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Resumen
La comunicacion interpersonal hospitalaria es un sistema basico en el campo de la
salud porque ayuda a los médicos a relacionarse con los clientes para ofrecer un
servicio de alta calidad. El objetivo general fue determinar el rol de la
comunicacion interpersonal en la satisfaccion del usuario, mediante un
cuestionario con el proposito de realizar una estrategia de comunicacion. La
metodologia del trabajo tuvo un enfoque cuantitativo, alcance descriptivo y
correlacional. En cuanto a la herramienta de investigacion que se utilizo, esta fue
la encuesta, con una muestra de 196 pacientes. Las personas indicaron que
estuvieron satisfechas con el servicio brindado por el médico del Hospital IESS
Milagro. Se logré demostrar por medio del coeficiente de correlacién de Pearson
que existe relacion entre la comunicacion interpersonal y la satisfaccion. La
propuesta del presente proyecto consistio en desarrollar capacidades de
comunicacion interpersonal en los profesionales de la salud para lograr una
adecuada satisfaccién en los pacientes y usuarios del hospital. Se comprobd la
hipbtesis de este proyecto de que una adecuada comunicacion interpersonal

mejora la satisfaccion de los usuarios.

Palabras clave: comunicacion interpersonal, satisfaccion, gestion, calidad,

hospital.
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Abstract
Interpersonal hospital communication is a basic system in the field of health
because it helps doctors to interact with clients to offer a high quality service. The
general objective was to determine the role of interpersonal communication in the
satisfaction of the user, through a questionnaire with the purpose of carrying out a
communication strategy. The methodology of the work had a quantitative,
descriptive and correlational approach. Regarding the research tool that was used,
this was the survey, with a sample of 196 patients. The people indicated that they
were satisfied with the service provided by the IESS Milagro Hospital doctor. It
was possible to demonstrate by means of Pearson's correlation coefficient that
there is a relationship between interpersonal communication and satisfaction. The
proposal of this project consisted in developing interpersonal communication
skills in health professionals to achieve adequate satisfaction in patients and
hospital users. The hypothesis of this project was verified that an adequate

interpersonal communication improves the satisfaction of the users.

Keywords: interpersonal communication, satisfaction, management, quality,

hospital.
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Introduccion

En las ultimas décadas, el modelo biopsicosocial de la salud se ha vuelto cada
vez mas importante en la practica efectiva de la medicina. El centro de este
modelo es el énfasis en tratar al paciente como una persona entera, incluyendo los
aspectos bioldgicos, psicoldgicos, conductuales y sociales de su salud.

Los elementos esenciales de la relacion médico-paciente incluyen la
comunicacion verbal y no verbal, el cuestionamiento y la transmision efectiva de
la informacion (comportamiento orientado a la tarea), las expresiones de empatia
y preocupacion (comportamiento psicosocial) y la participacion y toma de
decisiones participativas. En los ultimos afios, la ensefianza y la evaluacién de la
atencion biopsicosocial y las habilidades de comunicacién se han incorporado en
el proceso de formacion médica de varios paises a nivel internacional, no asi en el
caso de Ecuador.

La comunicacion interpersonal en la salud es fundamental, tanto asi que esta
ligada al desarrollo y oferta de un servicio sanitario; con esto se quiere llegar a
expresar que la calidad en la atencion tiene relacion con este tipo de
comunicacion; en breves rasgos, no puede existir una atencion de calidad si el
personal administrativo y médico no se comunica interpersonalmente con los
usuarios. La relacion de médico y usuario o médico y paciente fortalece la
comunicacion en medios masivos (Espinoza, 2016).

En el capitulo 1 se hizo referencia a la comunicacion interpersonal esta
contuvo temas como barreras de la comunicacién, superacion de las barreras en la
comunicacion, superacion de percepciones diferentes, superacion de las
diferencias del lenguaje, superacion del ruido y reacciones emocionales. También

se formo el capitulo con temas acerca de la personalidad y la comunicacion, la



comunicacion interpersonal funcional o disfuncional, la comunicacién
interpersonal en el trabajo, la comunicacion interpersonal en los servicios de
salud, los aspectos de la comunicacion interpersonal en la consulta médica,
capacidades y habilidades que los profesionales deben de explotar para que exista
un servicio sanitario de calidad, evaluacion de la satisfaccion del usuario, técnicas
para medir la satisfaccion de los usuarios, capacidad de respuesta, aspectos
principales de la capacidad de respuesta, satisfaccion de usuarios hospitalizados,
beneficios y elementos de la satisfaccion del cliente, caracteristicas de la
satisfaccion del paciente, satisfaccion de los usuarios hospitalizados y marco
conceptual.

En el capitulo 2 se citaron nueve investigaciones, las cinco primeras
pertenecieron al medio internacional y las cuatro siguientes al medio nacional. El
primer estudio trato acerca de la satisfaccion usuaria respecto a la competencia de
comunicacion del profesional de enfermeria, el segundo se refirié a un estudio
sobre el nivel de satisfaccion en atencién prenatal relacionada con la continuidad
de sus atenciones en adolescentes primigestas, en el Hospital Regional Eleazar
Guzman Barrén, Chimbote de Peru. El tercer estudio se refiri6 a una investigacion
sobre una evaluacion de la satisfaccion de los usuarios y prestadores de servicios
en la Clinica Estomatologica “Fe Dora Beris” ubicada en Santiago de Cuba, el
cuarto estudio se desarroll6 un estudio sobre la satisfaccion percibida en la calidad
de atencion en el control prenatal en gestantes que acuden al Centro de Salud
Carlos Showing Ferrari en la region Huanaco de Per(, mientras que el quinto se
refirié a un estudio sobre la satisfaccion de usuarias del control prenatal en

instituciones de Salud Publica y factores asociados en la ciudad de Cartagena.



Luego se revisaron investigaciones nacionales de distintas casas de salud. Un
estudio se refirid sobre el nivel de satisfaccion laboral que perciben los internos de
enfermeria pertenecientes a la Rotacion | en el Hospital Territorial Militar 11
Libertad, la tercera investigacion fue sobre la calidad de atencion en el embarazo
y su relacion con la satisfaccion de las usuarias del Subcentro de Salud Pilahuin
canton Ambato, mientras que en el cuarto estudio se detall6 un estudio de nivel de
satisfaccion de los usuarios externos e internos en los servicios de salud del
Patronato Provincial de Pichincha. Adicionalmente se reviso la historia del
Hospital IESS Milagro, Dr. Federico Bolafios Moreira. El final del capitulo estuvo
compuesto por el marco legal, el mismo ha sido integrado por articulos de la
Constitucién de la Republica del Ecuador y la Ley Organica de Salud.

En el capitulo 3 se desarroll6 la metodologia de la investigacion, el cual tuvo
un enfoque cuantitativo, alcance descriptivo, utilizando la técnica de investigacion
como la encuesta. Ademas se aplicé un muestreo aleatorio simple porque no se
buscé estratificar por especialidad para conocer la relacion entre la comunicacién
interpersonal y la satisfaccion del paciente o usuario. También se realiz6 un
analisis de los resultados aplicados en la encuesta, resultado por dimensiones y
medias de las variables, estadisticos descriptivos, correlaciones, interpretacion de
resultados y finalmente la conclusion general del capitulo.

En el capitulo 4 se implementd una propuesta, la cual consistié en el
desarrollo de las capacidades de comunicacion interpersonal en los profesionales
de la salud para obtener una satisfaccion plena de parte de los pacientes y usuarios
del hospital. En esta estrategia se aplico un programa de capacitacion para los
profesionales del hospital sobre la importancia de atender a un paciente, se realizé

una evaluacién del servicio por via correo electrénico, se desarrollé una



colocacion de publicidad en las &reas de medicina interna y un comercial sobre la
relacién médico-paciente dentro de una consulta. Al final de la presente
investigacion se realizaron las respectivas conclusiones y recomendaciones del
proyecto.

Con el desarrollo de cada uno de los capitulos nombrados anteriormente se
pretende responder al objetivo general de la investigacion acerca de la
comunicacion interpersonal hospitalaria como herramienta para la satisfaccion del
usuario, a lo que se plantea la pregunta ¢Cual es el rol de la comunicacion
interpersonal en la satisfaccion del usuario?

Antecedentes

La educacion sanitaria fue la disciplina por medio de la cual se produjo el
nacimiento de la comunicacién para la salud. Tiempo atras la educacién sanitaria
habia sido fomentada dentro del medio de la salud como la sub-disciplina de la
comunicacion para el desarrollo; los antecedentes historicos de este tipo de
comunicacion informan que en la época de los 80°s la educacién sanitaria fue
opacada por el surgimiento de una nueva y mejorada sub-disciplina, esta llevaba
el nombre de comunicacion para la salud. De esta nueva comunicacion
sobresalian dos matices importantes estos fueron: mejores usos de los medios de
comunicacion masivos, interpersonales y grupales, ademas la creacion de
mensajes que de por si eran disefiados bajo una planificacion que partia desde una
investigacion sobre un target objetivo hasta la evaluacion y estudio de los
impactos que tenian los mensajes sobre el comportamiento de la comunicacién
para la salud (Espinoza, 2016).

Se ha comprobado que la sub-disciplina de comunicacion para la salud es

cuando se hace uso de los medios de comunicacién en la industria de la salud. La



participacion de las herramientas comunicativas tiene una importante incidencia
sobre los servicios sanitarios, el desarrollo de estas herramientas hacen posible
que se consigan lograr los objetivos organizacionales en base a las politicas
expresadas por el hospital. La comunicacion en el &mbito médico no so6lo
beneficia a todos los involucrados organizacionalmente hablando, como lo son el
personal interno; sino que los beneficios estan dirigidos también a la comunidad
(Beltran, 2006).

Una adecuada comunicacion sanitaria mejora el servicio hospitalario. Se
detalla que la comunicacion para la salud tiene el objetivo de generar una
evolucion positiva sobre los servicios del sector sanitario; asi como también
presenta una meta muy importante la cual esta fijada en mejorar el estado de salud
de las personas, pero para eso se tiene que explicitamente incrementar la calidad
en los servicios, esto producira que la curva de la demanda se mueva de acuerdo
al beneficio del hospital (Beltran, 2006).

Planteamiento del Problema

Esta investigacion tiene por objeto principal investigar la comunicacion
interpersonal hospitalaria como herramienta para la satisfaccion del usuario, de tal
modo que el planteamiento y desarrollo de este proyecto de investigacion se
fundamenta en una interrogante principal que da sentido y forma a todos los
planteamientos; el mismo que se plantea de la siguiente manera: ;La
comunicacion interpersonal hospitalaria mejora la satisfaccion del usuario?

Se toma como tema de investigacion la comunicacién interpersonal porque es
el principio basico de cualquier forma de comunicacién y porque es necesario que
se garantice la calidad en la atencion fundamentada en una comunicacion

interpersonal de respeto hacia el usuario.



En la actualidad, es frecuente observar cada vez mas problemas de
insatisfaccion entre el personal médico de los hospitales y los usuarios, debido en
gran parte a las técnicas de comunicacion en las unidades de trabajo y la forma de
gestionarlo, y a problemas relacionales por falta de una correcta comunicacion
entendida desde la escucha activa, la empatia y la autenticidad (Lapefia, Cibanal,
Pedraz, & Macia, 2014).

La comunicacion interpersonal mantenida entre el médico y el paciente puede
influir en los resultados fisicos y psicologicos que obtiene el paciente con el
tratamiento médico. Este tipo de comunicacion interpersonal médico-paciente,
aunque tiene lugar en las instalaciones del hospital, se considera como una accion
de comunicacion externa, dado que el paciente es un publico externo (Medina,
2012).

Se estudia la comunicacion interpersonal hospitalaria con el propdsito de una
estrategia de comunicacion orientada al personal médico del Area de Medicina
Interna del Hospital General IESS Milagro; en donde se intentara conocer,
analizar, identificar y determinar las dificultades en la comunicacion interpersonal
hospitalaria y como afectan en la satisfaccion del paciente.

El proyecto de investigacion se plantea a partir de una hipétesis, la misma que
se sustenta en un marco tedrico desde el desarrollo de la investigacion y que se
estructura en una serie de partes que haran posible la verificacion y el alcance de
las conclusiones.

Formulacion del Problema

En base a la problematica planteada en el inciso anterior, con las variables de

comunicacion interpersonal y satisfaccion del usuario, claramente definidas, se

plantea la formulacién del problema:



¢Cual es el rol de la comunicacion interpersonal en la satisfaccion del
usuario?
Justificacion

La presente investigacion se realizard como requisito principal para obtener la
Maestria en Gerencia de la Salud y como tema principal e importante dentro del
ambito hospitalario, cumpliendo con la linea de investigacion de Comunicacién
Interpersonal Hospitalaria. La comunicacion interpersonal dentro de los hospitales
es critica y, es a simple vista, un problema social que debe ser estudiado con toda
cautela y responsabilidad siempre enfocandose a la mejora de la relacion y
comunicacion entre el médico profesional y el paciente.

Existen diferentes técnicas y herramientas aplicadas al estudio de las
relaciones interpersonales y de comunicacion que llevan dia a dia los
profesionales médicos con los pacientes, con los familiares y con sus propios
compafieros. En consecuencia, para la presente investigacion se optara por adaptar
algunas de ellas, describiendo los aspectos mas singulares al aplicarlas. El
proyecto de investigacién cumple con el objetivo 1 del Plan Nacional de
Desarrollo 2017-2021, este objetivo se refiere a que se tiene que garantizar que
todos los habitantes del pais deben de gozar de una vida digna y tienen que tener
iguales oportunidades (Senplades, 2018).

En cuanto a los beneficiarios internos del estudio serén los médicos del
hospital, mientras que los externos seran los pacientes de la institucién. La
investigacion acerca de la comunicacion interpersonal hospitalaria como
herramienta para la satisfaccion del usuario beneficiara principalmente al area de
Medicina Interna del Hospital General IESS Milagro; ya que su desarrollo

permitira que se creen estrategias que ayuden al personal médico del area de



estudio a que puedan relacionarse de una mejor manera con los pacientes. Por otro
lado, el estudio beneficiara a los pacientes; ya que, si los médicos son capacitados
o de por si logran expresarse de una manera adecuada a través de la
comunicacion, las personas podran despejar todas sus dudas acerca de algun
tratamiento o dolencia que afecte su estabilidad fisica o0 emocional. Una buena
comunicacion lograra entregar una informacion mas eficaz.

Preguntas de Investigacion

Las preguntas de investigacion son aquellas que se responden por medio de
los objetivos especificos; por tanto es importante que se establezcan de manera
adecuada estas interrogantes para poder comprobar finalmente la hipdtesis general
de este trabajo. A continuacion se presentan las preguntas de investigacion:

1. ¢Cuales son los conceptos tedricos de la comunicacion interpersonal y la
satisfaccion del usuario mediante la revision de la literatura?

2. ¢Cudl es la situacion actual del Area de Medicina Interna del Hospital
General IESS Milagro?

3. ¢En qué estado se encuentra la comunicacion interpersonal y la satisfaccion
del usuario con respecto al servicio brindado por el médico tratante?

4. ¢ Cuales son las estrategias que mejoraran la comunicacion interpersonal y
la satisfaccion del usuario que acude al Area de Medicina Interna del Hospital
General IESS Milagro?

Hipotesis

Este trabajo de investigacion tiene como principal problematica definir el rol

que tiene la comunicacion interpersonal en la satisfaccidn del usuario, por tanto se

plantea la siguiente hipotesis:



Una comunicacién interpersonal adecuada entre médico y paciente, incide
positivamente en la satisfaccion del usuario del Area de Medicina Interna del
Hospital General IESS Milagro.

Variables

Las variables de investigacion son importantes para poder comprobar la
hipdtesis de este trabajo, por tanto su determinacion es punto fundamental de esta
investigacion. A continuacion se presentan las variables de este proyecto.

Variable independiente: Comunicacion interpersonal hospitalaria.

Variable dependiente: Satisfaccion del usuario.

Objetivo General

El objetivo general de este trabajo busca generar un conocimiento claro de
que se quiere lograr con los resultados de este estudio. A continuacién se presenta
el objetivo general de este proyecto.

Determinar el rol de la comunicacion interpersonal en la satisfaccion del
usuario, mediante un cuestionario con el proposito de realizar una estrategia de
comunicacion.

Objetivos Especificos

Los objetivos especificos son aquellos que ayudan a conseguir responder al
objetivo general de la investigacion; por medio de estos se puede lograr una mejor
caracterizacion del tema tratado. A continuacion se presentan los objetivos
especificos de este proyecto.

