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RESUMEN

Introduccion. La atencion en salud se mide en términos de calidad, efectividad, eficiencia y eficacia,
a través de la satisfacciéon por parte de los usuarios.

Objetivo. Determinar la percepcion de la calidad de atencion en salud de consulta externa en una
Institucion Prestadora de Servicios de Salud-IPS, en el primer semestre del afio 2018.

Método. Estudio de tipo descriptivo, con disefio transversal, donde se aplicé el modelo SERVQUAL
que evalla cinco dimensiones: elementos tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y
empatia; con una muestra de 282 usuarios.

Resultados. Se obtuvo un promedio de 3,4711 en expectativas, 3,5140 para percepciones y 3,50
general, que equivale a un 70%, lo que significa satisfecho; a la vez, no se da asociacién entre la per-
cepcién y las caracteristicas sociodemograficas.

Conclusiones. Es importante generar estrategias organizacionales que permitan la mejora continua
en cuanto a la estructura fisica de las instalaciones, insumos, equipos, personal, sefalizacién, limpie-

za, comodidad, entre otras, al momento de prestar los servicios de salud.

Palabras clave: percepcién, servicios de salud, satisfaccion del paciente, calidad de la atencién de
salud.
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ABSTRACT

Introduction. Health care is measured in terms of quality, effectiveness, efficiency, and effectiveness,
through the user’s satisfaction.

Objective. Determine the perception of quality of the health care in outpatient clinics in a Health
Services Provider Institution in the first semester of 2018.

Method. Descriptive type study, with cross-sectional design; where the SERVQUAL model is applied,
this model evaluates five dimensions, tangible elements, reliability, responsiveness, security and,
empathy; with a sample of 282 users.

Results. An average of 3.4711 was obtained in expectations, 3.5140 for perceptions, and 3.50 general,
which is equivalent to 70%, which means satisfied, beside, there is no association between perception
and sociodemographic characteristics.

Conclusions. It is important to generate organizational strategies that allow continuous improve-
ment in terms of the physical structure of the facilities, supplies, equipment, personnel, signaling,

cleaning, comfort, among others, when providing health services.

Keywords: perception, health services, patient satisfaction, quality of health care
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RESUMO

Introducao. Os cuidados de saude sdo medidos em termos de qualidade, efetividade, eficiéncia e
efetividade, através da satisfacdo do usuario.

Objetivo. Determinar a percepcao da qualidade na atencdo a satde da consulta externa em uma Instituicdo
Prestadora de Servicos de Saude-IPS, no primeiro semestre do ano de 2018.

Método. Estudo descritivo, de desenho transversal, onde foi aplicado o método SERVQUAL, que
avalia cinco dimensodes: elementos tangiveis, confiabilidade, capacidade de resposta, seguranca e
empatia; com uma amostra de 282 usuarios.

Resultados. Foi obtida uma média de 3,4711 em expectativas, 3,5140 para percepcoes e 3,50 no
geral, o que equivalente a 70%, o que significa satisfeito; ao mesmo tempo, ndo ha associacao entre
percepcao e caracteristicas sociodemograficas.

Conclusées. E importante gerar estratégias organizacionais que permitam a melhora continua em
termos de estrutura fisica das instalagdes, suprimentos, equipamentos, pessoal, sinalizacdo, limpeza,

conforto, entre outros, na prestacao de servicos de saude.

Palavras-chave: percepcao, servicos de saude, satisfacdo do paciente, qualidade da assisténcia em
saude.
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INTRODUCCION

En los Gltimos aios se produce un cambio signifi-
cativo en las relaciones entre los profesionales de
la salud y el paciente. El usuario es el personaje
principal para la prestacion y evaluacién de servi-
cios, lo que se mide en términos de efectividad,
eficienciay eficacia. La percepcion que tiene el pa-
ciente de la atencidn que recibe se mide a través
de la satisfaccién y de caracteristicas centradas
en la persona, como la integralidad y la continui-
dad de la asistencia (1). La percepcion del usuario
o cliente es un eje importante en la calidad; se
estima que las empresas estan cumpliendo con la
entrega de un servicio adecuado, de acuerdo con
la manera como el usuario valora lo que recibe de
la atencion por parte del personal de salud, por
esto, las expectativas del usuario definen lo que
espera que sea el servicio que entregan las dife-
rentes organizaciones o instituciones. Esta expec-
tativa se forma basicamente por sus experiencias
pasadas, sus necesidades conscientes, la comuni-
cacién de boca a boca y la informacion externa;
a partir de aqui, surge una realimentacién hacia
el sistema cuando el usuario emite un juicio (2).

