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RESUMEN

Introduccion: En la actualidad, los ser-
vicios de emergencias en los pacientes
tienden a tener inconvenientes al acceso
a la atenciéon médica en distintas areas
del hospital, convirtiéndose en un proble-
ma de salud publica. Objetivo: Determi-
nar el nivel de satisfaccion del usuario ex-
terno en tiempo de espera en la atencion
del servicio de emergencias del Hospital
General IESS Milagro. Método: El disefio
de investigacion fue cuantitativo, descrip-
tivo de cohorte transversal. La poblacién
fueron todos los pacientes que acudieron
a emergencia en el periodo septiembre
2019, tomando una muestra de 170 pa-
cientes. Como técnica se selecciond la
encuesta y como instrumento se elaboro
un cuestionario con 15 preguntas valida-
do por juicios de expertos en salud com-
probando validez, pertinencia y coheren-
cia. Resultados: Rango de edad mayor
entre 40 a 49 anos (38,8%), sexo mascu-
lino (70%), dia en la semana que asisten
frecuentemente; lunes (33,5%), Evalua-
cion al personal médico; Bueno (47,6%),
Compresion de la explicacion que brindo
el médico; Si (84,7%), Realizacion de
examen fisico; Si (72,4%), Compresion
de la explicaciéon que brind6 el personal
de enfermeria; Si (87,1%), Evaluacion al
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personal de enfermeria; Bueno (55,5%),
Evaluacion al personal administrativo;
Bueno (60,6%), Trato con amabilidad y
paciencia; Si (88,2%), Brazalete asigna-
do; Azul (64,7%), Tiempo de espera; 30
a 60 min (25,3%), Explicacion de ruta a
seguir; Siempre (82,4%), Senalética de
orientaciéon; A veces (37,6%), Personal
para orientar en los servicios de emer-
gencia; Nunca (62,4%). Conclusién. Se
encontré altos niveles de insatisfaccion
en sefaléticas y orientacion en servicios
de emergencia. Sin embargo, el tiempo
de espera de los usuarios atendidos fue
considerable.

Palabras claves: Satisfaccién, usuario
externo, tiempo de espera, emergencia,
atencion.
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ABSTRACT

Introduction: Currently, emergency ser-
vices for patients tend to have difficulties
in accessing medical care in different
areas of the hospital, becoming a public
health problem. Objective. To determine
the external user satisfaction level in wai-
ting time, in the General Hospital IESS
Milagro emergency service attention. Me-
thod. The research design was quantita-
tive, descriptive of the cross-sectional co-
hort. The population was all the patients
who went to the emergency in the period
September 2019, taking a sample of 170
patients. As a technique, the survey was
selected and as an instrument, a question-
naire with 15 questions was prepared, va-
lidated by the opinions of health experts,
checking validity, relevance and coheren-
ce. Results. Older age range between 40
to 49 years (38.8%), male sex (70%), day
in the week that they attend frequently;
Monday (33.5%), Evaluation to medical
personnel; Good (47.6%). Compression
of the explanation provided by the doctor;
Yes (84.7%), Performing physical exa-
mination; Yes (72.4%), Compression of
the explanation provided by the nursing
staff; Yes (87.1%), Evaluation of nursing
staff; Good (55.5%), Evaluation to admi-
nistrative staff; Good (60.6%), | treat with
kindness and patience; Yes (88.2%), as-
signed bracelet; Blue (64.7%), Waiting
time; 30 to 60 min (25.3%), Explanation
of the route to follow; Always (82.4%),
Orientation signage; Sometimes (37.6%),
Personnel to guide emergency services;
Never (62.4%). Conclusion. High levels
of dissatisfaction were found in signs and
orientation in emergency services. Howe-
ver, the waiting time of the users served
was considerable.