1. Definir los conceptos tedricos de la comunicacion interpersonal y la
satisfaccion del usuario mediante la revision de la literatura.

2. Identificar la situacion actual del Area de Medicina Interna del Hospital

General IESS Milagro.
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3. Analizar la comunicacion interpersonal y la satisfaccion del usuario con
respecto al servicio brindado por el médico tratante, mediante una encuesta
validada estadisticamente.

4. Proponer estrategias que ayuden a mejorar la comunicacion interpersonal y
la satisfaccion del usuario que acude al Area de Medicina Interna del Hospital
General IESS Milagro.

En esta seccion se presentd la introduccion del trabajo con una explicacién
general de los conceptos revisados en esta investigacion, asi como su importancia
dentro del area de salud, se procedio a realizar una explicacion detallada de la
composicion de los capitulos de este proyecto investigativo. Luego se revisaron
los antecedentes de la comunicacion en los servicios sanitarios en donde se
presento una breve historia de la misma; se dio paso al planteamiento del
problema en donde se reflejé la interrogante sobre si la comunicacion
interpersonal hospitalaria mejora la satisfaccién del usuario; se citaron trabajos
referenciales para brindar un contexto académico, para dar paso a la problematica
dentro del Area de Medicina Interna del Hospital General IESS Milagro. En esta
seccidn se formulo el problema, se lo justificd en base a su relevancia para la
sociedad Yy la institucidn, se presentaron las preguntas de investigacion, la
hipétesis, las variables, el objetivo general y los especificos. A continuacion se da

paso al primer capitulo de este trabajo que consiste en el marco teérico del mismo.
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Capitulo 1
Marco Teorico

La constitucion del capitulo esta formada por la comunicacion, comunicacion
interpersonal, ésta contiene temas como barreras de la comunicacion, superacion
de las barreras en la comunicacion, superacion de percepciones diferentes,
superacion de las diferencias del lenguaje, superacion del ruido y reacciones
emocionales. También se incluyd en él temas acerca de la personalidad y la
comunicacion, la comunicacion interpersonal funcional o disfuncional,
caracteristicas de la comunicacion interpersonal funcional, caracteristicas de la
comunicacion interpersonal disfuncional, la comunicacion interpersonal en el
trabajo, la comunicacién interpersonal en los servicios de salud.

Se continuo con los aspectos de la comunicacién interpersonal en la consulta
médica, capacidades y habilidades que los profesionales deben de explotar para
que exista un servicio sanitario de calidad, acciones importantes y esenciales de la
comunicacion interpersonal que los profesionales sanitarios deben de realizar
dentro de una consulta, satisfaccion, evaluacion de la satisfaccion del usuario,
técnicas para medir la satisfaccion de los usuarios, capacidad de respuesta,
aspectos principales de la capacidad de respuesta, satisfaccion de usuarios
hospitalizados, beneficios y elementos de la satisfaccion del cliente, caracteristicas
de la satisfaccion del paciente, satisfaccion de los usuarios hospitalizados y marco
conceptual.

Comunicacion

La comunicacién se origina desde la época de la prehistoria cuando los

primeros seres humanos desarrollaron formas de lenguajes arcaicos para

relacionarse de manera oral y también se comunicaban graficamente a través de

12



pinturas rupestres. Actualmente la comunicacion se define como un traspaso de
sefiales entre un emisor y receptor, es decir el emisor transmite el mensaje
destinado al receptor a través de un codigo comun que es la comunicacion (UNID,
2018).

Segun la Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacion, la Ciencia
y la Cultura (UNESCO) indica que la comunicacion es el intercambio de ideas,
mensajes e informacion que realizan una o mas personas, lo cual provoca que de
paso a una participacion comunicativa y al dialogo, desempefiando una funcién
importante al momento que las personas expresan sus ideas (UNESCO, 2018).

Las investigaciones y definiciones se refieren a la comunicacion como una
técnica que hace posible el traspaso de informacidn de un sujeto a otro. Este
proceso linglistico beneficia en gran manera a las personas que gozan de la
posibilidad de poder hablar y compartir situaciones con otros. La comunicacion es
una actividad que permite que una persona se relacione con otra 0 que exista una
interrelacion entre un grupo o conjunto de personas que se encuentran en un
mismo lugar o que se encuentran separados por una lejania. La comunicacion
presenta dos participantes dentro del proceso, el emisor, el cual es el que se
encarga de transmitir el mensaje y el receptor, persona gue recibe e intercepta el
mensaje (EcuRed, 2018a).

Segun Vilches y Sanz (2015) la comunicacion que se desarrolla entre un
médico o entre los profesionales de la salud con los pacientes y usuarios en
momentos se torna compleja, estos escenarios se presentan por motivo de que el
lenguaje que usa un médico es de origen técnico especializado, mientras que la
persona particular maneja un lenguaje simple. Cuando se presentan situaciones

como esta es dificil que exista una buena relacion médico-paciente. Al momento
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en que se abusa de usar un lenguaje médico demasiado técnico se crea la
posibilidad de que el paciente o familiar del mismo no logren entender algunos
datos sobre la consulta o el prondstico de salud.

Inconvenientes como estos se producen cuando no existe una adecuada
comunicacion interpersonal. Segun datos investigativos, el 80% de los problemas
que se producen en las consultas externas se presenta porque no hay una buena
relacién de comunicacién entre el médico y el paciente. Es por eso que se tiene
que acotar que la satisfaccion de las personas tiene que ver con la manera en que
se manejen los procesos comunicativos dentro de un hospital (Vilches & Sanz,
2015).

Comunicacion Interpersonal

La comunicacién interpersonal pertenece a uno de los tipos de comunicacion
que existen, la accion comunicativa interpersonal gira en torno a la comunicacion.
La actividad de la comunicacion presenta tres categorias que ponen en evidencia
la relacion que tienen los seres humanos en su vida diaria, estas tres categorias
son: (a) comunicacion intrapersonal; (b) comunicacion interpersonal; (c)
comunicacion grupal. La primera tiene que ver con la comunicacion que
desarrollan las personas con ellos mismos; la comunicacion interpersonal se
produce entre dos personas que se encuentran dentro de un mismo circulo social o
lugar; la tercera categoria es la actividad que se desarrolla entre tres 0 mas
individuos, la caracteristica que tiene esta Ultima es que se usan herramientas
técnicas para producir una comunicacion masiva (Universidades de Costa Rica,
2015).

Para comunicarse de una manera interpersonal el individuo debe de realizar

un conjunto de acciones que hacen posible que se pueda desarrollar este tipo de
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comunicacion, estas son; la forma de expresarse verbalmente, la manera de
expresion no verbal, esta se muestra cuando las personas no realizan una actividad
comunicativa a través de la transmision de mensajes, aqui los individuos sélo
Ilegan a comunicarse sin decir una sola palabra, a través de la mirada, expresiones
al nivel facial, los movimientos corporales, la manera de vestirse, entre otras
acciones. Otra de las acciones que se utilizan para desarrollar una comunicacién
interpersonal es la fisica, esta se adopta al momento que surge una comunicacion
entre las personas. Lo interpersonal dentro de la comunicacion radica en que las
personas logren generar una situacion en donde por medio de la emisién y
recepcion de mensajes o noticias y el desarrollo de respuestas sobre un tema en
particular puedan compartir, afirmar y discutir percepciones acerca de la realidad
(Flores, et al., 2016).

Elementos de la comunicacion

La comunicacidn es un proceso en el cual intervienen dos o mas personas,
con el objetivo de intercambiar mensajes a través de un medio que actia como
transmision de la informacidn y ademas intervienen ciertos elementos, los cuales
son: (a) emisor, es la persona que difunde el mensaje dando dinamismo a la
comunicacion; (b) receptor, es el individuo que percibe el mensaje y no
necesariamente debe de estar presente como sucede en la comunicacion
telefénica; (c) mensaje, es el contenido de la comunicacion, es decir es un grupo
de informaciones, sentimientos, ideas y sensaciones gque se transmiten al
comunicar una idea; (d) cddigo, es el conjunto que forma el lenguaje, simbolos,
claves, normas, entre otros que ayudan a transmitir el mensaje; (e) canal, es la
forma por donde se emite el mensaje del emisor al receptor; (f) contexto, es la

posicién precisa en que se aumenta la comunicacion; (g) feedback, es la respuesta
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del receptor, es decir entre mayor sea, mas completa sera el proceso de
comunicacion (Macmillan Education, 2018).

Barreras de la comunicacion

En la comunicacion se pueden observar una serie de etapas que pueden
dificultar que el mensaje sea descodificado por el receptor y emisor desde un
principio, originando barreras de comunicacion. En cuanto a las barreras de la
comunicacion estan los inconvenientes que cambian la transmision del mensaje,
Ilegando incluso a suprimir la comunicacion o filtrar una parte de la misma
(Macmillan Education, 2018).

Cuando las personas se comunican siempre pueden coexistir aspectos que
impidan que esa accion pueda desarrollarse de una manera fluida y sin
interrupciones. Estos problemas generan que los mensajes que son transmitidos de
una persona a otra sean opacados y que en ciertos momentos lleguen al receptor
pero con cierta interferencia o equivocacion (Universidades de Costa Rica, 2015).
Estas se presentan en el siguiente apartado.

Barreras verbales

Las barreras verbales tienen que ver con las malas costumbres en el habla que
adoptan las personas a lo largo de su vida. Estos problemas comunicacionales se
hacen presente cuando las personas hablan con otras aceleradamente, esto provoca
gue no se puedan conectar las ideas, de manera que genera incoherencia en todo lo
que se dice. Otro de los problemas es la lengua madre de las personas, a partir de
estas existen barreras comunicacionales por la diferencia de edades, nivel de
educacion y la méas alarmante que muchas veces se presenta es la clase social

(Universidad Santo Tomas, 2018).
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Segun la Universidad Tecnoldgica de Tecamac (2015) indica que las barreras
verbales tienen relacion con el significado de las palabras, al momento que se
presentan varias interpretaciones y el receptor no aclara lo que dijo el emisor, sino
lo que su contexto social le indica, influyendo en el mensaje.

Barreras ambientales

Las barreras ambientales son aspectos que impiden que se genere una
comunicacion fluida, estas son generadas por el entorno que rodea a las personas
que buscan expresarse de forma verbal. La accion comunicacional se ve afectada
cuando existe bulla alrededor de dos 0 mas individuos que hablan de temas
particulares, la poca atencion que le presta el receptor al emisor y las
interrupciones por parte de terceras personas (Universidad Santo Tomas, 2018).

Las barreras ambientales son las circunstancias que se dan en el medio
ambiente y dificultan una buena comunicacion de manera impersonal y tienen un
efecto negativo en la comunicacion, los cuales son: (a) incomodidad fisica, se
refiere a un ambiente desagradable, silla incomoda, entre otras; (b) distracciones
visuales, interrupciones y ruidos; (c) falla o deficiencia de los medios que se
utilizan para transmitir un mensaje; (d) olores indeseables; (e) distancias
corporales muy amplias; (f) problemas de iluminacidn, entre otros (Universidad
Santo Tomas, 2018).

Barreras interpersonales

Las barreras interpersonales se producen cuando los individuos se dejan
influenciar por comentarios incorrectos de terceros. La interrupcion o la
participacion de una tercera persona pueden perjudicar la relacién de
comunicacion interpersonal entre el emisor y el receptor. Una mala informacion

puede generar un mal entendimiento de un tema en particular y posteriormente
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tiene la posibilidad de producir inconvenientes entre las dos partes que participan
de una conversacion (Universidades de Costa Rica, 2015).

Segun la Junta de Extremadura (2018) las barreras interpersonales tienen que
ver con los obstaculos que son interpuestos por las personas, estos obstaculos son
imposiciones negativas que no permiten que se pueda efectuar una conversacion
adecuada por la generacion de discusiones; las barreras interpersonales proponen
la participacion de temas religiosos, valores y emociones gque son aspectos que
cuando no son compartidos mutuamente se crea un escenario negativo entre el
grupo de personas que se encuentran presente.

Superacion de las Barreras en la Comunicacion

Segln EcuRed (2018b) en las relaciones interpersonales asi como existen
barreras en la comunicacion, también coesxisten medios o acciones que se
generan con el objetivo de tratar y explicar el como conseguir eliminar este tipo
de barreras. Estas son: (a) superacion de percepciones diferentes; (b) superacion
de las diferencias del lenguaje; (c) superacion del ruido; entre otras.

Superacion de percepciones diferentes

La manera de que las personas superen las percepciones de otros sujetos es
ofreciendo una explicacion coherente y clara para que pueda haber un
entendimiento de los diferentes pensamientos, experiencias y la forma en la cual
se ven las cosas. Antes de entablar una conversacion si se da la posibilidad se
deben analizar los antecedentes de las personas con las que se va a entablar una
relacién de comunicacién interpersonal (EcuRed, 2018b).

Superacion de las diferencias del lenguaje
El que una persona no entienda la definicién, lo que significa o lo que se

quiere decir a través de una palabra puede llevarlo a la equivocacion; es por eso
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gue una de las formas en que las personas puedan superar las diferencias en el
significado del lenguaje es generando una explicacion y aclaracion acerca de las
palabras que sean utilizadas. Lo que en muchos casos se sugiere es que se trate de
comunicarse mediante el uso de términos simples o estandares y si en casos
especiales como en las consultas médicas que se deben de utilizar términos
técnicos el médico tiene que explicar los términos detenidamente a los pacientes o
usuarios de una forma que logren entender y posteriormente confirmar su
entendimiento (EcuRed, 2018b).
Superacion del ruido y reacciones emocionales

La Unica forma de superar el ruido que el entorno produce es eliminandolo,
esto se evita al trasladarse a un lugar en donde no se puedan emitir o escuchar
ondas que produzcan bulla y que no permitan emitir y receptar de una correcta
forma el mensaje. Si el ruido no se puede evitar el emisor tiene el deber de captar
la atencion del receptor y aumentar la fuerza del habla. Las reacciones
emocionales pueden evitarse evaluando el comportamiento de las personas, esta
accion permitira que una persona pueda adelantarse a los hechos y evitar que las
emociones consuman a un individuo (EcuRed, 2018b).
La Personalidad y la Comunicacion

La personalidad, estudiada desde la psicologia, se centra en las caracteristicas
habituales que cada persona siente y como se comporta, es decir s un conjunto de
particularidades que definen a una persona con relacion a los sentimientos,
actitudes, pensamientos, habitos y conductas de cada individuo (Chico, 2018),
mientras que la comunicacion es la relacion entre dos 0 méas personas que
cumplen el papel del emisor y receptor al mismo tiempo (Inza, Berrio, Lledd, &

Telletxea, 2016).
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La personalidad y la comunicacion estan completamente relacionadas dentro
de un entorno laboral y en un entorno personal. La personalidad tiene que ver con
el comportamiento que un individuo refleja ante una situacion en particular, este
estado de animo contiene algunos aspectos importantes sobre la forma de
expresion de un ser humano, estos son la capacidad intelectual, niveles
académicos (educacion), expectativas, percepciones, ideas, vivencias pasadas,
causas emocionales, etc. Hay que constatar que el comportamiento de un sujeto
tiene relacion con la comunicacion que se quiere emitir. Se dice que la
personalidad define la forma en la cual una persona se expresa en base al
desarrollo de distintas situaciones; a su vez la comunicacion toma participacion
como una herramienta que controla y regula la personalidad del ser humano
(Ruiz, 2015).

La Comunicacion Interpersonal Funcional o Disfuncional

Como ya se sabe que la comunicacion interpersonal esta relacionada con la
personalidad de las personas, estas dos tienen un vinculo en particular, las mismas
se encuentran interrelacionadas en cuanto a un conjunto de aspectos funcionales.
La comunicacién de tipo interpersonal se ha clasificado en base al: (a) nivel de
relacién de la funciones de la actividad comunicacional; (b) el nivel de coherencia
que hay en las relaciones comunicacionales, percepciones; (c) las habilidades para
comunicar o transmitir un mensaje; (d) el comportamiento de un individuo; (e) los
recursos de la personalidad (Zayas, 2018).

La Comunicacion Interpersonal en el Trabajo
La comunicacién en la organizacion es fundamental porque es una

herramienta en donde se emplean palabras adecuadas para la comunicacion a nivel
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organizacional, no obstante es la clave para obtener resultados adecuados y
mantener informados a todos los integrantes de la institucion (Guerra, 2015).

