfaccion en la dimension seguridad fue regular en un 42.47%, buena en un
19.18% y mala en un 2.74%, Ademas, el 35.62% percibe una calidad de atencion
del programa de teleconsulta es buena, tiene una satisfaccion buena en la
dimension de seguridad en un 24.66%, regular de un 10.96%, mala en un 0.0% y
solo el 3% tuvo una mala satisfaccion en base a su percepcion. Se puede apreciar

gue existe una correlacion significativa (Sp R =,280 Sig. ,017 = p<0,05)

23



Tabla 5
Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta y dimension empatia de la

satisfaccion del asegurado en un Hospital de EsSalud. Trujillo - 2022

Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta

Empatia Bueno Regular Malo Total
N° % N° % N° % N° %
Buena 19 26.03 12 16.44 0 0.0 31 42.47
Regular 7 9.59 31 42.47 0 0.0 38 52.05
Mala 0 0.0 4 5.48 0 0.0 4 5.48
Total 26 35.62 47 64.38 0 0.0 73 100.00

Fuente Elaboracion propia

Spearman R valor Aprox. Sig.
454 ,000

** La correlacién es significativa al nivel 0,01 (bilateral)

En la tabla 5 se puede apreciar que la percepcion de la calidad de atencion del
programa de teleconsulta es mas frecuente en el nivel regular en un 64.38% y su
satisfaccion en la dimension empatia fue regular en un 42.47%, buena en un
16.44% y mala en un 5.48%, Ademas, el 35.62% percibe una calidad de atencion
del programa de teleconsulta es buena, tiene una satisfaccion buena en la
dimension de empatia en un 26.03%, regular en un 9.59%, mala en un 0.0% y solo
el 5.48% tuvo una mala satisfaccion en base a su percepcién. Se puede apreciar
gue existe una correlacion significativa (Sp R =,454 Sig. ,000 = p<0,05)
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Tabla 6
Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta y dimension tangible de la

satisfaccion del asegurado en un Hospital de EsSalud. Trujillo - 2022

Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta

Tangible Bueno Regular Malo Total
N° % N° % N° % N° %
Buena 15 20.55 12 16.44 0 0.0 27 37.0
Regular 9 12.33 34 46.58 0 0.0 43 59.0
Mala 2 2.74 1 1.37 0 0.0 3 4.0
Total 26 35.62 47 64.38 0 0.0 73 100

Fuente Elaboracion propia

Spearman R valor Aprox. Sig.
,176 ,136

En la tabla 6 se puede apreciar que la percepcion de la calidad de atencion del
programa de teleconsulta es mas frecuente en el nivel regular en un 64.38% y su
satisfaccion en la dimension tangible fue regular en un 46.58%, buena en un
16.44% y mala en un 1.37%, Ademas, el 35.62% percibe una calidad de atencion
del programa de teleconsulta es buena, tiene una satisfaccion buena en la
dimension tangible en un 20.55%, regular en un 12.33%, mala en un 2.74% y solo
el 4% tuvo una mala satisfaccion en base a su percepcion. Se puede apreciar que
existe una correlacion significativa (Sp R =,176; Sig. ,136 = p<0,05)
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DISCUSION

La calidad de atencion del Programa de Teleconsulta y satisfaccion del
asegurado en un Hospital de EsSalud, frente a la crisis generada por la pandemia
Covid-19 se convirtid en un programa indispensable en base a las atenciones
dadas a los asegurados por encontrarse en confinamiento y muchos de ellos
tener enfermedades de comorbilidad no pudiéndose atenderse en forma
presencial en los centros asistenciales de su jurisdiccion. Sin embargo, debemos
entender que los establecimientos de salud no estuvieron preparados para un
tipo de pandemia de gran envergadura, y nos permitié ver la realidad in situ de
la falta de equipo de tecnologia, deficiencia de los servicios de prestaciones de
salud, asi como la falta de recursos humanos, en donde la mayor parte de
atenciones inicialmente se improvisaba. Por lo que también hubo un equipo de
profesionales de la salud que estuvieron a la altura de las circunstancias
batallando por una mejor atencion al asegurado a pesar de los bajos recursos
logisticos que en ese instante contaban. Ello propicio un plan piloto de la atencién
del personal de salud mediante el programa de teleconsulta al asegurado siendo
el inicio para que los demas centros de salud atiendan mediante este programa.

Los resultados de la Tabla 1 demuestran que, la mayor cantidad de asegurados
manifiestan que la calidad de atencién mediante el programa de teleconsulta
tienen un nivel regular de 64.38% y el nivel de satisfaccion del asegurado es
regular en 49%; en relacion a las Tablas del 2 al 6 los asegurados indican que
su nivel de satisfaccion es bueno en fiabilidad en un 55%, sin embargo en las
demas dimensiones es un nivel regular; en capacidad de respuesta en un 55%,
seguridad en un 53%, empatia en un 52.05%, y tangible en un 59%. Los
resultados tienen una correlacion positiva y un nivel aceptable (Sp R = <,170y
>500; con una significancia alta en estadistica (p<0,05) en todas las

dimensiones.
Estos resultados tienen similitud con los obtenidos por Vigo (2020); que en su

analisis descriptivo correlacional se identifica que tanto en la calidad de atencién

y la satisfaccion del paciente en sus diferentes dimensiones tienen la constante
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de regular, en ambas investigaciones se concluye que si existe una correlacion

directa entre ambas variables.

Los resultados obtenidos y reportados por Mamani (2017), se evidencia que el
nivel de satisfaccion del usuario en todas sus dimensiones en relacion a la
atencion del usuario es un nivel medio, permitiendo dar recomendaciones para
la implementacion de un programa que conlleve a la mejora continua de la

calidad de atencion.

La calidad de atencion en el programa de teleconsulta esta basado en funcion
brindada por el personal de salud, otorgandole atencion médica al asegurado de
manera oportuna con las competencias profesional y de seguridad, asi como el
respeto ético en la praxis, interesado en satisfacer las necesidades de salud y
sus expectativas. (Aguirre-Gas, 2008)

La satisfaccion del asegurado esta relaciona a la expectativa que tiene sobre las
prestaciones que da el personal de salud, y por ende con la calidad de atencién
recibida tanto en el aspecto profesional como en los interpersonales, de acuerdo
a ello los asegurados pueden manifestar su satisfaccion ante el servicio de salud
recibido. (Pérez de Alejo B., 2005)

En el primer objetivo especifico se evidencia mediante los resultados obtenidos
gue si hay una relacion entre la calidad de atencion del programa de teleconsulta
y la satisfaccion del asegurado en su dimension de fiabilidad con un valor de Rho
Spearman de ,402 y una significancia de ,000 lo que significa que a mayor

calidad de atencion aumenta la satisfaccién en su dimensién de fiabilidad.

Los resultados obtenidos por Flores (2021), en su trabajo de investigacion tiene
una similitud con los datos obtenidos en su investigacion, en ambos trabajos
predomina el nivel medio o regular con la excepcion de seguridad, asi mismo
en el caso de este trabajo de investigacion la excepcién de la fiabilidad,

manteniendo un alto nivel en esta dimensién.
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Este resultado esta en concordancia con Marcelo (2000); quien define como
cumplir el servicio pactado, sin errores y mostrando que el personal de salud este

comprometido en resolver su problema de salud.

En el segundo objetivo especifico se evidencia mediante los resultados
obtenidos que si hay una relacién entre la calidad de atencion del programa de
teleconsulta y la satisfaccion del asegurado en su dimension de capacidad de
respuesta con un valor de Rho Spearman de ,248 y una significancia de ,035 lo
que significa que a mayor calidad de atencion aumenta la satisfaccion en su

dimension de capacidad de respuesta.

Los resultados obtenidos por Medina (2021), en su trabajo de investigacion se
concluye que hay una correlacion significativa en la calidad de atencion por
teleorientacién y la satisfaccién que perciben los usuarios. Asi mismo se hallé
una relacién significativa en la variable calidad de atencidn y sus dimensiones,
cuando la calidad de atencion por teleconsulta tiene un nivel alto, la evaluacién
obtenida por los pacientes tienen una mayor percepcion de satisfaccion,
coincidiendo con el resultado del trabajo de investigacién sobre la calidad de
atencion por el programa de teleconsulta y la satisfaccion del asegurado,
concluyendo a mayor nivel de calidad de atencién es mayor el nivel de

satisfaccion del asegurado.

