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RESUMEN 

Medir la satisfacción en la atención de las mujeres que acuden a los consultorios de planificación 

familiar corresponde a un papel necesario para evaluar los servicios de salud sexual y reproductiva, 

en ese sentido con el objetivo de determinar el nivel de satisfacción y calidad de atención en los 

consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco, se elaboró 

un análisis correlacional, observacional, descriptivo, contando como población a las mujeres que 

acuden al centro de salud y como muestra a 150 mujeres que hacen uso de los consultorios de 

planificación familiar, además se empleó como instrumento un cuestionario elaborado por la 

investigadora con un modelo escala de Likert, los resultados reportan edades de 18 a 25 años, solteras, 

y católicas, el 88% proviene de zona urbana, el 43,3% tenían estudios secundarios, un 30% son amas 

de casa y el 67,3% pertenecen al seguro integral de salud SIS, en cuanto a la satisfacción un 96,7% 

manifiestan satisfacción, el nivel de calidad fue regular con el 50,67%, por su lado, la calidad en su 

dimensión respuesta rápida fue del el 52,7% con niveles regulares, seguido, la empatía con 70,7%, 

seguridad 58,7%, confianza 66,7% también con niveles regulares mientras que en aspectos tangibles 

el 64,7% mencionan buena calidad, el nivel de correlación entre la satisfacción y la calidad de 

servicio fue directa positiva alta, (Rho = ,783), mientras que en dimensiones arrojó en empatía 

correlación positiva alta, (Rho = ,766), correlación directa positiva moderada, en seguridad (Rho = 

,383) aspectos tangibles (Rho = ,331), y confianza (Rho = ,395), mientras que en capacidad de 

respuesta presentó correlación directa positiva baja, (Rho = ,204), En conclusión, la calidad de 

servicio en forma global influye en los niveles de satisfacción, asimismo en las dimensiones empatía 

se halló correlación alta, en aspectos tangibles, confianza correlación modera y en capacidad de 

respuesta correlación directa positiva baja.  

 

Palabras claves: satisfacción, calidad, servicio, planificación, familiar  
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ABSTRACT 

Measuring satisfaction in the care of women who attend family planning clinics corresponds to a 

necessary role to evaluate sexual and reproductive health services, in this sense with the objective of 

determining the level of satisfaction and quality of care in the family planning offices of the I-4 

Consuelo de Velasco health facility, a correlational, observational, descriptive analysis was carried 

out, counting as a population the women who attend the health center and as a sample 150 women 

who make use of the family planning offices, in addition, a questionnaire prepared by the researcher 

with a Likert scale model was used as an instrument, the results report ages of 18 to 25 years, single, 

cohabiting and Catholic, 88% come from urban areas, 43, 3% have secondary education, 30% are 

housewives and 67.3% belong to the comprehensive health insurance SIS, in terms of satisfaction 

96.7% express satisfaction, the level of quality was regular with 50.67%, on the other hand, the 

quality in its rapid response dimension was 52.7% with regular levels, followed by empathy with 

70.7%, security 58.7%, confidence 66.7% also with regular levels while in tangible aspects 64.7% 

mention good quality, the level of connection between satisfaction and direct quality of service was 

positively high, (Rho = .783 ), while in dimensions it showed high positive connections in empathy 

(Rho = .766), moderate positive direct connections, security (Rho = .383) tangible aspects (Rho = 

.331), and trust (Rho = .395) , while in responsiveness it presented low positive direct confirmation, 

(Rho = .204), In conclusion, the quality of service globally influences the levels of satisfaction, it 

demonstrated in the empathy dimensions a high connection was found, in tangible aspects , trust 

connections moderate and responsive connections direct positive low. 

 

Keywords: satisfaction, quality, service, planning, family 
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INTRODUCCIÓN 

La planificación familiar (PPFF), determina acciones basadas en los derechos reproductivos, que 

garantizan el cuidado de mujeres, así como la entrega de medios, métodos y técnicas preventivas y 

educativas disponible para la regulación de la fertilidad, ya sea con la finalidad de limitar o aumentar 

la descendencia1. Es importante recordar que garantizar el acceso a los anticonceptivos y el 

seguimiento clínico ginecológico, así como las acciones educativas, son actividades que permite las 

elecciones de los usuarios sea la más apropiada2.  

Actualmente, el programa de PPFF funciona como un mecanismo establecido con responsabilidad 

de la atención primaria, también involucra tres componentes principales como son, proporcionar 

métodos anticonceptivos y educar en sus principales características; su uso efectivo, a fin de 

reconocer que el método puede causar cambios físicos saludables o efectos adversos que interfieren 

con las actividades cotidianas, incluyendo la sexualidad de la pareja; además de desarrollar en las 

usuarias una expectativa apropiada en cuanto a lo que el servicio ofrece2. 

La organización internacional, reafirma a las investigaciones, en referencia que la satisfacción es 

necesaria para fortalecer la elección y posterior uso del método anticonceptivo el cual debe ser 

trabajado entre el profesional de la salud y las usuarias de planificación familiar, este trabajo incluye 

proporcionar preguntas y respuestas sobre la sexualidad, cabe señalar, en este contexto, que rara vez 

hay una diferencia entre lo que los profesionales, creen que es necesario para las usuarias y lo que 

realmente estas quieren como perspectivas personales4. 

Esta percepción profesional está ligado a la conducta de las mujeres, quienes aceptan las decisiones 

profesionales, porque también asume que el conocimiento profesional es lo más valido, es así que 

estudios demuestran que las mujeres de clase trabajadora son creadoras y transmisoras de 

conocimiento en salud, debido a la experiencia de vida como madres y amas de casa, también la 

satisfacción popular entre las mujeres, es el resultado de las estrategias utilizadas para superar el 

escaso conocimiento en planificación y anticoncepción, teniendo mayor valor y eficiencia en el 

mantenimiento de las condiciones mínimas de salud sexual2. 

Por otro lado, la calidad en Planificación familiar, en su marco conceptual subvenciona su 

evaluación, estableciendo a las usuarias como enfoque principal, esta estructura determina que los 

elementos claves que componen los servicios de PPFF, son oferta/elección de métodos 

anticonceptivos (MAC), información a las usuarias, capacidad profesional, seguimiento de usuarios 

y adecuada red de servicios, tomando como referencia ello, es que las características de este tipo de 

servicio, llega a corresponder a dos elementos importantes, tanto en la forma en la que se desarrolla 

el mismo servicio, dentro del establecimiento y de forma consecuente, la forma en la que las usuarias 
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llega a percibirlo, conocida como, nivel de satisfacción5. 

De esta manera, para poder conocer cómo se presenta este problema, se requiere entender la atención 

en el servicio de salud, es decir como genera que la persona no solo empiece a tener dudas, respecto 

a lo brindado, sino que genera inseguridad la forma del servicio dado. Además de ello, la capacidad 

de respuesta y la empatía, llegan a ser elementos clave, para que el sector salud, pueda llegar a ganar 

un mayor realce6. 

Por otra parte, el evaluar la estructura, la atención y la orientación educativa, señalan la posibilidad 

de determinar la satisfacción de las mujeres, dentro del mencionado establecimiento de salud, 

profundizar en la indagación, desde el interés académico, conlleva a que se incremente el nivel de 

conocimiento, respecto a las dos variables de estudio y contando con aporte estadístico fiable, en el 

ámbito profesional, será de mucha relevancia, porque los datos servirán de apoyo a futuros 

profesionales, quienes lo emplearan en la atención diaria, en donde se destaca la idea de cómo es que 

se han formado para servir. 

En la comunicación que se tendrá con la muestra de estudio, se contará con un total de 27 preguntas 

formuladas, las cuales ayudaran a entender como el tipo de atención produciría una satisfacción en 

las pacientes respecto al servicio brindado en la consulta de planificación familiar. La técnica que 

será utilizada, será la encuesta, en donde se considerará la aplicación del instrumento cuestionario, 

contando con una escala Likert, a fin de establecer la respuesta hacia los objetivos de la indagación 

plasmados, llegando a tener como base a el estudio correlacional. 

Estos elementos reflejan aspectos de los servicios que las usuarias experimentan como críticos, lo 

que representa un punto de partida necesario para desarrollar una descripción de los servicios 

ofrecidos y para evaluar su calidad. Por lo tanto, con base en las respectivas referencias, se decidió 

realizar este estudio con la finalidad de evaluar el nivel de satisfacción en la consulta brindada en los 

consultorios de planificación familiar a partir de la calidad que perciben las mujeres que se atienden 

en el establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco. 

En el Capítulo I, se realizará una exposición breve acerca de las motivaciones de la investigación, 

elementos clave de desarrollo y fines de la misma, en el capítulo II, se realizará una descripción breve 

respecto a la problemática. En el capítulo III, se presentará la caracterización de los antecedentes, el 

marco conceptual. En el capítulo IV se cuenta con el cronograma de actividades de la investigación. 
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CAPÍTULO I ASPECTOS DE LA PROBLEMÁTICA 

1.1. Descripción de la realidad problemática. 

La organización Mundial de la salud menciona que la calidad de la atención en salud, 

corresponde al nivel de atención brindada, los cuales agrandan las posibilidades de lograr 

resultados esperados en los indicadores de salud, también se mide la comprensión del 

profesional que atiende, siendo un paso que busca lograr la cobertura universal3, por otro lado, 

la calidad en salud, ha ido ganando importancia debido al avance en los procedimientos 

terapéuticos y diagnósticos, también la cultura de los pacientes ha empezado a contar con 

mayores expectativas, exigiendo que se cumplan con los estándares mínimos permisibles, 

principalmente por querer gozar una vida plena16. 

Por otro lado, medir la satisfacción permite establecer buenos indicadores que mide el 

grado en que un paciente está satisfecho con el servicio brindado en salud, refleja además 

componentes esenciales de calidad, por lo tanto se espera mejorar a través de un cumplimiento 

del servicio adecuado, al mismo tiempo, los clientes satisfechos proporciona mayores 

demandas en la comunidad ayudando en la captación de nuevos usuarios, de esta manera 

influye en mayores coberturas de planificación familiar y otros servicios de salud 

reproductiva13. 

Según Organización Mundial de la salud la planificación familiar corresponde a las 

medidas de información que controlan la fecundidad, que garantiza la restricción o aumento 

de los hijos a través de derechos, tratando a varones como mujeres de la misma forma, 

mediante la proporción de métodos anticonceptivos. Este es el primer paso para planificar el 

momento de tener hijo4. Además, la planificación familiar no se limita a los aspectos de la 

procreación, sino que abarca todas las necesidades de una familia e incluye las necesidades 

básicas de un ser humano, hombre o mujeres, que debería ser ofrecido por el servicio público, 

sin embargo, el concepto de planificación familiar está dirigido a cuestiones reproductivas y 

de anticoncepción, y señalan principalmente la atención a la responsabilidad de la 

anticoncepción femenina8. 

A nivel internacional no se han logrado suplir con la demanda requerida en 

anticoncepción, muchos países no proporcionan los métodos anticonceptivos necesario o en 

su mayoría, los complicados sistemas de salud no permiten a la población acceder a los 

mismos. Análisis de los años 2000 al 2019, muestran cambios respecto a la anticoncepción, 

ahora son las mujeres casadas quienes se preocupan por su cuidado subiendo la prevalencia 

2,1 %, siendo los adolescentes los que son marginados por aspectos culturales y de familia, 
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otro factor es el temor a los efectos contrarios de los métodos, dejado como experiencia por la 

anterioridad de uso y mala orientación de algunos profesionales de la salud que no brindan 

toda la información o en ocasiones es errada 41. 

Por su lado, en Sao Pablo Brasil se encontró una alta satisfacción con el método 

anticonceptivo, especialmente con métodos irreversibles y de larga duración12, también en 

Estados Unidos un estudio con más de cinco mil mujeres, reportaron que la satisfacción 

métodos de planificación familiar15 y otro estudio con mujeres australianas de varios grupos 

de edad reportó alta satisfacción con el uso de la píldora e inyectable, los estudios 

internacionales muestran resultados poco semejantes a nuestra realidad ya que son 

precisamente estos métodos con los que las mujeres se declaran más insatisfechas13.  