Keywords: Satisfaction, external user,
waiting time, emergency, attention.
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INTRODUCCION

Hoy en dia, es imprescindible brindar una
asistencia de calidad, eficiente y segura
en los servicios de urgencias, donde el tra-
to que reciben los pacientes son conside-
rados de vital importancia. Esto se basa
en un mejor conocimiento que permita una
mejor organizacion y distribucion de los re-
cursos sanitarios destinados a las diferen-
tes areas de atencién en el hospital.

Sin embargo, dicha atencion se ha con-
vertido en la puerta de entrada de muchos
pacientes que no tienen acceso a la aten-
cion médica oportuna en diferentes areas,
aglomerando a los pacientes en el servicio
de emergencia. Esto causa un largo tiem-
po de espera, lo que provoca la insatisfac-
cion de los pacientes. En consecuencia, se
considera un problema de salud publica a
nivel mundial. “El servicio de salud que se
brinda en los hospitales publicos es muy
complejo debido a los distintos procesos
y procedimientos que se manejan al ins-
tante donde se corre una gran responsa-
bilidad” (1).

“Durante los ultimos afos, se ha observado
una gran cifra de pacientes que requieren
de atencion médica en el area de emer-
gencia. Esto surge debido a accidentes,
desastres naturales, agresion o diversas
enfermedades. Por ende, la aglomeracion
y demora de atencidn seguiran vigente de-
bido a estos acontecimientos” (2).

“La emergencia es una situacion urgente
que conlleva a un peligro inmediato del
estado de vida de un paciente, debido
algun inconveniente de cualquier o6rga-
no. Por ejemplo: motivos de accidentes
que causan politraumatismos con hemo-
rragias graves, paro cardiorrespiratorio,
violencias fisicas por armas blancas o de
fuego, pacientes que llegan en estado cri-
ticos por la electricidad, caidas, el dolor
en el problemas cardiacos, y asi distintas
complicaciones graves que deben de ser
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atendidas con prioridad” (3). La calidad de
la atencién médica es considerada uno
de los problemas dificiles de conceptuar
porque se pretende que con el tiempo se
cometan menos fallas. La satisfaccién del
paciente en los servicios de urgencias es
el grado de concordancia con el que se
mide la calidad de la atencidn recibida.

“La calidad en salud no solo esta enfoca-
da con la satisfaccion a los pacientes si
no en mejorar su estilo de vida, el cual se
debe hacer todo lo posible por extenderla
y en muchos casos evadir o prevenir que
nuevamente se enfermen o mueran de
manera innecesaria” (4). “La satisfaccion
se entiende a la complacencia del pacien-
te en funcién de sus perspectivas debido
al servicio brindado por parte del personal
de emergencias” (5).

Segun la OMS, “con la implementacién
del sistema de triaje garantiza la categori-
zacién de dichos pacientes con grado de
urgencia segun los sintomas y signos que
presentan en ese momento, dando prio-
ridad la asistencia de los mismos, ofre-
ciendo seguridad, confiabilidad y mayor
asistencia a la atenciéon personalizada”
(6). Al momento de que un paciente es
ingresado a los servicios de emergencias,
las enfermeras de urgencias son aquellas
encargadas en aplicar el sistema de tria-
je, determinando asi la prioridad en que
necesita ser atendido el paciente. Por lo
tanto, el triaje comprende la valorizacion,
tratamiento y diagndstico que el personal
de enfermeria asigna debido al problema
percibido.

En tanto, “un buen servicio se entiende
por la gestion brindada a los pacientes
con acciones de motivar, dirigir y atender
las necesidades con la finalidad de pro-
porcionar respuestas agiles y oportunas”

(7).

"
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En la Republica del Ecuador se tiene a
disposicion los servicios de seguridad,
educaciéon y salud a nivel nacional, por
medio de la planificacion en distritos y cir-
cuitos. “Las cuales son unidades de plani-
ficacion y prestacion de servicios integra-
dos del cual se benefician varios cantones
del pais. Segun el Plan Nacional del Buen
Vivir (PNBV), indicé que se debe prestar
mayor importancia a la capacidad de me-
jorar una condicion de salud deteriorada,
que exige la responsabilidad implicita de
que los procesos de atencidn se realicen
con excelencia” (8).