Este resultado esta en funcion al grado de preparacion, a la disposicion y la
voluntad de apoyar a los usuarios, asi como proporcionarles un servicio rapido y
eficaz. Tigani (2006)

En el tercer objetivo especifico se evidencia mediante los resultados obtenidos
gue si hay una relacion entre la calidad de atencion del programa de teleconsulta
y la satisfaccion del asegurado en su dimensién de seguridad con un valor de
Rho Spearman de ,280 y una significancia de ,017 lo que significa que a mayor

calidad de atencion aumenta la satisfaccion en su dimension de seguridad.
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Los datos obtenidos por Vigo (2020), demuestran que si existe una relacién
entre la calidad de atencién y la satisfaccion del paciente en los servicios de
medicina fisica y rehabilitacion de salud primavera — Trujillo, teniendo como
resultado un nivel regular en todas sus dimensiones; Por lo que concluye este
trabajo de investigacion que si existe una correlacion directa entre las dos
variables de estudio; calidad de atencion y satisfaccion de los pacientes

atendidos por consulta externa.

Este resultado estéa relacionado a la credibilidad y confianza que proporcionan
los asegurados, si el personal de salud muestra conocimiento, brindan una
atencion adecuada y manejan habilidades necesarias para la atencién. Asi como
el respeto mutuo que se da mediante el proceso de la seguridad en mejora del

estado de salud del asegurado. (Ellis, 2020)

En el cuarto objetivo especifico se evidencia mediante los resultados obtenidos
gue si hay una relacion entre la calidad de atencion del programa de teleconsulta
y la satisfaccién del asegurado en su dimension de empatia con un valor de Rho
Spearman de ,454 y una significancia de ,000 lo que significa que a mayor

calidad de atencion aumenta la satisfaccion en su dimensién de empatia.

Los datos obtenidos por Rios (2020), en su trabajo de investigacién teniendo las
variables de servicio online y la variable de satisfaccion del usuario instauro la
correlacion del programa estadistico medible de Spearman, como producto de la
investigacibn demuestran que existe una correspondencia continua y

demostrativa en ambas variables con una correlacion moderada de (r=0,695)

Este resultado tiene relacion a una atencion personalizada y de las necesidades
especificas del asegurado, también se asocia a las costumbres morales, estado
de animo permisible y cooperativo que se identifica con las atenciones que tiene
el asegurado durante su atencion por el programa de teleconsulta. Waytz y Gray
(2018).
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En el quinto objetivo especifico se evidencia mediante los resultados obtenidos
que si hay una relacién entre la calidad de atencion del programa de teleconsulta
y la satisfaccion del asegurado en su dimensién de tangible con un valor de Rho
Spearman de ,176 y una significancia de ,136 lo que significa que a mayor

calidad de atencién aumenta la satisfaccion en su dimensién de tangible.

Los datos obtenidos por Cabrera (2020), en su investigacion de indole relacional
tuvo como resultado que, si existe una correlacion en la calidad de atencion y de
satisfaccion del usuario, sin embargo, es este estudio se puede afirmar que el
nivel de calidad de la atencién en bueno en un 82.3% y que el 78.1% tuvo un
nivel de satisfaccion medio. Su coeficiente Rho de Spearman es de 0.388y p —
valor calculado es: <0.05, obteniendo como resultado una relacion significativa y
débil.

Este resultado esta relacionado a las condiciones materiales y fisicas
permitiendo un mejor confort y un adecuado ambiente en la atencién al usuario,
asi como el estado o condicion que tiene el establecimiento de salud. (Amblas y
GoOmez, (2020)

Los trabajos de investigacion tienen estrecha relacion con el desempefio del
sistema de salud, este desempefio debe evaluarse en funcion a objetivos y asi
poder tomar como eficiente el grado o nivel en donde un sistema alcanza
objetivos propuestos con los recursos disponibles teniendo los mejores

resultados logrando la eficiencia en salud. (Galvez, 2004)

Este programa de teleconsulta, en nuevo e innovador para muchos
establecimientos de salud, la globalizacién, el uso de las TIC, ha permitido que
de manera paulatina todas las instituciones se vayan adaptando a nuevos
cambios vertiginosos y que ayudaran a una mejora en la atencién de este
servicio, ya que muchos asegurados lo necesitan, debido a la distancia y al
acceso por las limitaciones frente a la pandemia, que aun permanece en nuestra

vida cotidiana.
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VI.

CONCLUSIONES

1.

La calidad de atencién del programa de teleconsulta es frecuentemente
Regular en un 64.38% con la satisfaccion del asegurado en un nivel Regular
de 49%, existiendo una relacién significativa entre las variables.

La calidad de atencién del programa de teleconsulta es frecuentemente
regular en un 64.38% y su satisfaccion del asegurado en la dimensién
fiabilidad es Buena en un 55%, existiendo la relacién significativa entre las
variables.

La calidad de atencién del programa de teleconsulta es frecuentemente
regular en un 64.38% Yy la satisfaccion del asegurado en la dimensién
capacidad de respuesta es regular en un 55%, existiendo la relacion
significativa entre las variables.

La calidad de atencién del programa de teleconsulta es frecuentemente
regular en un 64.38% Yy la satisfaccion del asegurado en la dimensién
seguridad es regular en un 53%, existiendo la relacion significativa entre las
variables.

La calidad de atencién del programa de teleconsulta es frecuentemente
regular en un 64.38% y la satisfaccion del asegurado en la dimensién empatia
es regular en un 52.05%, existiendo la relacion significativa entre las
variables.

La calidad de atencién del programa de teleconsulta es frecuentemente
regular en un 64.38% y la satisfaccion del asegurado en la dimensién tangible

es regular en un 59%, existiendo la relacién significativa entre las variables.
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VII.

RECOMENDACIONES

La institucion debe considerar los resultados obtenidos en la presente
investigacion para realizar una mejora continua en beneficio de los
asegurados y por ende de la comunidad en su conjunto.

Aplicacion de un programa de teleconsulta de mejora con profesionales de
la salud, acorde a las necesidades y requerimientos de los asegurados en
las teleconsultas.

El trabajo de investigacion sirve como inicio para que nuevas investigaciones
ahonden en otras dimensiones y con mayor poblacion

Es importante la capacitacion y la mejora del programa de teleconsulta, esto
nos permitird estar cerca del asegurado dando una atencion de calidad y de
satisfaccion que redundard en la mejora de su salud y por ende de la
comunidad en su conjunto.

Proponer un curso de capacitacion en funcién a las dimensiones tratadas en
el presente estudio.

En funcion a los resultados conseguidos en el trabajo de investigacion, se
propone crear un plan preventivo con capacidad resolutiva en mejora del
programa de teleconsulta para futuras epidemias que se presenten en el

tiempo.
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ANEXO 1

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
ESCUELA DE POSGRADO

PROGRAMA DE MAESTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD

Calidad de atencién del Programa de Teleconsulta y satisfaccion del asegurado en un Hospital de

EsSalud. Trujillo — 2022

Cuestionario Evaluativo de la Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta del Asegurado

(Adaptado del Cuestionario SERVQHOS, 2016)

Sefior (a) asegurado; a continuacion, se le muestra un conjunto de preguntas las cuales usted
puede responder segln su criterio personal, sus opiniones son validas para el presente estudio,
motivo por el cual se le pide que responda marcando en el casillero respectivo a su respuesta que
mas se siente identificado, el cuestionario en mencién es anénimo.

(1) Nunca (2) Casi nunca (3) A veces (4) Casi siempre (5) Siempre

EFECTIVIDAD 1|2

¢El personal de salud expresa buena comunicacién al atender al asegurado por medio

de la teleconsulta?

¢El personal de salud atiende al asegurado sin interrupciones durante la teleconsulta?

¢El personal de salud explica el proceso de la atencién por teleconsulta al asegurado?

¢El personal de salud realiza las teleconsultas al asegurado de manera oportuna?

g b W N

¢La atencion por teleconsulta del personal de salud es segura para el paciente?

EFICIENCIA

¢El personal de salud coordina las proxima teleconsultas con el asegurado?

¢El personal de salud en la teleconsulta resuelve las dudas al asegurado?

¢El personal de salud durante la teleconsulta, utilizan los recursos apropiados?

©| 0| Nl O

¢La calidad de atencion del personal de salud fue 6ptima para el asegurado?

¢El personal de salud facilita al asegurado para tener acceso a otros servicios de salud

por medio de las teleconsultas?

EQUITATIVO

11

¢El personal de salud muestra preferencia al atender a los asegurados en las

teleconsultas?

12

¢ Percibe diferencias entre las atenciones presenciales y las teleconsultas?

13

¢El personal de salud utiliza tiempos similares en las atenciones por teleconsulta y

presencial al asegurado?

14

¢El personal de salud muestra diferencias de trato en la atencion por teleconsulta al

asegurado?

15

¢El personal de salud durante la atencion por teleconsulta es imparcial con el asegurado?

16

¢El personal maneja el tiempo justo en la atencion de la teleconsulta al asegurado?