La comunicacion interpersonal es un aliado importante dentro del ambiente
laboral, puesto que, cuando un colaborador se ha forjado bajo una cultura
orientada a la excelente comunicacién interpersonal goza de la posibilidad de
enfrentar todo proceso interno, es mas, se le facilita solucionar los problemas. La
comunicacion interpersonal dentro de un lugar de trabajo se desarrolla a través de
comunicaciones de tipo informal, reuniones, entrevistas y demas (Roselld, 2018).
La Comunicacion Interpersonal en los Servicios de Salud

La comunicacion interpersonal es considerada en el mundo de la medicina
como un proceso en donde los individuos optan por compartir mensajes, ideas,
informacidn importante con respecto a los resultados que muestran el verdadero
estado de salud de una persona. Se ha previsto que la comunicacion interpersonal
es uno de los principales estereotipos de las formas o categorias de comunicacion.
Esta es el escenario en donde dos personas se comunican en base a una noticia en
particular o situacién especial que los relaciona para que estos procedan a realizar
tal accion. Cuando se construye una relacion de comunicacion las personas que
participan tienden a influirse entre ellos. El proceso que sigue la comunicacion
verbal es transmitir la informacion de una manera secuencial. Hay que decir que
es casi imposible volver a entablar la misma comunicacion que ya se realizo
anteriormente, ya que las situaciones son cambiantes de acuerdo a la circulacion
del tiempo. Existe una gran cantidad de situaciones o estados de &nimos que
pueden influir determinadamente en la generacién de una comunicacion
interpersonal, los aspectos que perjudican su generacion son: el contexto de una

situacion, el comportamiento de las personas y la informacion (Espinoza, 2016).

21



La comunicacién interpersonal es fundamental en el area de la medicina, su
participacion se ha visto en todos los servicios de atencion sanitario y se ha
producido de esa manera porque los profesionales en la medicina tienen una fe
ciega sobre la relacion comunicacional entre las personas, y estan completamente
en lo cierto, ya que el entablar relaciones de comunicacion beneficia a los
pacientes y en palabras indirectas los satisface por el contenido de informacion
que reciben mediante una correcta explicacion para generar entendimiento en
ellos. La comunicacion interpersonal crea que los médicos puedan brindar la
informacidn necesaria a los pacientes y usuarios con el fin de influenciarlos a que
cambien su estilo de vida de acuerdo al estado de salud que presentan. La
capacidad que se tiene para explotar las capacidades de comunicacion
interpersonales es fundamental para calificar la calidad en la atencion de salud
(Espinoza, 2016).

Aspectos de la Comunicacion Interpersonal en la Consulta Médica

La comunicacién interpersonal se da entre dos o mas individuos, teniendo la
particularidad de que cada persona es distinta, reflexiva, con capacidad de elegir
entre diversas opciones (Dominguez, 2013). Un servicio hospitalario de alta
calidad es el que satisface las necesidades o particularidades de cada paciente y
usuario, cuando estas personas perciben una atencion de calidad es porque han
podido despejar cualquier duda conforme a su salud o de la salud de su familiar o
conocido. Un buen servicio permite que las personas que se acercan a
experimentar el mismo resuelvan sus problemas o lo mas minimo que pueden
obtener es que encuentren una manera para ir contrarrestando toda dolencia o
enfermedad que se le ha presentado hasta llegar al punto de tratarla y eliminarla.

Para que esta teoria se impregne en la realidad hospitalaria los médicos deben
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explotar capacidades y habilidades de comunicacién interpersonal (Pontificia
Universidad Catdlica del Peru, 2016).

Caracteristicas de la comunicacion interpersonal funcional

Segun Zayas (2018) las caracteristicas de la comunicacion interpersonal
funcional son cinco, estas son las siguientes: (a) la emision del mensaje es
completamente fluido y toda la comunicacion esta determinada por la claridad con
la cual se transmite la informacion; (b) el mensaje que una persona comunica es
transparente, es decir que existe una relacién comunicacional entre las personas
sin la minima posibilidad de que se oculte o no se diga informacién importante;
(c) se utilizan los medios adecuados para que la comunicacién pueda fluir sin
ningun inconveniente; (d) la comunicacion de la informacion adecuada e
importante satisface las necesidades de los receptores; (e) la comunicacion
funcional aporta a que los individuos crezcan personalmente.

Caracteristicas de la comunicacion interpersonal disfuncional

Las caracteristicas de la comunicacion interpersonal disfuncional son siete,
estas se desenvuelven de una manera negativa dentro de la actividad
comunicacional, estas son: (a) la comunicacion no es la adecuada, tanto asi que
provoca que se transmita una informacion insuficiente de acuerdo a lo que quiere
saber el receptor; (b) la alteracion de la comunicacion; (c) nulas oportunidades
para que se llegue a insertar dentro de un cuadro de mejora; (d) existe
contradiccion acerca de la prolongacion de una relacion; (e) la comunicacién
interpersonal disfuncional no direcciona al mejoramiento o crecimiento de la
persona; (f) inexistencia de una cultura orientada a la comunicacion; (g) este tipo
de comunicacion no permite que se puedan clasificar e identificar inconvenientes

en las relaciones entre las personas; mas bien lo impide (Zayas, 2018).
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Acciones importantes y esenciales de la comunicacion interpersonal que los
profesionales sanitarios deben de realizar dentro de una consulta

Para que los pacientes y usuarios perciban un servicio de atencion sanitario de
calidad en el que los profesionales se dirigen hacia ellos con un notorio respeto y
confianza los médicos tienen que ejecutar las respectivas acciones de la
comunicacion interpersonal, actividades que son esenciales que sean aplicadas
dentro de una consulta en cualquier institucion sanitaria (Espinoza, 2016).

Las acciones son: (a) el doctor debe de saludar al paciente y a sus familiares
de una forma completamente educada; (b) el médico debe de garantizar que haya
completa privacidad dentro del consultorio; (c) ser transparente al momento de
entablar una conversacion con el paciente; (d) brindar una adecuada explicacion al
paciente acerca de la revision pero en términos que pueda entender; (e) explicarle
al paciente acerca de los resultados; (f) pedirle de favor al paciente que repita lo
que se le ha comunicado; (g) generar correcciones sobre las cosas en las que el
paciente esta equivocado; (h) el médico debe de preguntarle al paciente si puede
proceder a realizar una determinada accion; (i) el profesional debe de repetir la
informacidn sobre el estado de salud del paciente hasta que este logre entender y
no le quede ninguna duda; (j) se tiene que ofrecer informacion sobre salud
integral; (k) felicitar a la persona por haberse presentado a la consulta; (I) sefialar
y dejar en claro la proxima consulta (Espinoza, 2016).

Satisfaccion

Segun la Asociacion Espafiola de la Calidad (AEC) la satisfaccion del
usuario es la percepcion que se tiene acerca de un servicio o producto ofrecido en
una determinada industria. Cuando se consigue que un usuario esté satisfecho es

porque de acuerdo a su percepciodn se ha logrado satisfacer sus necesidades y se
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han cubierto todas sus expectativas que se tenian en primera instancia. En forma
de nota, se emite que una persona puede haber percibido de una buena manera el
servicio pero esto no quiere decir que el servicio haya satisfecho todas sus
necesidades (AEC, 2018).

La satisfaccion del cliente, es una disciplina del marketing que propone la
orientacion al cliente como un proceso para generar productos que satisfacen las
necesidades de los clientes. En cuanto a la medicion del grado de satisfaccion al
cliente es un proceso importante para una organizacion; por lo tanto, realizar una
evaluacion de satisfaccion al cliente otorga beneficios a una empresa porque
obtiene clientes satisfechos, lo cual logra una comunicacion positiva que realizan
a otras personas convirtiéndose en clientes potenciales, mejora el clima laboral en
la organizacion, crear un clima de armonia entre los compafieros de trabajo,
mejora los indicadores econdmicos de desempefio en la organizacion (Toniut,
2013).

Evaluacion de la Satisfaccion del Usuario

La calidad de atencién médica fue el motivo de preocupacion social originada
en los primeros afios del esclavismo. Durante la época antigua en India y Egipto
existian trabajadores que analizaban y observaban el cumplimiento de las reglas
sanitarias. En la ciudad de Babilonia surgié el codigo del Rey Hamurabi que
consistia en regular el trabajo médico y eran castigados por los resultados
desfavorables en una terapia u operacién. Actualmente los procesos de salud se
enfrentan a consecuencias como la complejidad de los servicios, rapida
innovacion, limitacién de recursos y difusion de la tecnologia, para la resolucion

de estas dificultades se necesita el desarrollo de sistemas de gestion de calidad,
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obteniendo un aumento de las expectativas de los usuarios (Arocha, Méarquez, &
Estrada, 2015).

De acuerdo a la satisfaccion laboral se examina como una causa actitudinal
del estrés originado por el campo laboral. En cuanto al grado de la satisfaccion,
este afecta a la cantidad y calidad del trabajo que desarrollan los usuarios, como el
ausentismo laboral y retrasos en el puesto laboral. Al momento de evaluar la
satisfaccion laboral es fundamental tener conocimiento de las dimensiones,
relacionadas con la motivacion extrinseca, organizacion institucional, supervision,
direccidn, condiciones, incentivos materiales, estimulacion moral y
reconocimientos laborales, entre otros (Arocha, et al., 2015).

Segun la Comision Honoraria de Lucha Antituberculosa y Enfermedades
Prevalentes (CHLAEP) ofrece una atencion hospitalaria de calidad, en donde se
debe de realizar una investigacion acerca de lo que piensan los pacientes y
usuarios acerca del servicio brindado; ya que las sugerencias de las personas
reflejan la misma importancia que las capacidades técnicas de las cuales disponen
los profesionales de la salud (CHLAEP, 2018).

La conducta de los médicos depende de la actividad laboral de ciertos
factores, lo cual se relaciona con la satisfaccion directamente con la satisfaccion
del usuario, por lo que el profesional debera de desarrollar el compromiso
personal. En cuanto a la satisfaccion del usuario es una experiencia cognoscitiva
gue compara las expectativas y la realidad percibida (Paramo, et al., 2018).

En toda investigacion se va a tener conocimiento sobre lo que realmente los
usuarios toman en cuenta a la hora de evaluar la calidad del servicio y por
supuesto su propia satisfaccion. Los aspectos que valoran los pacientes y usuarios

son: (a) la accesibilidad que tienen a los servicios de salud; (b) la demora que
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existe entre el tiempo de espera y la experiencia del servicio; (c) comportamiento
de las personas encargadas; (d) privacidad; (e) la capacidad para resolver los
inconvenientes. Es por eso que para conseguir la completa satisfaccion del usuario
todos los esfuerzos y funciones que realicen los colaboradores o prestadores de
servicios sanitarios tienen que estar enfocados a la satisfaccion del usuario
(CHLAEP, 2018).

La satisfaccion de usuario se define como la medida en que la atencion
sanitaria y el estado de salud cumplen con las expectativas del usuario; por lo
tanto, deben de tener minimo tres aspectos diferentes, los cuales son:
organizativos, se refiere a los tiempos de espera, ambiente, informacion, entre
otros; atencién recibida y el trato recibido (Acevedo, et al., 2016).

Segun Arocha et al. (2015), la satisfaccion del usuario es primordial en el
proceso de calidad de la atencion que ofrece una organizacion. En cuanto a la
evaluacion de la satisfaccion del paciente tuvieron que tener en cuenta a quién
ofrecieron el servicio, conocer las expectativas de las personas, cumplir con los
reglamentos, normas y procedimientos establecidos por la organizacion, por lo
que, sin estos factores no se podra lograr una correcta evaluacion de satisfaccion.

Técnicas para medir la satisfaccion de los usuarios

Para tener nocién acerca de, si se esta brindando un buen servicio sanitario y
de calidad que satisfaga las necesidades de los usuarios se tiene que medir la
satisfaccion de las personas que han experimentado con anticipacion el servicio
evaluado. Los medios para llegar a evaluar la satisfaccion del paciente son las
herramientas de investigacion que provienen de dos tipos de técnicas las cuales
son cuantitativas y cualitativas. La herramienta que se utiliza frecuentemente para

evaluar o medir la satisfaccion del paciente es la encuesta (CHLAEP, 2018).
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La encuesta es una herramienta empleada para analizar la satisfaccion de las
personas en dicha técnica; se utiliza para medir la opinion de los mismos, pero no
representa la opinion general de la comunidad. Ademas son muy utilizadas para
registrar la satisfaccion del usuario luego del proceso de atencion (CHLAEP,
2018).

Capacidad de Respuesta

La capacidad de respuesta es uno de los aspectos por los cuales se consigue
que el usuario perciba de una buena manera el servicio de atencién. Este aspecto
de satisfaccion usuaria tiene que ver con la manera en la que los colaboradores
médicos o administrativos de una institucion de salud consiguen responder a las
necesidades de los pacientes en base a un escenario fuera de la orbita médica.
Podria existir la posibilidad de que la capacidad de respuesta de los profesionales
de la salud se vuelva objeto de evaluacion de la relacidn que se presenta entre el
servicio sanitario y la satisfaccion del usuario (Martins, et al., 2016).

Aspectos principales de la capacidad de respuesta

La capacidad de respuesta encierra dos aspectos importantes que son
fundamentales para satisfacer al cliente que se encuentra demandando los
servicios sanitarios en una institucion de salud en particular. Estos aspectos son:
(a) se tiene que respetar en todo momento a los usuarios, a este aspecto se unen
valores importantes como la dignidad, accion de comunicar, la confidencialidad y
la cultura orientada hacia el usuario, las mismas toman en cuenta los instrumentos
que inciden en la satisfaccion, pero que no muestran un directo vinculo con la
atencion del cuidado sanitario del paciente como el ofrecer un servicio veloz,
accesibilidad a grupos de apoyo social, estructura interna del establecimiento y la

seleccidén del encargado de los cuidados sanitarios (Martins et al., 2016).
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Satisfaccion de Usuarios Hospitalizados

Los servicios que brindan las instituciones de salud publica estan
considerados como de alta complejidad por motivo de que existe una gran
cantidad de procesos Yy actividades técnicas y sistematicas que son desarrolladas
internamente; es por eso que todos los hospitales necesitan saber el nivel de
calidad del servicio que han ofrecido a los usuarios y que estos han percibido con
la expectativa de satisfacer todas sus necesidades. Conocer la calidad del servicio
que se esta brindando sera adecuado para evaluar las acciones que son realizadas
internamente. Claramente se ha comprobado que medir la calidad de los servicios
de atencion dara a conocer acerca de las brechas que existen entre lo que espera la
persona recibir y lo que en realidad percibe; esto permitira que se pueda incurrir
en un proceso de mejora continua dentro de la institucion hospitalaria (Sihuin, et
al., 2015).

Actualmente, ciertos investigadores han indicado que la satisfaccion es un
conjunto de respuestas cognitiva-afectiva en los usuarios, al momento de
considerar sus modelos de perspectivas; en segundo lugar la satisfaccion es
generada por varios elementos como el producto, servicio contratado y trato
recibido por el usuario en la decision de compra; en tercer lugar se da cuando se
origina el acto de la contratacion o consumo del producto o servicio (Ros, 2016).
Beneficios y Elementos de la Satisfaccion del Cliente

El satisfacer a los usuarios y pacientes a través de los servicios hospitalarios
conlleva tres beneficios para la institucion de salud, estos tres pueden determinar
concretamente la participacion del mercado de un hospital y lo pueden ubicar
como primera opcion de los usuarios al momento de necesitar algln servicio

sanitario. Los beneficios son: los usuarios y pacientes se vuelven leales al
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hospital; otro de los beneficios es que un cliente que ha tenido una experiencia
satisfactoria conforme al servicio recibido genera una buena referencia con sus
familiares y terceras personas; por ultimo el beneficio sera que las personas dejen
de asistir a otros hospitales por adquirir los servicios de la institucion que en
primera instancia satisfago todas sus necesidades (Thompson, La Satisfaccion del
Cliente, 2018).
Caracteristicas de la Satisfaccion del Paciente

Actualmente, el paciente valora sanarse como resultado de una
hospitalizacidn. Sin embargo, existen elementos asociados a la satisfaccion o
calidad que estan incorporados en el proceso de evaluacion en donde los usuarios
hacen la atencion de salud. Los pacientes satisfechos gozan de varias
caracteristicas que refleja su emocién por haber cumplido sus expectativas por
medio de un servicio obtenido; no obstante, se tiene que tener en claro que la
satisfaccion es un factor que no todas las personas sienten del mismo modo o la
sienten por un mismo servicio o su funcionamiento. La satisfaccion en los
usuarios esta dada por como ellos perciben su propia realidad; aqui un ejemplo, un
paciente puede estar satisfecho por un descuento en el costo de los servicios 0
productos y otro puede estarlo por la estructura interna y externa del
establecimiento al cual acude para cumplir con una consulta. Por lo contrario,
cuando una persona se traslada a un ambiente de insatisfaccion es muy dificil
mejorar esa actitud (Hernandez & Martinez, 2014).