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
define la atenciéon en salud con alta calidad
como aquella que identifica las necesidades de
la poblacién, teniendo en cuenta que el término
de calidad no es estatico ni rigido, todo lo con-
trario, es evolutivo, estd en constante cambio y
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es evaluado con estandares internacionales; sin
embargo, la calidad deberia ser estimada con si-
tuaciones reales y centrada en necesidades nacio-
nales, y no una adaptacion de los estandares in-
ternacionales, por tanto, la calidad y la seguridad
del paciente se deben trabajar simultaneamente y
asi, obtener resultados satisfactorios (1). A su vez,
Lin Chang et al., conceptualizan la calidad como
"“el grado en que los servicios de salud para indivi-
duos y las poblaciones aumentan la probabilidad
de resultados de salud deseados y son consis-
tentes con el conocimiento profesional actual, lo
que indica que la calidad puede evaluarse desde
la perspectiva de individuos o poblaciones” (3).

Asi, desde la perspectiva de los usuarios-pacien-
tes, la calidad en salud tiene en cuenta las per-
cepciones y expectativas, en las que los pacientes
consideran, entre otras, la presentacion fisica de
las instalaciones, la presentacién adecuada de los
utensilios y elementos, la confianza en los conoci-
mientos y las habilidades del personal médico, de
igual forma, el trato con amabilidad; asimismo,
es importante tener en cuenta la fisura que existe
entre la calidad percibida por el usuario-pacien-
te y sus expectativas, lo que incide en el grado
de satisfaccién o nivel de confort en cuanto al
servicio prestado (4-6). El andlisis de las percep-
ciones y expectativas permite evaluar y analizar
las estrategias de intervencién, como respuesta a
las problematicas detectadas en la calidad de la
atencidn a la salud que abarcan desde la realidad
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social de la poblaciéon, hasta la forma y calidad
con que se llevan a cabo las actividades clinicas,
sus problemas, alternativas de solucién y la pro-
duccién de nuevo conocimiento (7-9).

Para este andlisis se utiliza el modelo Service of
Quality (SERVQUAL) que identifica factores deter-
minantes en la calidad del servicio y la percep-
cién del usuario, como son: trato al paciente y
empatia, efectividad y oportunidad, tiempos de
espera, seguridad y limpieza, asimismo, es un ins-
trumento que establece factores que afectan la
calidad del servicio y el tiempo de espera en el
servicio de consulta externa y urgencias y que por
tanto, alteran la misién y visién de un hospital
(10-12). A su vez, Pedraza et al. (13), identifican
la percepcion de trato digno como indicador de
calidad en el area de hospitalizacién, evidencian-
do que la atencion del personal de enfermeria
frente a la percepcién de los usuarios se relaciona
con el respeto, la atencién individualizada, la sa-
tisfaccion de necesidades fisioldgicas, la empatia;
ademas, el lenguaje que se emplea al momento
de explicar el procedimiento y el estado de salud
es un indicador importante de la calidad.

Finalmente, es importante mencionar a Flérez
(7), quien describe los factores que influyen en
la percepcion de los usuarios sobre la calidad del
servicio que se les presta en las Empresas Sociales
del Estado (E.S.E), lo que incide en la seleccién
del personal que labora en estas; para el caso del

departamento de Sucre, es por lazos de amistad
y recomendaciones politicas, lo que muestra que
nos es imparcial, o por capacidades individuales
y, muchas veces, no tienen las competencias a
fines a los cargos. Desde alli se desencadena una
atencién con mala calidad, lo que se evidencia
en insatisfaccion por parte del usuario. Asimis-
mo, Gonzalez (14), afirma que entre mayor sea el
compromiso con la organizacién y mientras mas
eficiente sea el desempeno, mas alta va a ser la
calidad de los servicios. Por consiguiente, desde
la direccion de los hospitales se debe invertir en la
promociéon del cuidado integral de los profesio-
nales de la salud e incentivar la participacion en
las estrategias de salud ocupacional; asi, tenien-
do unos empleados sanos y comprometidos con
la organizacién, el servicio serd de calidad para
los usuarios-pacientes. Por lo tanto, el propdsito
de este articulo es determinar la percepcion por
parte de los usuarios frente a la calidad de aten-
cién en salud de la consulta médica general en
una IPS de primer nivel en el primer semestre del
ano 2018.

