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Resumen:

El objetivo de este estudio fue analizar los determinantes de la satisfaccion de los pacientes con enfermedad
renal crénica (ERC) en el Hospital Provincial Docente Ambato mediante el modelo SERVPERE Se adoptd
un diseno descriptivo-correlacional y se aplicé la encuesta a 132 pacientes con dicha afectacion. Los factores
evaluados fueron la calidad percibida (CAP), la satisfaccion (SATP), la empatia (EMP), la seguridad (SEG) y la
tangibilidad (TAN) del servicio. Los coeficientes de confiabilidad de Cronbach fueron altos, al igual que la di-
mension de satisfaccion con 0,918, asi mismo el analisis factorial revel6 que la calidad (CLD) explica el 30,25%
de la varianza, seguida de la tangibilidad (TGB) con el 21,796%. La relacion entre empatia y satisfaccion (Rho
= 0,872, p = 0,000) fue la mas significativa, destacando la importancia de la formacion empatica del personal
médico para mejorar la experiencia del paciente y fortalecer la relacion médico-paciente en beneficio de la
salud y el bienestar de los pacientes la poblacion atendida.
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Abstract

The objective of this study was to analyze the determinants of satisfaction of patients with chronic kidney failure
(CKD) at the Ambato Provincial Teaching Hospital using the SERVPERF model. A descriptive-correlational
design was adopted, and the survey was applied to 132 patients with said condition. The factors evaluated were
the perceived quality (CAP), satisfaction (SATP), empathy (EMP), security (SEG) and tangibility (TAN) of the
service. The Cronbach reliability coefficients were high, as was the satisfaction dimension with 0.918, likewise
the factor analysis revealed that quality (CLD) explains 30.25% of the variance, followed by tangibility (TGB)
with the 21.796%. The relationship between empathy and satisfaction (Rho = 0.872, p = 0.000) was the most
significant, highlighting the importance of empathic training of medical staff to improve the patient experience
and strengthen the doctor-patient relationship for the benefit of health and well-being of the patients and the
population served.

Keywords: Chronic kidney failure (CKD); SERVPEREF; patient satisfaction; empathy of medical staff; perceived
quality.

Introduccion

La enfermedad renal crénica (ERC) representa un importante reto sanitario por su impacto
tanto en la calidad de vida de los pacientes como en la eficacia de los sistemas sanitarios que los
atienden. Esta enfermedad, caracterizada por la pérdida progresiva de la funcién renal, no sélo
genera complejas complicaciones médicas, sino que también influye en los aspectos emocionales
y sociales de quienes la padecen (Herrick, 2007). Los tratamientos requeridos, como la dialisis
o el trasplante de rifidn, son desafiantes y deben gestionarse de manera integral, lo que resalta
la importancia de comprender y mejorar la satisfaccién del paciente con los servicios de salud
ofrecidos (Gu & Itoh, 2016).

Para comprender el alcance del problema, es fundamental cuantificar la satisfaccion con el
servicio percibido por los pacientes con enfermedad renal crénica. Esta cuantificacion no sélo
permite evaluar la eficacia de las intervenciones en curso, sino que también proporciona datos
concretos para identificar areas de mejora y optimizacion de recursos (Tobey et al., 2017). En el
estudio de Huaranga (2023), se aplicaron dos instrumentos: el Cuestionario de Percepcion del
Paciente Hospitalizado sobre la atencion de Enfermeriay el Cuestionario de Satisfaccién del usuario
Modelo Service Performance (SERVPERF). Los resultados obtenidos indicaron que la mayoria de
los pacientes (85%) percibieron los cuidados de enfermeria como altamente satisfactorios, y el
nivel de satisfaccion con los servicios recibidos fue alto para el 97% de los participantes.

