Rev Cubana Med Gen Integr 1999;15(5):541-7

SATISFACCION DE LOS PACIENTES CON LA ATENCION
MEDICA

Martha Chang de la RosaMaria del Carmen Aleman Lag&éMayilée Cafiizares Péréz
y Ana Maria Ibarrg

RESUMENE: Serealizo unestudiotransversal paraidentificar lasatisfaccion de los pacientes
conlaatencénmeédicabrindadaentlos Polidinicos Principales de Urgencia(PPU) delmunicipio 10de
Octubre. Paraellose aplicd un cuestionarioautoadministrado alos pacientes seleccionados. La
muestraquedbconformadapor 328 pacientes. Lasatisiaccdnencontradaesmenorquelaesperada.
Lasinsatisfacciones encontradas estan porencimade loslimites establecidos. Loselementos que
guardanmayor relacion conrespectoala satisfaccion fueronelambiente fisicoy el tratorecibido
porel personal que brindalos servicios de salud. Serecomiendarealizarnuevasinvestigacionesyel
andlisisdelosresultados obtenidoseneste estuidio, conelfinde conocercomomarchasufunciona-
mientoy el nivel de satisfaccion que se alcanza.

DestripioresDeCS: SATISFACCION DEL PAICENTE, ASISTENCIAMEDICA, ATENCIONPRIMARIADE
SALUDURGENCIASMEDICAS NDICADORESDESALUD.

El sistema de salud cubano se ha per- secundario —que recargé los cuerpos de
feccionado y fortalecido desde el triunfo guardia con urgencias no verdaderas— y,
de la Revolucion y con él los servicios de por ende, la insatisfaccion cada vez mas
urgencias, que se han adecuado a las exi-creciente de la poblacion.
gencias de hoy para conformar asi un siste- La creacion del actual Subsistema de
ma capaz de dar solucion de forma efectiva, Urgencias en Atencién Primaria de Salud
adecuada y oportuna. (SUAPS), tiene entre sus objetivos lograr

La situacion de escasez de recursos una mejor atencién estratificada de las ur-
materiales y las deficiencias en el desempe- gencias con el uso racional de los recursos
fio y competencia profesional conllevaron, materiales y humanos para satisfacer las
entre otras cosas, una insuficiente atencion necesidades de la poblacidbentro de los
a las urgencias en Atencion Primaria de indicadores de la calidad que miden resul-
Salud (APS), la fuga de pacientes al nivel tados, y al cual se le otorga cada vez mayor
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importancia, se incluye la satisfaccion del laresolucién del problema motivo de solici-
paciente con la atencion recibida, mediante tud?
la prestacion de un servicio de mayor cali- Para ello se estableci6 el objetivo de
dad?®La satisfaccion puede definirse como describir el resultado de la atencion en los
"la medida en que la atencion sanitariay el PPU mediante la satisfaccién del paciente
estado de salud resultante cumplen con lasy la solucién a los problemas motivo de la
expectativas del usuarié". solicitud del servicio. A tal efecto se realiz6
La satisfaccion puede referirse como un estudio descriptivo de corte transversal
minimo a 3 aspectos diferentes: organi- enlos PPU Santos Suarez y 30 de Noviem-
zativos (tiempo de espera, ambiente, etc.); bre del municipio 10 de Octubre, en Ciudad
atencion recibida y su repercusién en el de La Habana. El universo de estudio se
estado de salud de la poblacién, y trato re- estimé en aproximadamente 5 874 pacien-
cibido durante el proceso de atencién por tes que se consultan como promedio en los

parte del personal implicado. PPU en 21 dias (tiempo en que se realizé la
Desde el punto de vista del paciente, investigacion).
la actividad asistencial se inicia en el mo- El tamafio muestral se calculé en 328