DISTRIBUCION DE PUNTAJES SEGUN CATEGORIA DE MEDICION

Variable Bueno Regular Malo
Calidad de Atencion del Programa de 61-80 40-60 16-39
Teleconsulta.
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ANEXO 1

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
ESCUELA DE POSGRADO

PROGRAMA DE MAESTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD

Calidad de atencién del Programa de Teleconsulta y satisfaccion del asegurado en un Hospital de

EsSalud. Trujillo — 2022

Cuestionario Evaluativo de la Satisfaccion del asegurado en el Programa de Teleconsulta

(Adaptado del Cuestionario SERVQUAL, 2016)

Sefior (a) asegurado; a continuacion, se le muestra un conjunto de preguntas las cuales usted
puede responder segln su criterio personal, sus opiniones son validas para el presente estudio,
motivo por el cual se le pide que responda marcando en el casillero respectivo a su respuesta que
mas se siente identificado, el cuestionario en mencién es anénimo.

(1) Nunca (2) Casi nunca (3) A veces (4) Casi siempre (5) Siempre

FIABILIDAD 5

1 ¢El personal de salud, realiza la teleconsulta al asegurado segun cita otorgada?

2 ¢El personal de salud, que realiza la teleconsulta inspira confianza al asegurado?

3 ¢El personal de salud, respeta el orden de la cita pactada del asegurado?

4 ¢El personal de salud, registra la atencion de la teleconsulta en una Historia Clinica digital?
CAPACIDAD DE RESPUESTA

5 ¢El personal de salud programa las citas para teleconsulta conforme a las necesidades del
asegurado?

6 ¢Las citas programadas para andlisis en laboratorio son oportunas para los asegurados?

7 ¢Las citas programadas para examenes de rayos en imagenologia son convenientes para los
asegurados?

8 ¢El tiempo de espera de la emisién de la receta hasta la entrega del medicamento es el
esperado?
SEGURIDAD

9 ¢El personal de salud genera confianza y respeto, al asegurado mediante la atencién por
teleconsulta?

10 | ¢Considera que se realiza una evaluacion integral del asegurado mediante la teleconsulta?

11 | ¢El personal de salud resuelve las dudas del asegurado en la teleconsulta?

12 | ¢El personal de salud cuida la confidencialidad de la Historia Clinica realizada mediante la
teleconsulta?

13 | ¢El personal de salud inspira confianza al asegurado en la teleconsulta?
EMPATIA

14 | ¢El personal de salud brinda un trato cordial durante la teleconsulta al asegurado?

15 | ¢El personal de salud se muestra comprometido por su problema de salud durante la
teleconsulta?

16 | ¢El personal de salud comprueba si el asegurado entendi6 lo explicado mediante la teleconsulta?

17 | ¢El personal de salud establece una buena comunicacion con el asegurado a través de la
teleconsulta?

18 | ¢El personal de salud entiende las necesidades especificas del asegurado durante la
teleconsulta?
TANGIBLE

19 | ¢El asegurado recibe informacion clara y precisa por el personal de salud para realizar la
teleconsulta?

20 | ¢El personal de salud en la teleconsulta se cerciora que el asegurado cuente con un medio de
comunicacion éptimo?

21 | ¢Los equipos y materiales que usa el personal para las atenciones por teleconsultas son las
adecuadas?

22 | ¢Conoce si el personal de la salud hace uso del Sistema de Gestion Hospitalaria en la
teleconsulta del asegurado?
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DISTRIBUCION DE PUNTAJES SEGUN CATEGORIA DE MEDICION

Variable Bueno Regular Malo
Satisfaccion de la atencion por 81-110 52-80 22.51
el Programa de teleconsulta.

Fiabilidad 15-20 10-14 4-9
Responsabilidad 15-20 10-14 4-9
Seguridad 19-25 12-18 5-11
Empatia 19-25 12-18 5-11
Tangibilidad 15-20 10-14 4-9
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ANEXO 2: MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo: Calidad de atencién del Programa de Teleconsulta y satisfaccion del asegurado en un Hospital de EsSalud. Trujillo - 2022

PROBLEMA

OBJETIVO

HIPOTESIS

MARCO TEORICO

VARIABLES — DIMENSIONES E INDICADORES

METODOLOGIA

Problema general:

¢ Cudl es la relacion entre la
calidad de atencion del
Programa de Teleconsulta y
la satisfaccion del asegurado
en un Hospital de EsSalud,
Trujillo - 2022?

Objetivo general:

Determinar la relacién que existe
entre la calidad de atencion del
Programa de Teleconsulta y el
nivel de satisfaccion  del
asegurado en un Hospital de
EsSalud, Truijillo - 2022?

Hipotesis general:

Existe relacion significativa
entre la calidad de atencion
del Programa de Teleconsulta
y la satisfaccion del asegurado
en un Hospital de EsSalud,
Trujillo - 202272

Problemas especificos:

¢ Cudl es la relacion entre la
calidad de atencion del
Programa de Teleconsulta y
la fiabilidad como dimensién
de la satisfaccion del
asegurado en un Hospital de
EsSalud, Truijillo - 2022?

Objetivos especificos:
Establecer la relacién entre la
calidad de atenciéon  del
Programa de Teleconsulta y la
fiabilidad, como dimensién de la
satisfaccion del asegurado en un
Hospital de EsSalud, Trujillo -
20227

Hipétesis especificas:

Existe relacion significativa
entre la calidad de atencion
del Programa de Teleconsulta
y la fiabilidad como dimensién
de la satisfaccion  del
asegurado en un Hospital de
EsSalud, Trujillo - 20227

¢ Cudl es la relacion entre la
calidad de atencién del
Programa de Teleconsulta y
la capacidad de respuesta
como dimensién de la
satisfaccion del asegurado

Establecer la relacion entre la
calidad de atencién  del
Programa de Teleconsulta y la
capacidad de respuesta, como
dimension de la satisfaccion del
asegurado en un Hospital de

Existe relacion significativa
entre la calidad de atencion
del Programa de Teleconsulta
y la capacidad de respuesta
como dimension de la
satisfaccién del asegurado en

en un Hospital de EsSalud, | EsSalud, Trujillo - 2022? un Hospital de EsSalud,
Truijillo - 2022? Trujillo - 202272
¢Cual es la relacion entre la | Establecer la relacion entre la | Existe relacion significativa

calidad de atencion del
Programa de Teleconsulta y
la seguridad como dimension
de la satisfaccion del
asegurado en un Hospital de
EsSalud, Truijillo - 2022?

calidad de atencion  del
Programa de Teleconsulta y la
seguridad, como dimensién de la
satisfaccion del asegurado en un
Hospital de EsSalud, Trujillo -
20227

entre la calidad de atencion
del Programa de Teleconsulta
y la seguridad como
dimension de la satisfaccion
del asegurado en un Hospital
de EsSalud, Trujillo - 2022?

¢, Cudl es la relacion entre la
calidad de atencion del
Programa de Teleconsulta y
la empatia como dimensién
de la satisfaccion del
asegurado en un Hospital de
EsSalud, Truijillo - 2022?

Establecer la relacién entre la
calidad de atencion  del
Programa de Teleconsulta y la
empatia, como dimension de la
satisfaccion del asegurado en un
Hospital de EsSalud, Trujillo -
2022?

Existe relacion significativa
entre la calidad de atencion
del Programa de Teleconsulta
y la empatia como dimension
de la satisfaccion  del
asegurado en un Hospital de
EsSalud, Truijillo - 20227

La calidad en la
atencion  sanitaria,
estd asociada a la
calidad técnica en
cumplimiento a las
regulaciones y a las
normas  sanitarias.
Asi como la
efectividad de los
servicios de salud.
Esto se da cuando la
calidad es técnica,
para lo cual implica
que la prestacion del
servicio sea
oportuno, eficiente y
segura en la atencion
sanitaria;

entendiendo por ello
que las condiciones
fisicas y éticas sean
las adecuadas
incluyendo el talento
humano, con el
apoyo tecnolégico y
una gestion de
desarrollo

institucional en salud.
La aplicacion de dos
instrumentos de
suma importancia
como son
SERVQUAL vy el
SERVQHOS permite

evaluar la calidad
percibida por el
usuario y las

V1: Calidad de Atencion.

D1: Efectividad

11,1: Expresa buena empatia en la atencién por
teleconsulta.

11,2: Atiende la teleconsulta sin interrupciones.

11,3: Da a conocer el proceso de la atencion en la

teleconsulta.

Realiza la atencion de manera oportuna en la

teleconsulta.

Durante la teleconsulta la atencién es segura.

11,4:
11,5:

D2: Eficiencia
| 2,1: Eficiente en la atencién por teleconsulta.
12,2: Capaz de resolver dudas en la atencién por
teleconsulta.

Utilizan recursos adecuados
teleconsulta.
12,4: Atencion 6ptima en la teleconsulta.
12,5: La teleconsulta permite el acceso a otros

servicios de salud.