Para mejorar la atencion sanitaria de las personas vulnerables con enfermedad renal crénica
(ERC), es fundamental abordar laslagunas de conocimiento. El personal de salud debe comprender
los factores que influyen en la satisfaccion con el servicio para disefiar intervenciones que mejoren
la calidad de vida. Utilizando un enfoque cualitativo no experimental, se analizan en detalle las
percepciones de las variables y sus interacciones, sus hallazgos pueden informar las politicas
hospitalarias y las practicas de atencién médica para mejorar la calidad del servicio y la adherencia
al tratamiento, generando mejores resultados de salud a largo plazo desde una perspectiva social.
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Los precedentes en esta area son limitados, lo que resalta la necesidad de este estudio, por
lo cual mediante un disefio descriptivo-correlacional se identificara las variables relevantes del
modelo SERVPERF y su impacto en la satisfaccion del paciente. La poblaciéon de estudio incluira
132 pacientes con ERC del Hospital Provincial Docente Ambato, con un muestreo estratificado
para asegurar la representacion. La recoleccidon de datos se realizara mediante consultas validadas,
analizando los resultados con métodos estadisticos como el Coeficiente KMO vy la Prueba de
Esfericidad de Bartlett para identificar patrones y correlaciones significativas.

Este estudio tiene como objetivo analizar los efectos de los determinantes de la satisfaccion
del paciente con el servicio de ERC del Hospital Provincial de Ambato, utilizando un enfoque
metodoldgico solido y un marco tedrico relacionado al modelo SERVPEREF. Los resultados
esperados no solo contribuiran al conocimiento cientifico en el ambito de la gestion hospitalaria
y sanitaria, también tendran a tener implicaciones directas en la mejora de la calidad de vida 'y
los resultados de salud de los pacientes que padecen esta enfermedad cronica.

Desarrollo tedrico

Calidad de servicio en instituciones hospitalarias

En el entorno de atencion médica actual, donde se enfatiza la busqueda de nuevas terapias
para pacientes con enfermedad renal crénica, Rodriguez & Sanjuan (2013), donde su investigacion
se centra en comprender las percepciones de los pacientes sobre nuestra atencion. El objetivo
fue evaluar su nivel de satisfaccion, para lo que se realizo un estudio con encuestas andnimas
y voluntarias entre pacientes de la Unidad de Hemodialisis de la Isla de La Palma, utilizando
herramientas como la encuesta SERVQUOS modificada y la escala Likert. Los datos fueron
analizados con el software SPSS-19, revelando una alta tasa de satisfaccion general del 86,36%. Se
destacaron aspectos bien valorados como la confianza en el personal y la atencién personalizada,
al tiempo que se identificaron areas de mejora como la sefializacion del servicio y la formacion del
personal.

En el estudio de Carbonell et al. (2006), donde su objetivo fue detallar el tiempo asociado al
proceso de atencion en el area aguda y comparar el efecto del tiempo efectivo y perjudicial en la
satisfaccion del paciente. También se analizaron variables que pueden afectar el tiempo de espera.
Para aclarar esto, realizaron un estudio epidemioldgico transversal y descriptivo utilizando una
herramienta sistematica para seleccionar a los pacientes que acudieron a los servicios de urgencias
del Hospital de Elda. Recogieron datos mediante una encuesta a 325 personas que cubria aspectos
sociodemograficos, la relacion entre el tiempo y diversas variables (como la informacién recibida,
el nivel de dolor, la gravedad del caso, etc.) y la satisfaccion. paciente. Los datos se analizaron
mediante el calculo de medias, desviaciones estandar y posterior analisis bivariado mediante SPSS
10.0. Los resultados mostraron una correlacion estadisticamente significativa entre la satisfaccion
del paciente y la percepcion del tiempo con un valor F de 4,84, p<0,029. No cuando existe una
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relacion significativa entre la informacion proporcionada por los pacientes (t: -1,76, p: 0,08) o
sus familiares (t: -0,35, p: 0,73) y la percepcién del tiempo en las urgencias. En relaciéon con la
conclusion, se observo que factores como la edad, la gravedad del caso, la permanencia en la
habitacidn, la presencia de acompanantes y el tiempo transcurrido hasta la evaluacion del médico
personal se asociaron con la expectativa de largo plazo en situaciones de emergencia. Ademas, se
demostrd una correlacion significativa entre la percepcion del tiempo total y la satisfaccion del
paciente, que no fue significativa con el tiempo real de tratamiento.