MATERIALES Y METODOS

En este estudio de tipo descriptivo, con un diseio
transversal, se llevé a cabo un analisis sobre el
nivel de percepcién de los usuarios en cuanto a la
atencion y accesibilidad de los servicios que se les
prestan en el drea de Consulta Médica General en
la IPS, con base en los datos que se recolectaron
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en la aplicacién del modelo SERVQUAL.

La aplicacién del instrumento se realizdé durante
el mes de marzo de 2018, a 282 personas que
se encontraban en el servicio de consulta médica
general de una IPS de primer nivel, quienes cons-
tituyen la muestra de una poblaciéon total de
1,100 usuarios de este servicio, la cual se obtuvo
a través del software EPIDAT, con un nivel de con-
fianza del 95% y una proporcién esperada del
68,9% segun Villar et al. (15), del mismo modo,
una potencia minima y maxima del 5% y una
proporcién esperada de pérdidas del 10%. Dicha
aplicacion se efectud luego de la atencién en la
consulta médica; para participar se tuvieron en
cuenta criterios de inclusibn como ser mayor de
edad, asistir a consulta médica y manifestar su
voluntad de colaborar en la investigacién, dili-
genciando de esta manera la encuesta.

El modelo SERVQUAL ha sido uno de los mas uti-
lizados (2,16-18) al determinar la calidad del ser-
vicio, mediante la diferencia entre percepciones
y expectativas, valorando ambas a través de una
encuesta de 22 items organizados en 5 dimensio-
nes: elementos tangibles, fiabilidad, capacidad de
respuesta, seqguridad y empatia. Cada uno de los
items es medido a través de una escala Likert que
va desde uno para una percepciéon o expectativa
muy baja para el servicio en cuestién, hasta cinco
para una percepcidon o expectativa muy elevada
(19-23); para el andlisis desde esta calificacion se
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analiza el promedio de las percepciones y su equi-
valencia porcentual asi (24):

Tabla 1. Interpretacion escala Likert

Rango del porcentaje

Nivel Likert Interpretacion de satisfaccion del

cliente

1 Totalmente insatisfecho 0-20

2 Insatisfecho 20-40

3 N9 satl.sfecho o 40-60

insatisfecho
4 Satisfecho 60-80
5 Totalmente satisfecho 80-100

Fuente: Ibarra et al. (24)

Este instrumento contrasta lo que el usuario
espera del servicio al que consulta con lo que
percibe de este, escala validada que reporta un
alfa de Cronbach de 0,74 en México al igual que
en Estados Unidos, en Turquia reporta 0,94, en
Espafa 0,90, en Taiwan 0,70 (25), en Rumania
0.67; ademas, con un KMO para expectativas de
0.75 y percepciones de 0.84 (21).

La sistematizacién de la informacién se hizo en
el programa SPSS versién 20 ®, con la respecti-
va limpieza y depuracién de los datos; posterior-
mente, se llevé a cabo el analisis univariado de
las variables categéricas y la magnitud de estas
a través de la distribucion de frecuencias absolu-
tas y relativas. Ademas, se siguié la metodologia
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planteada por Cotes, et al. (26) e Ibarra et al. (27),
quienes dan a conocer los procesos y métodos
para realizar el andlisis del modelo SERVQUAL. Se
realizé el andlisis bivariado con pruebas no pa-
ramétricas, como la U de Mann-Whitney y Krus-
kal-Wallis, que se aplican al ser variables de escala
ordinal, para las variables sociodemograficas y la califica-
cién global; también, se empled la valoracién de satisfac-
cion de Nifo et al. (18), “calculando la diferencia entre las
respuestas para las expectativas y las percepciones; < 0=
satisfaccion amplia; 0= satisfaccion; > 0y < 2= insatisfac-
cion leve/moderada; > 2= insatisfaccién severa”,
escala reportada igualmente por Alam y Mondal
(28); a partir de esta se recodifican las variables y se
obtiene la percepcion global. Asi, si las percepciones
de desempeno del cliente superan sus expectativas,
se pensaria en un servicio de calidad, diferencia que
determina el nivel de calidad del servicio (29).