12,3: para la

D3: Equitativo

13,1: Preferencia en la atencion por teleconsulta.

13,2: Diferencias entre las atenciones presenciales
y teleconsultas.

13,3: Igualdad de tiempo en las consultas
presenciales y teleconsulta.

13,4: Desigualdad por estrato social durante la
teleconsulta.

13,5: Atencion por teleconsulta equitativa.

V2: Satisfaccion del Asegurado

D4: Fiabilidad.

14,1: Cita segln lo programado en la teleconsulta.
14,2: Atencion fiable en la teleconsulta.

14,3: Respeta el orden de la atencion.

14,4: Historia Clinica digital.

Método de general:
- Recoleccién, medicion y
andlisis de datos.

Método de especifico:
- Descriptivo.

Tipo de investigacién:
- Aplicada.

Nivel de investigacion:
- Descriptivo Correlacional

Disefio de investigacion:
- No experimental.
- Transversal correlacional.

Esquema:
oy
M r
Oz
Dénde:

M = Poblacion de estudio.
01 = Calidad de Atencién
02 = Satisfaccion del
Asegurado
Poblacién y  muestra
(cuantificada):

- 90 asegurados atendidos

por teleconsulta.

Muestra:
- 73 asegurados mayores
de 18 afios hasta los 64




¢ Cudl es la relacion entre la
calidad de atencion del
Programa de Teleconsulta y
la tangibilidad como
dimension de la satisfaccion
del asegurado en un Hospital
de EsSalud, Trujillo - 2022?

Establecer la relacion entre la
calidad de atencion  del
Programa de Teleconsulta y la
tangibilidad, como dimensién de
la satisfaccion del asegurado en
un Hospital de EsSalud, Truijillo -
20227

Existe relacion significativa
entre la calidad de atencion
del Programa de Teleconsulta
y la tangibilidad como
dimension de la satisfaccion
del asegurado en un Hospital
de EsSalud, Trujillo - 2022?

expectativas y
percepciones a fin de
obtener una
valorizacion de la
calidad y de la
satisfaccion de la
atencion recibida.
Numpaque, A., &
Rocha, A. (2016)

D5: Capacidad de respuesta

15,1: Programacion de las citas para teleconsulta.

15,2: Programacion de citas para Laboratorio

15,3: Programacion de citas para imagenes.

15,4: Tiempo de espera entre la emision de la receta
y la entrega del medicamento.

D6: Seguridad

16,1: Respeta la privacidad en la teleconsulta.

16,2: Evaluacion idénea en la teleconsulta.

16,3: Responde a preguntas o dudas en la
teleconsulta.

16,4: El personal de salud le trasmite confianza en
la teleconsulta.

D7: Empatia

17,1: Trato agradable en la teleconsulta.

17,2: Muestra interés por el problema de salud.

17,3: Comprueba lo explicado en la teleconsulta.

17,4: Evidencia si entendi6 el manejo del problema
de salud mediante la teleconsulta.

D8: Tangible

18,1: Informacién idonea para iniciar la

teleconsulta.

18,2: Viabilidad de medio de comunicacion.

18,3: Equipos y materiales de las comunicaciones
requeridas para las teleconsultas.

18,4: Sistema de Gestion Hospitalaria.

afios atendidos
teleconsulta.

por

Muestreo:
Muestreo probabilistico
aleatorio simple.

Técnicas e instrumentos
de recoleccioén de datos:

Técnicas:

- Percepcion:
Encuesta Calidad de
Atencién

Instrumento:

- Percepcion:
Cuestionario de
Satisfaccion del
Asegurado

Técnicas de
procesamiento y analisis
de datos:
Procesamiento:

M. Excel, SPSS V.23
Pruebas paramétricas:
“R” Pearson

Pruebas no paramétricas:
“R” de Rho Spearman




ANEXO 3: MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLES DEFINICION CONCEPTUAL DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE
OPERACIONAL MEDICION
11,1: Expresa buena empatia en la atencion por teleconsulta.
D1 11,2: Atiende la teleconsulta sin interrupcipnes.
Efectividad 11,3: Da a conocer el Pproceso de la atencidn en la teleconsulta.
Calidad de Atencion La calidad de atencién esta 11,4: Realiza la atencion de manera oportuna en la teleconsulta.
Es la prestacion de servicios de P . 11,5: Durante la teleconsulta la atencién es segura.
salud se define como la atencion g‘;nt;?ggis{zjgéOp;gocglr\ﬁ 12,1: Eficiente en la atencién por teleconsulta.
V1 centrada en las personas, las una o ortuné atencion 12,2: Capaz de resolver dudas en la atencién por teleconsulta.
Calidad de familias y las comunidades, con P g D2 12,3: Utilizan recursos adecuados para la teleconsulta. Ordinal
. . P . logrando una eficiente e . A At
Atencién niveles 6ptimos de seguridad, labor or ende en una Eficiencia 12,4: Atencion 6ptima en la teleconsulta.
efectividad, oportunidad, eficiencia equita%i,vrg atenci6n  de 12,5: La teleconsulta permite el acceso a otros servicios de salud.
y acceso equitativo como atributos. - 13,1: Preferencia en la atencién por teleconsulta.
(OPS, 2021) calidad. 13,2: Diferencias entre las atenciones presenciales y teleconsultas.
D3 13,3: Igualdad de tiempo en las consultas presenciales y teleconsulta.
Equitativo 13,4: Desigualdad por estrato social durante la teleconsulta.
13,5: Atencion por teleconsulta equitativa.
14,1: Cita segln lo programado en la teleconsulta.
D4 14,2: Atencion fiable en la teleconsulta.
Fiabilidad 14,3: Respeta el orden de la atencion.
14,4: Historia Clinica digital.
15,1: Programacion de las citas para teleconsulta.
D5 15,2: Programacion de citas para Laboratorio
Capacidad de 15,3: Programacion de citas para imagenes.
respuesta 15,4: Tiempo de espera entre la emision de la receta y la entrega del
- o medicamento.
Grado de cum_phrr.u’ento por parte | Es el va}lpr de d?se.”.‘Pe”O 16,1: Respeta la privacidad en la teleconsulta.
V2 de la organizacion de ' salud, | en fun_C|on a la fiabilidad, D6 16.2: Evaluacion idénea en la teleconsulta.
Satisfaccion del respecto a las Iexpectatl_vas y capac_ldad de respuesta, Seguridad 16,3: Responde a preguntas o dudas en la teleconsulta. Ordinal
asegurado percepciones de. | usuario en seguridad, e”.‘pa“a y 16,4: El personal de salud le trasmite confianza en la teleconsulta.
relacion a los servicios que esta le | recursos tangibles en un
ofrece. Minsa (2011) servicio de salud. 17,1: Trato agr_adatzle en la teleconsulta.
D7 17,2: Muestra interés por el problema de salud.
Empatia 17,3: Comprueba lo explicado en la teleconsulta.
17,4: Evidencia si entendi6 el manejo del problema de salud mediante
la teleconsulta.
D8 18,1: Informacién idonea para iniciar la teleconsulta.
Tangible 18,2: Viabilidad de medio de comunicacion.

18,3:

18,4:

Equipos y materiales de las comunicaciones requeridas para las
teleconsultas.
Sistema de Gestion Hospitalaria.




ANEXO 4: MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DEL INSTRUMENTO

Titulo del instrumento: Cuestionario para evaluar la calidad de atencién

Variable Dimensiones Indicadores Iltems Respuesta

11,1: Expresa buena empatia en la atencién por | 1. (El personal de salud expresa buena comunicacién al atender al asegurado por
teleconsulta. medio de la teleconsulta?

11,2: Atiende la teleconsulta sin interrupciones. 2. ¢(El personal de salud atiende al asegurado sin interrupciones durante la

D1 11,3: Da a conocer el proceso de la atencién en la teleconsulta?
Efectividad teleconsulta. 3. ¢El personal de salud explica el proceso de la atencién por teleconsulta al

11,4: Realiza la atencion de manera oportuna en la asegurado?
teleconsulta. 4. ¢ El personal de salud realiza las teleconsultas al asegurado de manera oportuna?

11,5: Durante la teleconsulta la atencién es segura. 5. ¢ La atencion por teleconsulta del personal de salud es segura para el paciente?

12,1: Eficiente en la atencién por teleconsulta. 6. ¢ El personal de salud coordina las préxima teleconsultas con el asegurado?

12,2: Capaz de resolver dudas en la atencién por 7. ¢ El personal de salud en la teleconsulta resuelve las dudas al asegurado? 1. Nunca.