Expuesto lo expresado, ha motivado la
realizacion de este estudio: conocer los
acontecimientos en los servicios de ur-
gencias del Hospital General IESS de
Milagro - Ecuador, el cual es un estableci-
miento de salud nivel Il, y que forma parte
de la red integral de salud, por lo tanto,
recibe a pacientes del Instituto Ecuatoria-
no de Seguridad Social, Ministerio de Sa-
lud Publica, atendiendo un numero apro-
ximado de 168,000 consultas anuales.

El servicio de emergencia del hospital
constituye una puerta de entrada al es-
tablecimiento para usuarios que por su
condicion de salud no pueden esperar un
turno ordinario. Sin embargo, en muchas
ocasiones los pacientes no son referi-
dos por un profesional de salud, llegan al
servicio debido a las distantes citas que
maneja el call center en el agendamiento
para consulta externa, pacientes del se-
guro campesino que se les dificulta con-
seguir atencion en el centro de salud de
su comuna lo que ocasiona la saturacion
en el servicio. Se estima asi que el 82%
son pacientes de consulta externa con
patologias que probablemente podrian
resolverse en otro espacio ya que no
comprometen su vida, restando oportuni-
dad a aquellos que necesitan una aten-
cion emergente.
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Esta situacion representa un desafio para
la gestion del Hospital, ya que, en los tiem-
pos de espera, mas alla del cumplimiento
de una meta, esta la vida de los pacientes
que acuden a este servicio. Ellos podrian
recibir una mejor atencion, gracias a la
implementacion de estrategias que per-
mitan optimizar el uso de recursos, mejo-
rar el desempefio de los profesionales y
la capacidad instalada del establecimien-
to. Se tomaria, asi, en cuenta al numero
de pacientes que demandan la atencion,
disminuyendo la mortalidad y/o secuelas
provocadas por una atencion tardia lo
que beneficiaria a la poblacién de Mila-
gro, afiliados al Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social, Ministerio de Salud Pu-
blica, red de salud en general, servidores
del Hospital General Milagro y zonas ale-
dafas.

‘En los servicios de urgencias hospita-
larias es necesario mejorar la calidad de
atencion, estableciendo estrategias para
conocer los acontecimientos, por lo cual
se requiere conocer la opinion de los pa-
cientes a través de una evaluacion sobre
los servicios que ofrece el hospital” (9).
Por lo tanto, este estudio tiene como ob-
jetivo determinar el nivel de satisfaccion
del usuario externo en tiempo de espera
en la atencion del servicio de emergen-
cias del Hospital General IESS Milagro,
evaluar el tiempo de espera, analizar el
proceso de seleccion y clasificacion del
paciente, identificar si los usuarios exter-
nos conocen la ruta a seguir en el servicio
de emergencia.

MATERIALES Y METODO

El disefio y tipo de investigacion en este
estudio fue cuantitativa. Se necesito va-
riables cuantificables para medir el tiem-
po de espera y el nivel de satisfaccion en
los servicios de urgencias de los pacien-
tes del Hospital General IESS Milagro.

"

Fue descriptiva de corte transversal, lo
que permitié explicar detalladamente la
realidad de la situacion desde el momen-
to que el paciente es triado en el servicio
de emergencia, con hallazgos correspon-
diente, especificamente, en el periodo del
mes de septiembre del 2019. Segun su
contexto es de campo, porque se trabajé
en el sitio donde proporcionaron la infor-
macion necesaria.

La poblacion fueron todos los pacientes
que acudieron a emergencia en el perio-
do septiembre 2019, el cual se tomo una
muestra no probabilistica de 170 pacien-
tes. Se utilizé criterios de inclusién solo a
los usuarios que desearon participar vo-
luntariamente, con brazaletes color verde
y azul, con un rango de edad determinado
de 30 a 70 afnos, entre horarios de lunes a
viernes, de 08:00 am a 16:00 pm. Para la
obtencion de los datos se elaboré una en-
cuesta dirigida a los pacientes, cuyo ins-
trumento fue un cuestionario que consto
de 15 preguntas y fue validado por juicios
de expertos, en total 5. Calificaron: vali-
dez, pertinencia y coherencia. El puntaje
total del instrumento fue con respecto a la
validez el 97%, en pertinencia un puntaje
del 98%, mientras que en coherencia un
98%.