La siguiente investigacion fue aprobada por el
Comité de Bioética y el Comité de Investigacion
de la Universidad de Boyaca de la ciudad de
Tunja, del mismo modo se obtuvo la autorizacién
por parte de la gerencia administrativa de la IPS
de primer nivel; en la que se dio cumplimiento a
las premisas y consideraciones éticas sustentadas
en la Resolucién 008430 de 1993.

RESULTADOS

A continuacién se daran a conocer los resultados
obtenidos mediante la aplicacién de la modelo
SERVQUAL, instrumento que aplicado a 282 usua-
rios del servicio de consulta médica de la IPS de
primer nivel, teniendo en cuenta aspectos como
datos sociodemograficos, expectativas, percepcio-
nes, promedio general de las cinco dimensiones
(percepciones), promedio general por las cinco di-
mensiones (expectativas) y finalmente, el indice de
calidad en el servicio general.

Como se evidencia en la tabla 2, de los sujetos
encuestados el 62,9% es de sexo femenino, con
una media de edad de 40,67 anos (SD=17,253),
minimo de 18 y maximo de 78, la mayoria procede
de la zona urbana (85,2%) y pertenecen al estrato
bajo (49,1%). El nivel de escolaridad representa-
tivo fue secundario (41,0%) y el 83%, se encuen-
tra vinculado al régimen subsidiado; en cuanto
al estado civil el 43,1% se refiere unioén libre y el
49,5% reporta ocupacidon como independiente.
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Tabla 2. Caracteristicas sociodemogréficas

VARIABLE FRECUENCIA PORCENTAJE
Femenino 178 62,9
Sexo

Masculino 105 37,1
Proceden- Urbano 241 85,2
cia Rural 42 14,8
Muy bajo 115 40,6
Bajo 139 49,1
Estrato Medio bajo 29 10,2

Medio 0 0

Medio alto 0 0
Primaria 79 27,9
Secundario 116 41,0
Escolaridad Técnica 40 14,1
Tecnologia 25 8,8

Universitaria 23 8,1

Subsidiado 235 83
Régimen Contributivo 46 16,3
Especial 2 0,7
Casado 74 26,1
Soltero 84 29,7

Estado civil

Union libre 122 43,1
Viudo 3 1,1
Empleado 32 11,3
Ocupacion ~ Desempleado 111 39,2
Independiente 140 49,5

Fuente: El estudio, ano 2018

Revista Investigacién en Salud Universidad de Boyaca

La tabla 3 muestra el analisis bivariado entre las
caracteristicas sociodemograficas y la percepcion
global, pero, no evidencia asociacién estadistica-
mente significativa; en relacién con la prueba U
de Mann-Whitney se observa que el sexo feme-
nino y la procedencia urbana presentan mayores
puntuaciones en la percepcién global desde el
rango promedio y la suma de rangos; asimismo,
la prueba de Kruskal-Wallis muestra mayores
puntuaciones en el rango promedio para la unién
libre, el nivel técnico, el ser desempleado, el tener
un estrato bajo y contar con un régimen especial.

Volumen 6 ¢ Nimero 1 © Enero - Junio 2019 ¢ ISSN 2389-7325 * e-ISSN: 2539-2018 63



Angélica Viviana Boada-Nifo, Adriana Mayeth Barbosa-Lépez, Elisa Andrea Cobo-Mejia

Tabla 3. Caracteristicas sociodemograficas y percepcién (global)

Suma de Ude Krus-
Variable n Promedio rangos Mann-Whit- ?P Kal-Wallis ?P
ney
Masculino 104 135,06 14103,00
8643,000 0,294
Sexo Femenino 178 145,26 25800,00
Total 282
Casado 73 142,45
Soltero 84 136,,87
0,497 0,920
Estado civil Union libre 122 143,54
Viudo 3 141,00
Total 282
Primaria 78 139,37
Secundaria 116 142,17
2,172 0,704
Técnico 40 152,99
Estudios
Tecnologica 25 141,02
Universitario 23 125,89
Total 282
Empleado 32 127,41
Desempleado 110 148,96
Ocupacion 2,588 0,274
Independiente 140 138,86
Total 282
Rural 42 141,04 5923,50
5020,500 0,964
Procedencia Urbano 240 141,58 33979,50
Total 282
Muy bajo 114 140,68
Bajo 139 144,78
Estrato 1,171 0,557
Medio bajo 29 129, 02
Total 282
Subsidiado 234 139,74
Contributivo 46 149,52 0,886 0,642
Régimen
Especial 2 163,00
Total 282

p= < 0,05 Fuente: El estudio, afio 2018
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Tabla 4. Nivel de satisfaccion