Vi D2 te_I_econsuIta. 8. ¢El per_sonal de saluq durante la teleconsulta, utiIizan_Ios recursos apropiados? 2. Casi nunca.
v L 12,3: Utilizan recursos adecuados para la teleconsulta. | 9. ¢ La calidad de atencion del personal de salud fue 6ptima para el asegurado? 3. Aveces
Calidad de Eficiencia : L - L a8 o=
v 12,4: Atencion éptima en la teleconsulta. 10. ¢El personal de salud facilita al asegurado para tener acceso a otros servicios de | 4. Casi siempre.
atencion 12,5 La teleconsulta permite el acceso a otros salud por medio de las teleconsultas? 5. Siempre.

servicios de salud.

13,1: Preferencia en la atencién por teleconsulta. 11. ¢El personal de salud muestra preferencia al atender a los asegurados en las

13,2: Diferencias entre las atenciones presenciales y teleconsultas?
teleconsultas. 12. ¢ Percibe diferencias entre las atenciones presenciales y las teleconsultas?

13,3: Igualdad de tiempo en las consultas 13. ¢ El personal de salud utiliza tiempos similares en las atenciones por teleconsulta y

D3 presenciales y teleconsulta. presencial al asegurado?
Equitativo 13,4: Desigualdad por estrato social durante la 14 ;El personal de salud muestra diferencias de trato en la atencién por teleconsulta

teleconsulta. al asegurado?

13,5: Atencion por teleconsulta equitativa. 15. ¢El personal de salud durante la atencién por teleconsulta es imparcial con el

asegurado?
16. ¢ El personal maneja el tiempo justo en la atencidn de la teleconsulta al asegurado?




ANEXO 4: MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DEL INSTRUMENTO

Titulo del instrumento: Cuestionario para evaluar la satisfaccion del asegurado

Variable Dimensiones Indicadores Iltems Respuesta
14,1: Cita seguln lo programado en la teleconsulta. 1. ¢ El personal de salud, realiza la teleconsulta al asegurado segun cita otorgada?
D4 14,2: Atencion fiable en la teleconsulta. 2. ¢El personal de salud, que realiza la teleconsulta inspira confianza al asegurado?
Fiabilidad 14,3: Respeta el orden de la atencion. 3. ¢ El personal de salud, respeta el orden de la cita pactada del asegurado?
14,4:Historia Clinica digital. 4. ¢ El personal de salud, registra la atencién de la teleconsulta en una Historia Clinica digital?
15,1: Programacion de las citas para teleconsulta. 5. ¢El personal de salud programa las citas para teleconsulta conforme a las necesidades
15,2: Programacion de citas para Laboratorio del asegurado?
D5 15,3: Programacion de citas para imagenes. 6. ¢ Las citas programadas para andlisis en laboratorio son oportunas para los asegurados?
Capacidad de | 15,4: Tiempo de espera entre la emision de la recetay | 7. ¢ Las citas programadas para examenes de rayos en imagenologia son convenientes para
respuesta la entrega del medicamento. los asegurados?
8. ¢El tiempo de espera de la emision de la receta hasta la entrega del medicamento es el
esperado?
16,1: Respeta la privacidad en la teleconsulta. 9. ¢ El personal de salud genera confianza y respeto, al asegurado mediante la atencién por
16,2: Evaluacién idénea en la teleconsulta. teleconsulta?
D6 16,3: Responde a preguntas o dudas en la 10. ¢Considera que se realiza una evaluaciéon integral del asegurado mediante la
. teleconsulta. teleconsulta?
Seguridad 16,4: El personal de salud le trasmite confianza en la | 11. ¢El personal de salud resuelve las dudas del asegurado en la teleconsulta? 1. Nunca.
v2: teleconsulta. 12. ¢ El personal de salud cuida la confidencialidad de la Historia Clinica realizada mediante | 2. Casi nunca.
Satisfaccion la teleconsulta? 3. A veces.
del 13. ¢ El personal de salud inspira confianza al asegurado en la teleconsulta? 4. Casi siempre.
asegurado 17,1: Trato agradable en la teleconsulta. 14. ¢ El personal de salud brinda un trato cordial durante la teleconsulta al asegurado? 5. Siempre.
17,2: Muestra interés por el problema de salud. 15. ¢El personal de salud se muestra comprometido por su problema de salud durante la
17,3: Comprueba lo explicado en la teleconsulta. teleconsulta?
D7 17,4: Evidencia si entendi6 el manejo del problema de | 16. ¢EIl personal de salud comprueba si el asegurado entendi6 lo explicado mediante la
Empatia salud mediante la teleconsulta. teleconsulta?
17. ¢ El personal de salud establece una buena comunicacion con el asegurado a través de
la teleconsulta?
18. ¢El personal de salud entiende las necesidades especificas del asegurado durante la
teleconsulta?
18,1: Informacién idénea para iniciar la teleconsulta. 19. ¢ El asegurado recibe informacion clara y precisa por el personal de salud para realizar
18,2: Viabilidad de medio de comunicacion. la teleconsulta?
18,3: Equipos y materiales de las comunicaciones 20. ¢El personal de salud en la teleconsulta se cerciora que el asegurado cuente con un
D8 requeridas para las teleconsultas. medio de comunicacién 6ptimo?
Tangible 18,4: Sistema de Gestion Hospitalaria. 21. ¢ Los equipos y materiales que usa el personal para las atenciones por teleconsultas son
las adecuadas?
22. ¢ Conoce si el personal de la salud hace uso del Sistema de Gestion Hospitalaria en la

teleconsulta del asegurado?




ANEXO 5: VALIDACION DE EXPERTOS

VALIDEZ DE CONTENIDO POR JUECES O EXPERTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION: Calidad de atencién del Programa de Teleconsulta y satisfaccion del asegurado
en un Hospital de EsSalud. Trujillo - 2022

Instrumento de medicién de |a vanable:

Cuestionano Evaluativo de la Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta del Asegurado

el CRITERIO DE EVALUACION
=TT | > =y gy~ W Observa-
VARIABLE | DIMENSION | INDICADOR TEM i g i vty | ot | dndory | Momyn | OS2 Y
s 1] yol o e respuesta $
i< E ; ! Magsissd e
Si|No | SI [No | SI INo|SI|No
Expresa Elpersonal de | " | [ | "
buena salud  expresa
empatia en i3 | buena
atencdn  por | comunicackdn al
teleconsutta atender al
asegurado  por
medic G =
teseconsuta?
Abiende la|¢Elpersonai de | " |° |[* |* "
teleconsulta salud atiende al
sin asegurade  sn
Intesrup: Interrupc
durante la
teleconsuta?
Da a conccer | (EI personal de oA B3 B R
Efectividad el proceso de | salud explca el
la atencién en | proceso de @
P la atencién por
; X\ ulta t Ra al
urado?
Realiza 12 (,E personat de | ' |* | | ° | ¢
] atencén  ce | salud realza las
manera tedeconsultas  al
oportuna en 13 | asegurado  de
teleconsulta manera
oportuna?
Al 3 3 . L]
Calidad de U o [ sk Ry
atencidn atencién  es | personal  de
segura salud es segura
para el paciente?
Eficienteenla | ¢El personal de | " [* [ [*|*
atencidbn  por coorging
teleconsulta. las préxima
telaconsultas
con el
asegurado?
Capaz de | ¢cElpersonal ge | | [7 [ |7
resolverdudas | saiud en Ia
en la atencidn | teleconsulta
por resueive las
teleconsuka. dudas al
urado?
Eficlencla  [-rean :"E—.iapemoe""‘
recursos salud durante fa
adecuados teleconsuita,
para fa | utiizan los
teleconsuta recursos
3 ados?
Atencidn ¢la calided de | "[* [*|*]?
Gptma en la | atencidn del
teleconsuta personal de
salud fue optima
para el
asegurado?




La

LE! personal de

o

teleconsulta salud facilta al
permite el | asegurado para
acceso a otros | tener acceso a
servicios de | otros  servicios
salud, de salud por
medio de las
N teleconsultas? ==
Preferencia en | ¢(El personal de 2
|a atencién por | salud  muestra
teleconsulta. preferencia  al
atender a los
asegurados  en
las
teleconsultas?
Diferencias ¢ Percibe 4
entre las | diferencias entre
atenciones las  atenciones
presenciales y | presenciales y
teleconsultas las
teleconsultas?
Igualdad  de | LE! personal de L
tiempo en las | salud utiliza
consultas tiempos
presenciaies y | similares en las
teleconsulta atenciones  por
teleconsulta y
presencial al
Equitativo asegurado?
Desiguakiad ¢El personal de 2
por estrato | salud muestra
social durante | diferencias de
la trato en la
teleconsulta. atencién por
teleconsutta al
asegurado?
Atencion por | (EI personal de -
teleconsulta salud durante la
equitativa atencidn por
teleconsufta eos
imparcial con el
rado?
¢E! personal de ‘

salud maneja el
tiempo justo en

la atencién de la
teleconsulta al
asegurade?