La federación internacional de planificación familiar menciona que si bien las 

disminuciones en la poca satisfacción no se pueden atribuir completamente a los avances 

logrados debido a la utilización de las encuestas, los estudios de clientes pueden ofrecer un 

método rápido y económico para decidir las áreas de salud donde se debe mejorar la calidad, 

tales como mejorar las organizaciones especializadas las cuales se vuelven más razonables y 

asuman que deben ayudar a sus clientes a satisfacer sus necesidades en salud reproductiva 42. 

En el Perú, la norma técnica 124, establece las condiciones de oferta en planificación 

familiar, su objetivo es ayudar al pueblo a ejercer sus derechos de manera capaz, libre y 

educada en cuanto a la elección del número de los hijos que desea procrear37; dando servicios 

familiares de calidad, siendo estos los medios que garanticen que tanto mujeres como hombres 

tengan derechos básicos, decidir cuantos hijos tener, en el Perú la atención para la planificación 

familiar corresponde a todos los niveles, siendo los principales los del primer nivel, que tiene 

entre sus lineamientos la participación comunitaria, considerado un factor que permite 

identificar y satisfacer las necesidades de las personas10.  

A pesar, de que muchas mujeres usan métodos anticonceptivos en el Perú, la inasistencia 

para la continuidad del método son altos, el abandono de los métodos anticonceptivos trae 

como consecuencia embarazo no deseados, numerosos aspectos contribuyen a tal abandono 

como la insuficiencia del suministro de anticonceptivos, especialmente anticonceptivos 

reversibles, como el DIU y el implante; la poca educación y escasa consejería anticonceptiva 

y la falta de definición de flujos y protocolos para atender necesidades anticonceptivas de 

mujeres y parejas11.  

En la región de Piura, se ha podido observar poco humanismo en los profesionales, lo 

cual es mencionado por los usuarios, principalmente por el hecho de haberse saturado con el 

exceso de consultas, en cuanto a cantidad de personas que desean atenderse, además de ello, 
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las expectativas que han sido mantenidas por la población misma, no solo conllevan a exigir 

calidad de servicio, sino una atención técnica y capaz, en donde se aumente el nivel de 

confiabilidad, en relación al servicio de salud pública16. 

En lo que respecta al establecimiento de salud I-4 de Consuelo de Velasco, se puede 

apreciar factores externos e internos que favorecen la insatisfacción, mencionado en los 

estudios anteriores, también se presentan aspectos como la falta de insumos anticonceptivos; 

poca educación en promoción y prevención, escasa consejería sobre anticoncepción y la escasa 

o nula aplicación de protocolos de acceso a los métodos anticonceptivos, donde se priorice a 

las poblaciones más vulnerables y de extrema pobreza, siendo esta característica de mujeres 

que tienen más hijos y que demandan de un método anticonceptivo, hay que recordar que este 

establecimiento de salud pertenece al nivel I-4, el cual brinda atención a población asignada, 

siendo esta una población determinada que se conoce y requiere de una protección 

anticonceptiva.  

De esta manera, el estudio dio a conocer cómo está la satisfacción de las mujeres con el 

método utilizado de lo cual no se conoce mucho, también conocer si se relaciona la satisfacción 

con la calidad en los consultorios, además como influencian los diversos factores mencionados 

anteriormente, además se considera que la satisfacción con el método está relacionado con el 

uso continuo y consistente de la mujer, que a su vez, se enfoca en su efectividad real12, estas 

características individuales podrían relacionarse con satisfacción, ante esta situación, este 

estudio buscó responder si las mujeres están satisfechas con el método anticonceptivo que 

utilizan, para ello responderemos a la siguiente interrogante: ¿Cuál es el nivel de satisfacción 

y calidad de atención en los consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud 

I-4 Consuelo de Velasco 2022?, mientras que se consideraron como problemas específicos ¿Cuál 

es el nivel de satisfacción de las usuarias que acuden a los consultorios de planificación 

familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022?, ¿Cómo es la calidad 

brindada en los consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud I-4 

Consuelo de Velasco 2022?, ¿Cómo es el nivel de calidad en su dimensión respuesta rápida, 

empatía, seguridad, confianza, aspectos tangibles, de los consultorios de planificación familiar 

del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022? 
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1.2. Justificación de la Investigación  

Existen múltiples factores que hacen que el centro de salud Consuelo de Velasco, no 

permiten el acceso a las mujeres a una adecuada planificación familiar, como pocos insumos, 

largas colas, escasos recursos humanos entre otros, lo cual origina brechas en la accesibilidad 

a una oportuna planificación familiar, a pesar de que las personas mencionan un poco 

satisfacción en los servidores, esto podría relacionarse con la implementación de nuevas 

políticas y las reformas de atención médica donde la incorporación de métodos anticonceptivos 

modernos son el pilar para reconocer que los estados se preocupan por la salud de sus 

poblaciones. 

Desde el ámbito social, se busca brindar al servicio de salud en general, en donde el 

ámbito público se ha visto muy degradado, no solo por una mala calidad, sino por una 

inadecuada atención, por ello que, mediante el estudio se pretende establecer acciones de 

mejora conjunta entre los directivos y los servidores de nuestra institución de salud, donde el 

beneficiado sea la pareja que mediante la educación fortalezca su decisión por la continuidad 

con un método anticonceptivo.  

De esta manera la importancia práctica, estará dada por los resultados con los cuales se 

podrá establecer acciones de mejora continua, lo cual permitirá entender la importancia que es 

brindar un cuidado con calidad, posterior a la aceptación de anticonceptivos, a fin de que el 

único beneficiario sea la mujer y su familia. 

Así mismo, desde el ámbito metodológico y teórico, la indagación se centrará en 

recolectar información, por medio del cuestionario, pudiendo ser empleada por demás 

investigadores y la institución misma, en cuanto al desarrollo de medidas de compensación 

más eficientes. Además, se recurrirá a teorías de ciencias de la salud, para poder explicar la 

existencia de la variable de estudio. 

 

1.4. Objetivos De La Investigación 

1.4.1.  Objetivo general 

Determinar el nivel de satisfacción y calidad de atención en los consultorios de 

planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 
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1.4.2. Objetivos específicos 

• Establecer el nivel de satisfacción de las usuarias que acuden a los consultorios de 

planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

• Identificar el nivel de calidad brindada en los consultorios de planificación familiar 

del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

• Conocer el nivel de calidad en su dimensión respuesta rápida de los consultorios de 

planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

• Conocer el nivel de calidad en su dimensión empatía de los consultorios de 

planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

• Identificar el nivel de calidad en su dimensión seguridad de los consultorios de 

planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

• Determinar el nivel de calidad en su dimensión confianza de los consultorios de 

planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

• Determinar el nivel de calidad en su dimensión aspectos tangibles de los consultorios 

de planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

• Establecer la relación entre el nivel de satisfacción y la calidad de atención en sus 

diversas dimensiones en los consultorios de planificación familiar del 

establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

1.4. DELIMITACION DE LA INVESTIGACIÓN 

Delimitación espacial: el lugar de ejecución será el distrito de 26 de octubre en el 

establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco. 

Delimitación temporal: estará dada por el tiempo de ejecución del estudio que será durante 

los meses de junio a agosto del 2022. 
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Capitulo II MARCO TEÓRICO 

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACIÓN 

A nivel internacional: 

Nascimento J. (Brasil 2021), estudio respecto a la calificación del programa de 

planificación familiar en Foz do Iguaçu, donde se buscaba calificar la atención en planificación 

familiar, mediante un estudio descriptivo, los resultados, refieren que la satisfacción global 

obtuvo una puntuación baja, lo que resultó en la recomendación de utilizar el protocolo con 

modificaciones por parte de dos evaluadores, en conclusión los protocolo evaluados menciona 

insatisfacción por parte de las usuarias20. 

Lutainulwa et al (Tanzania 2021), en su estudio alta satisfacción con la educación en la 

salud reproductiva en Tanzania, donde se buscaba valorar la satisfacción del cliente, 

empleando un estudio observacional. Los resultados reportan una mayor satisfacción general 

en satisfacción  la cual fue significativamente mayor entre las mujeres con mayor paridad 

(p=0,009), empleadas (p=0,00001) y atendidas por un médico (p=0,0006), el tiempo más corto 

en las instalaciones y los pagos que no son en efectivo no influyeron significativamente en la 

satisfacción, en conclusión, la satisfacción con la educación para la salud en planificación 

familiar es alta, además, sigue sin explorarse si esta alta satisfacción se traduce en un buen 

conocimiento21. 

Da Silva E. Mendes E. Oliveira R. (Brasil 2021), en su investigación, Satisfação dos 

Usuários de Saúde Frente ao Programa Planejamento Familiar e Reprodutivo, a fin de verificar 

la satisfacción en el programa de planificación familiar, se empleó una revisión bibliográfica 

integradora, descriptiva y exploratoria, encontrando que las usuarios destacaron como puntos 

de insatisfacción respecto a la dimensión recursos humanos, la falta de actividades que 

incluyan al hombre como participante y la precariedad de las unidades de salud, la mayoría de 

los participantes también se mostraron insatisfechas con sentirse que no están siendo asistidos 

de manera eficiente, en conclusión, es necesario implementar acciones como, la provisión de 

educación continua para la preparación de profesionales en la ejecución de acciones dirigidas 

a la planificación, desarrollo de estrategias para la inclusión de hombres durante las consultas 

e innovación de las actividades desarrolladas hasta el punto de atraer público de todas las 

edades22. 

Wogu, D. Lolaso T. y Meskele M. (Etiopia 2018), en el estudio sobre el nivel de 

satisfacción asociados a la atención en el distrito de Tembaro, sur de Etiopía, mediante un 
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estudio transversal, contando con 411 usuarias, anidados en cuatro establecimientos de salud, 

los resultados refieren una magnitud de la satisfacción del 46 %, residencia rural, nivel 

educativo universitario y superior, tiempo de espera inferior a media hora, manteniendo la 

privacidad, describe los efectos secundarios de los métodos, fueron factores significativos, en 

conclusión se encontró una satisfacción baja, muchos de los factores que se atribuyen a niveles 

bajos de satisfacción pueden modificarse. Existe la necesidad de organizar la sala de 

planificación familiar según los estándares, manteniendo la privacidad, minimizando el tiempo 

de espera y describiendo los efectos secundarios durante la prestación del servicio14. 

Asrat et al. (Etiopia 2018), elaboraron el estudio para valorarlos los niveles de 

satisfacción en salud sexual en Etiopía, realizaron una investigación transversal, contando con 

490 mujeres seleccionadas al azar, entre los hallazgos un 66% manifestaron satisfacción, la 

muestra de comerciantes presentaban mayor probabilidades de estar satisfechos a diferencia 

de los servidores del estado, además, es más probable que las amas de casa estén satisfechas a 

diferencia de las servidoras del estado, en conclusión se encontró satisfacción reportado por 

los usuarios 23. 

Vilela A. Alves O. Simão y Ferreira R. (Brasil 2017). en su investigación respecto a la 

medición de los niveles de satisfacción en la anticoncepción en São Paulo, donde buscaba 

evaluar la satisfacción con el método anticonceptivo en uso entre las usuarias de unidades 

básica, la metodología fue transversal, empleando a 668 usuarios de 38 unidades los resultados 

reportaron una buena satisfacción en método anticonceptivo utilizado (79%). La mayor 

satisfacción se observó entre las usuarias de DIU (94%), ligadura de trompas (94%) y 

vasectomía (92%). La satisfacción más baja fue entre las usuarias del coito interrumpido 

(53%). El tipo de método fue el único aspecto asociado a la satisfacción con el método 

anticonceptivo, las mujeres que usaron métodos de barrera o tradicionales tuvieron menos 

probabilidades de estar satisfecha con el método utilizado, en comparación con las mujeres 

que utiliza métodos irreversibles. Conclusiones: usuarias de métodos anticonceptivos de larga 

duración o irreversibles informó estar más satisfecho. Se deben hacer esfuerzos para asegurar 

que estos métodos están disponibles en las unidades básicas de salud y se facilita el acceso a 

las mismas 24. 