mento mismo en que entra al centro de sa- pacientes de los PPU, para lo cual se tuvo
lud, y donde influyen los diversos factores en cuenta que el parametro a estimar es la
propios del procesb. satisfaccion de la poblacion y que aproxi-
Al analizar los antecedentes sobre es- madamente el 70 % de ella estd mediana-
tudios de satisfaccion en Cuba, se encon- mente satisfecha (Cuba, Ministerio de Sa-
traron respuestas dadas a toda queja for-lud Pablica. Informe de los resultados de la
mulada por los pacientes, las cuales han encuesta nacional sobre satisfaccion de los
constituido un sistema de deteccion de pro- usuarios con los servicios de atencion mé-
blemas muy util, que debe considerarse fac- dica, 1990); el error de muestreo estimado
tor importante en la evaluacién de la satis- para ese pardmetro no excedio el 10 %. Se
faccion con la atencion. Los resultados trabajo con una confiabilidad del 95 %.
obtenidos de la encuesta nacional de satis- Para el cumplimiento del objetivo se
faccion, arrojaron que aproximadamente el trabajoé con un grupo de expertos para de-
70 % de la poblacion se encontraba media- terminar aquellos elementos que presu-
namente satisfecha con los servicios de miblemente influyen en la satisfaccion del
salud (Cuba, Ministerio de Salud Publica. paciente, en este caso se tuvo en cuenta su
Encuesta nacional sobre satisfaccion de los percepcion sobre los elementos descritos
usuarios con los servicios de atencion mé- en la literatura a los que se les brinda mayor
dica, 1990). El estudio abarco al SUAPS del atencion: satisfaccion con la higiene, el or-
municipio 10 de Octubre, y especificamente den y elconfort (estructura), satisfaccion
alos PPU. con el trato recibido (proceso) y satisfac-
Con el propésito de conocer la opiniéon cién con la atencién (resultado). Se proce-
actual de la poblacion con respecto al fun- di6 ademés a explorar acerca de la solucion
cionamiento de los PPU, se realiz6 esta in- del problema motivo de solicitud del servi-
vestigacion en coordinacion con la Direc- cio como criterio del resultado.
cién Municipal de Salud para dar respuesta En el cuestionario aplicado se consi-
a la interrogante siguiente: ¢ Cual es el re- deraron los 3 elementos, que se selecciona-
sultado de la atencién médica en los PPU ron como resultado de la discusién para
en términos de satisfaccion del paciente y explorar la satisfaccién. El tipo de cuestio-
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nario que se les aplico a los pacientes se-  El nivel de expectativas en cuanto a la
leccionados fue autoadministrado y las pre- resolutividad del problema tiene una gran

guntas se formularon al final de la consulta influencia en la satisfaccion del paciente.
y nunca delante del personal médico La causa fundamental que ellos identifican

en la no resolutividad del problema es la
falta de medicamentos en la farmacia con

COMPORTAMIENTO un 34,7% (figs. 1y 2).

DE LOS RESULTADOS A TRAVES Aun cuando se conoce la situacion
DE LA SOLUCION existente con la distribucion de los medica-
DE LOS PROBLEMAS mentos, hay factores de organizacion y

DEL USUARIO Y SU SATISEACCION control que pueden estar influyendo, ya que
este servicio cuenta con wtock de

farmacos que debe utilizarse segun las ne-
cesidades de los pacientes y para el cual
el PPU debe establecer sus maximos vy

En la solucién del problema que llevo a
la solicitud de estos servicios se encontra-
ron 279 (85 %) pacientes. Los motivos ex- . . L
plorados fueron los siguientes: traslado al MINIMos.

hospital, falta de medicamentos en la far- Segun la percepcion de los pacientes
macia, no complacencia con la atencién del €ncuestados, mas del 50 % esta satisfecho

médico y otras causas. con la higiene, el orden y ebnfortpresen-
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FIG. 1. Motivos de no resolutividad en los pacientes del PPU Santos Suérez.
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FIG. 2. Motivos de no resolutividad en los pacientes del PPU 30 de Noviembre.

tes en estos servicios; sin embargo, debelos de 20 a 29, de 30 a 39 y de 40 a 49 en
destacarse que 142 (43,3 %) pacientes per-correspondencia con el comportamiento
cibieron insatisfacciones (fig. 3). Este ele- critico que los caracteriza. Al analizar la in-
mento influye en la calidad de la atencién fluencia de la higiene, del orden y deh-
médica, con independencia de que histéri- fort sobre la valoracion final del paciente
camente los pacientes han detectado la ne-acerca de la atencion recibida, se aprecia
cesidad del mejoramiento de las condicio- que los encuestados en el PPU 30 de No-
nes higiénicas y de ambientacién de las viembre otorgan un peso mayor a este ele-
unidades. mento que los del PPU Santos Suarez. Las
Al analizar el comportamiento de los insatisfacciones resultantes estan influidas
resultados segun del sexo, se observa quepor la insatisfaccion con la higiene, el or-
el nimero de insatisfacciones se comporta deny elconfort.
muy similar en ambos sexos, lo cual reafir- En relacion con el tratamiento recibido
ma que tanto los hombres como las mujeres del personal que interviene en la prestacion
valoran en igual medida este elemento, per- de servicios en la atencion médica, se se-
cibido como las condiciones que garanti- leccionaron los médicos, las enfermeras, los
zan un ambiente adecuado y acogedor.  técnicos y el personal de las ambulancias
En relacion con el analisis de la varia- por las influencia que éstos ejercen en quien
ble edad, los grupos mas satisfechos sonla demanda.
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FIG. 3. Satisfaccion de los pacientes con la higiene, orden y confort en el SUAPS del municipio
10 de Octubre.
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FIG. 4. Satisfaccion de los pacientes con el trato recibido por el personal que presta el servicio
en el SUAPS del municipio 10 de Octubre.