La satisfaccion se producira de acuerdo a la forma de trabajar del profesional
de la salud, su comportamiento y demas aspectos importantes. Otra determinante
para generar satisfaccion en los usuarios es la forma en como se llevan los

procesos internos en la institucion sanitaria; ya que el paciente o usuario satisface
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sus necesidades al momento que recibe un buen trato, recibe descuentos, un buen
servicio post-venta, entre otros. La publicidad es una herramienta que ayuda a que
las personas realicen acciones para ejecutar sus deseos o necesidades; desde el
punto de vista sanitario el modo de hacerlo o lograrlo es a través del aspecto
novedoso, el generar una experiencia inigualable en los usuarios y pacientes, esto
va a influir para que aquellas personas satisfechas sientan el placer de adquirir un
producto o servicio en particular (Hernandez & Martinez, 2014).

Satisfaccion de los Usuarios Hospitalizados

El servicio de la salud que proporcionan los hospitales pablicos es complejo
debido a varios procesos y procedimientos que se manejan, con el objetivo de
alcanzar la excelencia en la calidad del servicio que se entrega a los usuarios, para
provocar la plena satisfaccion de estos en los establecimientos de salud. Las areas
de los hospitales de la salud se consideran un ambiente dinamico, lo cual se ha
convertido en un factor importante para las instituciones de la salud, porque
permite analizar las brechas del servicio entre las expectativas y percepciones de
los usuarios, con la finalidad de crear estrategias para la mejora del servicio de
salud y determinar el grado de la satisfaccion de usuarios en los establecimientos
sanitarios (Sihuin, Gomez, & Ibafez, 2015).

Desde que los hospitales empezaron a querer tener conocimiento sobre el tipo
de servicios que brindaban y conocer si estos eran adecuados de acuerdo a lo que
necesitaba el cliente, la satisfaccion del usuario se convirtié en una herramienta
importante que toma el papel como un indicador de calidad en los servicios de
atencion que son ofrecidos en las instituciones hospitalarias. El indicador de
satisfaccion ha sido definido como una herramienta de evaluacion del

cumplimiento de los servicios que se prestan en los diferentes establecimientos de
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salud, esta permite conocer los pensamientos reales de las personas que han
experimentado un cierto tipo de servicios brindado por los profesionales de la
salud. Este indicador otorga la posibilidad de evaluar si las personas satisfechas
puedan llegar a realizar con seguridad todas las recomendaciones sugeridas por
los prestadores del servicio hospitalario (Blazquez & Quezada, 2014).

La satisfaccion del paciente es un componente deseable e importante de la
asistencia sanitaria; el nivel de satisfaccion de los usuarios esta relacionado con el
grado de adecuacidn entre las expectativas y percepcion final de la atencion
recibida; por lo tanto, la satisfaccion de los usuarios es el resultado de la
aprobacion final de la calidad de la atencion y la habilidad del proveedor, con el
fin de cumplir y complementar las necesidades de los usuarios (Barahona &
Calapifa, 2015).

La satisfaccion del paciente se mide a través de la accesibilidad, trato y
competencia. En cuanto al primer componente de la accesibilidad se refiere a la
capacidad de un grupo de personas para obtener los servicios de salud esenciales
en una forma apropiada. Ademas la accesibilidad se refiere a la facilidad las
prestaciones que ofrece el ambiente de salud a un individuo o grupo de
individuos; otro componente es el trato, que se refiere a la relacion interpersonal
con el usuario provocando actividades de satisfaccion para el paciente, mientras
que la competencia son las habilidades y conocimientos de los profesionales de la
salud (Barahona & Calapifia, 2015).

Capacidades y habilidades

La comunicacidn interpersonal es el principio basico dentro de la
comunicacion, es una interaccion en donde sus factores no tienen descanso y

realizan acciones de forma continua. La comunicacion humana comparte
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informacidn, actitudes e ideas con relacién al grupo informativo de codigos; esta
comunicacion interpersonal se refiere al intercambio, verbal o no verbal entre dos
0 mas personas que tienen lugar en todas las areas de los servicios de la salud. Las
habilidades interpersonales que utilizan los profesionales de la salud con los
pacientes son una medida importante para determinar la calidad de atencion como
el factor que proporciona el mayor bienestar de demanda de un servicio de salud
(Espinoza, 2016).

Los procesos de comunicacion interpersonal de las actividades de los
servicios de la salud entre el profesional y el usuario, es fundamental para
satisfacer a los usuarios. En cuanto a las relaciones interpersonales se conforman
por un aspecto principal dentro de todo programa de comunicacion para la salud,
con el fin de ofrecer un servicio de alta calidad por los profesionales sanitarios a
través de sus capacidades de comunicacion interpersonal. El profesional de la
salud no utiliza las habilidades y destrezas de comunicacién interpersonal para
relacionarse con sus pacientes. En cuanto al logro del éxito o fracaso de la
atencion de salud depende de las destrezas y habilidades de comunicacion
interpersonal que tienen los profesionales de la salud para proporcionar un
servicio adecuado a los pacientes y los usuarios que se sientan dispuestos a
utilizar los servicios de salud, dichos servicios deben tener caracteristicas de
seguridad confiabilidad y eficiencia (Espinoza, 2016).

Las capacidades de comunicacion interpersonal que los médicos necesitan
explotar para brindar un servicio sanitario de calidad son: (a) callar cuando sea
necesario; el proveedor de los servicios de salud debe dirigirse hacia el paciente
con respeto, esto significa que tienen que otorgarle el derecho de la palabra a las

personas Y respetar los silencios que hacen antes de comunicar algo; (b) aclarar,
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los médicos tienen el derecho y la obligacion de realizar preguntas al paciente o
usuario con la finalidad de aclarar alguna informacidn o aspecto de la situacion;
(c) parafrasear, es cuando el paciente o el acompafiante repiten lo que les ha dicho
el médico; (d) reflejar, es cuando se vuelve a transmitir el mensaje del paciente o
usuario pero realizando una descripcion de los sentimientos de la persona; (e)
realizar preguntas abiertas y de investigacion, estas preguntas brindan la
oportunidad para que los pacientes puedan investigar sobre su estado de salud,
condiciones y sentimientos sin complicaciones; (f) resumir, los doctores
responden todas las preguntas de los pacientes; por lo tanto se realizan todos estos
procesos para obtener una buena calidad de atencion en el servicio que se ofrecera
a los pacientes con relacion al nivel de respeto y confianza por parte de los
profesionales de la salud al momento que realizan sus actividades de la
comunicacion en la consulta médica (Pontificia Universidad Catdlica del Peru,
2016).

Ademas en la consulta médica los profesionales de la salud deben de realizar
las siguientes actividades de la comunicacién interpersonal, las cuales son: (a)
saludar al paciente y sus familiares correctamente; (b) asegurar la privacidad en el
consultorio; (c) conversar cara a cara con el usuario; (d) explicar al usuario en qué
consiste la revision; (e) explicar al paciente qué se ha encontrado en la revision;
(f) pedir al usuario que repita lo que acaba de escuchar; (g) pedir el
consentimiento del usuario para tomar una accion; (h) repetir las veces que sea
necesario la informacion; (i) proporcionar la informacion sobre la salud integral,;
(j) elogiar al usuario por haber acudido a la cita médica; ( k) indicar que dia y hora

de la préxima cita médica (Espinoza, 2016).
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Los elementos del proceso de la comunicacion interpersonal surgieron desde
la época de Aristoteles. Después se origina el modelo de Schramm y Berlo, en
donde se explica el proceso de comunicacion humano que conforma seis factores,
los cuales son: mensaje, canal, fuente, encodificador, destinatario y decodificador.
Posteriormente Hymes, explicé un modelo que detalla el proceso de
comunicacion interpersonal que incluye la situacion en donde se desarrolla la
actividad, participantes, finalidad, actos, tono, instrumentos, normas y géneros. En
cuanto al programa de salud de los Estados Unidos, se desarrolld un proceso de
comunicacion interpersonal de salud, el cual esta compuesto por seis elementos,
los cuales son: medio fisico, actores, finalidades, actos, personas significativas y
el contexto social que es la situacion social en donde se encuentran las personas
para la conversacion (Espinoza, 2016).

Marco Conceptual

Barreras de comunicacion:

Las barreras de comunicacién son un conjunto de factores que deforman el
mensaje en el proceso de la comunicacion (Universidad Tecnoldgica de Tecamac,
2018; Macmillan Education, 2018; Universidades de Costa Rica, 2015).

Clinica:

Institucion sanitaria que desempefia sus funciones para ofrecer una atencion
de calidad ambulatoria y de hospitalizacion a las personas afectadas por alguna
dolencia o enfermedad (IHSN Survey Catalog, 2011; Kennedy, 2018; Sanatorio
Allende, 2018).

Consulta médica:

Es el servicio que ofrece un profesional de salud con un paciente, en un lugar

especifico, para atender sus inquietudes y molestias con respecto a problemas
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sanitarios (IESS, 2018; Fonasa, 2018; Garrote & Pizzuto, 2011).

Comunicacion:

Actividad en donde las personas interacttan entre si, entregando y recibiendo
codigos, para enviar un mensaje (Real Academia Espafiola, 2018; Thompson,
2018a; Berrio, Inza, Lledd & Telletxea, 2018).

Comunicacion Interpersonal:

La comunicacion interpersonal es la comunicacidn que se genera por la
interaccidn de dos personas que estan en el mismo lugar (Universidades de Costa
Rica, 2015; Flores et al., 2016; Universidad de Sevilla, 2018).

Encuesta:

Es una técnica que ayuda a la recoleccion de datos por medio de un
cuestionario a una cierta muestra de personas (Pobea, 2015; Universidad de
Sonora, 2018; Thompson, 2018b).

Enfermedad:

Es una evolucidn negativa del estado de salud de las personas, la enfermedad
puede causar que el organismo del ser humano tenga un funcionamiento alterado
(Salud 180, 2018; Junta de Andalucia, 2018; Real Academia Espafiola, 2018).

Beneficiarios:

Es una persona que recibe los beneficios de un servicio obteniendo una
satisfaccion por este (Barrera, 2013; Fundacion Mapfre, 2017; The Extractive
Industries Transparency Initiative, 2018).

Hospital:

Es una institucién médica social con la finalidad de otorgar a la poblacién
una atencion de salud completa (Sadei, 2018; Guevara, 2018; Universidad

Nacional de Rosario, 2018).
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Medicina:

La medicina es una ciencia practicada con el objetivo de salvar la vida de las
personas, curandolas y ofreciendo un control a muchas afecciones que se
presentan por diversas situaciones (Moreira, 2018; Consejeria de Salud y
Bienestar Social, 2018; Groupe Figaro CCM Benchmark, 2018a).

Operacion:

La operacidn hospitalaria es una serie de procesos realizados por un grupo de
profesionales de la salud para que una persona enferma tenga la oportunidad de
salir de cirugia en una buena condicién de salud (Afanador, 2012; Red de Salud
UC CHRISTUS, 2107; Ministerio de Salud Publica, 2016).

Paciente:

Persona que se acerca a un establecimiento de salud porque se encuentra
enfermo y tiene que recibir un tratamiento en particular (EcuRed, 2018c; Groupe
Figaro CCM Benchmark, 2018b; Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2018).

Personalidad:

Es el conjunto de aspectos psicoldgicos y bioldgicos de cada persona y se
distinguen de los demas, en un largo periodo de tiempo (UCES, 2018; Azor, 2018;
Martinez, 2018).

Profesional de salud:

Es una persona capacitada para resolver y detectar inconvenientes en relacion
a la salud de la persona (Universidad Nacional de Mar del Plata, 2018;
Organizacion Mundial de la Salud, 2018; Valladares, Hortal, Moya & Escudero,
2013).

Satisfaccion:

Estado en el que una persona siente placer y alegria por haber llenado una

37



necesidad a través del uso de un servicio o producto (EcuRed, 2018d; Giraldo,
2018; Océane Bidault, 2017).
Marco Legal

Constitucién de la Republica del Ecuador

Segun el articulo 3 de la Constitucion de la Republica del Ecuador creada por
la Asamblea de la Republica del Ecuador (2011) se comenta que el Estado
ecuatoriano tiene la obligacion y responsabilidad de garantizar de una manera
segura a los habitantes el derecho de poder gozar de una educacion digna, asi
como también de la salud, el agua potable, un ambiente seguro y de la
alimentacion. Este articulo redacta que toda accion que cumpla el Estado debe de
desarrollarse sin ninguna discriminacion.

La Asamblea de la Republica del Ecuador (2011) en su articulo 32 presenta y
rectifica la obligacién que tiene el Estado en garantizar el derecho de la salud a
todas las personas que habitan dentro del territorio ecuatoriano. La salud es tan
importante asi como la educacion, la alimentacion y la seguridad.

El articulo 66 de la Asamblea de la Republica del Ecuador (2011) contemplé
y reconocié los derechos de los cuales las personas tienen la oportunidad de gozar
durante toda su vida. Los derechos que se toman en cuenta son: el derecho a la
salud, alimentacion, la seguridad, el derecho a estudiar, entre otros.

El inciso 10 del articulo 66 de la Asamblea de la Republica del Ecuador
(2011) constata que todos los habitantes tienen el poder y el derecho de tomar
decisiones importantes y de una forma libre y sin participacion de terceros acerca
de su salud, claro esta que las decisiones que sean tomadas deben de ser
establecidas de acuerdo a la informacion adecuada que hayan recibido

previamente por parte de los profesionales de la salud.
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La salud en el articulo tres de la Ley Organica de Salud facilitada por la
Asamblea de la Republica del Ecuador (2012) esta definida como un derecho al
que ninguno de los habitantes puede renunciar, todos deben de hacer gozo de la
misma con el objetivo de obtener una buena calidad de vida.

El articulo seis de la Ley Organica de Salud elige como responsable al
Ministerio de Salud Publica (MSP) para que sea capaz de crear programas,
eventos acerca de la atencion integral, sin dejar a un lado la calidad (Asamblea de
la Republica Ecuador, 2012).

El articulo siete presentado por la Asamblea del Ecuador (2012) a través del
uso de la Ley Organica de Salud establece que todos los habitantes del pais tienen
el derecho a acceder a los servicios de salud, los cuales deben de ofrecer un alto

nivel de calidad.
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Capitulo 11
Marco Referencial

En el marco referencial se presentaran dos investigaciones internacionales y
un estudio que fue realizado dentro del territorio nacional, posterior a la redaccion
y analisis de estos proyectos se procedera a colocar una resefia historica acerca del
Hospital IESS Milagro, Dr. Federico Bolafios Moreira, el antecedente de la
institucion sanitaria contiene el nimero de consultas que realiza en el mes 'y
diariamente, a su vez se establecid la fecha en que el hospital abrio6 sus puertas y
también se explica el por qué se nombro al hospital de esa manera. Después se
citaron los articulos de la Constitucion de la Republica del Ecuador que tienen
relacién con el proyecto.
Investigaciones Internacionales

La investigacion acerca de la satisfaccion usuaria respecto a la competencia
de comunicacion del profesional de enfermeria fue realizada por Landman et al.
(2015), su objetivo fue determinar la apreciacion usuaria respecto a la
competencia de comunicacion del profesional de enfermeria, considerando las
dimensiones: proactividad, actitud profesional, comunicacion verbal,
comunicacion no verbal y apoyo emocional. La investigacion fue realizada a
través de un alcance cuantitativo, descriptivo de tipo transversal. El cuestionario
que se utilizé fue el que se disefid para identificar el grado de satisfaccién
percibida por los usuarios en base a la competencia de comunicacion del
profesional de enfermeria. Esta encuesta fue enfocada para medir la comunicacion
interpersonal entre el profesional de salud y el paciente. La investigacion fue
realizada en Valparaiso, Chile. La poblacion muestra fue de 151 personas que se

encontraban internadas.
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Se concret6 que la mayoria de los pacientes estuvieron satisfechos con
respecto a la comunicacion interpersonal que aplicaba el equipo de enfermeria;
esto mostro que los indices de satisfaccion se encuentren entre el 73% y el 100%,
lo cual significo que existieron dos indices de evaluacion, el satisfecho y el muy
satisfecho. Se conocid que los hombres hospitalizados fueron satisfechos por la
actuacion del equipo de enfermeria; mientras que las mujeres fueron las que no
presentaron satisfaccion con respecto a las actividades que desempefiaban el
conjunto de enfermeros. Se constatd que los jovenes adultos y adultos mostraron
mayores indices de insatisfaccién en comparacion con los adultos y jovenes. Por
medio de la investigacion se comprobd que las personas que se quedaban menos
tiempo en los hospitales reflejaron mayor insatisfaccion. Se observé que existio
una gran satisfaccion por parte de las personas internadas con respecto a la
comunicacion verbal. Se concluyé que las personas que tienen una mayor estancia
a un mes en los hospitales muestran mayores indices de satisfaccion (Landman et
al., 2015).