{1) Nunca (2) Casi nunca (3) A veces (4) Casi siempre (5) Siempre




VALIDEZ DE CONTENIDO POR JUECES O EXPERTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION: Calidad de atencién del Programa de Teleconsulta y satisfaccion del asegurado
en un Hospital de EsSalud. Trujillo - 2022

Instrumento de medicion de la variable: 5

Cuestionario Evaluativo de la Satisfaccion del asegurado en el Programa de Teleconsulta

OPCION DE
._.: _R%SPUEST A X CRITERlo DE E\:‘ALUACION
ciones y
VARIABLE | DIMENSION | INDICADOR iTEM i E vetiey | dommitn | wdsatory | Syl | recomen-
! H g E s ye ol item respuesta | daciones.
3 = 8 3 | dmension | mdicador
Si | No | SI [ No [ SI [ No| Sl |No
Cita segin lo | ;El personal de | ' | * [* [ * | *
programado salud, realiza la
en la | teleconsuita
teleconsulta. asegurado
segdn cita
otorgada?
Atencion fiabie | 4Ei personai de | ' | < [ || °*
en la | salud, que
teleconsulta. realiza
teleconsulta
inspira confianza
Fiablidad | | al asegurado?
Respeta el | Elpersonalde | ' | | [*|*
T orden de la | salud, respeta el
atencion orden de la cita
q pactada  del
urado?
) Historia ¢Elpersonal de | ' |* [*|*|*
Clinica aigital. | saiud, registra la
atencion de Ia
teleconsulta en
§ una Historia
Clinica digital?
% Programacidn | ¢El personal de | " [* [* [* | °®
de las citas salud programa
3 para las citas para
teleconsulta, teleconsulta
conforme a las
necesidades del
2
3 Programacion | (Las ot | “|* 1* 1V |I*
de citas para programadas
Laboratorio para analisis en
laboratorio  son
oportunas para
los asegurados?
Capacidad | Programacidn | (Las citas | ' |2 |2 [*|°®
de de citas para programadas
respuesta | imagenes. para examenes
de rayos en
imagenologia
son
convenientes
para los
asegurados?
Tiempo de ¢El tiempo de 5 LA . B i
espera entre espera de la
la emision de emision de la
larecetayla receta hasta
entrega del entrega del
medicamento. | medicamento es
el esperado?




Respeta a LEl personal de salud N 2 =
privacidaden | genera confanza y
la respeto, a3l asegurado
teleconsuita. mediante fa atencion
teleconsuta?

Evaluacion ¢Considera que se o B B
donea en la realiza una evaluacion
teleconsulta integral del asegurado

mediante la

teleconsulta?
Responde 2 LEl personal de salud I [l s
preguntas o resueive 1as dudas del

Segundad | dudasenla asegurade en la
teleconsulta. teleconsulta?

El personal dé | 4E) personal de salud 20 L8 B
salud le cuda
trasmite confidencialidad de la
confianza en Historia Ciinica
a realzada mediante la
teleconsulta teleconsulta?
"LE| personal de salud T71°
inspira conflanza al
asegurado  en 13
teleconsulta?
Trato ¢El personal de salud o P B
agradabie en brinda un {rato cordial
la durante ia teleconsuita
teleconsulta al urade?
Muestra J,Eai personal de salud b Tt
interés por el | se muesita
problema  de | comprometida por su
salud problema de salud
durante la
teleconsulta?
Comprueba lo | (El personal de salud LN k3 B
expiicado en comprueba sl el

Empatia 3 asegurado entendid o

teleconsulta expicado mediarte la
teleconaulta?
Evidencia si (El personal de salud 2 R B
entendid el establece una buena
manejo del comunicacién con el
problemade | aseguradc a través de
salud 1a teleconsulta?
mediante |a LEl personal de salud il B i
teleconsulta. entiende las
necesicdaden
especificas del
asegurado durante la
telecorsulta?
Informacion E! asegurado recibe erage
adnea para informacién clara y \
inciar ia precisa por el parsonal
teleconsulta de salud para realzar \
13 teteconsulta?
Viabiidaa de ¢El personal de salud LT T B
medio de en la teleconsulta se
comunicacidn. | cerciora  que &l
asegurado cuente con
un medio de
comunicacion ptimo?

Tangitie | EQUIPSS ¥ ¢los  equipos  y 23 3 B
mateTiales de | mstenales que usa &l \
las personal de satud para
comunicacidn | tas  atenciones por
requesidas teleconsultas son las
para las adacuadas?

| teleconsutias
Sistema  de | (Conoce si el personal L Bl B
Gestion de |a salud hace uso
Hospitalaria Jel Sislema e Geslidn
Hospitafaria en |
teleconsulta el
3 ?

(1) Nunca {2} Casl nunca (3) A veces (4} Casi siempre {5) Stemgpre

cih

i




VALIDEZ DE CONTENIDO POR JUECES O EXPERTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION: Calidad de atencién del Programa de Teleconsulta y satisfaccién del asegurado
en un Hospital de EsSalud. Trujillo - 2022

Instrumento de medicion de la variable:

Cuestionario Evaluativo de la Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta del Asegurado

il CRITERIO DE EVALUACION
D S i Relackan Retacian Relsaon Romcon | Observa-
VARIABLE | DIMENSION | INDICADOR ITEM f ey | |ty | ey | oy
5 g g a yeol of flem respueata | TECOMEN-
3 z 8 dimmesion | indicador daciones.
S| No | S [ No | SI [ No | SI|No
Expresa tElpersonal ge | ' [* [ [*]°®
buena salud  expresa
empatia en la | buena
atencién  por | comunicacidn al
teleconsulta atender al
asegurado  por
medio de &
teleconsulta?
Atiende  1a | ¢El personal Ge | ' |2 |° | * | °
teleconsulta salud atiende al
sin asegurado  sin
interrupciones. | Interrupciones
durante fa
teleconsulta?
Da a conocer | (El personal de | * |- |- || °
Efectividad el proceso de | salud expica el
ia atencién en | proceso de la
ia atencién por
teleconsulta. teleconsulta  al
ado?
Realiza fa|¢Elpersonaide | '[7 [ |*|*®
atencién  de | salud realiza las
manera teleconsuitas  ai

oportuna en la | asegurade de
teleconsulta. manera
una?

Durante la|Laatencidnpor | ' |* |*[*|°

c;""".’“ teleconsulta fa | teleconsulta del
atencion  es | personal de
segura salud es segura %
para el paciente?
%y Eficiente en ta | (El personal de | " | * [* [ %
atencién por | sailud coordina
h teleconsulta las préxima
teleconsultas
con el
asegurado?
Capaz de | ¢El personal de | " |* [* | ¢ |°®
resolverdudas | salud en la
en la atencién | teleconsulta
por resueive las
teleconsulta. dudas al
rado?
Eficiencia I Grpan Eipesonade | |2 [T 177
recursos salud durante la
ik ta,
para la | utdizan los
teleconsulta recursos
a ados?
Atencion ¢la calidad de | " [ [T [*]°
sptima en fa | atencién  del \
teleconsulta. personal de
salud fue optima
para el

asegurado?




La ¢El personal ge | " [* [* |*¢[*®
teleconsutta salud facilita al

permite el | asegurado para
acceso a otros | tener acceso a
servicios de | ofros  servicios
salud. de salud por
medio de las

.. teleconsutas? [ | |
Preferencia en | ,El personal de | ' | ¢
la atencién por | salud  muestra
teleconsulta preferencia  al
atender a los

of
-
-

asegurades en

las

teleconsultas?
Diferencias ¢ Percibe T2 137%]°%
entre fas | diferencias entre
atenciones las atenciones

presenciales y | presenciales vy
teleconsultas. | las
teleconsultas?

lguaklad de | (El personal de | " [* | [* |°
tiempo en las | salud utilza
consultas tiempos

presenciales y | similares en las
teleconsulta. atenciones por
teleconsuta y
presencial al

Equitativo asegurado?

Desiguaidad ¢tEl personal de | " |* [* | |°®
por estrato | salud muestra
social durante | diferencias de
la tratc en la
teleconsulta. atencion por
teleconsulta  al

asegurado?

Atencion _por | ¢El personal de | ' | 2 | ° | * | °
teleconsulta salud durante la
equitativa, atencion  por

tiempo justo en

la atencién de la

teleconsutta al
c?