De León en Guatemala en el año 2017, realizo el estudio: Correlación del grado de 

cumplimiento de los usuarios en el segundo nivel de atención. Se pudo comprobar que el 

reforzamiento en consultorios de planificación familiares mejora el cumplimiento de los 

clientes, tanto en parte de la contraprestación recibida como en la visión del centro donde se 

atienden, tal como la instancia de la administración de Momostenango donde los clientes 

comunican su cumplimiento a la asistencia y que desean seguir acudiendo simultáneamente, 
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generalmente en otra administración de revisión, existen conflicto con la contraprestación, 

siendo importante reforzar esta ayudar adicionalmente a garantizar la coherencia con la 

normativa de planificación familiar para la disminución de las trabas que existen en esta 

asistencia25. 

Ndziessi, et al (Congo 2017), Satisfacción del usuario se salud sexual en el Congo, 

donde se buscaba evaluar el grado de satisfacción en salud sexual y reproductiva del gobierno 

en el Congo. Se realizó un estudio transversal, el 88% de asistentes a planificación familiar 

mencionaron un mal servicio, mientras que el 77% declaró apreciaciones  positivas, en 

conclusión, los nivel bajos destacaron en la satisfacción  siendo crucial fortalecer los 

conocimientos y buen trato por parte de los trabajadores de la salud, pero, como la calidad es 

multidimensional, hay que tener en cuenta otros aspectos especialmente significativos en la 

inversión financiera y en las intervenciones de aseguramiento de la calidad26.  

A nivel nacional: 

Estrella y Matías (Huancayo 2021), en el estudio que buscaba medir el nivel de 

satisfacción de mujeres que acuden a la consejería de planificación familiar en el Centro de 

Salud Chilca, con el objetivo de medir cuan satisfechas se encontraban las mujeres con la 

consejería, empleando un análisis de observación, aplicativo, prospectivo, descriptivo, con 234 

usuarios, los resultados muestran que el 68% (158) fueron participantes de sexo femenino, 

53% (125) tenían nivel de estudios secundarios, en cuanto a las dimensiones el 55% 

presentaron satisfacción en fiabilidad, 53% en capacidad de respuesta, 54% seguridad 59% 

empatía al igual que aspectos tangibles, en la satisfacción general un 56% menciona 

satisfacción y el 44% corresponde a la insatisfacción27.    

Fernández y Quispe (2020), Nivel de cumplimiento de los clientes atendidos en la 

administración de Family Arrangement, con el propósito de distinguir el nivel de 

cumplimiento de los clientes atendidos, revisión utilizando la escala de Likert, la obra es 

indispensable para un examen fundamental, distinto, inminente y transversal, el ejemplo fue 

168; los resultados obtenidos muestran que para el aspecto confiabilidad y capacidad de 

respuesta se observaron con un nivel de cumplimiento excepcionalmente grave, con un 82% 

y un 59% por separado; De igual manera, para el aspecto seguridad y compasión, los clientes 

vieron el nivel de cumplimiento extremadamente alto; llegándose a la resolución que, en la 

administración de Arreglos Familiares del Consultorio Médico de Supe Laura Esther 
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Rodríguez Dulanto, el 73,8% de los clientes revisaron aparente que el nivel de cumplimiento 

fue sumamente alto, el 23,8% lo consideró alto28. 

Torres S. Rojas C. (Huancayo 2019), elaboraron la investigación; satisfacción en el 

consultorio de planificación familiar en el Hospital Materno Infantil “El Carmen” Huancayo, 

donde buscaba verificar  el nivel de satisfacción de planificación familiar, mediante un estudio 

en el que participaron 371 personas, entre 18 y 45 años, los resultados reportan 61% (226 

encuestados) participantes del sexo femenino, 53% con estudios secundarios, los pacientes 

nuevos fueron 53%, en las dimensiones los reportes mostraron 56% de satisfacción en 

fiabilidad, 58% en capacidad de respuesta, 75% en seguridad, al igual que empatía y 585 de 

satisfacción en aspectos tangibles, en nivel general se encontró un 57% de satisfacción y un 

43 % de insatisfacción19. 

Valenzuela G. (Ica 2018), en el estudio: Calidad del Servicio de Planificación Familiar 

y Satisfacción del Usuario Externo, Puesto de Salud Cerro Prieto, el cual buscaba determinar 

la relación que existe entre la calidad del Servicio de Planificación Familiar y Satisfacción del 

usuario externo, mediante un estudio observacional, descriptivo correlacional, de corte 

transversal, la muestra estuvo conformada por 50 usuarias. Los resultados muestran un 77% 

de satisfacción de los usuarios externos. Dentro de las dimensiones de calidad con mayor 

satisfacción están la Empatía con 80%, seguido de Seguridad con 78%, capacidad de respuesta 

de 76%, aspectos tangibles con 76% y finalmente la fiabilidad con 72%, mientras que la 

variable que determina el mayor grado de insatisfacción es la fiabilidad. Las conclusiones 

demuestran que los usuarios externos están satisfechos con la calidad del servicio en un 77%18.  

Cayro L. (Lima 2017), elaboró el estudio: nivel de satisfacción en los consultorios del 

Instituto Nacional Materno Perinatal, cuyo fin fue buscar el grado de satisfacción de usuarias 

en el consultorio de consejería de planificación familiar, mediante un estudio de observación 

y descriptivo, contó con la participan de 355 usuarias, los resultados fueron: 54% presentaron 

de 20 y 29 años, con estudios secundarios 53%, ocupación ama de casa, conviviente, el ítems 

muy satisfecha alcanzo el 79%, mientras que en sus diversas dimensiones los niveles fueron 

satisfacción, en conclusión los niveles de satisfacción en los consultorios de PPFF fueron 

buenos 29. 

A nivel de la región no se hallaron investigaciones similares  
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2.2. Bases Teóricas  

Calidad de la atención 

Es aquel hecho que llega a garantizar de que todos los pacientes, puedan recibir un servicio 

adecuado, en el hecho de mantener no solo un diagnóstico, que vaya acorde con la dolencia o 

la necesidad de este, sino que se pueda alcanzar la atención apropiada, en base a factores de 

conocimiento30, 31.  

Por lo tanto, ofrecer alta calidad del servicio, llega a ser considerado como una de las grandes 

preocupaciones que llega a tener el sector salud, no donde solo se busque el anhelo de mejora, 

sino que se pueda contar con una mayor dependencia de la calidad de las acciones ofrecidas, 

dentro del ámbito de trabajo, en donde se ponga como punto prioritario, al bienestar y la vida 

del ser humano30, 32. 

La calidad, está relacionada directamente, con la seguridad de los pacientes, en donde las 

características del servicio, deberán de ser consideradas como elementos relevantes33. 

Fiabilidad 

Considerada como la voluntad para poder cumplir de forma exitosa el servicio que es ofrecido 

por los establecimientos en donde se laboran. En base a ello, es que la dimensión se basa en 

las siguientes características: los ambientes, los servicios higiénicos y los trámites rápidos34. 

Cuando se habla acerca de los ambientes cómodos, es que se puede exponer la necesidad de 

mantener unas condiciones de salubridad que sean adecuadas, a lo que se está cobrando o a lo 

que el usuario exige, para poder desarrollarse un servicio que garantice la calidad de vida del 

mismo35. 

A consecuencia de ello, es que los servicios higiénicos que le son ofrecidos a estos mismos, 

deberán de mantenerse limpios de forma constante; así como, la capacidad de respuesta, 

deberá de ser oportuna hacia las condiciones y/o necesidades requeridas, en donde se 

comprende que el sector salud, es un medio de alta exigencia, en relación a velocidad de toma 

de decisiones34. 

Capacidad de respuesta 

Definida como una habilidad para servir, por parte del personal de salud, en donde estos 

deberán de contar con una capacidad para solventar dudas o poder entender los requerimientos 

del usuario. Es así que, las características que pueden corresponder a esta dimensión, son: la 
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realización de análisis médicos, la realización de análisis radiológicos y la demostración de 

interés35. 

La demostración de interés, responde hacia el deseo con el que cuentan los profesionales, para 

poder satisfacer las demandas de los usuarios, en donde los requerimientos tienen que ser 

consultados de forma previa y no se tiene que esperar, hasta que las exigencias lleguen a los 

oídos de estos30, 34. 

Así mismo, en los servicios llegan a ser requeridos un sin número de estudios, los cuales son 

necesarios, para mejora la toma de decisiones en base al nivel de riesgo de los pacientes. Ante 

ello, es que la institución deberá de tener sistemas bien organizados, para poder tomar este tipo 

de muestras de forma acelerada, y poder mejorar el nivel de diagnóstico30, 35. 

Seguridad 

La seguridad está basada en la confianza con el que se cuenta, dentro del ámbito de trabajo, 

en donde el servicio que se ofrece, tendrá que ser de adecuada prestación de la salud, en donde 

se pueden llegar a demostrar los conocimientos, la privacidad, la cortesía y la habilidad de 

comunicación, por parte del personal de salud30, 31. 

Así mismo, es que se aumenta la seguridad de un paciente, cuando se cuenta con una atención 

que se adecúe más a las necesidades y al proceso de satisfacción de los usuarios, en donde el 

ofrecer una comida hacia la temperatura adecuada, por otor lado, el parto llega a ser 

satisfactorio, cuando los niveles de seguridad son altos, tanto como para aumentar el nivel de 

confiabilidad de sus prácticas 30, 32. 

Además de ello, es que el respeto a la privacidad, tiene que ser mantenido en todo momento, 

por el hecho de vivenciar todo tipo de acciones, dentro de un ambiente de libre paso para el 

personal médico, en donde acciones como el tocar la puerta, el mantener un ambiente privado 

de conversación, pueden llegar a generar mayores niveles de satisfacción31. 

Empatía 

La empatía se considera como la habilidad para entender al otro desde la perspectiva de uno 

mismo, permitiendo de esta forma, el destacar la posibilidad de conocer y comprender, las 

necesidades de la contraparte. Dentro de las características que se llegan a tener, respecto a 
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ello, se puede vivenciar lo siguiente: personal de salud amable, personal de nutrición atento y 

recibir visitar médicas30, 32. 

Ha sido considerado de suma importancia, la posibilidad de que un paciente pueda llegar a 

contar con la posibilidad de mantener contacto directo con sus familiares, debido a que se 

puede sentir cierto grado de protección y de confianza. Sin embargo, no solo eso llega a ser 

suficiente, sino que se deberá de contar con la comprensión del mismo personal, para ofrecer 

las permisiones necesarias, respecto a ello33. 

Además, la nutrición de los pacientes, tiene que ser cuidada desde el primer día, con la 

finalidad de poder aumentar la efectividad de la recuperación y deberá de ser completado con 

las visitas médicas concurrentes, en el sentido de que se pueda establecer un cuidado técnico 

de mayor calidad 34. 

Aspectos tangibles 

Los elementos tangibles, son definidos como aquellos aspectos físicos, los cuales llegan a ser 

percibidos por el usuario mismo, en cuanto al servicio que llega a ofrecer una institución 

determinada. Además de ello, es que las condiciones y la apariencia física, en la que esta ofrece 

el servicio, llegan a verse relacionados directamente con la calidad global30, 31. 

La evolución de la tecnología en el trabajo de parto, señala la necesidad que se tiene, por poder 

dotar a los servicios de atención, de no solo una mayor tecnología, sino de poder contar con 

mejores condiciones de atención en el parto, para poder reducir el nivel de riesgo de este tipo 

de actividades32. 