La segunda investigacion internacional fue acerca del nivel de satisfaccion en
atencion prenatal relacionada con la continuidad a sus atenciones en adolescentes
primigestas, en el Hospital Regional Eleazar Guzméan Barron, Chimbote de Perd.
El estudio tuvo como objetivo el determinar si existe relacion entre el nivel de
satisfaccion de la atencidn prenatal con la continuidad a sus atenciones en
adolescentes primigestas. La metodologia de la investigacion fue realizada en base
a lo transversal, usando una investigacion de tipo prospectivo y de alcance
descriptivo. El disefio fue no experimental, transeccional, correlacional. La
muestra estuvo conformada por 90 jovenes calificadas como primigestas. La

herramienta de investigacién fue la encuesta (Cadenillas, 2015).
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La investigacion entregd resultados que brindaron conocimiento acerca del
nivel de satisfaccion de la atencion prenatal en adolescentes con respecto a la
continuidad de la atencion prenatal y se constato que el 26% de ellas que si
recibieron continuidad en el servicio fueron satisfechas; al igual que el 17% de las
adolescentes que no tuvo continuidad en los servicios; ademas se conocié que el
41% que si recibio continuidad en el servicio y el 17% que no recibid continuidad
se sintieron poco satisfechos. Con respecto a la satisfaccion acerca de la atencion
prenatal, el 42% de las adolescentes se sintieron satisfechas y el 58% poco
satisfechas (Cadenillas, 2015).

Se confirm6 que el 16% de las adolescentes entre 10 a 14 afios de edad se
sintieron satisfechas con respecto a la atencién prenatal que recibieron, el 10% se
sintid poco satisfecho; sin embargo en el rango de 15 a 19 afos de edad el 26%
fue el porcentaje de adolescentes que confirmo su satisfaccion y el 48% afirmo su
poca satisfaccion de acuerdo a cierta atencion prenatal. EI 31% de las adolescentes
se sintid satisfecha con la atencion brindada por el gineco-obstetra; mientras que
el 40% fue poco satisfecha. De acuerdo con el servicio ofrecido por el obstetra, el
11% de las adolescentes se sinti¢ satisfecha y el 18% fue poco satisfecha. Una de
las conclusiones es que si existio relacion entre el indice de satisfaccion de las
adolescentes con respecto a la continuidad de la atencion prenatal (Cadenillas,
2015). Es decir a mayor comunicacion interpersonal debido a la atencion continua
existe una mayor satisfaccion, debido a la confianza y mayor entrega de
informacidn que se realiza.

Segun Arocha et al. (2015), realizaron una evaluacion de la satisfaccion de
los usuarios y prestadores de servicios en la clinica Estamatolégica “Fe Dora

Beris”ubicada en Santiago de Cuba, con la finalidad de analizar y evaluar el grado
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de satisfaccion de los usarios y prestadores del servicio de estamatologia. La
metodologia que se realizo fue descriptiva y tranversal, con una muestra de ocho
estomatologos y 120 pacientes atendidos en la institucion, mientras que la
herramienta de investigacion que se utilizo fue la encuesta.

De acuerdo a los principales resultados se analizé que el grado de satisfaccion
con los proveedores fue inadecuado, mientras que el nivel con los usuarios fue
satisfecho en relacion a la atencion recibida. Se concluyé que la satisfaccion de
los pacientes se basa en la calidad de la atencion recibida, la cual fue determinada
por la percepcion de la satisfaccion de sus expectactivas (Arocha, et al., 2015).

Segun Urbina (2017) realizé un estudio sobre la satisfaccién percibida en la
calidad de atencion en el control prenatal en gestantes que acuden al Centro de
Salud Carlos Showing Ferrari en la region Huanaco de Perd, con la finalidad de
determinar el nivel de satisfaccidn en las mujeres embarazadas que asisten a los
controles prenatales. La metodologia que se utiliz6 fue observacional, transversal,
cuantitativa, prospectiva y descriptiva, con una muestra de 70 personas.

En cuanto a la herramienta de investigacion que se utilizé fue la encuesta por
medio de un cuestionario. De acuerdo a los resultados de la encuesta, el 45.7% de
los encuestados indic6 que la satisfaccion de la calidad de atencion en sus
controles prenatales fue regular, el 31.4% manifestd tener una buena satisfaccion,
mientras que el 22.9% sefial6 tener una mala satisfaccion en relacién a la calidad
de atencion recibida, el 34.3% de las encuestadas determiné tener un grado de
satisfaccion regular, el 42.9% de ellas afirmo tener un nivel de satisfaccion bueno
en relacion a la calidad de atencion recibida en sus controles prenatales desde la
perpectiva del factor entorno (Urbina, 2017).

Segun Castillo, Villarreal, Olivera, Pinzon y Carrascal (2014) desarrollaron
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un estudio de satisfaccion de usuarias del control prenatal en instituciones de
Salud Publica y factores asociados en la ciudad de Cartagena con la finalidad de
determinar los factores asociados a la satisfaccion de usuarias. La metodologia
que se utilizé fue analitica, cuantitativa y descriptiva, con una muestra de 712
embarazadas de bajo riesgo atendidas en 25 instituciones publicas de Cartagena.

En cuanto a la recoleccion de datos se utilizo una encuesta de satisfaccion de
usuarios externos de los servicios ambulatorios en instituciones prestadoras de
servicios de salud IPS. De acuerdo a los resultados de la encuesta el 84% de las
personas manifesto sentirse satisfecha con el servicio que recibieron en la IPS
donde fueron atendidas (Castillo, Villarreal, Olivera, Pinzon, & Carrascal, 2014).
Investigaciones Nacionales

La primera investigacion nacional fue realizada en la ciudad de Cuenca por
Pintado y Yari (2016). Su investigacion tuvo como titulo el nivel de satisfaccion
de las usuarias sobre la atencion integral que brinda el personal de enfermeria en
el area de Maternidad del hospital “Vicente Corral Moscoso” y el objetivo general
de su investigacion fue determinar el nivel de satisfaccion de las usuarias sobre la
atencion integral que brinda el personal de enfermeria en el area de Maternidad
del hospital -Vicente Corral Moscoso.

El disefio metodoldgico que utilizaron Pintado y Yari (2016) fue de tipo
descriptivo y con un tipo de modalidad orientado a lo cuantitativo, este disefio
permitio que se conozca la situacion con respecto al nivel de satisfaccion de las
madres que asistian al area de Maternidad del hospital “Vicente Corral Moscoso™.
El universo de investigacién fue constituido por las madres de la maternidad, pero
para que estas personas puedan participar de la investigacion debian de estar

pasando por un periodo de preparto y postparto. La cantidad de personas que se
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investigaron fue de 1,426. Se aplicé como técnica investigativa la encuesta.

Se realizd una pregunta para saber el grado de satisfaccion de las madres
segun los parametros de accesibilidad que ellas tuvieron en su momento y se
comprobd que el 74% de las madres fue satisfecho, ya que manifestaron que
siempre tenian accesibilidad, el 13% dijo que casi siempre, el 9% comento que a
veces Yy el 4% dijo que nunca tenia accesibilidad a los servicios de atencion. Por
medio de la segunda pregunta se conocio que el 65% de las madres siempre
reciben una adecuada explicacion por parte de los profesionales y esto les facilita
el entendimiento, el 14% manifesto que casi siempre explican bien, el 8% dijo que
a veces y el 13% comento que nunca lo hacen (Pintado & Yari, 2016).

Del 100% el 59% de las madres contest6 que siempre los encargados realizan
las acciones necesarias para brindar confort; mientras que el 66% dijo que el
profesional siempre se anticipa a sus necesidades, el 25% comentd que casi
siempre lo hacen, el 8% manifestd que a veces y el 1% dijo que nunca. El 67% se
sinti¢ satisfecho por la confianza que siempre refleja el proveedor de servicios. De
acuerdo a los resultados se concluyé que las madres cubrieron todas sus
necesidades y por lo tanto reflejaron una completa satisfaccion con las actividades
dentro del hospital (Pintado & Yari, 2016).

Orddfiez (2016) realizo un estudio sobre el nivel de satisfaccion laboral que
perciben los internos de enfermeria pertenecientes a la Rotacion | en el Hospital
Territorial Militar Il Libertad, con la finalidad de determinar el grado de
satisfaccion laboral en los internos de enfermeria de la ciudad de Guayaquil. En
cuanto a la metodologia de la investigacion fue descriptiva, cuantitativa, analitica
y transversal, con una muestra de 20 internos de enfermeria que laboran en la

institucién y utilizando la técnica de la encuesta.
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En base a los resultados de la encuesta, el 65% del personal encuestado indico
encontrarse insatisfecho con las cargas laborales dentro del area, el 85% estuvo
insatisfecho por las relaciones interpersonales entre los comparieros, el 70%
manifesto sentirse insatisfecho sobre la seguridad en el ambiente laboral, debido a
que no desarrollan bioseguridad hospitalaria, ni poseen equipos para trabajar de
forma segura. Por lo tanto, se concluye que la insatisfaccion laboral provoco el
aumento del ausentismo laboral y los accidentes de trabajo en el hospital
(Ordofiez, 2016).

Salazar (2014) en su proyecto de estudio realiz6 una investigacion sobre la
calidad de atencion en el embarazo y su relacion con la satisfaccién de las
usuarias del Subcentro de Salud en Pilahuin, canton Ambato. La metodologia de
la investigacion fue descriptiva, cuantitativa, transversal, documental y
observacional, con una muestra de 92 pacientes gestantes que asistieron a mas de
cinco controles prenatales de la institucion.

Con respecto a los resultados de la encuesta, el 90% de los pacientes indico
que la atencion recibida en la institucion fue satisfactoria, el 71% del servicio
recibi6 una buena calidad. En cuanto a las causas de la insatisfaccion el 56% de
los encuestados sefial6 que esperan mucho tiempo para ser atendido. Se concluye
que las usuarias atendidas en el subcentro se encuentran satisfechas con la
atencion recibida (Salazar, 2014).

Vargas (2013) desarrollé un estudio de nivel de satisfaccion de los usuarios
externos e internos en los servicios de salud del Patronato Provincial de
Pichincha, con el objetivo de analizar los factores asociados al grado de
satisfaccion de los 12 centros de salud. La metodologia del estudio fue

descriptiva, analitica, transversal y cuantitativa con una muestra de 12 centros de
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salud del Patronato Provincial de Pichincha y usuarios externos escogidos
aleatoriamente. En cuanto a la herramienta de investigacion que se utilizé fue una
encuesta estructurada.

Considerando los resultados de la encuesta de los centros de salud se reflejo
un nivel de satisfaccion del 90%, mientras que los principios de gestion de
calidad, dos de los tres principios se encontraron relacionados con el nivel de
satisfaccion. En cuanto al usuario externo, el 98% tuvo un nivel apto de
satisfaccion. Por lo tanto, se concluye que el nivel percibido del usuario interno y
externo se encuentra en niveles altos, es decir la calidad de atencion que brinda el
Patronato a la poblacion de la provincia de Pichincha (Vargas, 2013).

Historia del Hospital IESS Milagro, Dr. Federico Bolafios Moreira

El Hospital IESS Milagro, Dr. Federico Bolafios Moreira empez0 a recibir
pacientes y usuarios el 14 de mayo del 2004. El hospital se encuentra situado en la
ciudadela San Miguel, al Este de Milagro, especificamente en la Av. Miguel
Campoddnico Martinez, entre las calles Manuel Ascazubi y calle D, A 800 metros
del lugar en donde esta situada la Policia Nacional. El hospital recibié el nombre
de un reconocido doctor gracias a los ciudadanos, estos fueron los que exigieron
rotundamente a los responsables de la construccion, de la supervision y manejo
del hospital a que inserten el nombre del doctor, homenajeandolo por todo su
trabajo entregado a lo largo de su carrera médica, su responsabilidad, sus ganas y
estados de animos positivos para impartir la medicina y asi encargarse de todos
los afiliados que eran afectados por alguna enfermedad (IESS, 2014).

La construccion del hospital se produjo después de una gran sequia de
proyectos arquitectdnicos importantes en la ciudad de Milagro. El Hospital

General IESS Milagro Dr. Federico Bolafios Moreira refleja una vision diferente y
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renovada, su funcionamiento se desarrolla de acuerdo a los reglamentos
institucionales y todas las tacticas gubernamentales, desde antes de su fundacion
tuvieron el objetivo de satisfacer a toda la comunidad y ofrecerles el acceso
innegable y la oportunidad de ser atendidos dentro de sus instalaciones. El
hospital tiene 15 servicios y sub-servicios, los mismos tienen la capacidad para
atender a un total aproximado de 3,230 personas mensualmente en consulta
externa; la institucion de salud recibe a una cantidad total de 548 usuarios diarios
gue necesitan atencién médica (IESS, 2014). A continuacion se presenta la

imagen del hospital.
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Figura 1. Hosital IESS de Milagro Dr. Federico Bolafios Moreira

Actualmente en el area de consulta externa se cumple un horario de 06h00
AM hasta las 22h00 PM, el cual atiende tres pacientes cada hora segun la
parametrizacion del sistema AS400. Ademas se cuenta con 33 consultorios para la
consulta externa distribuidos todos en la plata baja del hospital, las cuales son
dermatologia, medicina interna, general, ginecologia, gastroenterologia,
psicologia clinica, psiquiatria, traumatologia, urologia, pediatria, cirugia

pediatrica, cirugia general. Odontologia y fisiatria (IESS, 2014).
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Capitulo 111
Metodologia de la Investigacion

El marco metodoldgico esta formado por los aspectos méas importantes para
desarrollar el proceso de obtencién de resultados. Como enfoque de la
investigacion, se utilizo el cuantitativo, como alcance se utilizo el descriptivo y
correlacional. La técnica de investigacion que se utilizo fue la encuesta, asimismo
para el calculo de la muestra se aplicd la metodologia del muestreo aleatorio
simple. Ademas se realizo el respectivo analisis de resultados, estadisticos
descriptivos, correlaciones y la conclusion general.
Enfoque Cuantitativo

El concepto de enfoque cuantitativo inicié en la época XVII1'Y XIX, con el
capitalismo y la Sociedad Burguesa Occidental (Dzul, 2018). El enfoque
cuantitativo es totalmente numérico, su funcion es conseguir de una manera
confiable los datos mas relevantes para resolver el problema de investigacion, su
respectiva obtencién de informacién ayudara al lector o encargado de llevar a
cabo la investigacion a responder las preguntas de investigacion y a aportar con
respuestas significativas para la posterior comprobacion de hipétesis. EI enfoque
cuantitativo establece su desarrollo en la medicion en términos numéricos y se
apoya en la utilizacion de la estadistica con el objetivo de determinar el
comportamiento de una muestra poblacional (Vega, et al., 2014).

El enfoque cuantitativo se usa cuando el investigador busca datos numéricos
o0 recoleccion de datos para evidenciar una hipétesis con base en la medicion
numérica y el estudio estadistico, con el fin de probar las teorias; ademas el
enfoque cuantitativo es aquel que parte de una idea que va acotado y una vez

delimitado se derivan los objetivos y preguntas de la investigacion (Dzul, 2018).
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Las caracteristicas del enfoque cuantitativo ayuda a recolectar los datos para
probar una hipotesis con base en la medicién numeérica y el analisis estadistico,
con el fin de establecer comportamientos y probar teorias (Dzul, 2018). El
enfoque cuantitativo fue utilizado porque se buscd representar las respuestas de
las encuestas en resultados probabilisticos a través de la medicion numérica
estadistica. Lo cuantitativo permitié que se pueda obtener mayor confiabilidad en
los resultados obtenidos.

Alcance Descriptivo

Mediante el estudio de alcance descriptivo se pretende diferenciar al
fendmeno o a las personas que participan del problema de investigacion a través
de la descripcion de sus caracteristicas, aspectos, cualidades, facciones, rasgos y
sus comportamientos. La descripcion de los que forman parte de la investigacion
es primordial para entender la situacion de estudio y el por qué se ha presentado
dicho escenario, a su vez esto ayudara a que se tomen las decisiones importantes
para resolver algin problema o inconveniente (Aguilar, et al., 2018).