Calidad

La percepcion de la calidad del servicio en el entorno sanitario ha sido descrita de diferentes
maneras por diferentes expertos e instituciones. A pesar de esta variabilidad en las definiciones,
todas enfatizan los aspectos esenciales que constituyen cualquier sistema de prestacion de atencion
médica de alta calidad. En esencia, cada definicién resalta la importancia de comprender las
caracteristicas especificas de cada sistema de salud de calidad.

El modelo SERVPEREF, propuesto por Cronin & Taylor (1992), representa una evolucion del
modelo SERQUAL, centrandose sobre todo en la importancia de evaluar la calidad del servicio
considerando tanto las percepciones como las expectativas de los consumidores. En este sentido,
SERVPERF destaca por su atencion a la calidad del desempefio como factor crucial para satisfacer
las expectativas del cliente y asegurar su fidelidad al servicio en el futuro. Estas dimensiones son

esenciales para garantizar una experiencia satisfactoria y duradera paralos usuarios de los servicios
de salud.

Empatia

La empatia en el contexto genérico de la calidad del servicio se define como la actitud que un
proveedor de servicios muestra hacia un cliente, reflejando un alto nivel de atencion y sensibilidad
emocional. Este concepto se extiende alaindustria de la salud, donde se entiende como la capacidad
del proveedor de atencion médica para comprender y atender a los pacientes con diligencia y
empatia (Rafiei, 2017). De este modo, la empatia se manifiesta como una expresién de emociones
y sentimientos durante la prestacién de servicios asistenciales, incluyendo, entre otros, una
actitud respetuosa por parte del personal hospitalario, su capacidad para escuchar activamente,
comprender las necesidades especificas de los pacientes y brindar informacién detallada (Curry
& Sinclair, 2002). Este argumento implica que existe una correlacion entre el nivel de capacidades
emocionales de los profesionales de la salud y la excelencia en la prestacion del servicio. Por tanto,
se puede afirmar que la empatia y las habilidades emocionales son factores determinantes en la
experiencia y percepcion del servicio sanitario por parte de los pacientes.

« H,. Existe una asociacion significativa entre la empatia y la satisfaccion del paciente con
el servicio recibido en el Hospital Provincial Docente Ambato.
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» H,. Existe una asociacion significativa entre la empatia y la calidad del servicio por parte
delos pacientes con enfermedad renal crénica en el Hospital Provincial Docente Ambato.

Calidad de servicio percibida

La percepcion de la calidad del servicio no sélo influye en la satisfaccion del cliente, sino que
desencadena y refuerza su nivel de satisfaccion. Esta percepcion tiene un impacto significativo
en varios aspectos del comportamiento del cliente, como su motivacion para realizar compras
futuras, las decisiones que toman después de la compra inicial y su disposicion a recomendar el
servicio a otros clientes potenciales. En esencia, la calidad percibida del servicio actiia como un
factor clave en la experiencia del cliente y en su relacion continua con la empresa. Varios estudios
han demostrado que este factor es fundamental para la satisfaccion en diferentes contextos de
servicio (Parasuraman et al., 1988; Coye, 2001; Bowers et al., 1994). Aaker (2009), sostienen que
la percepcion de calidad es lo que impulsa a los clientes a apoyar el servicio o la marca, influyendo
asi en la preferencia de compra y la lealtad. Por tanto, la hipdtesis propuesta expresa que:

+ H,. Existe una asociacion significativa entre la percepcion de la calidad del servicio y la
satisfaccion con los servicios de salud brindados a los pacientes con enfermedad renal
crénica en el Hospital Provincial Docente Ambato.