Así mismo, es que la calidad de los medicamentos que son ofrecidos, corresponde a que el 

paciente se encuentre en un buen cuidado y no se encuentren riesgos que puedan afectar su 

estado de salud, en donde la posibilidad de respuesta de los análisis, cuando sean necesarios, 

expone la preponderancia de la atención, en el trabajo de parto33. 

Satisfacción.  

Es una evaluación que tiene las usuarias con respecto a la capacidad realizada por trabajadores 

en salud ya que esto tiene un efecto crítico. Este cumplimiento tiene una marca predominante, 

en cuanto a apreciación 35. 

Por su lado, al referirse a la satisfacción, sirve como un indicador de análisis, que ayuda a la 

determinación de la calidad de atención en ciertas áreas de la salud, además de la calificación 
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del personal en el área donde desempeña sus funciones, dependiendo de la predisposición que 

el profesional, tienen con el paciente 35. 

Estructura 

La construcción alude al conjunto de particularidades que vienen a describir un lugar 

específico, donde la consideración clínica recurre a diversos componentes de adecuada 

organización de los servicios de bienestar34. 

Lo que alude a la organización física de la fundación, donde se puede pensar en la estructura, 

mobiliario o ferretería, donde el activo humano debe tener el número y habilidades 

especializadas que se adecuen a los requerimientos actuales34. 

Asimismo, la población suele esperar que la ayuda sea directa, objetiva y rápida, donde es 

factible depender de la valoración de las particularidades planteadas en el lugar de trabajo, las 

cuales pueden ser atendidas, a la luz de las certificaciones de calidad y del escenario de la 

clínica. cuidado34. 

Atención 

El cuidado es considerado como aquel resultado institucional, donde cae, resultado de la buena 

consideración en el espacio de trabajo, observándose una disminución en la mortalidad de las 

gestantes y en el parto. En cualquier caso, por mucho que se acceda a esa gran consideración 

de forma consistente, no ha sido imaginable seguir el ritmo de la nulidad de la muerte en las 

puérperas35. 

Por eso, típicamente surge como un tema que incluye el ciclo de trabajo, el bienestar promotor 

y el modelo de sistematización, que han surgido como componentes fundamentales en los 

hospitales35. 

De igual forma, el componente de consideración ha sido uno de los más relacionados con el 

nivel de tranquilidad que se puede generar, dentro de una base, básicamente por la posibilidad 

de mantener a las personas muy felices y con la certeza de que pueden confiar en todo 

momento35. 

Orientación Educativa 

La instrucción instructiva está directamente relacionada con el nivel de preparación que se le 

da, tanto al cliente como a la mujer embarazada; también en lo que se refiere a la propia familia, 
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donde se vuelve preponderante la realidad de tener la opción de mantener a un paciente muy 

educado respecto a cada actividad que se realiza para acompañar su bienestar31. 

De igual forma, es que se trata de evaluar las orientaciones que los obstetras y médicos de 

cabecera le propongan a la paciente, no solo durante el parto, para tener la opción de conocer 

las señales que este produce, además, en la etapa post embarazo, generalmente mantienen un 

impacto crítico, en cuanto a la consideración que reciben, para enfocarse realmente en su 

cesárea o en su recién nacido31. 

Asimismo, es que la consideración no solo debe ser percibida por el paciente, sino también 

por un familiar inmediato, que suele ser la persona que acude a los controles, junto con el 

paciente, donde puede ser considerado como un crítico, ayuda, con el objetivo final de tener 

una reacción positiva, sin perjuicio de cualquier tipo de ocurrenciaL37. 

Planificación familiar. 

Planificación familiar es un derecho de todo ciudadano y se caracteriza por un conjunto de 

acciones de regulación de la fecundidad que garantizan la igualdad de derechos para constituir, 

limitar o aumentar la descendencia de mujeres, hombres o parejas. En otras palabras, la 

planificación familiar es dar a la familia el derecho a tener tantos hijos como quiera, en el 

momento más conveniente, con toda la asistencia necesaria para garantizarlo plenamente37. 

Para ejercer el derecho a una atención adecuada en el área de planificación familiar, los 

trabajares deben educar en todos los métodos de planificación que tengas estudios científicos 

que avalen su eficacia, garantizando la libertad de elección. 37 las áreas que abarcan las 

acciones preventivas y educativas, con acceso garantizado a la información, los medios, 

métodos y técnicas disponibles, incluyen la asistencia a la concepción y anticoncepción37 

La ley de planificación familiar también establece las reglas para la esterilización quirúrgica, 

solo podrán someterse las mujeres que reúnan requisitos como límite común, con no menos 

de dos hijos vivos, dado que se contempla un tiempo base de sesenta días entre la firma y la 

manifestación cuidadosa, tiempo durante el cual se otorgará la información individual 

intrigada a las administraciones, incluida la exhortación de un grupo multidisciplinario; 
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También puede realizarse cuando otro embarazo pueda poner en peligro la vida o la integridad 

física de la mujer o el futuro embrión 36. 

No puede realizarse durante períodos específicos, las únicas formas aprobadas de 

esterilización son la ligadura de trompas y la vasectomía, que no se pueden realizar extrayendo 

el útero o los ovarios. 

Es importante recordar que la esterilización quirúrgica es un método irreversible, pero también 

puede fallar. La persona que realiza este procedimiento debe conocer estos términos y expresar 

sus deseos por escrito luego de ser informada sobre los riesgos de la cirugía, los posibles 

efectos secundarios, las dificultades para revertirla y las opciones anticonceptivas reversibles 

existentes37. 

 

 

2.3. GLOSARIO DE TÉRMINOS 

Satisfacción del usuario externo: valoración de la naturaleza del cuidado en las gestiones de 

bienestar por parte del cliente, a través de los procesos primarios del ciclo de consideración 30. 

Aspectos Tangibles. Son las perspectivas reales que el cliente ve del establecimiento, están 

relacionadas con las circunstancias y apariencia real de las oficinas, hardware, personal, 

material de correspondencia, pulcritud y comodidad 30. 

Capacidad de Respuesta. Disposición para atender a los clientes y brindar una ayuda rápida 

y conveniente ante un interés con una reacción de calidad y en un tiempo satisfactorio30. 

Empatía. Es la capacidad de un individuo para ponerse en el lugar de otro y comprender y 

atender suficientemente las necesidades del otro 30. 

Establecimiento de Salud. Las fundaciones de bienestar son percibidas como aquellas que 

realizan, a corto plazo o bajo premisas permanentes, atención médica con fines de 

contrarrestación, avance, hallazgo, terapia y restauración encaminada a mantener o restablecer 

el estado de bienestar de las personas30. 

 

Fiabilidad. Capacidad para cumplir exitosamente con el servicio ofrecido30. 
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2.4. HIPOTESIS.  

2.4.1. Hipótesis general.  

Hi: Existe relación directa entre el nivel de satisfacción y la calidad de atención en los 

consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 

2022 

 

H0: No existe relación directa entre el nivel de satisfacción y la calidad de atención en los 

consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 

2022 

 

2.4.2. Hipótesis específicas. 

Hipótesis especifica 1: 

Hi: Existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión fiabilidad de 

la calidad de atención en los consultorios de planificación familiar del establecimiento de 

salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

H0: No existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión fiabilidad 

de la calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del establecimiento de 

salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

Hipótesis especifica 2: 

Hi: Existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión capacidad de 

respuesta de la calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del 

establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

H0: No existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión capacidad 

de respuesta de la calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del 

establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

Hipótesis especifica 3: 

Hi: Existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión seguridad de 

la calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del establecimiento de 

salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 
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H0: No existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión seguridad 

de la calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del establecimiento de 

salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

Hipótesis especifica 4: 

Hi: Existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión empatía de la 

calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud 

I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

H0: No existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión empatía 

de la calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del establecimiento de 

salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

Hipótesis especifica 5: 

Hi: Existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión aspectos 

tangibles de la calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del 

establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

 

H0: No existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión aspectos 

tangibles de la calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del 

establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

2.5. DEFINICIÓN Y OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

2.5.1. Definición de variable 

Variable independiente: calidad de atención:  

Definición conceptual: Proceso de tipo mental, que corresponde a caracterizar a un 

servicio, capaz de satisfacer las necesidades y las expectativas que lo adquieren. 

Definición operacional: La variable de investigación, caracterizar a la calidad de la 

atención, mediante la fiabilidad, la capacidad de respuesta, la seguridad, la empatía y la 

calidad de los elementos tangibles, tomando como referencia al nivel bajo, medio y alto. 

Dimensiones: Fiabilidad, Capacidad de respuesta, seguridad, Empatía, Aspectos tangibles 

Escala: Nominal   

Variable dependiente: Nivel de satisfacción:  
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Definición conceptual: es la sensación de aprecio que llega a tener una mujer en edad 

fértil, sobre los servicios prestados, en base a diferentes condiciones de estructura, 

atención y orientación educativa que haya recibido. 

Definición operacional: variable de investigación, se ha centrado en conocer el rol de 

satisfacción,  basándose en las siguientes dimensiones: estructura, atención y orientación 

educativa, buscando la representatividad en el nivel bajo, medio y alto. 

Dimensiones: estructura, atención y orientación educativa 

Escala: Nominal  
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CAPÍTULO III MARCO METODOLÓGICO 

3.1. Enfoque De Investigación 

Estudio cuantitativo, porque trataron la variedad de información de la encuesta, además, este 

tipo de revisión hace una interpretación de los sentimientos y la información en números para 

que puedan agruparse y examinarse, en general utilizando métodos basados en hechos. 

3.2. Diseño De Investigación 

Fue no experimental, transversal, la revisión representó el examen de la información 

recopilada a lo largo de un período de tiempo indefinido, la información se obtuvo de una 

prueba de población o un subconjunto predefinido que tenía cualidades normales, esta revisión 

captó las evaluaciones de una entrevista. 

El esquema fue:   

  O1 

M  r 

    

O2 

Dónde: 

M = pacientes atendidas en el establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco. 

O1= Calidad de atención en los consultorios. 

O2= Satisfacción en los consultorios. 

 

3.3. Nivel De La Investigación 

Correlacional, busca explorar las relaciones que podrían existir entre variables, excepto la 

relación causa-efecto, el estudio de las relaciones entre variables fue descriptivo porque no 

hay manipulación de variables, siendo la predicción el tipo de relación establecida con mayor 

frecuencia.  
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3.4. Tipo De Investigación 

Básica porque profundiza el conocimiento científico ya estudiado, habitualmente el 

investigador busca complementar algún aspecto o alguna particularidad de la investigación 

realizada anteriormente. 

3.5. SUJETOS DE LA INVESTIGACIÓN 

3.5.1. Población  

La conformaron todas usuarias que acudieron al establecimiento de salud I-4 Consuelo de 

Velasco, además la población se caracteriza como la reunión que se considera para una 

revisión o pensamiento medible, muchos estudios de exploración requieren reuniones 

explícitas para llegar a inferencias y decidir opciones en vista de sus resultados, esta 

reunión de interés se conoce como el ejemplo, la población repartida a cargo de Consuelo 

de Velasco fueron 245 parejas protegidas programadas para el año 2022. 

Muestra  

Unidad de análisis: pacientes atendidas en consultorios de planificación familiar. 

 

Tamaño de muestra: Comprendió mujeres atendidas en consultorios de Planificación 

familiar del establecimiento de salud Consuelo de Velasco, durante el año 2022. 

Se utilizó la fórmula para poblaciones finitas: 

n =
𝑍𝛼

2 ∗ 𝑁 ∗ 𝑝 ∗ 𝑞

𝑖2(𝑁 − 1) + 𝑍𝛼
2 ∗ 𝑝 ∗ 𝑞

 

Dónde:  

n= muestra por calcular (x) 

N = Total de la población (245) 

Za
2 = 1.962 (si la seguridad es del 95%)  

p = proporción esperada (en este caso 5% = 0.05)  

q = 1 – p (en este caso 1-0.05 = 0.95)  

i = precisión (en este caso deseamos un 5%).  