El alcance descriptivo es aquel que consiste en detallar situaciones,
fendmenos, contextos y sucesos, entre otros que se manifiestan en los individuos,
es decir los estudios descriptivos buscan especificar los perfiles de las personas o
grupos gue estan sujetos al estudio. Ademas son la base de las investigaciones
correlacionales, el cual proporciona informacién para llevar a cabo estudios
explicativos que generan un sentido de entendimiento y estructurados (Hernandez,
Fernandez, & Baptista, 2014).

El método descriptivo es aquel que busca especificar las funciones o
caracteristicas mas importantes de personas, comunidades, grupos o fendmenos

que son voluntarios de un estudio y ayudan a medir las variables pero no buscan
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relacionarse entre ellas. El alcance descriptivo fue aplicado a la investigacion a
través del analisis de los datos obtenidos por medio de la encuesta. Lo descriptivo
permitio que el entendimiento de cada una de las respuestas sea claro y preciso.
Este tipo de alcance fue el pilar para realizar un estudio y analisis estadistico del
contenido numérico del proyecto.

Alcance Correlacional

El estudio de alcance correlacional ha sido creado para analizar los resultados
de la investigacion, evaluar y visualizar a profundidad la posibilidad de que exista
una relacion entre variables. Si dentro del analisis se comprueba la existencia de
relacién entre variables este alcance no permite la explicacién de dicho escenario,
solo se limita a establecer si existe la relacién o no. La incidencia que haya entre
dos sujetos podra comprobar la hipotesis de una investigacion. El estudio
correlacional tiene una particularidad, esta se refiere a que existe el riesgo de que
se desarrollen correlaciones falsas, para esto se debe garantizar que las dos
variables que se estudian tengan concordancia entre si para establecer relaciones
validas (Aguilar et al., 2018).

La utilidad de los estudios correlacionales vinculan las variables por medio de
un patron predecible para un grupo o poblacién y ayuda a predecir el valor
aproximado que tendra un grupo de individuos. En cuanto al propoésito de este
alcance tiene como finalidad saber la relacion que existe entre las variables de una
investigacion en particular. Al medir el nivel de asociacién de dos o mas variables
se sustenta una hipotesis (Hernandez, et al., 2014).

El alcance correlacional se utiliza cuando las variables no son manipulables,
el investigador desea analizar entre dos 0 mas variales, si estan relacionadas entre

si y lo hace por medio del coeficiente de correlacion de Pearson. En el presente
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proyecto se utilizo el alcance correlacional al ser apto para mostrar si existe
incidencia entre la comunicacion interpersonal y la satisfaccion del usuario. La
relacion fue establecida mediante el coeficiente de correlacion de Pearson, donde
valores absolutos de 2.00 a 4.99 fueron considerados como relacion moderada
débil, de 5 a 7.49 moderada fuerte y de 7.50 a 1 fuerte. Valores menores no se
consideraron correlacionados.
Técnica de Investigacion

La técnica de investigacion es aquella que permitira una recopilacion de datos
adecuada, la seleccion de un método e instrumento propicio ayudara a responder a
la formulacion del problema y comprobar la hipdtesis de este trabajo. A
continuacion se presenta la técnica de investigacion utilizada.

Encuesta

La encuesta de opinion es un método de recoleccion de datos; a través de las
encuestas se pueden conocer las opiniones, las actitudes y los comportamientos de
las personas (Pobea, 2015). La encuesta es una herramienta cuantitativa, siendo
reconocida como una de las principales técnicas de investigacion. La finalidad de
esta herramienta es obtener informacion a través de las respuestas del publico
objetivo. El cuestionario es el instrumento utilizado, el nimero total de datos
recopilados de este cuestionario, estructurado por preguntas enfocadas a la
resolucion del problema de investigacion, sera establecido por la cantidad de
personas que pertenecen a la muestra poblacional (Pilco & Ruiz, 2015).

En cuanto a la aplicacion del cuestionario se realiza una serie de preguntas
sobre uno 0 mas temas a un conjunto de personas elegidas persiguiendo una serie
de normas cientificas que provocan que la muestra sea un conjunto representativo

de la poblacién en general del cual procede (Pobea, 2015).
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La encuesta utiliza como instrumento cuestionarios que son aplicados en el
contexto de entrevistas en persona, medios electrénicos, correos, paginas web, en
grupos, entre otros (Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2014). El cuestionario que
se utilizo fue el elaborado por Landman et al. (2015) para la identificacion del
grado de satisfaccion usuaria percibida respecto a la competencia de
comunicacion del profesional médico.

Este tipo de cuestionario fue disefiado para evaluar y medir la comunicacion
interpersonal entre el profesional de la salud y el paciente. EI mismo fue usado
por la relacién directa que mostro con el tema de estudio y ademas esté validado
estadisticamente; puesto que la estructura de esta herramienta pasé por un proceso
en donde el estadigrafo Alfa de Cronbach reflejé un valor del 0.94 significando
que la misma es confiable y apta para ser presentada ante una muestra poblacional
(Landman et al., 2015).

Muestra

La muestra se determiné mediante muestreo aleatorio simple. Este tipo de
muestreo fue desarrollado por el motivo de que se aspird brindarles la oportunidad
a todas las personas para que participaran de la investigacion; a su vez se recurrio
a dar una explicacion sobre las encuestas, a quienes fueron dirigidas y a cuantas
personas se encuesto en su momento. También, se presentaron las variables que
formaron parte del calculo de la muestra y se formuld el respectivo célculo
muestral.

Muestreo aleatorio simple

El muestreo aleatorio simple es un tipo de practica estadistica la cual fue
disefiada para que todas las personas tengan iguales oportunidades de ser elegidos

dentro de un marco metodoldgico de investigacion. Este tipo de muestreo esta
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caracterizado por ser una practica en donde como primordial consideracién se
encuentra establecido el azar (Universidad de Antioquia, 2016).

La encuesta fue dirigida a las personas que ingresaron a consulta en medicina
interna del hospital, es por eso que se utilizé el muestreo aleatorio; ya que no se
buscd estratificar por especialidad. Se pretendio conocer la relacion entre la
comunicacion interpersonal y la satisfaccion del paciente o usuario. El hospital
tiene un promedio de 400 consultas mensuales en medicina interna, donde la
atencion la brindan seis especialistas. Este valor es la poblacion de estudio, para
calcular la muestra se utiliza la siguiente formula con sus variables.

Variables para el calculo de la muestra

N= Tamafio de la poblacion (400 consultas mensualmente)
Lo = Valor Z para Nivel de confianza del 95% (1.962)

p = Probabilidad de éxito o proporcion esperada (0.3)

q = Probabilidad de fracaso (0.3)

d = Precision (0.03)

. N+ Za’ #+p=*q
S d2x(N—-1)+2Za2*p*q

T

400 * 1.962% * 0.5 % 0.5
n =
0.052 = (400 — 1) + 1.9622 *0.5% 0.5

n = 196.

Anélisis de Resultados
En el analisis de resultados se presentan las preguntas del cuestionario con su
respectiva tabla de frecuencia y pastel estadistico; ademas se presenta un analisis

en base a los porcentajes obtenidos.
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1. ¢El médico se presentd ante usted antes de realizarle algin procedimiento?

Tabla 1

Bienvenida del médico

Detalle Frecuencia Porcentaje
Muy insatisfecho 24 12.24%
Insatisfecho 56 28.57%
Satisfecho 66 33.67%
Muy satisfecho 50 25.51%
TOTAL 196 100%

1. ¢El médico se present6 ante usted antes de realizarle algun
procedimiento?

M Insatisfecho

B Muy insatisfecho
[CIMuy satisfecho
M satisfecho

Figura 2. Bienvenida del médico

De acuerdo a los resultados del cuestionario se determiné que el 33.67% de
las personas encuestadas indicaron que se sentian satisfechas con la bienvenida
del médico; el 28.57% se sintio insatisfecha; el 25.51% muy satisfecha, mientras

que el 12.24% muy insatisfecha.
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2. ¢El médico respondio a sus preguntas cuando tuvo dudas?

Tabla 2

Respuestas del médico

Detalle Frecuencia Porcentaje
Muy insatisfecho 23 11.73%
Insatisfecho 57 29.08%
Satisfecho 69 35.20%
Muy satisfecho 47 23.98%
TOTAL 196 100%

2. ¢ EI médico respondio a sus preguntas cuando tuvo dudas?

B insatisfecho

B vy insatisfecho
[CIMuy satisfecho
W satisfecho

Figura 3. Respuestas del médico

En cuanto a los resultados del cuestionario se obtuvo que el 35.20% de los
usuarios estuvo satisfecho con las dudas contestadas por el médico; el 29.08% se
encontraron insatisfechos; el 23.98% muy satisfechos, mientras que el 11.73%

estuvieron muy insatisfechos.
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3. ¢El médico le dio indicaciones sobre su propio cuidado?

Tabla 3

Indicaciones del médico

Detalle Frecuencia Porcentaje
Muy insatisfecho 30 15.31%
Insatisfecho 54 27.55%
Satisfecho 62 31.63%
Muy satisfecho 50 25.51%
TOTAL 196 100%

3. ¢ EI médico le dio indicaciones sobre su propio cuidado?

W msatisfecho

B Muy insatisfecho
[CIMuy satisfecho
Ml satisfecho

Figura 4. Indicaciones del médico

Con respecto a los resultados de los entrevistados se pudo analizar que el
31.63% de los individuos se encontraron satisfechos al momento que el médico
dio las indicaciones sobre su propio cuidado; el 27.55% de las personas estuvieron
insatisfechos; el 25.51% muy satisfechos, mientras que el 15.31% muy

insatisfechos.
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4. ¢El médico le entrego la informacion necesaria para que tome decisiones

en relacioén a su salud?

Tabla 4

Informacion del médico

Detalle Frecuencia Porcentaje
Muy insatisfecho 33 16.84%
Insatisfecho 52 26.53%
Satisfecho 66 33.67%
Muy satisfecho 45 22.96%
TOTAL 196 100%

4. ¢ El médico le entrego la informacion necesaria para que tome
decisiones en relacion a su salud?

W nsatisfecho
My insatisfecho
[CIMuy satisfecho
B satisfecho

Figura 5. Informacion del médico

Segun los entrevistados el 33.67% indicaron sentirse satisfechos al momento
que el médico hizo la entrega de la informacion adecuada para que el paciente
tome sus propias decisiones en relacién a su salud; el 26.53% de las encuestados
se encontraron insatisfechos; el 22.96% muy satisfechos, mientras que el 16.84%

fue muy insatisfecho.
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5. ¢ El médico se mostr6 comprometido con sus cuidados?

Tabla 5

Compromiso del médico

Detalle Frecuencia Porcentaje
Muy insatisfecho 38 19.39%
Insatisfecho 48 24.49%
Satisfecho 70 35.71%
Muy satisfecho 40 20.41%
TOTAL 196 100%

5. ¢ EI médico se mostré comprometido con sus cuidados?

B insatisfecho

B Muy insatisfecho
[CIMuy satisfecho
B satisfecho

Figura 6. Compromiso del médico

De acuerdo a los resultados del cuestionario, el 35.71% de los usuarios
indicaron que los médicos se mostraron comprometidos con sus cuidados; el
24.49% estuvieron insatisfechos; el 20.41% de las individuos muy satisfechos,
mientras que el 19.39% demostraron estar muy insatisfechos con los cuidados del

profesional de la salud.
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6. ¢ El médico comprendid lo que le pasaba o se puso en su lugar?

Tabla 6

Comprension del médico

Detalle Frecuencia Porcentaje
Muy insatisfecho 37 18.88%
Insatisfecho 50 25.51%
Satisfecho 63 32.14%
Muy satisfecho 46 23.47%
TOTAL 196 100%

6. ¢ EI médico comprendié lo que le pasaba o se puso en su lugar?

B msatisfecho

[l Muy ingatisfecho
[CIvuy satisfecho
B satisfecho

Figura 7. Comprension del médico

Con relacion a los resultados del cuestionario, por parte de los pacientes
mostraron que el 32.14% se encontr6 en una situacion de satisfaccién al momento
que el médico comprendié lo que pasaba; el 25.51% de los usuarios se mostro
insatisfecho; el 23.47% de las personas se mantuvieron muy satisfechas, mientras

que el 18.88% fueron muy insatisfechos.
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7. ¢El médico respeto sus decisiones y opiniones?

Tabla 7

Respeto del médico

Detalle Frecuencia Porcentaje
Muy insatisfecho 34 17.35%
Insatisfecho 44 22.45%
Satisfecho 68 34.69%
Muy satisfecho 50 25.51%
TOTAL 196 100%

7. ¢ EI médico respeto sus decisiones y opiniones?

B nsatisfecho

B Muy insatisfecho
[CIMuy satisfecho
W satisfecho

Figura 8. Respeto del médico

De acuerdo a los resultados de las personas, el 34.69% estuvieron satisfechos
al momento que el profesional de salud respetara sus decisiones y opiniones; el
25.51% de los encuestados se encontraron muy satisfechos; el 22.45% se

mantuvieron insatisfechos, mientras que el 17.35% fueron muy insatisfechos.
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8. ¢El médico fue capaz de transmitirle tranquilidad y confianza mediante su

expresion facial (gestos) y tono de voz?

Tabla 8

Confianza y tranquilidad del médico

Detalle Frecuencia Porcentaje
Muy insatisfecho 31 15.82%
Insatisfecho 47 23.98%
Satisfecho 75 38.27%
Muy satisfecho 43 21.94%
TOTAL 196 100%

8. ¢El médico fue capaz de transmitirle tranquilidad y confianza
mediante su expresion facial (gestos) y tono de voz?

W msatisfecho

B\ uy msatisfecho
[CIMuy satisfecho
W satisfecho

Figura 9. Confianza y tranquilidad del médico

Con respecto a los resultados del cuestionario el 38.27% de los usuarios se
encontraron satisfechos con el médico porque fueron capaces de transmitirles
tranquilidad y confianza a los pacientes a través de sus expresion facial y tono de
voz; el 23.98% estuvieron insatisfechos; el 21.94% muy satisfechos, mientras que

el 15.82% muy insatisfechos.
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9. ¢El médico lo miré a los ojos mientras le hablaba?

Tabla 9

Mirada del médico

Detalle Frecuencia Porcentaje
Muy insatisfecho 28 14.29%
Insatisfecho 53 27.04%
Satisfecho 69 35.20%
Muy satisfecho 46 23.47%
TOTAL 196 100%

9. ¢ EI médico lo miré a los ojos mientras le hablaba?

B nsatisfecho

B Muy insatisfecho
[CIMuy satisfecho
B satisfecho

Figura 10. Mirada del médico

Segun los resultados del cuestionario, el 35.20% de los encuestados se
encontraron satisfechos con el médico al momento que mira a sus pacientes a los
0jos mientras habla; el 27.04% se encontraron insatisfechos; el 23.47% muy

satisfechos, mientras que el 14.29% muy insatisfechos.
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10. ¢ El médico lo escuch6 atentamente cuando usted le hablaba?

Tabla 10

Atencidn del médico

Detalle Frecuencia Porcentaje
Muy insatisfecho 34 17.35%
Insatisfecho 49 25.00%
Satisfecho 68 34.69%
Muy satisfecho 45 22.96%
TOTAL 196 100%

10. ¢ El médico lo escuché atentamente cuando usted le hablaba?

B msatisfecho

B Muy insatisfecho
[CIvuy satisfecho
M satisfecho

Figura 11. Atencién del médico

De acuerdo a los resultados del cuestionario, el 34.69% de los usuarios se
encontraron satisfechos cuando el médico los escuch6 atentamente al momento
que el usuario hablaba; el 25% de los encuestados estuvieron insatisfechos; el
22.96% de las personas muy satisfechas, mientras que el 17.53% se encontraron

muy insatisfechas.
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11. ;El médico le inspira confianza en cuanto al momento de brindarle la
atencion?

Tabla 11

Confianza del médico

Detalle Frecuencia Porcentaje
Muy insatisfecho 34 17.35%
Insatisfecho 51 26.02%
Satisfecho 65 33.16%
Muy satisfecho 46 23.47%
TOTAL 196 100%

11. ¢El médico le inspira confianza en cuanto al momento de
brindarle la atencion?