RESULTADOS

Con base a los resultados obtenidos del
cuestionario, para conocer la satisfaccion
del usuario externo en tiempo de espe-
ra del servicio de emergencia, se requirié
saber de los 170 pacientes las caracteris-
ticas sociodemograficas de los pacientes
y se determind que en relacién al sexo
y al rango de edad, se observo que con
mayor frecuencia acuden al servicio de
emergencia 119 casos de sexo masculi-
no, equivalente a un 70%, de los cuales
45 casos entre 40 a 49 anos; correspon-
diente a un 26,5%, 37 de ellos fluctuan
entre los 30 a 39 anos, equivalente a un
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21,8%, 26 usuarios de 50 a 60 afos per-
tenecientes a un 15,3% y 11 de ellos ma-
yores a 61 Afos de edad con un porcen-
taje del 6,5%. Sin embargo, en el sexo
femenino reflejaron 51 casos correspon-
diente a un 30%, el cual 21 casos fueron
de 40 a 49 afios, abarcando un 12,4%, 11
casos de 5 a 60 anos, correspondiente a
un 6,5%, 10 pacientes mayores a 61 afos
equivalente a un 5,9%, mientras que 9 ca-
sos de 30 a 39 afos con un porcentaje del
5,3%. Por lo tanto, se pudo analizar que
el sexo masculino tuvo mayor frecuencia
en el estudio, mientras que la edad que
mas predomin¢ fue entre los 40 a 49 afos
con un 38,8% seguido del rango de edad
de 30 a 39 anos con un 27,1%, como se
detalla en la siguiente tabla N°1.

Tabla 1.
Sexo por rango de edad de usuarios externo.

Rango de Edad
Total

30-39
Afios

40-49
Afios

50-60
Afios a6l

S | Masc. Casos 37 45 26 11 119
e

X Porcentaje 21.8 26.5 15.3 6,5% 70,0

° % % % %

Fem. Casos 9 21 11 10 51

Porcentaje 5.3% 12.4 6,5% 5.9% 30,0

% %

Total Casos 46 66 37 21 170

Porcentaje 27.1 38.8 21.8 12,4 100,

% % % % 0%

Con respecto a los dias que mas acudie-
ron los usuarios externos a los servicios
de emergencia en el tiempo estimado
del presente estudio, se pudo determinar
que los dias lunes asistieron 57 usuarios
(33,5%), martes 39 casos (22,9%), miér-
coles 31 pacientes (18,2%), jueves 22
usuarios (12,9%), mientras que viernes
21 casos (12,4%). Los dias lunes acu-
den muchos mas usuarios que los demas
dias, tal como se refleja en la tabla 2.

Mas Vita. Rev. Cienc. Salud. Volumen 2 n® 2, Abril - Junio 2020

Tabla 2.
Dias que Asisten mas Usuarios Externos a

Emergencias.

Frecuencia Porcentaje
Lunes 57 33,5%
Martes 39 22,9%
Miércoles 31 18,2%
Jueves 22 12,9%
Viernes 21 12,4%
Total 170 100,0%

Mediante la encuesta los usuarios exter-
nos se encargaron de evaluar al personal
meédico que lo atendio, 81 de ellos indica-
ron bueno equivalente a un (47,6%), 53
casos sefialaron muy bueno, correspon-
diente a un (31,2%), 21 usuarios puntua-
lizaron excelente abarcando un (12,4%),
mientras que 15 de ellos indicaron regu-
lar formando parte con un (8,8%). Por lo
tanto, se pudo deducir que los usuarios
evaluaron con mayor frecuencia un nivel
bueno. De los 170 pacientes, 123 usua-
rios indicaron en que el médico realizé el
examen completo y minucioso equivalen-
te a un (72,4%), mientras que 47 casos
sefalaron que el médico no realizé el
examen completo el cual corresponde a
un 27,6%.