Remplazando valores  

 

n =
1.96𝛼

2 ∗ 245 ∗ 0.05 ∗ 0.95

0.032(245 − 1) + 1.96𝛼
2 ∗ 0.05 ∗ 0.95

= 150 𝑀𝐸𝐹   
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Tipo de muestreo: Probabilístico simple. 

Criterios de selección  

a) Criterios de inclusión  

✓ MEF que acuden al servicio de Planificación familiar del centro de salud Consuelo 

de Velasco, durante el periodo de recolección de datos. 

✓ MEF que hacen uso de los servicios de planificación familiar 

✓ MEF, que deseen participar de la investigación  

✓ MEF, con educación básica  

 

b) Criterios de exclusión 

✓ MEF, pertenecientes a otros centros de salud  

✓ MEF, que acuden por referencia de otra localidad  

✓ MEF, que no quieran participar de la investigación  

✓ MEF, que no cuenten con estudios básicos. 

3.6. Métodos Y Procedimientos 

3.6.1. Método de investigación 

El método fue inductivo, el cual es un método de aproximación encargado de hacer 

generalizaciones, es decir, se parte de algo particular hacia un tema más amplio, hacia un 

aspecto general. 

 

3.6.2. Recolección de información 

✓ Se pidió autorización al director del establecimiento de salud. 

✓ En los ambientes de Planificación familiar se coordinó la importancia del estudio con 

los responsables de la estrategia. 

✓ Las mujeres fueron entrevistadas antes de su atención. 

✓ Se acudió día a día para realizar la encuesta y explicar el cuestionario. 
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3.6.3. Procesamiento de datos: 

✓ Se inició con la verificación de datos del cuestionario, tomando en cuenta las 

siguientes dimensiones; empatía, seguridad, confianza, aspectos tangibles, de los 

consultorios, para luego categorizarlo.  

✓ Posteriormente los datos fueron trasladado al paquete estadístico SSPPS versión 24.  

✓ Luego de ello se redactó la interpretación para tablas y figuras según datos numéricos 

y porcentuales.  

✓ También, se presentarán las tablas analizadas interpretando los datos en proporción y 

en porcentajes. 

✓ Al momento de presentar el análisis inferencial, se comprobó la hipótesis mediante la 

prueba paramétrica R de Pearson, p<0.05 

 

3.7. Técnica E Instrumentos 

3.7.1. Técnica 

La encuesta fue utilizada como técnica, de lo cual, Cohen y Gómez, definen a esta técnica 

como aquel medio donde se recolectan datos, que permiten la caracterización del objeto de 

estudio y las variables que lo han conformado. 

 

3.7.2. Instrumentos 

Para la presente indagación, se consideró como instrumento el cuestionario, en donde se 

tomó como referencia la “Guía técnica para la evaluación de la satisfacción del usuario 

externo en los establecimientos y servicios médicos de apoyo”, aprobada por el MINSA, y 

de  donde se ha considerado la escala Likert de valoración y la escala nominal, contando 

con la validación de juicio de expertos y contando con confiabilidad por Alfa de Cronbach, 

en donde el valor alcanzado, fue mayor a 0.88, demostrando una confiabilidad muy alta. 

 

Para la valoración del instrumento se realizó mediante los puntajes y escalas de valor 

establecidos por cada dimensión y variables para cada cuestionario quedando de la 

siguiente manera: para el caso del cuestionario que mide la calidad de atención, a los 

resultados finales se presentaron en rangos como buena (81,100), regular (51, 80) y mala 

(20, 50), en las dimensiones: respuesta rápida, empatía, seguridad, confianza, aspectos 

tangibles los rangos fueron: buena (17,20), regular (13,16 ) y mala (4, 12), para el caso del 
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nivel de calidad de servicio, mientras que para medir el nivel de satisfacción: Satisfacción: 

(31 a 50), Insatisfacción: (10 a 30)  

 

3.7.3. Validez y confiabilidad  

Validez  

se refiere a qué tan bien el contenido del instrumento muestra los tipos de cosas sobre las 

cuales se deben sacar conclusiones. Por ejemplo, se puede examinar una prueba de 

preparación que mida la calidad para ver si el contenido se relaciona con la satisfacción 

que se esperan de las mujeres que siguen el programa de planificación familiar. 

 

Confiabilidad 

Fue apoyada por la prueba estadística Alfa de Cronbach, para ello se aplicaron los 

instrumentos en un piloto con población de similares características a la muestra en estudio, 

para este caso se tomó como referencia el centro de salud San José, donde se aplicó los 

instrumentos, fueron 15 mujeres, que correspondió al 10% de la muestra, se encontró un 

alfa de Cronbach 0.88 es confiable.  

 

3.8. Aspectos Éticos 

Se considera las condiciones de incertidumbre en el desarrollo de la investigación y sopesar 

los conflictos con imparcialidad, protegiendo la parte más frágil, que es casi siempre el sujeto 

o población investigada, pero puede ser, además, el propio investigador, presionado por las 

agencias de financiación de la investigación, por la estructura competitiva de la investigación 

y por los valores predominantes (Schramm, Kottow28, 2000) 
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CAPÍTULO IV RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

4.1. Resultados 

Tabla 1, Distribución numérica según edad de las usuarias que acuden a los consultorios de 

planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

Edad Frecuencia Porcentaje 

< 17 años 5 3,3 

18 a 25 años 59 39,3 

26 a 35 años 45 30,0 

36 años a más 41 27,3 

Total 150 100,0 

Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

 

Interpretación: la tabla 1, expresa la distribución numérica y porcentual de la edad, donde el 

39,3% presentaban edades entre 18 a 25 años, seguido del 30% que tenían edades entre 25 a 

35 años a diferencia de un 3,3 que tenían edades menores a 17 años   

Gráfico 1, Distribución porcentual según edad de las usuarias que acuden a los consultorios 

de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Fuente: elaboración propia  
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Tabla 2, Distribución numérica según Estado civil de las usuarias que acuden a los consultorios 

de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

Estado civil Frecuencia Porcentaje 

Soltera 79 52,7 

Convivientes  65 43,3 

Casadas 5 3,3 

Viuda 1 0,7 

Total 150 100,0 

Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

 

Interpretación: en la tabla 2, se muestra los resultados del Estado civil de las mujeres que 

acuden a los consultorios de planificación familiar, donde el 52,7% eran solteras, seguidas del 

43,3% que eran convivientes y un 3,3% eran casadas.  

Gráfico 2, Distribución porcentual según Estado civil de las usuarias que acuden a los 

consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Fuente: elaboración propia 
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Tabla 3, Distribución numérica según religión de las usuarias que acuden a los consultorios de 

planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

Religión 
Frecuencia Porcentaje 

Católica 143 95,3 

Evangélica 1 0,7 

Otra 6 4,0 

Total 150 100,0 

Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

 

Interpretación: la tabla 3, reporta la distribución porcentual y numérica de la religión, donde 

el 95,3% eran católicas a diferencia de un 4% que son de otra religión. 

Gráfico 3, Distribución porcentual según religión de las usuarias que acuden a los consultorios 

de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Fuente: elaboración propia 
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Tabla 4, Distribución numérica según procedencia de las usuarias que acuden a los 

consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Procedencia Frecuencia Porcentaje 

Urbana 132 88,0 

Rural 18 12,0 

Total 150 100,0 

Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

 

Interpretación: la tabla 4, muestra los hallazgos según procedencia, de las cuales el 88% 

proviene de zona urbana a diferencia de un 12% que son de zona rural 

 

Gráfico 4, Distribución porcentual según procedencia de las usuarias que acuden a los 

consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Fuente: elaboración propia 
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Tabla 5, Distribución numérica según grado de instrucción de las usuarias que acuden a los 

consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Grado de instrucción Frecuencia Porcentaje 

Secundaria 65 43,3 

Superior Universitaria 49 32,7 

Superior Técnico 24 16,0 

Primaria 12 8,0 

Total 150 100,0 

Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

Interpretación: la tabla 5, muestra el grado de instrucción, donde el 43,3% tenían estudios 

secundarios, seguido del 32,7% que presentaban estudios superiores universitario a diferencia 

del 8% que tenían estudios primarios. 

 

Gráfico 5, Distribución porcentual según grado de instrucción de las usuarias que acuden a los 

consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Fuente: elaboración propia 
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Tabla 6, Distribución numérica según ocupación de las usuarias que acuden a los consultorios 

de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Ocupación Frecuencia Porcentaje 

Ama de casa 45 30,0 

Independiente 43 28,7 

Estudiante 31 20,7 

Dependiente 22 14,7 

Empleada 9 6,0 

Total 150 100,0 

Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

Interpretación: la tabla 6, da a conocer la ocupación, donde el 30% son amas de casa, seguidas 

de un 28,7% que son trabajadoras independientes a diferencia de un 6% que son empleadas. 

Gráfico 6, Distribución porcentual según ocupación de las usuarias que acuden a los 

consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Fuente: elaboración propia 
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Tabla, 7 Distribución numérica según tipo de seguro de las usuarias que acuden a los 

consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

Tipo de seguro Frecuencia Porcentaje 

SIS 101 67,3 

ESSALUD 31 20,7 

NINGUNO 10 6,7 

OTRO 8 5,3 

Total 150 100,0 
Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

 

Interpretación: la tabla 7, muestra el seguro social de las mujeres, donde el 67,3% pertenecen 

al seguro integral de salud SIS, seguido del 20,7% que son de ESSALUD,   

 

 Gráfico 7, Distribución porcentual según tipo de seguro de las usuarias que acuden a los 

consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

 

Fuente: elaboración propia 
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Tabla 8, Distribución numérica según nivel de satisfacción de las usuarias que acuden a los 

consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Nivel de satisfacción Frecuencia Porcentaje 

Insatisfacción 5 3,3 

Satisfacción 145 96,7 

Total 150 100,0 

Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

 

Interpretación: en la tabla 8, se muestra los resultados del nivel de satisfacción de las mujeres 

que acuden a los consultorios de planificación familiar, donde el 96,7% manifiestan 

satisfacción a diferencia de un 3,3% que manifiestan insatisfacción.  

Gráfico 8, Distribución porcentual según nivel de satisfacción de las usuarias que acuden a los 

consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Fuente: elaboración propia 
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Tabla 9, Distribución numérica según el nivel de calidad percibida por las usuarias que acuden 

a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Nivel de calidad Frecuencia Porcentaje 

Regular 76 50,67 

Buena 64 42,67 

Mala  10 6,66 

Total 150 100,00 

Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

Interpretación: en la tabla 9, se muestra los resultados del nivel de calidad percibido por las 

mujeres que acuden a los consultorios de planificación familiar, donde se puede observar un 

nivel regular de calidad con el 50,67% seguido del nivel bueno con 42,67% y un 6,66% de 

nivel malo en la calidad de atención.   

Gráfico 9, Distribución porcentual según nivel de calidad percibido por las usuarias que 

acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Fuente: elaboración propia 
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Tabla 10, Distribución numérica según nivel de satisfacción en respuesta rápida de las usuarias 

que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

Nivel de calidad en respuesta rápida Frecuencia Porcentaje 

Regular 79 52,7 

Bueno 57 38,0 

Malo 14 9 

Total 150 100 

Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

Interpretación: en la tabla 10, se muestra los resultados del nivel de calidad en su dimensión 

respuesta rápida de las mujeres que acuden a los consultorios de planificación familiar, donde 

el 52,7% mencionaron niveles regulares, seguido del 38% para niveles buenos y 9,3% niveles 

malos. 