FRECUEN- PORCEN-
VARIABLE CIA TAJE
Satisfaccion amplia 33 11.7
Satisfaccio 239 84.8
Fiabilidad atistaccion
Insatisfaccion 10 35
leve/moderada ’
Satisfaccion amplia 63 223
Capacidad Satisfaccion 211 74.8
de respuesta Insatisfaccion 8 28
leve/moderada '
Satisfaccion amplia 32 11.3
Satisfaccion 242 85.8
Seguridad ' '
Insatisfaccion s 28
leve/moderada ’
Satisfaccion amplia 39 13.8
, Satisfaccion 227 80.5
Empatia
Insatisfaccion 16 57
leve/moderada ’
Satisfaccion amplia 27 9.6
Elementos Satisfaccion 244 86.5
tangibles Insatisfaccion
11 3.9
leve/moderada
Satisfaccion amplia 107 37.9
Percepcién Satisfaccion 154 54.6
global Insatisfaccion ) 4
leve/moderada ’

Fuente: El estudio, afio 2018
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En la tabla 4 se exponen los resultados de las
veintidés preguntas agrupadas en las dimen-
siones, empleando la valoracion de satisfaccion
de Nino et al (18); muestra que predomina la
satisfaccion.

El porcentaje de satisfaccion con promedio de
percepciones de 3,50 equivale a un 70% que
significa satisfecho (27). Segun Nifo et al., al
retomar el promedio de las cinco dimensiones de
expectativas que evalla el instrumento: elemen-
tos tangibles 3.47, fiabilidad 3.47, capacidad de
respuesta 3.32, seguridad 3.56 y empatia 3.50, se
evidencia que el resultado general fue de 3.4711,
lo que corresponde a 69.42%. Del mismo modo,
se muestra el promedio de las cinco dimensiones
de percepciones, evaluadas por el instrumento:
elementos tangibles 3.51, fiabilidad 3.49, capaci-
dad de respuesta 3.42, seguridad 3.61 y empatia
3.52; los resultados, en general, exponen satis-
faccion con el servicio (18).
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Tabla 5. indice de calidad en el servicio general modelo SERVQUAL

Capacidad de
Media/SD Elementos tangibles Fiabilidad Seguridad Empatia
respuesta
Expectativas 3,479/0,80 3,47/0,78 3,328/0,79 3,565/0,76 3,50/0,73
Percepciones 3,50/0,77 3,498/0,76 3,42/0,72 3,618/0,76 3,526/0,71
Diferencia 0,031 0,028 0,092 0,053 0,026
ICS General -0,046

SD= Desviaciéon estandar Fuente: El estudio, ano 2018
DISCUSION

El tema de la calidad en los servicios de salud
aporta
perciben la atencidn; asi, el modelo SERVQUAL,

informacién sobre cémo los usuarios
a través de sus cinco dimensiones, permite en-
tender la importancia de la calidad desde la sa-
tisfaccion del paciente, en especial en paises en
desarrollo donde se presentan factores como la
confianza excesiva del paciente en el médico y el
subsidio gubernamental a los servicios médicos
(30). La calidad en el servicio es un factor sig-
nificativo para diferenciar los servicios, lo que
aporta ventajas competitivas como la retencion
de clientes, el boca a boca positivo, la reduccion
del nivel de migracién del personal, la reduccion
de costos en la captacion de nuevos consumido-
res, el aumento de la rentabilidad y rendimiento
financiero, la mayor satisfaccion del cliente y la
ampliacién de las cuotas de mercado (21).

Teniendo en cuenta los resultados de esta inves-
tigacion, se observa que los usuarios atendidos
en el servicio de consulta externa reportan satis-
faccion al momento de recibir el servicio, desde
las cinco dimensiones de fiabilidad, capacidad
de respuesta, seguridad, empatia y aspectos tan-
gibles; por tanto, segin Meesala y Paul (30), los
gerentes de hospitales deben enfocarse en aspec-
tos como la entrega oportuna de servicios, contar
con empleados comprensivos, tener precision en
la facturacién, garantizar buena comunicacion,
puntualidad y disposicién de los empleados.