(1) Nunca (2) Casi nunca (3) A veces (4) Casi siempre (5} Siempre




VALIDEZ DE CONTENIDO POR JUECES O EXPERTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION: Calidad de atencién del Programa de Teleconsulta y satisfaccion del asegurado
en un Hospital de EsSalud. Trujillo - 2022

Instrumento de medicion de |a variable:

Cuestionano Evaluativo de la Satisfaccion dei asegurado en el Programa de Teleconsulta

OPCION DE
RESPUESTA CRITERIO DE EVALUACION & _
Mn:l entre b ol v o | Ciones y
entre pracves ke
VARIABLE | DIMENSION | INDICADOR ITEM g g e """‘“v m“"”’" - K,
5 E o5 4 @b | sespuests | daciones
dimension ndicador

1:13

Cita segin lo | ;El personal de | " | * |[* [* |~
programado salud, realiza la

SiINo | S [ No | SI [No|SI[No

en la | teleconsulta al
telecorsulta. asegurado
segun cita
otggada?
Atencion fiadle | (El personal ge | ' |7 [ [ *|°
en la | salud, que
teleconsuita realiza la
teleconsulta
inspira conflanza
Fiabilidad | al asegurado?

Respeta el | Eipesonalce|'|* [*[*[*
orden de |a | salud, respeta el

atencion orden de |a cfta
pactada del
urado?
Historia ¢El personat ge | ' [* [ |*|*
Clinica sigital | salud, registra la
atencion de la
teleconsulta en
g una  Historia
5 Clinica digital?
g’ Programacién | (El personal de | ' [ ¢ | [ *[°
de |as citas salud programa
g para las citas para
g teleconsulta. teleconsulta
conforme a las
g necesidades del
2 urado?
3 Programacion | (Las ones | * I* 12 1S 1®

de citas para programadas
Laboratono para analisis en
laboratorio  son
oportunas para
Ios asegurados?
C dad Prograr "y bw mu 1 H k] 4 ]

de de citas para programadas
respuesta | imagenes para examenes
de rayos en
imagenologia
soNn

convenientes
fos

urados?
Tiempo de ¢Eltiempo de A% N EOT B2
espera entre espera de ia
la emisidnde | emision de la
larecetayla receta hasta
entrega del entrega del

el esperado?




ia respeto, al asegurado
teleconsulta mediante |a atencén
por teleconsulta?

teleconsulta inegral de! asegurado

mediante Ia
teleconsulta?
Responde a ¢(Elpersonaldesakd | " |° [ [*|*
preguntas o resueive las dudas del
Seguridad | dudas en la en s

asegurado
teleconsulta teleconsulta?

£l personal de | LE personal de saiud | " 1° | Y |7 | "

salud le cuida ia
trasmite cenfidencialidad de fa
confianza en Histona Clinica
ia realizada medante ia

teleconsulta teleconsulta?

¢Elpersonaldesakd | "] |7 [*]"
inspira conflanza al

aspgurado  en  la
el sulta?
Trato (El personal desalud | ' |5 [T [*]°*
agradable en brnda un trato cordial
Ia durante [a teleconsuita
teleconsulta, al asegurado?
Muestra cElpersonal desalud [ " |~ | | |7
inferés por & | se muestra
probi de weometido por 8y
salud prodlema de salud
durante a
teleconsulta?

Empatia Ia asegurado entendio o

teleconsulta exphcado mediante i3
teloconsulta?
"Evidenciasl | (&l personai desald | ' |- | | | ©

salud la teleconsukta?
mediante la (Elpersonal desakd | 7|7 [ | * T
teleconsulta. entiende las

necesidades

especificas del
asegurado durante
teieconsulta?

Informacion El asagurado recibe CEA LWL
\dénea para Iinformacién clara y

iraciar la precisa por f personal
teleconsulta. de salud para reaizar
la teleconsuta?
Viatiidad de (El personal desaid | " |° | | ¥ | "
medio de en la teleconsulta se
comunicacion, | cerciora que el
asegurado cuente con
un medio e
comunicacidn éptimo?
Equipos y ¢los  equipes y [T )T [P TC]T
Tangible | materiaies de | materiaies que uss &
las personal de salud para
comy las
requeriias teieconsultas son fas
para las adecuadas?
1 ultas.
Sstema e | (Conocesielpersonal | " | = [ [ 4 [*
Gestion de la salud hace uso

Hospilaiaria di Sistema 96 Geston

Hospitalaria en [a

teleconsulta del
?

(1) Nunca {2} Casi nunca (3) A veces (4} Casl ssempra (5] Siempre




VALIDEZ DE CONTENIDO POR JUECES O EXPERTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION: Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta y satisfaccion del asegurado
en un Hospital de EsSalud. Trujillo - 2022

Instrumento de medicion de Ia variable:

Cuestonano Evaluativo de la Calidad de atencion del Programa de Teleconsulta del Asegurado

lé,

m CRITERIO DE EVALUACION
il 2 otee *: ke ol el SR,
VARIABLE | DIMENSION | INDICADOR iTem g'l» veutiey | mamson | wscmbory | bemym | Socoee ¥
W vl e ospess
8 < 8 i Srwenitn | indensor gacicres
B[ No | & N6 [ o o (& [
Expresa ZEI personal oe L B B
buena salud  expresa
empatia en @ | buena
atencion  por | comunicacidn &
teleconsulta atender o
asegurado  por
medic de
teleconsuta?
Atende a | LE! personal de LA R AR
teleconsuts salud atience al
sin asegurado  sin
inefrupciones. | interrupciones
durante la
teleconsulta?
Da a conocer cam* =31 il i s
Efectividad el proceso de | salud expica el
la atencidn en | proceso de @
la atencidn por
teleconsuta teleconsulta Al
7
[ Reaiza & %ﬁmm LA B B
atencion  de | salud reaiiza las
manera toloconsultas @l
oportuna en la | asegurado de \
teleconsuta M\u‘l’ \
oportuna
Calidad de Durante a | (L2 atencdn por S B I B
4 5 telaconsulta @ | teleconsulta  del
atencion s | personal de
segQura. munpur:
— Para el pacente’
Efciente en la | (El personal de I A B B
atencidn  por | salud  coordna
teleconsuta las préxima
teleconsultas
oon ol
asegurado?
Capaz de | LEI personal de L3 BB Bl B
resovercdudas |salud en &
en 1a atencdn | teleconsulta
por resueive las
teleconsuta dudas al
asegurado?
Efc Utizan (EI personyl de R R N A
recursos salud durante la
adecuados teleconsulta.
para @ | uthzan los
teleconsuta recursos
| apropiados?
Alencidn ¢La calidad de L R Bl o
optima en la | atencidn ael
teleconsia personal de
salud fue Sptima
para el




La (El personal de ’
teleconsulta salud faciita al
permite el | asegurado para
acceso a otros | tener acceso a
servicios de | otroes  servicios
salud de salud por
medio de las
teleconsultas?
Preferencia en | (E! personal de ¥
|a atencion por | salud muestra
teleconsulta preferencia  al
atender a los
asegurados en
las
teleconsultas?
Diferencias ¢ Percibe 2
entre las | diferencias entre
atenciones las  atenciones
presenciales y | presenciales y
teleconsultas. | las
teleconsultas?
Ilguakdad de | (El personal de <
tiempo en las | salud utilza
consultas tiempos
presenciales y | similares en las
teleconsulta, atenciones  por
teleconsuta vy
Equitativo mnr::;!ﬂ -
Desigualdad (El personal de %
por estrato | salud muestra
social durante | diferencias de
la trato en la
teleconsulta. atencién por
teleconsulta  al
asegurado?
Atencidn por | (El personal de L)
teleconsulta salud durante la
equitativa. atencion por
teleconsulta es
imparcial con el
|_asegurado?
¢El personal de L
salud maneja el
tiempo justo en
la atencién de la
teleconsulta  al
asegurado?

(1) Nunca (2) Casi nunca (3) A veces (4) Casi siempre (5) Siempre




VALIDEZ DE CONTENIDO POR JUECES O EXPERTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION: Calidad de atencién del Programa de Teleconsulta y satisfaccion del asegurado
en un Hospital de EsSalud. Trujillo - 2022

Instrumento de medicion de la variable:

Cuestionario Evaluativo de la Satisfaccion del asegurado en el Programa de Teleconsulta

OPCION DE
RESPUESTA ' canERp DE EVALUACION Stoarum.
entre la entre la ontre el entre of clones y
VARIABLE | DIMENSION | INDICADOR iTEM i <l , | mwew |
- f i | G| e | Ee | daciones
2 5 z 3 ; ecomen-

Si|No [SI [ No | Sl | No | Sl |No

Cita segin lo | (El personal de | " [ * |7 | *|*®
programado salud, realiza la

en 1a | teleconsuta al
teleconsulta asegurado
segin cita
otorgada?
Atencion fiabie | ¢El personal de | ' (- |- | | °
en la | salud, que
teleconsulta. realiza la
teleconsulta
inspira confianza
Fiabilidad al asegurado?
| Respeta el | ¢cEl personal de | ' |2 | ° | ° | °
orden de la | salud, respeta el
atencion orgen de la cita
pactada del
asegurado?
Historia ¢(Elpersonal de [ " [ 2 |* [*[?®
Clinica digital | salud, registra la
atencibn de |a
5 teleconsulta en
] una Historia
= Ciinica digital?
2’ Programacion | 4El personal de [ ' | | |4 [*
de las citas salud programa
§ para las citas para \
teleconsulta. teleconsulta
% conforme a las
a necesidades del
2 _asegurado?
3 Programacion | /Las ctas [ " |7 |*|*[°®

de citas para programadas

Laboratorio para analisis en
laboratorio  son
oportunas para
los asegurados?