Seguridad

La seguridad se considera un componente critico en los centros de salud debido a su impacto
directo en la prevencion de muertes. En el contexto de la atencidn sanitaria en el Hospital Provincial
Docente Ambato, la satisfaccion del paciente se define como la prestacion de servicios que reducen
los riesgos y dafios asociados con la atencion sanitaria, previniendo asi lesiones (Bengoa & OMS,
2006; Ampaw et al., 2020b). Varios informes empiricos y fundacionales respaldan la idea de que
la seguridad en los centros de salud mejora los resultados de la calidad del servicio (Donabedian,
1988; Institute of Medicine et al., 2000). Por tanto, la hipdtesis propuesta se basa en la importancia
de estas practicas de seguridad para el bienestar general de los pacientes y la calidad de los servicios

médicos ofrecidos.

+ H,. Existe una asociacion significativa entre la seguridad y la calidad del servicio de los
pacientes con enfermedad renal créonica en el Hospital Provincial Docente Ambato.

Tangibilidad

La influencia del entorno fisico en los servicios de salud demuestra ser un factor crucial que
influye directamente en la satisfaccion del paciente, la calidad de la atencién y la utilizaciéon de
los servicios (Syahrial et al., 1995). El principio de “la primera impresion cuenta” ilustra como los
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pacientes forman su percepcion inicial de los proveedores de atencion médica a partir del entorno
que los rodea. Un ambiente hospitalario caracterizado por la limpieza y la atenta presentacion
del personal genera un notable aumento en la confianza de los pacientes, influyendo tanto en sus
intenciones antes como después de utilizar el servicio (Hair, 1998). La calidad de la interfaz, la
accesibilidad, la seguridad de la plataforma y la facilidad de uso son factores tangibles que influyen
en la experiencia del cliente y su percepcidn sobre la calidad del servicio recibido. Para ello se
plateo el siguiente hipotético:

+ H.,. Existe un vinculo significativo entre la seguridad del servicio y la satisfaccién a los
pacientes con enfermedad renal crénica en el Hospital Provincial Docente Ambato.

« H,. Existe una asociacion significativa entre la tangibilidad del servicio y la satisfaccion
del servicio por parte de los pacientes con enfermedad renal crénica en el Hospital
Provincial Docente Ambato.

Metodologia

Debido a su naturaleza no experimental, adopta un disefio descriptivo-correlacional, el
cual se enfoca en identificar si existe relacion entre los determinantes del modelo SERVPERF
y la satisfaccion percibida por los pacientes, con el objetivo de describir caracteristicas o
comportamientos dentro de la muestra seleccionada, en este caso el personal del Hospital Docente
Ambato. La perspectiva adoptada en la investigacion es de caracter cuantitativo, lo que permitié
medir y analizar objetivamente las variables vinculadas al servicio percibido por los pacientes. Las
multiples dimensiones y aspectos relevantes de los servicios investigados fueron cuidadosamente
definidos y explicados a través del enfoque descriptivo utilizado. Ademas, al tratarse de un estudio
de corte transversal, los datos se recogieron en un periodo de tiempo limitado, lo que proporciond
una representacion instantanea de la situacion en el entorno hospitalario.

El contexto de la investigacion se establecera en el Hospital Provincial Docente de Ambato,
donde se analizaran los factores que influyen en la satisfaccion percibida por los pacientes que
padecen enfermedad renal crénica. Este centro hospitalario, reconocido por su especializacion
en el tratamiento de esta enfermedad, ofrece un entorno propicio para investigar las relaciones
que existen entre los componentes del modelo SERVPERF y la percepcion de satisfaccion de los
pacientes.