Se pudo constatar que 144 (84,7%)
usuarios si comprendieron la explicacion
del médico, mientras que 26 (15,3%) ca-
sos no lo entendieron. Con base en la
evaluacion al personal de enfermeria el
53,5% indico un nivel de satisfaccion bue-
no, el 35,3% muy bueno, el 7,6% exce-
lente, mientras que el 3,5% regular. Con
respecto a la compresion de la explica-
cion que brindo el personal de enferme-
ria el 87,1% indico si haber comprendido,
mientras que el 12,9% no le comprendie-
ron.
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Asi mismo con el trato por parte del per-
sonal de emergencia con amabilidad,
respeto y paciencia el 88,2% si fue total-
mente satisfecho, mientras que el 11,8%
indicaron no tener satisfaccion en el tra-
to que brindaban. También evaluaron
al personal administrativo en donde el
60,6% reflejo en ser una atencion buena,
el 28,8% muy buena, el 6,5% excelente,
mientras que el 4,1% regular, cuyos datos
se reflejan en la Tabla 3.

Tabla 3
Evaluacidon, comprension y trato por parte del
Médico, Personal de enfermeria y administra-

tivo.

Fvaluar:ic'm al personal médico

a un 64,7%, donde el tiempo de espera
con un indice de frecuencia alto de 36
(21,2%) casos de 1 a 2 horas, 33 (19,4%)
casos de 30 a 60 min, 26 (15,3%) casos
de 15 a 30 min, 15 (8,2%) de 2 a 4 horas,
mientras que un caso mas de 4 horas.
Por otro lado, el color verde abarco 60
casos correspondiente a un 35,3%, don-
de el rango de tiempo de espera para la
atencion fue 36 (21,2%) donde el tiempo
de espera para la atencion con mayor
numero de cifra fue 24 (14,1%) de 30 a
60 min, 17 (10%) casos entre 15 a 30
min, 14 (8,2%) usuarios entre 1 a 2 ho-
ras, 4 (2,4%) de ellos entre 2 a 4 horas,
mientras existid un caso con mas de 4
horas. Por lo tanto, se pudo verificar que
el brazalete azul es el mayormente asig-
nado a los usuarios externos, y el tiem-

Comprensién de la explicacion que brindo
el personal de enfermeria

148

22

Si
Mo

87,1%
12,9%

Se determind el color de brazalete con
mayor frecuencia asignado a cuyos pa-
cientes que ingresaron al area de emer-
gencia, el Azul con 110 casos equivalente
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Frecuencia | Porcentaje po de espera de atencion indicaron con
Excelente 21 12,4% mayor frecuencia entre los 30 a 60 min,
Muy 53 31,2% | seguido de 1 a 2 horas.
bueno
Bueno 81 47,6% Tabla 4.
Regular 15 8,8% Tiempo de espera en relacion al brazalete y co-
Realizacidn de Examen fisico completo y lor asignado para la atencion.
minucioso de parte del médico.
Si 123 72,4%
No a7 27,6% min Porcentaje | 10,0% & 153% | 253%
Co i6ndel li . brind 30a60 Casos 24 33 57
mprensién de la explicacion que brindo Tiempo  min Porcentaie | 141% | 194% | 335%
el médico deespera | 1a2 Casos 14 36 50
Si 144 24 7% parala horas Porcentaje 8,2% 21,2% 29,4%
- atencion 754 Casos 4 14 18
No 26 15,3% en. horas | Porcentale | 24% | 82%  10,6%
Evaluacion al personal de enfermeria relacion  “misde | Casos 1 1 2
Excelente 13 7 6% b all . 4 horas Porcentaje 0,6% 0,6% 1,2%
K razalete
Muy 60 35,3% Total Casos 60 110 170
Bueno Porcentaje 35,3% 64,7% 100%
Bueno 91 53,5%
Regular 6 3.9% | Ademas, se identificé si los usuarios ex-