Gráfico 10, Distribución porcentual según nivel de calidad en su dimensión respuesta rápida 

de las usuarias que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de 

Velasco, 2022 

 

Fuente: elaboración propia 

 

 

52.7

38

9.3

Regular Bueno Malo



49 

Tabla 11, Distribución numérica según nivel de calidad en su dimensión empatía de las 

usuarias que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de 

Velasco, 2022 

 

Empatía Frecuencia Porcentaje 

Bueno 28 18,7 

Regular 106 70,7 

Malo 16 10,6 

Total 150 100,0 

Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

Interpretación: en la tabla 11, se muestra los resultados del nivel de calidad en su dimensión 

empatía de las mujeres que acuden a los consultorios de planificación familiar, donde el 70,7% 

manifestaron regular calidad, seguida de un 18,7 que mencionaron buena calidad y un 10,6 

mencionaron mala calidad. 

Gráfico 11, Distribución porcentual según nivel de calidad en su dimensión empatía de las 

usuarias que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de 

Velasco, 2022 

Fuente: elaboración propia 
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Tabla 12, Distribución numérica según nivel de calidad en su dimensión seguridad de las 

usuarias que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de 

Velasco, 2022 

 

Seguridad Frecuencia Porcentaje 

Bueno 56 37,3 

Regular 88 58,7 

Malo 6 4,0 

Total 150 100,0 

Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

Interpretación: en la tabla 12, se muestra los resultados de la calidad en su dimensión 

seguridad de las mujeres que acuden a los consultorios de planificación familiar, donde el 

58,7% mencionaron regular calidad, seguida del 37,3% que mencionaron buena calidad y un 

4% respondieron mala calidad en la dimensión seguridad.  

Gráfico 12, Distribución porcentual según edad de las usuarias que acuden a los consultorios 

de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

Fuente: elaboración propia 
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Tabla 13, Distribución numérica según nivel de calidad en su dimensión confianza de las 

usuarias que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de 

Velasco, 2022 

Confianza Frecuencia Porcentaje 

Bueno 100 66,7 

Regular 43 28,7 

Malo 7 4,7 

Total 150 100,0 

Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

Interpretación: en la tabla 13, se muestra los resultados de la calidad en su dimensión 

confianza de las mujeres que acuden a los consultorios de planificación familiar, donde el 

66,7% manifestaron buenos niveles de calidad, seguido del 28,7% que tenían niveles regulares. 

Gráfico 13, Distribución porcentual según nivel de calidad en su dimensión confianza de las 

usuarias que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de 

Velasco, 2022 

 

Fuente: elaboración propia 
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Tabla 14, Distribución numérica según nivel de calidad en su dimensión aspectos tangibles de 

las usuarias que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de 

Velasco, 2022 

 

Aspectos Tangibles Frecuencia Porcentaje 

Bueno 97 64,7 

Regular 47 31,3 

Malo 6 4,0 

Total 150 100,0 

Fuente: encuesta realizada a mujeres en consultorios de planificación familiar, 2022 

Interpretación: en la tabla 14, se muestra los resultados de la calidad en su dimensión aspectos 

tangibles de las mujeres que acuden a los consultorios de planificación familiar, donde el 

64,7% mencionan buena calidad, seguidas del 31,4% que manifiestan regulares niveles y un 

4% que refieren mala calidad.  

 

Gráfico 14, Distribución porcentual según nivel de calidad en su dimensión aspectos tangibles 

de las usuarias que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de 

Velasco, 2022 

 

Fuente: elaboración propia 
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Comprobación de hipótesis 

Objetivo general: Determinar el nivel de satisfacción y calidad de atención en los consultorios 

de planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

Hipótesis general: 

Hi: Existe relación directa entre el nivel de satisfacción y la calidad de atención en los 

consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

H0: No existe relación directa entre el nivel de satisfacción y la calidad de atención en los 

consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

Tabla 15, coeficiente de correlación entre la satisfacción y los niveles de calidad de las usuarias 

que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 

 
Rangos 

Satisfacción 

Nivel de 

Calidad 

Rangos 

Satisfacción 

Correlación de Pearson 1 ,783* 

Sig. (bilateral)  ,005 

N 150 150 

Nivel de Calidad 

Correlación de Pearson ,783* 1 

Sig. (bilateral) ,005  

N 150 150 

*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (2 colas). 

 

Interpretación: En el análisis inferencial del Coeficiente de Correlación de Pearson entre la 

satisfacción y el nivel de calidad se halló p-valor<.01; por lo que se rechaza la Ho y se acepta 

la Ha, lo que demuestra, que existe correlación directa positiva alta, entre la satisfacción y el 

nivel de calidad (Rho = ,783), lo que significa que la satisfacción del usuario es dependiente 

de la calidad de atención, es decir que la buena calidad de atención influye en como las usuarias 

mencionan los niveles de satisfacción.  

 

 

 

Objetivo específico: Determinar el nivel de satisfacción y calidad de atención en las diversas 
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dimensiones en los consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud I-4 

Consuelo de Velasco 2022 

Hipótesis especifica 1: 

Hi: Existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión seguridad de la 

calidad de atención en los consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud I-

4 Consuelo de Velasco 2022 

H0: No existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión seguridad de 

la calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud 

I-4 Consuelo de Velasco 2022 

Tabla 16, coeficiente de correlación entre la satisfacción y la calidad en su dimensión 

seguridad de las usuarias que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 

Consuelo de Velasco, 2022 

 
Rangos 

Satisfacción 
Seguridad 

Rangos Satisfacción 

Correlación de Pearson 1 ,383** 

Sig. (bilateral)  ,000 

N 150 150 

Seguridad 

Correlación de Pearson ,383** 1 

Sig. (bilateral) ,000  

N 150 150 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (2 colas). 

 

Interpretación: En el análisis inferencial del Coeficiente de Correlación de Pearson entre la 

satisfacción y el nivel de calidad en su dimensión seguridad se halló p-valor<.01; por lo que 

se rechaza la Ho y se acepta la Ha, lo que demuestra, que existe correlación directa positiva 

moderada, entre la satisfacción y el nivel de calidad en su dimensión seguridad (Rho = ,383), 

lo que significa que la satisfacción del usuario es dependiente de la calidad de atención en su 

dimensión seguridad.  

 

 

 



55 

Hipótesis especifica 2: 

Hi: Existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión aspectos tangibles 

de la calidad de atención en los consultorios de planificación familiar del establecimiento de 

salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

H0: No existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión aspectos 

tangibles de la calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del 

establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

Tabla 17, coeficiente de correlación entre la satisfacción y la calidad en su dimensión aspectos 

tangibles de las usuarias que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 

Consuelo de Velasco, 2022 

 
Rangos 

Satisfacción 

Aspectos 

Tangibles 

Rangos 

Satisfacción 

Correlación de Pearson 1 ,331** 

Sig. (bilateral)  ,000 

N 150 150 

Aspectos 

Tangibles 

Correlación de Pearson ,331** 1 

Sig. (bilateral) ,000  

N 150 150 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (2 colas). 

 

Interpretación: En el análisis inferencial del Coeficiente de Correlación de Pearson entre la 

satisfacción y el nivel de calidad se halló p-valor<.01; por lo que se rechaza la Ho y se acepta 

la Ha, lo que demuestra, que existe correlación directa positiva moderada, entre la satisfacción 

y el nivel de calidad en su dimensión aspectos tangibles (Rho = ,331), lo que significa que la 

satisfacción del usuario es dependiente de la calidad de atención.  
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Hipótesis especifica 3: 

Hi: Existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión capacidad de 

respuesta de la calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del 

establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

H0: No existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión capacidad de 

respuesta de la calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del 

establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco 2022 

Tabla 18, coeficiente de correlación entre la satisfacción y la calidad en su dimensión 

capacidad de respuesta de las usuarias que acuden a los consultorios de planificación familiar 

del E.S I-4 Consuelo de Velasco, 2022 

 
Rangos 

Satisfacción 

Capacidad de 

Respuesta  

Rangos 

Satisfacción 

Correlación de Pearson 1 ,204* 

Sig. (bilateral)  ,012 

N 150 150 

Capacidad de 

Respuesta  

Correlación de Pearson ,204* 1 

Sig. (bilateral) ,012  

N 150 150 

*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (2 colas). 

 

Interpretación: En el análisis inferencial del Coeficiente de Correlación de Pearson entre la 

satisfacción y el nivel de calidad se halló p-valor<.01; por lo que se rechaza la Ho y se acepta 

la Ha, lo que demuestra, que existe correlación directa positiva baja, entre la satisfacción y el 

nivel de calidad en su dimensión capacidad de respuesta (Rho = ,204), lo que significa que la 

satisfacción del usuario es dependiente de la calidad de atención en su dimensión capacidad 

de respuesta. 
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Hipótesis especifica 4: 

Hi: Existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión empatía de la 

calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud I-

4 Consuelo de Velasco 2022 

H0: No existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión empatía de la 

calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud I-

4 Consuelo de Velasco 2022 

Tabla 19, coeficiente de correlación entre la satisfacción y la calidad en su dimensión empatía 

de las usuarias que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de 

Velasco, 2022 

 
Rangos 

Satisfacción 
Empatía 

Rangos Satisfacción 

Correlación de Pearson 1 ,766* 

Sig. (bilateral)  ,002 

N 150 150 

Empatía 

Correlación de Pearson ,766* 1 

Sig. (bilateral) ,002  

N 150 150 

*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (2 colas). 

 

Interpretación: En el análisis inferencial del Coeficiente de Correlación de Pearson entre la 

satisfacción y el nivel de calidad se halló p-valor<.01; por lo que se rechaza la Ho y se acepta 

la Ha, lo que demuestra, que existe correlación directa positiva alta, entre la satisfacción y el 

nivel de calidad en su dimensión empatía (Rho = ,766), es decir la satisfacción del usuario es 

dependiente de la calidad de atención en su dimensión empatía. 
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Hipótesis especifica 5: 

Hi: Existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión confianza de la 

calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud I-

4 Consuelo de Velasco 2022 

 

H0: No existe relación significativa entre el nivel de satisfacción y la dimensión confianza de 

la calidad de atención de los consultorios de planificación familiar del establecimiento de salud 

I-4 Consuelo de Velasco 2022 

Tabla 20, coeficiente de correlación entre la satisfacción y la calidad en su dimensión 

confianza de las usuarias que acuden a los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 

Consuelo de Velasco, 2022 

 

 
Rangos 

Satisfacción 
Confianza 

Rangos 

Satisfacción 

Correlación de Pearson 1 ,395** 

Sig. (bilateral)  ,000 

N 150 150 

Confianza 

Correlación de Pearson ,395** 1 

Sig. (bilateral) ,000  

N 150 150 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (2 colas). 

Interpretación: En el análisis inferencial del Coeficiente de Correlación de Pearson entre la 

satisfacción y el nivel de calidad se halló p-valor<.01; por lo que se rechaza la Ho y se acepta 

la Ha, lo que demuestra, que existe correlación directa positiva moderada, entre la satisfacción 

y el nivel de calidad en su dimensión confianza (Rho = ,395), lo que significa que la 

satisfacción del usuario es dependiente de la calidad de atención en su dimensión confianza. 
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4.2. Discusión 

La importancia de medir la satisfacción de las mujeres que acuden a los consultorios de 

planificación familiar corresponde a un papel necesario para evaluar los servicios médicos, 

cuando se quiere valorar la calidad del servicio y sus dimensiones, por ello, resulta necesario 

entender cómo las mujeres usuarias de planificación familiar observan su atención con el fin 

de mejorar las acciones de intervención de este grupo vulnerable.  

Por otro lado, la visión de los pacientes sobre los procesos de calidad permite a los 

administrativos de la salud, mejorar como deberían presentar las actividades de atención, como 

afirman Hekkert et al. (2009), los pacientes satisfechos tienen más probabilidades de continuar 

usando los servicios de salud, cumplir con el tratamiento médico, mantener la relación con un 

profesional de la salud específico y recomendar el servicio de salud a otros ya sean amigos o 

familiares. En ese sentido, los sistemas de salud tienen como fin velar por la salud de los 

ciudadanos, mediante procesos estandarizados de curación, prevención y rehabilitación, a 

pesar de ello, están influenciados por múltiples aspectos internos o externos de cada región 

que no permiten una satisfacción completa en la atención recibida, por su parte los sistemas 

de salud aseguran una calidad de servicios, es decir existen mecanismos que están en constante 

evaluación de la calidad de atención. 