En el caso del personal medico, el cumplen satisfactoriamente, si bien son

0, 1 A 19- , .
?e%r?o/?: gr?%supt?g{g_”E:eosnerxe%reggtgsge};s;t; menores en los técnicos y en el personal de
' p las ambulancias.

cién de enfermeria el 97,4 %,; con el perso- . .
nal técnico el 82 %y, con el de las ambulan- Al analizarse segun el sexo, aunque se
cias, el 90 % (fig. 4). observan algunas variaciones en cuanto a

Este comportamiento indica que las las insatisfacciones entre ambos sexos;
expectativas referidas al trato recibido se todo parece indicar que, a pesar de ser las
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FIG. 5. Satisfaccion de los pacientes con el SUAPS del municipio 10 de Octubre.

mujeres las que en mayor nimero solicitan que con tan sélo el 1 % de las
los servicios de salud, por lo general, no insatisfacciones se puede considerar que
son precisamente éstas las mas insatisfe-existen problemas en el funcionamiento del
chas ante el trato recibido del personal que Servicio (Cuba, Ministerio de Salud Publi-
labora en los PPU. Mayormente, se obser- C&- Informe de los resultados de la encues-
v6 satisfaccién en todos los grup;os de eda- 2 nacional sobre satisfaccién de los usua-

. . . . .~ rios con los servicios de atencién médica,
dgs,.y mveles muy bajos de msat!sfacuon 1990). En este estudio, el porcentaje de
distribuidos entre los grupos analizados.

: ., insatisfacciones, como ya se apunt6 es del
En cuanto a la satisfaccion con el ser-

- o ) 4 10,6 %, por lo que el factor de funciona-
vicio recibido 293 (89,4 %) pacientes se mjento del servicio incide negativamente.

mostraron satisfechos, mientras que el Se puede concluir con la afirmacion que
10,6 %manifesto insatisfaccion. Al sepa-  |a satisfaccion encontrada es baja y que el
rarlos por PPU, en Santos Suarez se obsernimero de insatisfacciones es elevado, si
van resultados que no sobrepasan los limi- se tienen en cuenta los patrones interna-
tes fijados; no asi en 30 Neviembre, don-  cionales referidos en el analisis. Por consi-
de los niveles de insatisfaccion sobrepasan guiente, existen problemas en la calidad de
los limites establecidos para el municipio la atencion médica, influida en gran medida
(fig. 5). por el PPQ 30 de__Nowembre, el Cugl _so_bre-
Con respecto a la edad, los grupos con Pasa los limites fijados para el municipio.

mayor insatisfaccion son los comprendidos t,LOS eltlamentt.ofs qué mas rellat1p|onadgs
entre 20 y 20 afios y los de 40 a 49 afios. 22 0 0 e Sl oo (parn ambos
Coincidentemente con lo descrito en la lite- Sab o & P

. e PPU) y el trato recibido. El personal técnico
ratura, éstos son los grupos mas criticos al

| | icios d T es el que genera mayor insatisfaccion prin-
evaluar OOS Servicios de salu&e conoce  cinaimente en el PPU 30 de Noviembre.
gue el 90 % de la satisfaccion aparece como Se recomienda realizar estudios peri6-

indicador fijado para considerar una buena dicos que permitan identificar la satisfac-

calidad en la atencion médica que preste uncign del paciente con el servicio prestado
servicio. La satisfaccion alcanzada se halla por los PPU del municipio 10 de Octubre y

por debajo del 90 %. También, se describe otras regiones del pais.
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SUMMARY: A cross-sectional study was canied outto determine patient satisfaction with
the medical attention received atthe the Main Emergency Polyclinics (MEP) inthe municipality of
" 10deoctubre " . Aselfadministered questionnariswas usedwiththe selected patients. Thesample
wascomposedof128 patients. The satisfactiondegree foundwaslowerthantheespected, whereas
the unsatisfaction observedwasbeyondthe established imits. The elementsmostclosely related
tosatisfactionwere the physical environmentandthe treatmentreceived fromthe health service
personnel. tisrecommendedtomake newresearchandioanalyze the resulis obtainedinthis study
soastoknow howitworks and the level of satisfaction attained.

Subjectheadings: PATIENT SATISFACTION; MEDICAL ASSISTANCE; PRIMARY HEALTHCARE;

BEVERGENCES HEALTHSTATUSINDICATORS.
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