Participantes del estudio

La poblacion de estudio estd compuesta por un total de 132 pacientes diagnosticados con
enfermedad renal crénica, provenientes del Hospital Provincial Docente Ambato. Estos individuos
constituyen el foco principal de la investigacion y su inclusion en el estudio proporciona una
muestra representativa de la poblaciéon objetivo, permitiendo asi conclusiones significativas
aplicables al contexto especifico de atencién médica en dicho hospital.
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Disero y confiabilidad del instrumento

Se utilizo el Modelo Servperf (Service Performance) propuesto por Cronin & Taylor (1992),
el cual recoge la percepcion del cliente en el desempeiio de la calidad del servicio otorgado, en
conjunto de la adaptacion realizada por Ampaw et al. (2020), con su marco conceptual EST-PEQ
propuesto para medir la calidad del servicio de atencién médica y sus antecedentes (satisfaccion de
los pacientes y utilizaciéon continua del servicio), desarrollada con una herramienta de medicién
de escala de Likert de cinco puntos, con los constructos: Calidad Percibida (CAP); satisfaccion de
los pacientes (SATP); empatia (EMP); seguridad (SEG); y tangibilidad (TAN). Este cuestionario
se disei6 profesionalmente a través de una serie de ejercicios de revision por pares para adaptarse
perfectamente a todos los constructos considerados.

Figura 1. Marco conceptual ESTPEQ

Fuente: elaboracién propia basada en el modelo propuesto por Ampaw et al. (2020a).

Para evaluar la confiabilidad del instrumento se aplico el coeficiente alfa de Cronbach que,
segun Hernandez et al. (2010), se utiliza para medir la consistencia interna o confiabilidad de un
conjunto de items o preguntas en pruebas o cuestionarios. Este método es fundamental en campos
como la educacidn, la psicologia y las ciencias sociales, especialmente para validar la fiabilidad
de escalas destinadas a medir conceptos tan extendidos como las actitudes, la personalidad y
otras estructuras psicoldgicas. La escala de calificacion se divide en seis intervalos: de 0 a 0,500
se caracteriza como inaceptable por mala consistencia interna; en el rango entre 0,500 y 0,600 se
considera marginalmente aceptable con confiabilidad cuestionable; entre 0,600 y 0,700 se clasifica
como aceptable con seguridad moderada; de 0,700 a 0,800 se considera bueno, lo que demuestra
una confiabilidad mas que adecuada; En el rango de 0,800 a 0,900 se califica como muy bueno,
con alta confiabilidad; finalmente, de 0,900 a 1,00 se clasifica como excelente (Maese et al., 2016)
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Tabla 1. Ficha técnica alfa de Cronbach

Dimensiones Alfa de Cronbach  N° de elementos
Calidad 0,862 6
Tangibilidad 0,827
Seguridad 0,852 5
Empatia 0,893 5
Satisfaccion 0,918 5
Coeficiente total 0,963 26

Fuente: elaboracion propia

El andlisis del coeficiente alfa de Cronbach indica niveles de confiabilidad que varian
entre “bueno” y “excelente”. Las dimensiones Calidad (0,862), Tangibilidad (0,827), Seguridad
(0,852), Empatia (0,893) y Satisfaccion (0,918) se encuentran dentro del rango de “muy bueno” o
“excelente”, dependiendo de la escala de calificacion utilizada. Destaca sobre todo la dimension
Empatia con un coeficiente alfa de 0,893, demostrando una fiabilidad muy alta en la medicién de
esta variable critica para la satisfaccion del paciente. El coeficiente alfa total de la encuesta de 0,963
fortalece aun mas su validez interna, garantizando la confiabilidad de los datos obtenidos para el

analisis de los determinantes de la satisfaccion con el servicio.

Resultados

En este apartado se presentara de manera clara y comprensible el perfil de los participantes
de la muestra de estudio sobre los determinantes de la satisfaccion con el servicio percibido por
los pacientes con enfermedad renal crénica en el Hospital Provincial Docente de Ambato. Este
analisis proporcionara una interpretacion detallada de cada factor relevante identificado en la
investigacion, permitiendo asi una comprensién meticulosa de los elementos clave involucrados
en la percepcion de calidad, tangibilidad, seguridad, empatia y satisfaccion de los servicios
sanitarios ofrecidos en este entorno hospitalario.