En nuestro estudio correlacional, analizamos el nivel de satisfacción de los usuarios atendidos 

en consultorios de planificación familiar, también analizamos la relación entre la satisfacción 

y la calidad de atención en sus diversas dimensiones, además de las características 

sociodemográficas, asimismo la importancia de la calidad de atención como indicador de 

desempeño en la atención en salud, de esta manera tenemos en los resultados demográficos 

que establecen como edad promedio de 18 a 25 años, solteras y católicas, el 88% proviene de 

zona urbana, el 43,3% tenían estudios secundarios, un 30% son amas de casa y el 67,3% 

pertenecen al seguro integral de salud SIS, los resultados se asemejan a los de: Estrella y 

Matías (Huancayo 2021), sus resultados muestran que el 53% tenían nivel de estudios 

secundarios27, mientras que Torres y Rojas (Huancayo 2019), menciona edades de 18 y 45 

años, con estudios secundarios 28, Pero difieren a los encontrados por: Wogu, Lolaso y Meskele 

(Etiopia 2018), quienes menciona residencia rural, nivel educativo universitario y superior, 

tiempo de espera inferior a media hora 14, también Cayro (Lima 2017), reportó edades de 20 y 

29 años, con estudios secundarios, ocupación ama de casa y estado civil conviviente 29.  
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En cuanto a la satisfacción tenemos que el 96,7% manifestaron satisfacción a diferencia de un 

3,3% que manifiestan insatisfacción, estos resultados se asemejan a los de; Lutainulwa, Akoko 

y Anaeli (Tanzania 2021) quienes reportaron buena satisfacción general 21, también Wogu, 

Lolaso y Meskele (Etiopia 2018), hallaron niveles buenos de satisfacción, además Asrat, 

Mekonnen y Bedimo (Etiopia 2018), reportan con un 66% niveles buenos de satisfacción 

general de la usuaria que acude a los servicios de planificación familiar 23, también Vilela, 

Alves, Simão y Ferreira (Brasil 2017), quienes menciona que las mujeres estaban satisfechas 

con el método anticonceptivo y la atención en los consultorios de planificación familiar 24, 

además De León (2017 Guatemala), quien menciona que las usuarias expresaron satisfacción 

con el servicio y que desean continuar asistiendo por el buen trato 25, por su lado, Estrella y 

Matías (Huancayo 2021), reportan una satisfacción general con el 56% y el 44% corresponde 

a la insatisfacción27, además Torres y Rojas (Huancayo 2019), menciona un nivel general de 

57% de satisfacción y un 43 % de insatisfacción19, por su lado, Valenzuela (Ica 2018), mostró 

un 77% de satisfacción de los usuarios externos de los consultorios de planificación familiar 

18, finalmente Cayro (Lima 2017), reporta que el grado de satisfacción en el consultorio de 

consejería de planificación familiar en el Instituto Nacional Materno Perinatal fue “muy 

satisfecha” con un 79%29. Pero difieren a los de; Nascimento (Brasil 2021), quien menciona 

una satisfacción global baja 20, al igual que Da Silva, Mendes y Oliveira (Brasil 2021), quienes 

encontraron mujeres insatisfechas porque sienten que no están siendo asistidos de manera 

eficiente 22, y Ndziessi, Bintsene y Bileckot (Congo 2017), refiere que la satisfacción del cliente 

con el servicio de PF fue baja 26.  

Los reportes del estudio y los hallazgos de otras investigaciones permiten entender que en la mayoría 

de ocasiones hay una satisfacción con la atención, siendo muy bajo los reportes de insatisfacción, 

además, el nivel de satisfacción con la calidad de servicio en nuestro estudio presenta valores 

regulares, en el contexto de otros estudios que informan una baja satisfacción de las mujeres 

en planificación familiar que acuden a los sistema de atención médica, los países europeos 

como africanos dan resultados similares, esto pueden indicar que las usuarias de nuestra 

localidad emplean algunas herramientas para informarse y asegurar buenos servicios de 

atención médica, de esta manera se evidencia que el uso de los sistemas de planificación 

familiar están bien dirigidos, otro enfoque es el uso de la gratuidad, a pesar de ser métodos 

que desde sus inicios es entregado de manera gratuita muchas mujeres desconocen y realizan 

pagos informales para que se les brinde servicios mejorados siendo tal vez este aspecto el que 

se puede entender en ese número de personas que manifiestan insatisfacción. Como sugieren 

nuestros resultados, la gratuidad y el buen trato son fundamentales para obtener altos niveles 

de satisfacción. 
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Para el caso de la calidad se encontró un nivel regular de calidad con el 50,67% seguido del 

nivel bueno con 42,67% y un 6,66% de nivel malo en la calidad de atención. En lo que respecta 

a la calidad en los sistemas de salud sobre todo en mujeres, esta es considerada desde hace 

años como una de las herramientas más estratégicas en la gestión, al obligar a los centros de 

salud a brindar servicios oportunos y confiables que satisfagan las expectativas, la calidad, 

además es registrada por algunos estudios como una parte importante que va antes del 

cumplimiento, se trata de un punto decisivo para verificar los indicadores en salud, teniendo 

en cuenta esta situación, evaluar la respuesta rápida, confianza y otras dimensiones permite 

reconocer los elementos de logro y las áreas de oportunidad presentes dentro de las 

organizaciones de salud, ya que a través de su conclusión es posible decidir la forma en que 

se realizan una correcta administraciones de salud, con las teorías mencionadas, en el presente 

artículo se realizó la verificación entre la calidad de los servicios, la satisfacción de los usuarios 

y el análisis de la relación entre dichas variables de estudio bajo el criterio de que el análisis 

de ambos conceptos y la influencia que ejercen entre ellos es para la teóricos de la materia, 

esta ventaja competitiva le permitirá a la institución desarrollar eficientemente sus procesos 

administrativos con el fin de dar respuesta oportuna a los requerimientos del entorno.  

Al medir calidad en su dimensión respuesta rápida el 52,7% mencionaron niveles regulares, 

en la empatía el 70,7% manifestaron regular calidad de atención, en la seguridad el 58,7% 

mencionaron regular calidad de atención, la dimensión confianza el 66,7% manifestaron 

buenos niveles de calidad, en aspectos tangibles el 64,7% mencionan buena calidad, estos 

resultados se asemejan a los de; Estrella y Matías (Huancayo 2021), quienes mencionan que 

las dimensiones de calidad el 55% presentaron satisfacción en fiabilidad, 53% en capacidad 

de respuesta, 54% seguridad 59% empatía al igual que aspectos tangibles27, por su lado, 

Fernández y Quispe (2020), menciona que en la dimensión seguridad y empatía, las usuarias 

percibieron el grado de satisfacción como muy alto, en cuanto a la dimensión aspectos 

tangibles, las usuarias percibieron el grado de satisfacción muy alto 28, también Torres y Rojas 

(Huancayo 2019), menciona satisfacción en las dimensiones fiabilidad, capacidad de 

respuesta, seguridad, empatía y en aspectos tangibles 19, además Valenzuela (Ica 2018), dentro 

de las dimensiones de calidad con mayor satisfacción están la empatía con 80%, seguido de 

seguridad con 78%, capacidad de respuesta de 76%, aspectos tangibles con 76% y fiabilidad 

con 72%18, finalmente Cayro (Lima 2017), reporta en las dimensiones: Fiabilidad 80%; 

Capacidad de respuesta, 76%; Seguridad 80%; Empatía, 80% y Aspectos tangibles, con 

niveles de muy satisfecha 29. 
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Por otro lado, la satisfacción presenta niveles altos con el buen trato de los profesionales de la 

salud, principalmente obstetras y médicos, muestra una tendencia creciente, esto puede 

deberse a la formación y la proporción de nuevos métodos que satisfacen la atención de salud 

sexual de las mujeres, en comunidades como la nuestra con un alto grado de satisfacción, los 

sistemas de gestión de la calidad y la acreditación de las instituciones suelen estar ligados a la 

satisfacción de las usuarias y la calidad de la atención, de esta manera, nuestros hallazgos, al 

igual que los estudios previos, abogan por una fuerte relación entre la satisfacción con las 

medidas de seguridad, los aspectos tangibles y, sobre todo, con la empatía. 

Al analizar el Coeficiente de Correlación de Pearson entre la satisfacción y el nivel de calidad 

se halló p-valor<.01, esto demuestra que existe correlación directa positiva alta, entre la 

satisfacción y el nivel de calidad (Rho = ,783). La interpretación por dimensiones arrojó en su 

dimensión seguridad, que existe correlación directa positiva moderada, (Rho = ,383), en su 

dimensión aspectos tangibles existe correlación directa positiva moderada, (Rho = ,331), en 

su dimensión capacidad de respuesta correlación directa positiva baja, (Rho = ,204), en su 

dimensión empatía correlación positiva alta, (Rho = ,766), en la dimensión confianza existe 

correlación directa positiva moderada, (Rho = ,395). Derivado de la exposición teórica y de 

los resultados antes mencionados, podemos afirmar que existe una alta relación entre la calidad 

y satisfacción a través del modelo conceptual de las relaciones esperadas entre estas variables 

de estudio, entendiendo que los factores de calidad son componentes que anteceden a la 

satisfacción de los usuarios,  

Aunque el promedio de satisfacción por país es relativamente alto, los resultados demostraron 

que hay un amplio margen de mejora, específicamente, muchos usuarios de servicios todavía 

reportan estar insatisfechos, cuando la accesibilidad y la calidad de la atención se determinaron 

en objetivos políticos clave, y se mejora la gobernanza de la atención médica para poder hacer 

frente a los factores que permiten una alta tasa de insatisfacción, se puede mejorar elaborando 

acciones de mejora continua, donde la calidad y el acceso a los servicios puede ser un indicador 

útil del desempeño del sistema de salud. 

Los resultados de este estudio sobre satisfacción influenciada por una buena calidad de 

atención son especialmente importantes y relevantes para la evaluación de la capacidad de 

respuesta de la atención médica y para la mejora adicional del sistema de prestación de 

servicios, también son indicativos para la comprensión del comportamiento de los usuarios de 

salud que está vinculado al cumplimiento del tratamiento y al mantenimiento de la relación 

con el profesional de atención. 
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CONCLUSIONES  

1. Los aspectos demográficos reportan edad promedio de 18 a 25 años, solteras, católicas, 

proveniente de zona urbana con estudios secundarios, amas de casa, afiliadas al seguro 

integral de salud SIS. 

2. Las mujeres que acuden a los consultorios de planificación familiar del establecimiento 

de salud I.4 Consuelo de Velasco manifiestan altos nivel de satisfacción. 

3. Las mujeres que acuden a los consultorios de planificación familiar del establecimiento 

de salud I.4 Consuelo de Velasco manifiestas niveles regulares de calidad  

4. En cuanto a las dimensiones en respuesta rápida, empatía, seguridad fueron niveles 

regulares, mientras que en confianza y aspectos tangibles se encontró buenos niveles de 

calidad de atención. 

5. Existe relación directa positiva alta (Rho = ,783), entre la satisfacción y la calidad de 

atención.  

6. Existe relación directa positiva moderada entre la satisfacción y la calidad en sus 

dimensiones seguridad, aspectos tangibles y confianza mientras que existe relación 

positiva baja entre la satisfacción y la dimensión capacidad de respuesta y una relación 

positiva alta con la dimensión empatía. 
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RECOMENDACIONES   

 

• Se recomienda mejorar la información de gratuidad de los métodos anticonceptivos 

entregados en los consultorios de planificación familiar, así como todas aquellas actividades 

que se realizan en mejoras de la salud sexual y reproductiva. 