ternos recibieron algun tipo de orienta-
cion de la ruta a seguir para retirar me-
dicamentos aplicacién de inyecciones y
retiro de examenes de laboratorio, 124
pacientes indicaron que siempre el cual
equivale a un 82,4%,
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equivale a un 82,4%, 20 de ellos puntua-
lizaron que nunca, formando parte de un
11,8% mientras que 10 senalaron a veces
correspondiente a un 5,9%. Del mismo
modo, se verificd si los pacientes obser-
varon que el area contaba con senalé-
ticas lo cual cuenta como un medio de
orientacién al usuario externo, 64 (37,6%)
de ellos indicaron que a veces son ade-
cuados para orientar, 53 (31,2%) casos
sefalaron que siempre, mientras que 53
(31,2%) de ellos puntualizaron que nun-
ca. Ademas, se dio a conocer si la emer-
gencia cuenta con personal para orientar
e informar a los usuarios externos, donde
106 usuarios acotaron que nunca cuen-
tan con el personal para ser orientados
lo que es equivalente a un 62,4%, 35 pa-
cientes indicaron a veces el cual corres-
ponde a un 20,6%, mientras que 29 de
ellos senalaron que siempre cuentan con
alguien que los oriente, dichos datos se
muestran en la tabla 5.

Tabla 5.
Explicacion de ruta a seguir, sehaléticas y
orientacion en los servicios de urgencias

Explicacion de la ruta a seguir para el
retiro de medicamentos y examenes.

Senaléticas adecuadas para la
orientacion del Usuario externo.

La emergencia cuenta con personal para
orientar e informar a los Usuarios

"
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DISCUSION

En el presente estudio se dio a conocer la
satisfaccion del usuario externo en tiempo
de espera en los servicios de emergen-
cia que ofrece el Hospital General IESS
Milagro, donde se identificé que el sexo
mayormente fue masculino con un 70%, y
femenino con un 30%, y la gran mayoria
fluctuan entre rango de edad de 40 a 49
afnos de edad con un 38,8% seguido del
rango de 30 a 39 afos con un 27,1%.

Segun el estudio de Walter Castelo Ri-
vas, en el afio 2016 realizd una investiga-
cion en el Ecuador con el tema “Satisfac-
cion de pacientes con atencién médica en
emergencias” el cual fue un estudio des-
criptivo de corte transversal en el servicio
de emergencia del circuito de salud inte-
gral Augusto Egas de la ciudad de Santo
Domingo de los Tsachilas, Ecuador, la po-
blacién fue de 382 pacientes, donde por
medio de una encuesta se dio a conocer
que el género con mayor frecuencia fue el
sexo femenino con un 65, 71%, y el mas-
culino con 34,29%, en relacion a la edad
reflej6 un mayor numero de casos entre

Frecuencia Porcentaje
. 32 a 38 afos con un 18,6% de edad se-
Siempre 140 82,4% ) L
P ° guido de los 39 a 45 anos con un 14,14%
A veces 10 5,9%
(10).
Nunca 20 11,8%
Por lo tanto, se pudo verificar que en am-

bos estudios existe una desigualdad de
resultados con relacion al género ya que

Slempre >3 31.2% | en el presente estudio el de mayor fre-
A veces 64 37,6% cuencia fue el sexo masculino. Sin em-
Nunca 53 31.2% bgrgo, en el estucyo _de Cgstelo se (_)bser-

vO que la mayor incidencia de pacientes

fue de sexo femenino. Con respecto a la
edad se determind que ambos rangos de

externo. edades tienen un grado de similitud, tanto
Frecuencia | Porcentaje en el presente estudio y el de compara-
Siempre 29 17,1% cion. El dia que mayormente acuden los
A veces 35 20,6% pacigntes al servicio _de urgencias en el
hospital en este estudio son los lunes con