B msatisfecho

B Muy insatisfecho
[CIvuy satisfecho
B satisfecho

Figura 12. Confianza del médico

Con respecto a los resultados del cuestionario, el 33.16% de las personas
indicaron estar satisfechas cuando médico les inspira confianza al momento de
brindarle la atencion; el 26.02% de los usuarios se encontraron insatisfechos; el
23.47% muy satisfechos, mientras que el 17.35% de los individuos estuvieron

muy insatisfechos.
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12. ¢ Que tan satisfecho considera que se sintio con el servicio brindado por el

médico?

Tabla 12

Satisfaccién del usuario

Detalle Frecuencia Porcentaje
Muy insatisfecho 32 16.33%
Insatisfecho 53 27.04%
Satisfecho 57 29.08%
Muy satisfecho 54 27.55%
TOTAL 196 100%

12. ¢ Qué tan satisfecho considera que se sinti6 con el servicio
brindado por el médico?

Minsatisfecho
BWMuy insatisfecho
EMuy satistacho
W satisfecho

Figura 13. Satisfaccion del usuario

De acuerdo a los resultados del cuestionario, el 29.08% se encontraron
satisfechos por el servicio brindado por parte del médico; el 27.55% de las
personas se encontraron muy satisfechos; el 27.04% fueron insatisfechos;

mientras que el 16.33% muy insatisfechos.
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Andlisis de dimensiones

Las dimensiones de las variables son un punto importante a analizar, ya que
es la forma en que se construye el concepto estudiado; su medicion numérica
permite una mayor comprension del objeto de estudio. A continuacion se

presentan los resultados numéricos de las dimensiones investigadas.

Tabla 13

Dimensiones y medias de las variables

Dimensiones Promedio
Proactividad 2.68
Actitud profesional 2.62
Comunicacion verbal 2.66
Apoyo emocional 2.63

Las ponderaciones se realizaron asignando el valor de 1 a muy insatisfecho, 2
a insatisfecho, 3 a satisfecho y 4 a muy satisfecho. El rango de respuesta es de tres
unidades (4-1), por lo que al dividirse para las cuatro opciones de respuesta genera
un rango de 0.75. Debido a que la puntuacién minima es 1 y la maxima 4 se
generan las siguientes ponderaciones. De acuerdo al rango de la satisfaccion
global que reflejan las dimensiones se otorgaron las ponderaciones de: de 1.00 a
1.75 (muy insatisfecho), de 1.76 a 2.50 (insatisfecho), de 2.51 a 3.25 (satisfecho)
y de 3.25 a 4 (muy satisfecho).

De acuerdo al resultado de la dimensidon de la proactividad tuvo un promedio
de 2.68 verificando que los usuarios se encontraron en un grado de satisfaccion, la
cual estd compuesta por los indicadores de identificacidn, tiempo de respuesta y
educacion por parte del médico; la dimensién de la actitud profesional tuvo un
promedio de 2.62, la cual se encuentra en un rango de satisfaccién, siendo sus
indicadores empatia, interés respeto, disposicién y capacidad de resonancia; la

dimensién de la comunicacion verbal se encuentra en un promedio de 2.66, la cual
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se encuentra en un grado de satisfaccién y sus indicadores son preguntas directas,
informacidn oportuna, tono de voz, lenguaje corporal, escucha activa, contacto
fisico y visual, mientras que la dimensién de apoyo emocional tuvo un promedio
de 2.63 obteniendo un grado de satisfaccion, siendo sus indicadores compafiia y
confianza.

Estadisticos descriptivos

Estadisticos descriptivos

Desviacian
Media estandar M

Comunicacian

interpersonal 2 6544526490 74481258536 196
12. i QUué tan satisfecha

considera que se sintid

con el servicio brindado 268 1,049 196
par el médico?

Figura 14. Estadisticos descriptivos

De acuerdo a la estadistica descriptiva se determiné que la media de
comunicacion interpersonal es de 2.65, mientras que la de satisfaccion es de 2.68,
con una desviacion estandar de 1.04 y con una poblacion de 196 personas. Esto
quiere decir que poseen valores muy similares, siendo ligeramente mayor la
satisfaccion general que la evaluacién de comunicacion interpersonal.

Prueba de fiabilidad Alfa de Cronbach

Se aplico la prueba de fiabilidad del cuestionario utilizado con las doce
preguntas mediante el Alfa de Cronbach, el cual presenté un valor de 0.930, que a
pesar de ser inferior al 0.940 de la escala original, muestra una gran consistencia

del constructo y se lo califica de muy bueno.
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Resumen de procesamiento de casos

M %
Casos  Valido 196 100,0
Excluido® 0 0
Total 196 100,0

a. La eliminacidon por lista se basa en todas
las variables del procedimienta.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de I de
Cronbach elementos

930 12

Figura 15. Prueba de fiabilidad con Alfa de Cronbach

Correlaciones

En el analisis correlacional que se realizé a las 12 preguntas del constructo se
puede evidenciar que con respecto a la satisfaccion, las preguntas con mayor
correlacion fueron la séptima, la quinta, la tercera, la sexta y la primera; en ese
orden respectivamente segun su fortaleza. Con esto se refleja que el respeto a las
opiniones del paciente, el compromiso en el cuidado, las indicaciones brindadas,
la comprension de la situacion del paciente y el presentarse ante el usuario, genera
una mayor satisfaccién en la persona que recibe el servicio.

Tabla 14
Correlaciones entre preguntas

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

1 1

2 450 1

3 .658 .386 1

4 452 379 431 1

5 767 449 592 521 1

6 559 443 522 535 607 1

7 .604 438 570 417 721 639 1

8 448 361 489 353 459 464 523 1

9 538 405 510 375 603 466 669 501 1

10 447 295 465 282 511 458 533 495 400 1
11 524 448 505 397 584 482 634 455 684 406 1
12 692 514 701 584 750 701 772 625 661 583 678 1

Nota. Tomado del programa informatico SPSS 22.
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El anélisis correlacional realizado a las dimensiones, present6 una correlacion

positiva fuerte y moderadamente fuerte en todas estas. La proactividad tuvo una

mayor relacion con la actitud profesional, de igual forma la comunicacion verbal

se correlaciond mas fuerte con la actitud profesional, en tanto que el apoyo

emocional reflejo correlaciones moderadamente fuertes similares entre actitud

profesional y comunicacion verbal.

Correlaciones
Actitud Comunicacio Apoyo
Proactividad profesional nverbal emaocional

Proactividad Correlacion de Pearson 1 790" [N 507"

Sig. (bilateral) .ooo .ooo 000

¥ 196 1596 1596 1596
Actitud profesional Correlacién de Pearson 790" 1 739 45

Sig. (bilateral) 000 000 000

i 196 1596 1596 196
Comunicacionverbal  Correlacion de Pearson BRI 739 1 [Tt

Sig. (bilateral) 000 000 000

] 196 1596 1596 196
Apayo emocional Correlacion de Pearson BOT 45 Ba1T 1

Sig. (bilateral) Jooo .ooo 000

)] 196 1596 1596 196

** | acorrelacidn es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).

Figura 16. Correlacion entre dimensiones

De acuerdo a los resultados de la correlacion de las variables de estudio se

verifico que existe una correlacion fuerte entre la comunicacion interpersonal y la
satisfaccidn que percibio el usuario por el servicio brindado por el médico. Esto
demuestra que las variables de investigacion estan correlacionadas y se demuestra
la hip6tesis de que una comunicacion interpersonal adecuada entre médico y
paciente, incide positivamente en la satisfaccion del usuario del Area de Medicina
Interna del Hospital General IESS Milagro. Esto debido a que el signo de
correlacion fue positivo; es decir a mayor comunicacion interpersonal, mayor es la

satisfaccion.
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Correlaciones

12, i Qe tan
satisfecho
considera

que se sintid

con el
Comunicacia senicio
n hrindado par
interpersonal el médico?
Comunicacian Correlacion de Pearson 1 ,BQT“
interpersonal Sig. (bilateral) 000
[ 196 1896
12. ;Qué tan satisfecho Correlacién de Pearson T 1
considera que se sintio . . )
con el servicio brindado Sig. (bilateral) ,000
por el médico? ¥ 19§ 196

** La correlacidn es significativa en el nivel 0,01 (2 colas).
Figura 17. Correlacion comunicacion — satisfaccion

Interpretacion General de Resultados

De acuerdo a este capitulo se concluy6 que el enfoque que se utilizo fue
cuantitativo, porque se utilizo la herramienta de la encuesta con la finalidad de
obtener datos numericos, los cuales demostraron informacion relevante sobre la
comunicacion interpersonal y satisfaccion de los pacientes del Hospital IESS
Milagro, Dr. Federico Bolafios Moreira.

En cuanto al alcance descriptivo, la encuesta proporcion6 que el
entendimiento de cada una de las respuestas sea claro y preciso, mientras que el
correlacional fue porque se necesitaba conocer la relacion entre la comunicacion
interpersonal y la satisfaccion del usuario. Esta relacion fue establecida por el
coeficiente de correlacién de Pearson que mostrd un resultado de 0.897, siendo
fuerte y positivo. En cuanto a la herramienta de investigacion que se utilizé en la
presente investigacion fue la encuesta, con una muestra de aleatoria simple de 196
personas.

Con respecto a los resultados de las encuestas se determind que la mayoria de
los usuarios de la institucién demostraron satisfaccion por el servicio brindando

por parte del médico, lo cual indica que el hospital esta ofreciendo un servicio de
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calidad a los pacientes que reciben un servicio por parte de la institucion. Otro
factor importante es que las personas también se sintieron satisfechas porque el
médico les mostro seguridad y tranquilidad.

También se logré identificar que las cuatros dimensiones del presente
proyecto, se encontraron en un grado de satisfaccion. En cuanto a los estadisticos
descriptivos, se evidencié una media de 2.68 en relacion a la satisfaccion con el
servicio brindado por el médico, siendo satisfactorio. Con respecto a la
correlacion de la comunicacion interpersonal y la satisfaccion del usuario fue
fuerte y positiva, demostrando asi la hipotesis de esta investigacion que es la
incidencia positiva de la comunicacion interpersonal en la satisfaccion. A
continuacion se presenta la propuesta de esta investigacion para mejorar la
comunicacion interpersonal, aportando positivamente a la satisfaccion de los

usuarios.
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Capitulo IV
Propuesta

El capitulo cuatro se basa en el desarrollo de la propuesta para generar una
adecuada comunicacion interpersonal entre el médico y los pacientes o0 usuarios.
Se comenzara con el titulo de la propuesta y partiendo de eso se desarrollaran los
objetivos de la misma. Una vez presentado el objetivo general y los objetivos
especificos se presentan los beneficiarios de la realizacion de la propuesta.
Titulo de la Propuesta

Creacion de una propuesta para conseguir que se desarrolle de una manera
adecuada la comunicacion interpersonal dentro del Hospital IESS de Milagro.
Objetivos

Objetivo general

Desarrollar las capacidades de comunicacién interpersonal en los
profesionales de la salud para conseguir la satisfaccidn en los pacientes y usuarios
del hospital.

Obijetivos especificos

e Disefiar un programa de capacitacion acerca de la comunicacion
interpersonal.
e Proponer estrategias para mejorar la comunicacion interpersonal.

Beneficiarios

El hospital, profesionales de la salud y pacientes-usuarios

El desarrollo de la propuesta beneficiara a los profesionales de la salud,
puesto que estos llegaran a desarrollar las capacidades adecuadas para poder
conseguir entablar una mejor relacion con los pacientes y usuarios. Los

beneficiarios internos seran los médicos de la institucion, mientras que los
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externos seran los pacientes del hospital. La estrategia que se ponga en practica
lograra que los médicos no solo se dirijan hacia el paciente con un lenguaje
técnico y poco entendible, sino que el objetivo de esta es que estos prestadores de
los servicios de la salud alcancen una atencion sanitaria de calidad a través de una
comunicacion fluida y de alto entendimiento. Estos aparte de dirigirse con respeto
hacia las personas le explicaran de una manera detallada el proceso de la consulta
y todo lo que deben de hacer para seguir adelante en algun tratamiento en
particular. El lenguaje de los profesionales se caracterizara por ser minimamente
técnico y simple a la vez para que la persona pueda salir de la consulta sin
ninguna duda.

Los pacientes que acuden al Hospital IESS de Milagro se beneficiaran por el
hecho de que tendran un mayor conocimiento acerca de lo que se suscit6 dentro
de la consulta con el médico tratante o responsable. Los pacientes tendran la
satisfaccion de preguntar cualquier cosa que deseen saber con respecto a su salud
y a sus resultados, estos tendran la potestad de realizar cualquier interrogante que
tengan y se considerara la pregunta del paciente como un derecho que no puede
ser impedido.

Programa de Capacitacion

El programa de capacitacion estard enfocado hacia el desarrollo de
capacidades de comunicacion interpersonal, determinado programa se lo realizara
en base a una préactica de escucha activa y participativa, dos aspectos en donde
gira la situacion de comunicacion entre el emisor y el receptor. El programa les
brindara a los profesionales de la salud un enfoque diferente al que han estado
acostumbrados a seguir al momento de atender a un paciente dentro de consulta.

La capacitacion durara aproximadamente dos meses, habra cuatro capacitaciones
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cada mes y cada uno de los programas tendra una duracién de 1h30 min. Las
actividades comenzaran el dia 9 de marzo del 2019 y la culminacion sera el 27 de
abril del 2019. El horario de la capacitacion serd a las 14:00 pm. La misma
capacitacion se la realizara en cada mes para darle la oportunidad a los
especialistas para que puedan rotar en sus turnos y para que asi la prestacion de
los servicios no se vea afectada.

El aprendizaje que se generara dentro de las capacitaciones se producira en
base al entendimiento de todos los profesionales de la salud, cada uno de ellos
deberé vincular todas las capacidades que ha adquirido dentro del programa a sus
actividades dentro del hospital, el objetivo es generar una cultura de comunicacion
interpersonal en cada uno de los profesionales de la salud para que de esa manera
se llegue a conseguir la excelencia en la practica y la satisfaccion en los pacientes
y usuarios de ser el caso.

En total habra ocho capacitaciones en los dos meses, cada mes cumplird con
cuatro capacitaciones. EI segundo mes de capacitacion se lo realizara con el
objetivo de permitir que todos los médicos tengan la oportunidad de presentarse a
la misma sin ningun inconveniente; ya que la asistencia a la capacitacion es
obligatoria. El primer mes de capacitacion asistira un grupo y el segundo mes otro
grupo con la finalidad de rotar los turnos en el tiempo de la capacitaciéon. Hay que
mencionar que la misma programacion de estudio del primer mes sera repetida en
el segundo mes, hay que mencionar que una vez terminada la capacitacién los
profesionales de la salud podran desarrollar las capacidades comunicacionales
interpersonales.

A continuacion se presentara el programa de capacitacion, en lo que respecta

a los instrumentos que se utilizaran, no se tendra ningln gasto; ya que el
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proyector, el escritorio, las sillas, la laptop y el pendrive son de propiedad del

hospital. La persona que se encargara de dictar el programa sera un responsable

del departamento de recursos humanos de la institucion hospitalaria. La charla

sera dictada en la sala de reuniones.

Tabla 15

Primer Programa

Programa de capacitacion
Primer Programa

Fecha Horario Temas Instrumentos
Comunicacion, comunicacion
interpersonal, barreras de la Proyector,

09/03/2019 comunicacion, superacion de pendrive,

06/04/2019 14h00 - 15h30 barreras comunicacionales, laptop,
ejemplo de comunicacidn escritorio, sillas
interpersonal.

La personalidad y la
comunicacion, la comunicacion
interpersonal ~ funcional vy
disfuncional comunicacion Proye_ctor,

16/03/2019 ais o pendrive

14h00 - 15h30 interpersonal implicada en el ’

13/04/2019 : . .. laptop,
trabajo, la  comunicacion T
. - escritorio, sillas
interpersonal en los servicios de
salud y en las consultas.

Ejemplo.

Capacidades y habilidades que
los profesionales de la salud
deben de desarrollar para que

93/03/2019 exista la comunicacion Pé%(?ic\'ﬁgr,

14h00 - 15h30 interpersonal y acciones " ’

20/04/2019 . . laptop,
importantes de la comunicacion L
. g~ escritorio, sillas
interpersonal que los médicos
deben de poner en préctica en
consulta. Ejemplo.

