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» Resumen

La satisfaccion de los usuarios es uno de los puntos de mayor interés en la evaluacion de los servicios sanitarios, como estrategia de mejora
continua de la calidad en la atencién que los centros sanitarios les prestan.

Su grado se obtiene de la concurrencia del binomio expectativas-calidad percibida, siendo el método mas empleado para su medida la encuesta
de satisfaccion, que nos va a permitir conocer el grado de satisfaccién del usuario a lo largo de su estancia en el servicio de urgencias.

Este grado de satisfaccion tiene peculiaridades dependiendo del lugar donde se presta la asistencia sanitaria que en nuestro caso al tratarse de
un servicio de urgencias, es un contacto breve, con gran carga de ansiedad y dificil seguimiento posterior que matizara la evaluacion final que el
usuario haga de la asistencia recibida.

» Contexto de partida. Antecedentes. Experiencias previas. ¢Dénde se realiz6 el trabajo? ¢En qué tipo de organizaciéon o
departamento? ¢Cémo surge? ¢Hay experiencias previas en el area desarrollada?

La valoracién de la satisfaccion de los usuarios es uno de los puntos de mayor interés en la evaluacién de los servicios sanitarios como estrategia
de mejora continua de la calidad en la atencidn que centros sanitarios les prestan.

Actualmente han cobrado gran importancia la orientacion de los servicios de salud hacia las necesidades de los pacientes, de sus familiares y de
toda la poblacién en general como cliente/paciente potencial. El ciudadano se convierte en el motor y centro del sistema sanitario y sus
necesidades en el eje sobre el que deben articularse las prestaciones asistenciales y constituir la base de la organizacion de los servicios y los
propios centros sanitarios.

Podemos definir la satisfaccién como el resultado de la diferencia entre lo que el usuario esperaba que ocurriera y lo que dice haber obtenido, su
percepcion de la experiencia, es decir, la diferencia entre las expectativas del usuario y las percepciones del servicio prestado.

La calidad percibida supone la evaluacion que los usuarios realizan de la calidad asistencial que han recibido en los servicios sanitarios
demandados por ellos.

Uno de los principales objetivos de las encuestas de satisfaccion es identificar los aspectos del proceso asistencial que son percibidos por la
poblacién como insatisfactorios y que pueden ser susceptibles de mejora.

El presente trabajo pretende conocer, a través de una encuesta, el grado de satisfacciéon manifestado por los usuarios que han sido atendidos en
un servicio de urgencias de atencién primaria del area de Guadalajara, ya que de momento las Unicas encuestas de satisfaccion de las que
disponemos son las que proporciona el SESCAM (servicio de salud de Castilla-La Mancha) para toda la comunidad, y no en especifico para este
servicio.

De esta manera también intentaremos conocer los motivos de insatisfaccion mas frecuentes de nuestro centro.

» Descripcion del problema. ¢ Sobre qué necesidades o problematicas del contexto pretendia actuar el proyecto? ;Cémo se analizaron
las causas de esos problemas? ¢Qué tipo de intervencién se realiz6? ;Cémo se cuantificé el problema?

El estudio se realizé en un servicio de urgencias de atencién primaria de la provincia de Guadalajara que esta preparado para atender a una
poblacién aproximada de 49.494 habitantes, de los cuales 10.409 comprenden un rango de edad de 0 a 14 afios, 35.229 con edad comprendida
entre 15y 64 afios y 3.856 con edad superior a 65 afios.

El personal con el que cuenta el servicio es el siguiente: tres médicos de familia, tres profesionales de enfermeria, un celador, un servicio de
radiologia de 8h a 22h y un servicio de laboratorio en ese mismo horario. Todo esto las 24 horas del dia, los 365 dias del afio.

Tratamos en su mayoria a una poblacién joven hiperdemandante y queremos saber cudl es su grado de satisfaccion cuando acuden al servicio.

Se disefi6 una encuesta con la siguiente estructura:

1. PREGUNTAS CERRADAS: haciendo referencia a tres puntos que son la infraestructura del servicio, el trato del personal y la resolucién de la
demanda.

La forma de responder a estas preguntas es utilizando una escala numérica del 1 al 3, donde 1 es "nada satisfecho", 2 es "satisfecho"y 3 es
"muy satisfecho".

2. PREGUNTAS ABIERTAS: que son las siguientes:

2.1. Numero de visitas al servicio de urgencias en el Gltimo afios.

2.2. Evaluacion global de la asistencia, utilizando una escala numérica del 1 al 10, donde uno es la minima nota y 10 la maxima nota.
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2.3. Lo mejor del servicio.
2.4. Lo peor del servicio.
2.5. Aspectos a mejorar.

» Soluciones aportadas / Viabilidad / Aplicabilidad. Coste-Beneficio. ¢ Cuéles fueron los efectos y cémo se midieron? ¢Hasta qué punto
las soluciones aportadas resolvieron el problema?