Nunca 106 62,4% un 33,53%.
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Segun en el estudio de Rodriguez Paez
en el ano 2017 realizado en Bogota, Co-
lombia con el tema; “Uso de los servicios
de urgencias en Bogota, Colombia: Un
analisis desde el Triaje” el trabajo de in-
vestigacion fue de tipo transversal y des-
criptivo, en donde se encontrd que el dia
lunes fue el que tuvo mayor participacion
de registros de atencion en los servicios
de urgencias con un 16,2% tomando en
cuenta que en este estudio se conside-
ré todos los dias de la semana (11). Por
lo tanto, al comparar ambos estudios se
pudo determinar que tienen un grado de
similitud con respecto al dia lunes en la
semana, ya que los pacientes acudieron
mas a los servicios de urgencias esos
dias.

En la tabla numero 3 se traté sobre la eva-
luacion, comprension y trato por parte del
meédico, personal de enfermeria y admi-
nistrativo, por lo tanto, el 47,6% de los pa-
cientes indicaron dar un nivel de satisfac-
cion bueno en la evaluacién al personal
médico, el 72,4% sefialé en que el médi-
co si realizd un examen fisico completo
minucioso, mientras que el 27,6% no lo
reflejaron, el 84,7% si comprendieron la
explicacion del médico. Por otra parte, el
53,5% de los pacientes puntualizaron en
dar un nivel de satisfaccion bueno en la
evaluacion al personal de enfermeria, y
el 87,1% si comprendieron la explicacion
brindada, el cual el 88,2% indicaron en te-
ner un buen trato con amabilidad respeto
y paciencia en la emergencia. Ademas,
se dio a conocer la evaluacion al personal
administrativo en donde el 60,6% sefialo
en ser bueno.

En el estudio de Antonio de Jesus Viz-
caino realizado en el afio 2018 en Jalis-
co México, con el tema “Analisis de la
satisfaccion de pacientes del servicio de
urgencias en un hospital publico de Jalis-
co”, fue una investigacion cuantitativa de
tipo descriptivo, transversal y correlacio-

"

La satisfaccién del usuario gxtLrn
de espera en el servi?io

onal el instrumento fue una encuesta con
escala de Likert dirigida a 96 pacientes
que acudieron al durante una semana en
abril del 2017, se percibié un mejor trato y
orientacion de servicio tanto médico y per-
sonal de enfermeria. El trato por parte de
médicos en una escala del 73% totalmente
de acuerdo, en base el grado de satisfac-
cion por parte del personal de enfermeria
indicaron en tener un 53% de totalmente
de acuerdo con el trato con amabilidad
(12).

En relacion con el presente estudio se
pudo comparar que en ambos trabajos el
nivel de evaluacion al médico en lo que
respecta el trato al paciente indicaron te-
ner un buen servicio al tratar. Por otro lado,
también se observo una gran diferencia en
el estudio de Vizcaino donde la evaluacion
del trato al paciente por parte del personal
de enfermeria es totalmente satisfactorio
en comparacion con el presente estudio.
El brazalete asignado para la atencion de
acuerdo al sistema del triaje en este pre-
sente estudio el 64,7% fue de color azul,
mientras que el color verde un 35,3%.

Segun el estudio de Velazquez Guzman
en el ano 2017, realizado en México con
el tema “Correlacion clinica del triage con
el diagndstico clinico de ingreso y egreso
realizado en los pacientes que acuden al
servicio médico de urgencias de un hospi-
tal privado” el cual fue de tipo observacio-
nal, descriptivo y transversal, desarrollado
en el Hospital Angeles Clinica Londres.
La poblacion fue de 144 pacientes que
acudieron en ese entonces al servicio de
urgencias, donde se reflejo el sistema de
triaje asignado a los pacientes, el color de
brazalete que mas predomino entre el cri-
terio de inclusion en base al presente es-
tudio entre el verde y azul, el color verde
abarcé un 33%, mientras que el color azul
un 7% (13). Se pudo observar que hubo
una desigualdad al comparar ambos resul-
tados, ya que en el estudio presente el
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color de brazalete que mas casos de pa-
cientes fue el azul mientras que en el es-
tudio de Velasquez fue el color verde. El
tiempo de espera para la atencion en re-
lacion al brazalete en el presente estudio,
el 33,5% sefialé en esperar de 30 a 60
min, seguido del 29,4% entre 1 a 2 horas
de espera.