 

• Es recomendable que las autoridades de las instituciones de salud establezcan estrategias de 

colaboración que les permitan maximizar sus recursos y capacidades, para satisfacer las 

necesidades en salud, a fin de garantizar una oportunidad de atención y la calidad del 

servicio, además de atender las políticas públicas establecidas para los servicios de salud y, 

sobre todo, satisfacer integralmente las necesidades y expectativas de la sociedad. 

 

• Se recomienda establecer estudios correlacionales donde se busquen otros indicadores como 

tiempo de espera, gratuidad de la atención y todos aquellos indicadores que busquen medir 

los niveles de satisfacción de las usuarias que acuden a los servicios de planificación 

familiar. 

 

• A nivel comunitario se recomienda formar grupos de apoyo, para el seguimiento de mujeres 

con demanda insatisfecha con la finalidad de no abandonar las consultas en planificación 

familiar y disminuir los embarazos no deseados  
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ANEXO 1 

MATRIZ GENERAL DE CONSISTENCIA 

Título: Nivel de satisfacción y calidad de atención en los consultorios de planificación familiar del E.S I-4 Consuelo de Velasco 2022 

Autor: Margarita del Pilar Ojeda Chávez 
Problema Objetivos Hipótesis Variables/indicadores Metodología 

General: 

¿Cuál es el nivel de satisfacción y calidad de 

atención en los consultorios de planificación 

familiar del establecimiento de salud I-4 

Consuelo de Velasco 2022? 

Específicos: 

¿Cuál es el nivel de satisfacción de las 

usuarias que acuden a los consultorios de 

planificación familiar del centro de salud I.4 

consuelo de Velasco 2022? 

 

¿Cómo es la calidad brindada en los 

consultorios de planificación familiar del 

centro de salud consuelo de Velasco 2022? 

 

¿Cómo es el nivel de satisfacción en su 

dimensión aspectos tangibles, de los 

consultorios de planificación familiar del 

centro de salud consuelo de Velasco 2022? 

 

¿Cómo es el nivel de satisfacción en su 

dimensión recursos humanos, de los 

consultorios de planificación familiar del 

centro de salud consuelo de Velasco 2022? 

 

¿Cómo es el nivel de satisfacción en su 

dimensión seguridad, de los consultorios de 

planificación familiar del centro de salud 

consuelo de Velasco 2022? 

 

¿Cuál es el nivel de satisfacción en la 

dimensión empatía, de los consultorios de 

planificación familiar del centro de salud 

consuelo de Velasco 2022? 

General: 

Determinar el nivel de satisfacción y calidad de 

atención en los consultorios de planificación 

familiar del centro de salud I-4 Consuelo de 

Velasco 2022 

Específicos: 

Establecer el nivel de satisfacción de las usuarias 

que acuden a los consultorios de planificación 

familiar del centro de salud I.4 consuelo de 

Velasco 2022 

 

Identificar el nivel de calidad brindada en los 

consultorios de planificación familiar del centro 

de salud consuelo de Velasco 2022 

 

Conocer el nivel de satisfacción en su dimensión 

aspectos tangibles de los consultorios de 

planificación familiar del centro de salud 

consuelo de Velasco 2022 

Conocer el nivel de satisfacción en su dimensión 

recursos humanos de los consultorios de 

planificación familiar del centro de salud 

consuelo de Velasco 2022 

 

Identificar el nivel de satisfacción en su 

dimensión seguridad de los consultorios de 

planificación familiar del centro de salud 

consuelo de Velasco 2022 

 

Determinar el nivel de satisfacción en su 

dimensión empatía de los consultorios de 

planificación familiar del centro de salud 

consuelo de Velasco 2022 

H0: No existe relación entre el 

nivel de satisfacción y la 

calidad de atención en los 

consultorios de planificación 

familiar del centro de salud I-4 

Consuelo de Velasco 2022 

 

Hi: Existe relación entre el 

nivel de satisfacción y la 

calidad de atención en los 

consultorios de planificación 

familiar del centro de salud I-4 

Consuelo de Velasco 2022 

Justificación: 

La satisfacción de las personas 

con la atención brindada por 

los servicios ha ido en 

aumento cada año, se percibe 

una mejor calidad en la 

atención de los servicios de 

planificación familiar, la cual 

se justifica con la 

implementación de nuevas 

políticas y las reformas de 

atención médica donde la 

incorporación de métodos 

anticonceptivos modernos son 

el pilar para reconocer que los 

estados se preocupan por la 

salud de sus poblaciones. 

Unidad de análisis: 

Usuarias que acuden 

a los consultorios de 

planificación 

familiar  

 

Variable:  

 

Variable 

independiente: 

Nivel de 

Satisfacción   

  

Variable 

dependiente  

Calidad de atención  

Dimensiones: 

Aspectos tangibles  

Recursos humanos  

Seguridad 

Empatía  

Enfoque: Cuantitativo  

Diseño: no experimental, 

descriptivo correlacional  

Nivel: descriptivo 

Tipo: aplicado   

Métodos:  

Técnicas e instrumento de 

muestreo: 

Técnica: 

Encuesta 

Instrumento 

Cuestionario   

De recolección de datos: 

mediante encuesta Google 

From  

De procesamiento de 

datos: 

De análisis 

Se realizará mediante la 

prueba estadística r de 

Pearson 

 

Población:  245 

Muestra:  150 
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Anexo 2 

Operacionalización de variables 

VARIABLE 
DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 

DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 
DIMENSIONES INDICADOR 

ESCALA DE 

MEDICIÓN 

Calidad de atención  

Proceso de tipo mental, que 

corresponde a caracterizar a un 

servicio, capaz de satisfacer las 

necesidades y las expectativas que lo 

adquieren. 

La variable de investigación, ha 

buscado caracterizar a la calidad de la 

atención, mediante la fiabilidad, la 

capacidad de respuesta, la seguridad, la 

empatía y la calidad de los elementos 

tangibles, tomando como referencia al 

nivel bajo, medio y alto. 

Fiabilidad 

Ambiente 

cómodos 

Servicios 

higiénicos 

Nominal 

Capacidad de respuesta  Análisis médicos  

Seguridad 
Privacidad Parto 

satisfactorio 

Empatía 
Amabilidad Visitas 

médicas 

Aspectos tangibles  

Trabajo de parto  

Resultados de los 

análisis 

Nivel de satisfacción 

La satisfacción es definida como 

aquella sensación de agrado que llega 

a tener una mujer, respecto al 

servicio que se les ha ofrecido, en 

base a diferentes condiciones de 

estructura, atención y orientación 

educativa. 

La variable de investigación, se ha 

centrado en conocer el nivel de 

satisfacción de la puérpera, basándose en 

las siguientes dimensiones: estructura, 

atención y orientación educativa, 

buscando la representatividad en el nivel 

bajo, medio y alto. 

Estructura 

Insatisfecha  

Satisfecha Nominal 

Atención 

Orientación     Educativa 
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ANEXO 3 

INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

INSTRUCCIONES: La finalidad de esta encuesta es determinar la relación  entre la calidad de la 

atención y el nivel de satisfacción de las mujeres en edad fértil, durante la atención en los consultorios 

de planificación familiar del establecimiento de salud I-4 Consuelo de Velasco, para tal efecto sírvase 

marcar con un aspa (x) dentro de los paréntesis las respuestas que usted considere correctas o 

pertinentes de acuerdo a su percepción, sus respuestas serán manejadas con carácter confidencial por 

lo cual le solicitamos veracidad. 

 

N°         Fecha: /_ /  

I. CARACTERÍSTICAS SOCIODEMOGRÁFICAS: 

1. Edad: 17 a 19 años ();    20 a 34(  );               35 a más  (   ) 

2. Grado de Instrucción: Sin instrucción ( );    Primaria incompleta ( );                                       

Primaria completa (   ); Secundaria incompleta (   ); Secundaria completa (    );          

Superior no universitaria (   );  Superior universitaria (   ) 

3. Estado Civil: Soltera (   );    Casada (   );     Divorciada (   );    Conviviente(   ) 

4. Ocupación: Ama de casa (   );   Independiente(   );    Dependiente (   );   Profesional (   ) 

5. Procedencia: urbana (   ); rural (   ) 

6. Tipo de seguro: SIS (   ); ESSALUD (   ); Ninguno (   );  Otro(   ) 
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Calidad de la atención – Encuesta SERVQUAL modificado 
 

N ITEMS Nunca 
Casi 

nunca 

A 

veces  

Casi 

siempre 
siempre 

 Dimensiones 1 2 3 4 5 

 Respuesta rápida       

1 
La atención fue sin diferencias ni 

priorizaciones en relación a otras personas 

     

2 
Se respeto el orden de llegada al momento de 

la atención  

     

3 
La atención se dio según el horario del ticket 

de entrega. 

     

4 
El tiempo dentro de la consulta fue el 

adecuado  

     

 Empatía      

5 
Durante la consulta el trato fue amable y con 

respeto 

     

6 
El personal de salud durante la consulta la 

escucho atentamente  

     

7 

El personal de salud comprendió las 

necesidades de métodos anticonceptivos que 

ud requería 

     

8 
El personal de salud fue indiferente a sus 

molestias e inquietudes durante la consulta 

     

 Seguridad       

9 
El personal de salud respeto la privacidad de 

sus solicitudes  

     

10 
Los métodos anticonceptivos brindados en 

consultorio son seguros  

     

11 
En consultorio permiten el ingreso de su 

esposo o acompañante 

     

12 
Durante la consulta se le permitió preguntar 

y absolver dudas   

     

 Confianza       

13 
La atención brindada por el personal le 

inspiro confianza  
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14 
El personal comprendió su estado emocional 

durante la atención. 

     

15 
El personal tuvo la capacidad de respetar sus 

ideas o puntos de vista. 

     

16 
El personal de salud le brindó información 

útil para elegir un método confiable  

     

 Aspectos tangibles      

17 
En consultorio le proporcionaron los 

métodos que Ud. solicitó  

     

18 
Los letreros para ubicar el consultorio son 

visibles  

     

19 

Los equipos e instrumentos del consultorio 

sirven para que Ud. Reciba una buena 

atención  

     

20 
La presentación del personal o apariencia fue 

adecuada 

     

 

Satisfacción en los consultorios de planificación familiar  
 

N ITEMS Nunca 
Casi 

nunca 

A 

veces  

Casi 

siempre 
siempre 

 Dimensiones 1 2 3 4 5 

 Estructura      

1 Los ambientes presentan señalización      

2 
Los ambientes se encuentran en buena 

ubicación y es de fácil acceso 
     

3 
Los ambientes cuentan con el mobiliario y 

equipos para mi evaluación 
     

4 
Los equipos y mobiliarios son nuevos y 

adecuados 
     

 Atención      

5 El personal saluda educadamente      

6 
Existe un personal para guiar y ayuda a 

resolver consultas 
     

7 El personal se presenta y soluciona las      
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inquietudes por la que acude 

 Orientación     Educativa      

8 
Se brinda educación en temas de salud 

promoción y prevención 
     

9 
Se presenta mensajes por medios televisivos 

y banners 
     

10 
Se brinda dípticos y trípticos sobre temas de 

educación para la salud 
     

 

Satisfacción: 31 a 50   

Insatisfacción: 10 a 30  
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ANEXO 4 

FICHA DE JUICIO DE EXPERTOS 
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Anexo 5 

 

PRUEBA PILOTO ESCALA: ALFA DE CROMBACH 

 

 

Resumen de procesamiento de casos 

 N % 

Casos Válido 15 100,0 

Excluidoa 0 ,0 

Total 15 100,0 

a. La eliminación por lista se basa en todas las variables del 

procedimiento. 

 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,880 12 
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ANEXO 6 

CONSTANCIA DE PERMISO 
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ANEXO 7 

SOLICITUD DE PERMISO 
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ANEXO 8 

CARTA DE COMPROMISO DEL ASESOR 
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ANEXO 9 
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ANEXO 10 

EVIDENCIAS DE ENCUESTA 

 

 

 

 

 

 