A través de un estudio observacional, transversal y descriptivo, con unas variables dependientes que son infraestructura, trato del personal y
resolucién de la demanda, y con unas variables independientes que son fecha, hora, edad y sexo, a lo largo de un periodo de dos meses en el
que el usuario acudia al centro y tras ser atendido se le entregaba la encuesta y antes de marcharse al domicilio la respondia, conseguimos un
total de 500 encuestas con el siguiente resultado:

1. Un 64,38% respondié mayoritariamente en dia laborable (de lunes a viernes).
2. Un 59,38% lo hizo en horario de tarde (de 15h a 22h).

3. Un 60% de las respuestas correspondian a mujeres.

4. La edad media de los pacientes atendidos fué de 28,9 afios.

5. El resultado de las preguntas cerradas fué el siguiente:

5.1. En cuanto a la infraestructura el resultado fué el siguiente: un 2,27% esté nada satisfecho, un 33,23% esté satisfecho y un 64,48% esta
muy satisfecho.

5.2. Refiriéndonos al trato del personal encontramos: un 5,46% nada satisfecho, un 21,58% satisfecho y un 72,94% muy satisfecho.

5.3. Y en relacion a la resolucién de la demanda observamos: un 5,94% nada satisfecho, un 30,65% satisfecho y un 63,40% muy satisfecho.

6. El resultado de las preguntas abiertas fué:
6.1. Nimero de visitas en el Gltimo afio:
6.1.1. De 1 a 3 visitas: 60,63%.
6.1.2. De 4 a 6 visitas: 25%.
6.1.3. De 7 a 10 visitas: 7,50%.
6.1.4. Més de 10 visitas: 6,88%.
6.2. Evaluacion global de la asistencia: fué de 8,26.
6.3. Lo mejor del servicio:
6.3.1. Atencion del personal: 61,7%.
6.3.2. Rapidez: 33,33%.
6.3.3. Otros: debido a la gran variabilidad de respuestas encontradas, las hemos englobado en este punto denominado otros, con un
4,90%, en lo que lo mejor es, por ejemplo, el sistema informatico y las instalaciones.
6.4. Lo peor del servicio:
6.4.1. No ser atendidos en el acto y tener que esperar: 29,88%.
6.4.2. Nada: 35,82%.
6.4.3. Otros: 34,3%, por ejemplo, que no haya ciertos especialistas de guardia como traumatélogos y pediatras, ni radiologia por la noche.
6.5. Aspectos a mejorar:
6.5.1. Nada: 35,59%.
6.5.2. Ser atendidos en el acto y no esperar: 15,25%.
6.5.3. Mas especialistas de guardia: 8,47%.
6.5.4. Infraestructura: 8,47%.
6.5.5. Radiologia por la noche: 3,38%.
6.5.6. Otros: 28,79%, por ejemplo, analiticas para todo.

Como conclusién final podemos decir que los resultados de este estudio muestran un alto grado grado de satisfaccion en las dimensiones
estudiadas, con una nota de 8,26.

Esta reaccion tan positiva se debe tanto al desarrollo de una buena asistencia, como al hecho de solucionar, en la mayoria de los casos, el
problema de salud que originé su asistencia al servicio.

En cuanto a las causas mayoritarias de insatisfaccion encontramos el hecho de no ser atendidos en el momento justo de llegar y tener que
esperar, que haya mas especialistas de guardia, radiologia por la noche, infraestructura y analiticas para todo.

Resulta muy dificil definir un aspecto tan amplio como es el grado de satisfaccion de un paciente en base a las conclusiones de una encuesta,
que evidentemente no pueden dar una vision completa de la realidad, pero creemos que los resultados obtenidos serviran como punto de partida
desde los que afrontar futuras restructuraciones para mejorar la calidad del servicio prestado.

» Barreras detectadas durante el desarrollo.
1. Existen una serie de pacientes que no responden a la encuesta:
1.1 Los que por su estado fisico 0 mental no se encontraban en las mejoras condiciones para responder.
1.2. Los pacientes atendidos en domicilio.
1.3. Los que no quisieron responder a la encuesta.
2. Conocer los datos de quién responde realmente: sin son los propios pacientes, los familiares 0 amigos que le acompafian.
3. La sospecha de que sdlo responden los mas satisfechos o los menos insatisfechos.

4. Validacion de la encuesta.

5. Ocasionalmente habia items sin contestar.
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» Oportunidad de participaciéon del paciente y familia.
1. Esta encuesta es la oportunidad el paciente de expresar la forma en que ha sido atendido.

2. Con esta encuesta se expresan o transmiten las opiniones de los usuarios para la mejora de la atencién recibida.

3. Se les da la oportunidad de describir todos los factores que influyen en su asistencia sanitaria y concurrir en posibles soluciones.

4. Se hace participe al usuario en la mejora de la calidad asistencial percibida y en la mejora de los servicios prestados.

» Propuestas de lineas de investigacion.
1. Evaluacion de las mejoras propuestas por los usuarios.

2. ¢La insatisfaccion del usuario influye en el aumento del nimero de reclamaciones?.
3. Aplicacion de los sistemas informaticos en la evaluacion de la satisfaccion del usuario.
4. ¢ Sufre el usuario el impacto de la opinién de otras personas a la hora de los resultados?.

5. ¢ Puede perjudicar la insatisfaccion del usuario al servicio de salud?.
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