Satisfaccion del paciente y

usuario, satisfaccion de los Proyector
30/03/2019 14h00 - 15h30 gzﬁg‘ligisos ele?r?:mf)ashzsgolsé pendrive,
27/04/2019 y laptop,

satisfaccion del cliente,
caracteristicas de la satisfaccion
del paciente. Ejemplo.

escritorio, sillas
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Evaluacion del Servicio

Acerca de la evolucion que vaya adoptando cada uno de los médicos en sus
actividades sanitarias, esta sera evaluada de una forma general, esta evaluacion
sera realizada a través de una encuesta de satisfaccion por via correo electronico,
la misma sera dirigida a cada una de las personas que se acercan a consulta. Esta
situacion la manejara la secretaria, ella se encargara de anotar el correo
electronico de cada uno de los pacientes a medida que van siendo atendidos y
posteriormente van saliendo de consulta, en ese momento la colaboradora les
explicara rapidamente el fin de la accion y en caso de que la persona no maneje
correo electrénico se le pedira el nUmero y se le realizara la encuesta via
telefonica.

A través de la encuesta se reflejara el cambio de las actividades internas del
Hospital IESS de Milagro, sin embargo si existe insatisfaccion por parte de la
mayoria de los pacientes-usuarios se tendra el conocimiento de que los médicos
no estan desarrollando las respectivas capacidades para generar una adecuada
comunicacion interpersonal. La secretaria sera la encargada de obtener los
resultados de las encuestas y presentarlos a la administracion general del hospital.

La encuesta se realizara desde la culminacién de los programas de
capacitacion, el proceso de evaluacién de la satisfaccion de los pacientes
comenzara el 1 de mayo del 2019 y culminara el 30 de junio del 2019. Cada mes
durante los tres meses se obtendra un resultado y al final del periodo de
evaluacion los tres prondésticos de satisfaccion seran comparados, esta actividad
evaluara la evolucion de la practica profesional en base a la comunicacion
interpersonal. La encuesta de satisfaccion sera formada por ocho preguntas de

acuerdo a las capacidades que todos los profesionales de la salud deben de
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desarrollar para generar un servicio sanitario de calidad segun la fundamentacion

teorica de la Pontificia Universidad Catdlica del Pert (2016). El cuestionario

virtual estard conformado por siete preguntas dicotomicas y la octava sera de

escala de Likert.

Tabla 16
Cuestionario de satisfaccion

Cuestionario de satisfaccion

¢El médico fue respetuoso?
Si
No

Mas o menos

¢El médico dejé que usted se exprese
libremente conforme a su estado de
salud?

Si

No

Mas 0 menos

¢Entendid la explicacion del médico
sobre sus resultados?

Si

No

Mas o Menos

¢El médico se aseguré de que usted
haya entendido todo?

Si
No

Maés o Menos

¢ El médico fue amable?
Si
No

Mas 0 menos

¢Entendid la explicacion
del médico sobre Ila
consulta?

Si

No

Mas o Menos

¢El' médico despejo todas
sus dudas?

Si

No

Mas o Menos

¢Como se sinti6 con
respecto a la consulta
recibida por el médico?
Muy satisfecho

Satisfecho

Ni satisfecho, ni
insatisfecho

Insatisfecho
Muy insatisfecho
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Colocacion de Publicidad en las Areas del Hospital

Se colocaran flyers en cada area del establecimiento, estas herramientas
publicitarias reflejaran frases como “Las dudas acerca de su salud son importantes
para nosotros, no calles s6lo dilo e inféormate”, con la creacion de esta frase se
buscarda incentivar a los pacientes y usuarios a preguntar sobre cualquier tema en
base a su salud, puesto que muchos de ellos no lo hacen porque tal vez
anteriormente han tenido una mala experiencia con el doctor que los atendi6 o
simplemente no lo hacen porque suponen que el médico encargado de atenderlos
no le respondera de una manera adecuada. EI mismo flyer tendra otra frase de
menor contenido, la misma dira “Su satisfaccion es nuestra responsabilidad”, con
esto se demostrara que el hospital y su equipo de médicos estan dispuestos a
realizar lo que sea necesario para generar una buena atencion sanitaria.

El flyer tendra un contenido tanto escrito como gréafico, en la esquina inferior
izquierda se ubicara el logo del IESS, ocupando la parte derecha del flyer estara la
imagen de una doctora que demuestra su satisfaccion en el rostro, esto con el
objetivo de transmitirle confianza a las personas que visualicen el material, a lado
izquierdo estaran ubicadas las respectivas frases mencionadas con anterioridad y
también imagenes representando la salud. Este flyer estara ubicado dentro de cada
uno de los consultorios del hospital, en una parte donde sea visualizado
claramente por el paciente o usuario. La institucién de salud consta con 28
consultorios, sin embargo la estrategia se aplicara solamente a los 6 de medicina
interna. El flyer tiene un costo de $20 por unidad (ver figura 18).

Aparte de la colocacidn de los flyers dentro de la institucién sanitaria se
colocara un banner en la recepcién, especificamente donde los pacientes se

encuentran esperando su turno. El banner reflejara un contenido muy cargado de
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imagenes y asi mismo de palabras. A manera de titulo se encontraré el nombre de
“Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social”, a su costado derecho se ubicard una
barra de color azul y a su lado izquierdo un disefio de interpretacion de una
familia en donde uno de sus integrantes lleva un globo en forma de corazon.
Las dudas acerca de su salud
son importantes para

nosotros. no calles solo dilo e
informate.

PO Zere
+SALUD
ERZ A

Su satisfaccion es nuestra
responsabilidad

M,
b Qo

Figura 18. Flyer

Ademas, se podra notar la gran expansion de iméagenes de doctores reflejando
una gran confianza en su mirada y sonrisa, en la primera imagen se encuentra una
doctora explicandole a un paciente sobre su diagnostico, seguido de tres imagenes
en una, en forma de circulos, en el primer circulo se refleja una doctora teniendo
una conversacion muy amena con un paciente infantil, el segundo muestra a tres
doctores y el tercero refleja a un doctor escuchando las palpitaciones de un
corazon. La tercera imagen se visualiza a tres doctores mas y a la esquina inferior
izquierda se encuentra ubicado el logo del IESS y a su lado el logo del Ministerio

de Salud Pablica (MSP). El banner tendra un costo de $50.
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¥ INSTITUTO ECUATORIANO DE —
( SECURIDAD SOCIAL

ESTAMOS DISPUESTOS A
OFRECERLE CUALQUIER
INFORMACION SOBRE
SU SALUD.

UN PACIENTE
SATISFECHO ES UN
PACIENTE BIEN
INFORMADO.

EN EL IESS
ENCONTRARAS LOS
MEJORES MEDICOS QUE
TE INFORMARAN Y TE
RESPALDARAN EN TODO
MOMENTO.

i

IESS

Figura 19. Banner

Comercial

Se producira un video de aproximadamente 45 segundos, dentro de este corto
video aparecera el jefe del area de medicina interna, una doctora, una enfermera, y
dos médicos de medicina general, a excepcidn del jefe del area, los médicos que
aparezcan dentro del video seran los que han llevado por un largo tiempo un gran
nivel de desempefio dentro de su labores. La funcién de estos profesionales de la

salud sera hablar parrafos cortos sobre lo importante que es tener una buena
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relacién médico-paciente dentro de una consulta. Cada uno de ellos influira en el
comportamiento de los pacientes y usuarios dentro de una consulta, generando asi
que estas personas no se guarden las preguntas acerca de su salud.

En primer lugar saldra hablando una doctora y los demaés profesionales
apareceran de manera secuencial. La doctora empezaréa dirigiéndose hacia el
publico saludando y presentandose, posteriormente dird “Ustedes son importantes
para nosotros”, el segundo doctor dira “es nuestra responsabilidad ayudarlos en
todo lo que necesiten”, la enfermera debera decir “nuestro deber es brindarles una
buena informacion sobre su salud en todo momento”, el guion del cuarto
prestador de servicio sera “por eso nunca te quedes callado, conversa con
nosotros”, al final aparecera el jefe del area diciendo “ustedes, su familia y
conocidos son importantes para nosotros, su salud es por lo que luchamos dia a
dia por eso nunca calles, estamos aqui para ayudarte e informarte de todo lo que
sucede en ti, tu derecho es preguntar lo que quieras saber”. En el Gltimo escenario
apareceran todos sonriendo y diciendo “estamos contigo”, poco a poco ird
desapareciendo la imagen hasta que se visualice el logo del IESS. Los encargados
de realizar el video seran el Administrador del Hospital y el Departamento de
Sistemas (ver figura 20 y 21).

En el capitulo cuatro se desarrollaron estrategias con el objetivo de mejorar
las capacidades interpersonales en los profesionales de la salud para obtener la
satisfaccion de los pacientes y usuarios del hospital. En cuanto a las estrategias
que se realizaron estuvo la creacion de un programa de capacitacién enfocado a
los profesionales de la salud, con un tiempo de duracion de dos meses. Este tiene

el objetivo de generar una cultura de comunicacion interpersonal en cada uno de
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los profesionales de la salud para conseguir la excelencia en la practica y la

satisfaccion de los pacientes y usuarios.

cLeETrmn

Figura 20. Comercial

cLE T

Figura 21. Finalizacion

Otra estrategia que se realizo fue la evaluacion del servicio de manera

electronica en donde se realizara una encuesta sobre la satisfaccion por parte de
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los pacientes o usuarios, lo cual ofrecerd un andlisis sobre los médicos que no
estan desarrollando las respectivas capacidades para lograr una adecuada
comunicacion interpersonal. Se propuso colocar publicidad en las areas del
hospital a través de un flyer en las seis areas de medicina interna, el cual tendra
contenido escrito y grafico, con la finalidad de transmitir seguridad y confianza a
las personas que observen este material. Ademas se colocara un banner cargado de
imagenes y palabras positivas.

Como ultima estrategia se desarrollé un comercial sobre la funcion de un jefe
del &rea de medicina interna, una doctora, una enfermera y dos médicos de
medicina general en donde hablaran sobre la importancia de tener una buena
relacién médico-paciente dentro de una consulta. Cada uno de ellos influira en el
comportamiento de los pacientes y usuarios dentro de una consulta, generando asi
que estas personas no se guarden las preguntas acerca de su salud. A continuacion
se presentan los costos que tendra el llevar a cabo la propuesta, costos que no son
altos porque la institucion cuenta con la mayoria de los materiales que se
requieren para el desarrollo de las estrategias. Posterior a la tabla de costos se pasa

a desarrollar las conclusiones que dejo el proyecto de investigacion.

Tabla 17
Costos

. Recursos
Materiales Costo HUMANos
Proyector No tiene costo
Escritorio No tiene costo
Sillas No tiene costo
Laptop No tiene costo

' ) Responsable el
Pendrive No tiene costo Dpto. RR.HH.
Hojas No tiene costo
6 Flyers $20x6=$120
Banner $60
Comercial No tiene costo
Total $ 180
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Conclusiones

Respecto del objetivo especifico 1, que plantea “definir los conceptos tedricos
de la comunicacion interpersonal y la satisfaccion del usuario mediante la revision
de la literatura”, se concluye que existen capacidades dentro del ambiente
sanitario que deben desarrollar los profesionales de la salud para generar una
excelente calidad en el servicio, estos son el respeto hacia los pacientes, la buena
comunicacion interpersonal en el trabajo, evitar las barreras de comunicacion,
desarrollar una correcta personalidad en los trabajadores, evaluar a los usuarios
hospitalizados, adquirir capacidad de respuesta por parte de los médicos, con la
finalidad de obtener una satisfaccion por parte de los usuarios atendidos en el
Hospital.

En base al objetivo especifico 2, que plantea “identificar la situacion actual
del Area de Medicina Interna del Hospital General IESS Milagro” se concluye
que el Hospital IESS Milagro, Dr. Federico Bolafios Moreira inicié en el 2004;
actualmente el Hospital General IESS Milagro Dr. Federico Bolafios Moreira
cuenta con 15 servicios y sub-servicios, contando con una capacidad para atender
un total de 3,230 personas mensualmente en consulta externa. Al momento posee
33 consultorios distribuidos en la planta baja de la institucién, los cuales son
oftalmologia, dermatologia, urologia, cirugia general, pediatria, fisiatria,
odontologia, psicologia clinica, gastroenterologia, entre otros.

Respecto al objetivo especifico 3, que plantea “analizar la comunicacion
interpersonal y la satisfaccion del usuario con respecto al servicio brindado por el
médico tratante, mediante una encuesta validada estadisticamente”, se concluye
que el 29.08% de los usuarios se encuentran satisfechos al momento que reciben

el servicio brindado por el médico; ademas el 33.16% de los usuarios indicaron
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gue el médico les inspird confianza al momento de recibir el servicio. Otro factor
importante es que el 34.69% estuvo satisfecho al momento que el médico respetd
las decisiones y opiniones de los usuarios. La comunicacion interpersonal y
satisfaccion percibida tuvieron resultados de satisfactorios. La correlacion fuerte
positiva de 0.897 demuestra que una adecuada comunicacion interpersonal mejora
la satisfaccion del usuario, cumpliendo asi con la hipétesis de esta investigacion.
En base al objetivo especifico cuatro, que plantea “proponer estrategias que
ayuden a mejorar la comunicacion interpersonal y la satisfaccion del usuario que
acude al Area de Medicina Interna del Hospital General IESS Milagro” se
concluye que se desarrollé una propuesta con la finalidad de mejorar la
comunicacion interpersonal y a su vez la satisfaccion usuaria. Esta propuesta
consistio en un programa de capacitacion interna para que el personal adquiera
capacidades y destrezas con respecto a la comunicacion interpersonal, se propuso
la evaluacion del servicio brindado, a través de una encuesta al usuario, se sugirio
colocar publicidad en areas especificas del hospital para transmitir confianza en
los pacientes, finalmente se fijaron pautas en las pantallas del hospital para reflejar
aspectos comunicacionales y de calidad en el servicio. El costo total de la

propuesta en general fue de $180, debido a que la mayoria fue autogestionada.
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Recomendaciones

Se recomienda que el presente proyecto sea una guia académica para los
futuros trabajos relacionados a la comunicacion interpersonal hospitalaria como
herramienta para la satisfaccion del usuario de los hospitales de la salud.

Evaluar la comunicacion interpersonal y su relacion con la satisfaccion
usuaria en otros centros médicos del pais, con el fin de contrastar resultados y
elaborar estrategias a nivel nacional para mejorar estos aspectos en el sector de
salud publico.

Realizar encuestas sobre satisfaccion usuaria de manera periddica para que se
pueda evaluar la misma y se realicen las acciones preventivas y correctivas
necesarias en pro de una mejor calidad de servicio.

Se recomienda realizar un consolidado de las estrategias de forma semestral
para analizar la factibilidad de las estrategias aplicadas en el presente proyecto.

Para que la propuesta se lleve a cabo la Direccion de Recursos Humanos
debera compormeterse y hacerse responsable por escrito, de desarrollar el
proyecto de investigacion, su participacion sera clave para poner en marcha las

estrategias con el fin de mejorar la comunicacion interpersonal de la organizacion.
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Apéndices

Apéndice A. Cuestionario

Tabla 18
Cuestionario
Muy . . Muy
Dimensiones | Indicador items insatisfech Insatisfech | Satisfech satisfech
02 03
ol 04
1. ;El médico
se presento
ante usted
antes de
realizarle
algn

procedimiento
?

2. (El médico
respondi6  a
sus preguntas

.. .. |cuando tuvo
Identificacion | 4 4aco
. , Tiempo de u. ——
Proactividad respues_tg, I3e ¢El mEdIC(;)io
Educacion indicaciones
sobre su
propio
cuidado?
4. ;El médico
le entrego la
informacién
necesaria para
que tome
decisiones en
relacion a su
salud?
5. ¢El médico
se mostré
comprometido
con sus
Empatia, cuidados?
Interés, 6. ¢El médico
Actitud Respeto, comprendio lo
Profesional Disposicién, | que le pasaba
Capacidad de | 0 se puso en
Resonancia | su lugar?
7. ¢El médico
respeto sus
decisiones y
opiniones?
Tono de voz, 8. (El médico
Contacto fue capaz de
. isico transm_lt_lrle
Comunicacio Conta'cto tranquilidad y
n verbal : confianza
visual, .
Escucha medlar]t,e su
. expresion
activa

facial (gestos)
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y tono de voz?

9. ¢El médico
lo mir6 a los

0jos mientras
le hablaba?

10. ¢El médico
lo escuchd
atentamente
cuando usted
le hablaba?

11. (El médico
le inspira
confianza en
Confianza cuanto al
momento  de
brindarle la
atencion?

Apoyo
Emocional

12. ;Qué tan
satisfecho
considera que
se sinti6é con el
servicio
brindado por
el médico?

Percepcidn de

Satisfaccion . g
satisfaccion

Nota. Tomado de Satisfaccidn usuaria respecto a la competencia de comunicacién del profesional
de enfermeria, por Landman et al., 2015, Ciencia y Enfermeria, 21(1).
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