Capacidad | Programacion | /Las =0 B
de de citas para programadas
respuesta Imagenes. para examenes
de rayos en

Imagenologia

son \

convenientes
los \
5

3 asegurados
Tiempo de LEl tiempo de Ll IR Il
espera entre espera de la
la emisiénde | emisién de la
larecetayla receta hasta
entrega del entrega del
medicamento. | medicamento es
el esperado?




Respeta la (El personal de salud s
privacidad en | genera confianza y
] respelo, ai asegurado
toleconsutta meckante la atencion
por teleconsulta?
valuacién (Considera que se ®
adnea en la realiza una evaluacion
teleconsulta. Integral de! asegurado
mediante la \
teleconsulta?
Responde & LE| personal de salud °
pregumas o resueive 1as dudas del
Segurdad | dudas enla asegurado en |a
teleconsulta teleconsulta?
El personal de | (E| personal de salud s
salud le cuida la
trasmite confidencialidad de ia
confianza en Historia Clinica
Ia realizada medante la
teleconsulta teleconsulta?
LEl personal de salud s
Inspira confiarza  al
asegurado en |a
teleconsuta?
Trato (El personal de salud ¢
agradabie en brinda un trato cordial
la durante ia tefeconsulta
teleconsulta. al aseguradoe?
Muestra LEI personal de salud T
interés por el | se muestra
problema  de | comprometide por su
salud. probiema de salod
durante 3
teleconsua?
Comprueba lo | (E) personal de salua b
explicado en comprueba si ol
Empatla | 2 asegurado entendio lo
teleconsulta explicado medante la
teleconsulta?
[Evidenciasi | (E! personal de salud ¥
entendit el establece una buena
manejo del comunicacidbn con el
probema de asegurado a través de
salud |_la teleconsulta?
medante |a LEI personal de salud 5
teleconsula enbende s
necesidades
especificas del
asegurado durante |a
1eleconsulta?
informacion El asegurado recibe L
\adnea para Informacion clara y
iniciar 13 precsa por el personal
teleconsulia de salud para realizar
|a teleconsulta?
Viabiiidad e | (E| personal da saiud 5
medio de en la teleconsulta se
comunicacidn, | cerclora que el
asegurado cuente con
un medio de
comunicacién 6ptimo?
Equipos y Llos  equipos  y ¥
Tanghle | o terisles de | materiales que usa ef
las personal de salud para
comunicacion | las  atencicnes  por
requersas teleconsultas son las \
para las adecuadas?
telecorsultas.
Swstema  de | (Conoce si el personal L
Gestion de la salud hace uso
Hospitalaria dei Sistema de Gestion
Hospitalaria en la
telecensulta del
07

(1) Nunca (2) Casi nunca [3) A veces




FICHA DE VALIDACION DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

Nombre del Instrumento

Cuestionario Evaluativo de |la Calidad de atencién del
Programa de Teleconsulta y satisfaccion del
asegurado en un Hospital de EsSalud. Trujillo = 2022

Objetivo del Instrumento

Determinar Calidad de atencion del Programa de
Teleconsulta y satisfaccion del asegurado en un
Hospital de EsSalud. Truijillo — 2022

Aplicada a la muestra de los
participantes

Asegurados atendidos durante el mes de mayo 2022,
mediante el programa de teleconsulta.

Nombre y Apellido del > s YSERID
Expert e | NN 11829850
S fUENRRH LLANDS
Titulo Profesional
COVIADIR Celular |9ys224585

Direccion Domiciliaria

praL. Jose ey My C LOTE |-2
URB. LoS TAZMINVES MOICHE

Grado Académico

iz g(;r‘r/'ﬂ/’lf pdBLICA

MBGISTE
Firma i \ Lugar fr(/j'n'”l)
L\, y
L\EM\\&\ Fecha | 0y /07/22
Mg. Carlos E. Guerra Lianos

GESTION PUBLICA




FICHA DE VALIDACION DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

Nombre del Instrumento

Cuestionario para medir la satisfaccion del asegurado
en la atenciéon por teleconsulta en un Hospital de

EsSalud. Trujillo — 2022

Objetivo del Instrumento

Determinar la satisfaccion del asegurado en la
atencion por teleconsulta en un Hospital de EsSalud.

Trujillo — 2022

Aplicada a la muestra de los

Asegurados atendidos durante el mes de mayo 2022,

participantes mediante el programa de teleconsulta.
Nombre y Apellido del CARLIS  EUSEBID ., B
Experto DNIN® (/74294
Guerzen LLANDS
Titulo Profesional
CONTAIIR Celular |9ys228585

Direccién Domiciliaria

pPRoL. JOS€ INCLPN M2 C LOTE [-2
MOCHE

URB. LOS T ALmMINES

Grado Académico

MAGILTER CreTI0N PUBLICA

Firma

Lugar

y
Fecha

TRWILLD
pu/0?/22

| il

'Mg. Carlos E. Guerra Llanos
GESTION PUBLICA




FICHA DE VALIDACION DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

Nombre del Instrumento

Cuestionario Evaluativo de |la Calidad de atencion del
Programa de Teleconsulta y satisfaccion del
asegurado en un Hospital de EsSalud. Trujillo — 2022

Objetivo del Instrumento

2022

Determinar Calidad de atencién del Programa de
Teleconsulta y satisfaccion del asegurado en un
Hospital de EsSalud. Trujillo -

Aplicada a la muestra de los
participantes

Asegurados atendidos durante el mes de mayo 2022,
mediante el programa de teleconsulta.

Nombre y Apellido del
Experto

Csther ehlalp&t}\

Reyna M dnder

DNI N°

Y 556738

Titulo Profesional

Medico Civyjano

Celular

gg;;f2196

Direccién Domiciliaria

e W Lote /&2 Ueb. Palmas de/ Golt

Grado Académico
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FICHA DE VALIDACION DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

Nombre del Instrumento

Cuestionario para medir la satisfaccion del asegurado
en la atencién por teleconsulta en un Hospital de
EsSalud. Trujillo — 2022

Objetivo del Instrumento

Determinar la satisfaccion del asegurado en la
atencion por teleconsulta en un Hospital de EsSalud.
Trujillo - 2022

Aplicada a la muestra de los
participantes

Asegurados atendidos durante el mes de mayo 2022,
mediante el programa de teleconsulta.

Nombre y Apeliido del LsPaer Elizabeth ONIN® | 2556738
i Reyna M ndez
Titulo Profesional -
Me’o/'w Ct nj) ano Celular 982552196

Direcciéon Domiciliaria

Mz w Lot 152 Urb. Palwas de/ &p)F

Grado Académico
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FICHA DE VALIDACION DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

Nombre del Instrumento

Cuestionario Evaluativo de la Calidad de atencion del
Programa de Teleconsulta y satisfaccion del
asegurado en un Hospital de EsSalud. Trujilio - 2022

Objetivo del Instrumento

Determinar Calidad de atencion del Programa de
Teleconsulta y satisfaccion del asegurado en un
Hospital de EsSalud. Trujilo - 2022

Aplicada a la muestra de los

Asegurados atendidos durante el mes de mayo 2022,

participantes mediante el programa de teleconsuita.
Nombre y Apellido del WAL\ G RN TN A .
Experto OSML0 ULt en DNIN® |U6592930
Titulo Profesional

MEMCO QN0 | celular [JUANUANY

Direcciéon Domiciliaria

tudnuto 106 -Los cehitiay Maohe

Grado Académico
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FICHA DE VALIDACION DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO

Nombre del Instrumento Cuestionario para medir la satisfaccion del asegurado
en la atencion por teleconsulta en un Hospital de
EsSalud. Trujillo — 2022

atencion por teleconsulta en un Hospital de EsSalud.

Trujilio — 2022
Aplicada a la muestra de los | Asegurados atendidos durante el mes de mayo 2022,
participantes mediante el programa de teleconsulta.
Nombre y Apellido del Mo & TRNGnou - (965029 30
E—— (oS0 VR DNI N L
Titulo Profesional Mé dhew UQU)C’\N Celutar |9 J11InM1h

Direccién Domiciliaria pUOnUO 106 -L0N 0eNCIGS Mong

Grado Académico
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