La dimensién calificada con una puntuacion mas
baja fue capacidad de respuesta; en esta linea,
Nifo et al. (18) y Villar et al. (15), refieren como
los usuarios percibieron que reciben menos de lo
que esperaban del servicio en cuanto a las con-
diciones y apariencia fisica de las instalaciones,
insumos, equipos, personal, sefalizacion, lim-
pieza y comodidad; de igual forma, se puede
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manifestar que la dimensidon mas cercana a cero
en el estudio de brechas, fue empatia; de alli se
concluye que los usuarios se encuentran satisfe-
chos con la actitud que tiene el personal de la IPS
para ofrecerles un servicio adecuado y agqil, frente
a las necesidades, con una respuesta de calidad
y en un tiempo oportuno. De igual manera, los
resultados de esta investigacidn, que reportan sa-
tisfaccion amplia, coinciden con los del estudio
de atencidén a pacientes en ventilacion mecanica,
en lo concerniente a la buena percepcién de la
calidad; sin embargo, las diferencias existentes
refieren necesidades no satisfechas y prioridades
de mejora (3).

Continuando, Cotes, et al. (26) e Ibarra et al. (27),
encontraron que la dimensién con mas proble-
mas fue la de fiabilidad, seguida de la capaci-
dad de respuesta ineficiente que tiene el hospi-
tal para resolver problemas a sus usuarios, y en
tercer lugar, la dimensién de seguridad; lo an-
terior indica que el usuario de consulta médica
no siente confianza por los profesionales ni por
los procedimientos que se realizan en consulta,
hallazgos concordantes con la presente investi-
gacion, donde las dimensiones con menor cali-
ficacion son fiabilidad y capacidad de respuesta,
mientras que la media mas alta se presenta en
seguridad; de igual manera, las percepciones en
el presente estudio superan las expectativas (29).
Cabello y Chirinos(16) evidenciaron que las prin-
cipales variables de insatisfaccion en consulta

Revista Investigacién en Salud Universidad de Boyaca

externa fueron la deficiente disponibilidad y difi-
cultad para obtener una cita con 80,6%, sumado
a la demora en la atencion en la farmacia con
78,6 %, en la atencién en la caja, y en el médulo
Seguro Integral de Salud (SIS) con 71,6 %; asimis-
mo, identificaron problemas en el trato por parte
del personal 63,8% y una deficiente informacién
sobre los pasos para ser atendidos con 62%. Lo
anterior, muestra que es fundamental abordar
de manera apropiada los aspectos relacionados
con la calidad en los servicios de salud a favor del
bienestar de cada uno de los usuarios, teniendo
en cuenta la misidn y objetivos de la institucion
de salud en la que se debe promover el cumpli-
miento en un porcentaje significativo de las cinco
dimensiones propuestas por el modelo SERV-
QUAL, y asi, conseguir los mejores estandares de
calidad.

Cabe resaltar que las IPS de primer nivel se han in-
teresado en evaluar la calidad de los servicios que
se prestan a sus usuarios, con el propésito de for-
talecer el mejoramiento continuo a fin de ofrecer
servicios oportunos con calidad, responsabilidad,
eficiencia y eficacia para alcanzar altos estanda-
res de calidad. Por otro lado, segun los hallazgos
de la investigacion, es importante que se generen
estrategias organizacionales que permitan pro-
mover cambios en cuanto a la infraestructura,
como las condiciones y apariencia fisica de las
instalaciones, insumos, equipos, personal, sefa-
lizacion, limpieza y comodidad; esos aspectos
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fueron percibidos por los usuarios como falencias
que tiene la institucion al momento de prestar los
servicios de salud, por tanto, seria de ayuda im-
plementar planes de mantenimiento preventivo
y correctivo que promuevan la integridad de las
instalaciones, garantizando una mejor evolucién
de la planta fisica; del mismo modo, se destaca el
buen trato y adecuada comunicacién que reciben
los usuarios por parte del personal de salud.

Estos estudios se deben continuar a partir del
andlisis de las brechas que determinan oportuni-
dades de mejora para la atencion de los pacientes.
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