En el estudio de Martha Cecilia Ramirez
Estrada, en el ano 2016 realizado en Pe-
reira - Colombia, con el tema “Percepcion
de calidad en servicios de urgencias hos-
pitalarias de Il nivel, Risaralda Colombia”,
fue de tipo exploratorio, descriptivo, de
corte transversal y disefio no experimen-
tal, con una poblacion de 170 pacientes
dirigida a ellos una encuesta, mediante la
que se determind la atencion percibida de
los pacientes de acuerdo a los servicios
de urgencias y el sistema de triaje apli-
cado, en donde el 65% de los pacientes
espero menos de 30 minutos, seguido del
35% mas de 30 minutos (14). Al comparar
ambos estudios se identificd una diferen-
cia entre rangos de tiempos ya que en el
estudio de Ramirez se toméd en cuenta el
tiempo menor a 30 minutos, donde fue el
que mayormente fueron atendidos.

En este estudio también se determiné si
los pacientes recibieron explicacion para
seguir la ruta de retiro de medicamentos y
examenes, el 82,4% si indico que recibian
dicha informacion, ademas se conocio si
ellos observaban senaléticas adecuadas
de orientacion en donde el 37,6% indico
que a veces. Por otro lado, el 62,4% de
los pacientes sefalaron que el hospital no
cuenta con personal para orientar e infor-
mar a los usuarios externos. Segun el es-
tudio de Juan Enrique Banegas Cardero
realizado en el ano 2014 en Santiago de
Cuba con el tema “Nivel de satisfaccion de
los pacientes atendidos en el Servicio de
Urgencia del Centro de Diagnéstico Inte-
gral Los Arales”, un estudio descriptivo y
transversal, para evaluar el universo fue

de 624 pacientes el cual se dio a conocer
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si en dicho centro de salud contaba con
sefialéticas como guia de orientacion y
personal quien atienda las necesidades
que requeria el 76,48% indicé en no tener
estos servicios (15). En relacién al presen-
te estudio se pudo constatar que muchos
dijeron sentirse poco o nada satisfecho
con alguno de los aspectos evaluados.

CONCLUSION

Al analizar la investigacion realizada se
concluye que el nivel de satisfaccion glo-
bal en tiempo de espera de los usuarios
externos atendidos en el servicio de Emer-
gencia del Hospital General Milagro es
aceptable, el mismo que por dimensiones
como fiabilidad, capacidad de respuesta y
empatia es variado. Aunque los atributos
mas altos, de usuarios satisfechos fueron
la explicacién que el médico le brind6 so-
bre el problema de salud o resultado de
la atencién y la explicacion que el perso-
nal de enfermeria ofreci6, también se en-
contré altos niveles de insatisfaccion en
cuanto a los carteles, letreros y flechas del
servicio de emergencia para orientar a los
pacientes; ademas, que la mayor parte la
emergencia no cuenta con personal para
informar y orientar al usuario externo por
lo que el tiempo de espera aumenta.

Es importante recalcar que unos de los as-
pectos de insatisfaccion de los pacientes
es el proceso de atencion usado para la
atencion en la emergencia al momento del
ingreso, puesto que los lunes, existiendo
mayor concurrencia de pacientes, se usa
un método manual en el proceso de aten-
cion lo que trae como consecuencia que
se tardan mas, que el informatico usado
de jueves a viernes.

Por lo tanto, a pesar de que el nivel de sa-
tisfaccion es aceptable existen propuestas
que ayudarian a optimizar el nivel de la
satisfaccion en tiempos de espera, entre
otros aspectos.
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