Ademas, se llevara a cabo un analisis factorial integral con el objetivo de comprender mejor
los factores que juegan un papel crucial en la satisfaccion del paciente. Este analisis es fundamental
para obtener perspectivas significativas que permitan comprender plenamente como aspectos
como la calidad de la atencion, la seguridad percibida, la empatia del personal médico y otros
factores influyen en la satisfaccion general de los pacientes con ERC en el Hospital Docente
Provincial de Ambato.
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Resultados descriptivos

Tabla 2. Variables de control del grupo de estudio

Frecuencia Porcentaje

Femenino 67 50.9
Sexo
Masculinos 65 49.1
De 34 - 39 afios 10 7.5
Edad Mayor de 40 afios 120 90.6
Menor a 28 afos 2 1.9
Ninguna 12 9.4
Formacién Primaria 77 58.5
académica Secundaria 40 30.2
Tecnoélogo 2 1.9
Remunera- Menor a $700 132 100.0
cién
o Consulta médica ) 19
Servicio especializada :
percibido
Diélisis 130 98.1
Total 132 100.0

Fuente: elaboracién propia

La muestra analizada en el estudio presenta una distribucion equitativa en cuanto al sexo,
con un ligero predominio de los participantes femeninos, que representan el 50,9%, mientras
que los participantes masculinos representan el 49,1%. En cuanto a la edad, la mayoria de los
participantes (90,6%) pertenecen al grupo de mayores de 40 afios, lo que sugiere que el grupo de
pacientes con esta patologia que ingresan en el hospital tiende a ser de edad avanzada, mientras
que so6lo un pequefio porcentaje se encuentra en una edad mds joven con un 7,5% entre 34 y 39
aflos y un 1,9% menores de 28 afos.

En cuanto a la formaciéon académica, la mayoria de los participantes tiene educacion
primaria (58,5%) o secundaria (30,2%), con un pequefio porcentaje sin educacion formal (9,4%)
y una minima presencia de formacién tecnoloégica (1,9%). Asi mismo, la remuneracion, todos los
participantes tienen un ingreso mensual de menos de $700, lo que refleja un entorno econdémico
comun entre ellos y probablemente influye en su acceso y percepcion de los servicios de salud.
Ademais, la gran mayoria de los participantes (98,1%) recibié servicios de didlisis, destacando la
importancia de esta modalidad de tratamiento entre los pacientes con enfermedad renal crénica
en este ambito hospitalario y solo el 1,9% recibié consulta médica especializada.

Coeficiente KMO y prueba de esfericidad de Bartlett

El coeficiente de adecuacion del muestreo de KMO se utiliza para examinar las correlaciones
entre elementos de un conjunto de datos. Su funcién principal es determinar si las variables se
pueden agrupar en factores comunes mediante correlaciones de pequefia magnitud. En términos
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mas simples, el indice KMO proporciona informacion crucial sobre la cohesion de los datos
para el analisis factorial. Un rango de KMO de 0,8 a 0,9 indica una estructura factorial so6lida, lo
que sugiere que las variables estan significativamente correlacionadas. Por otro lado, si el rango
esta entre 0,7 y 0,8, se interpreta como una estructura factorial moderada, lo que implica cierta
cohesioén, pero con margen de mejora en la coherencia de los datos de los factores identificados
(Hernadndez et al., 2006).

El propésito de realizar la prueba de esfericidad de Bartlett es evaluar la presencia de
una correlacion significativa entre las variables, lo cual es un requisito fundamental para
realizar un andlisis factorial valido (Abreu, 2012). Esta prueba se utiliza para determinar si la
matriz de correlacion entre variables es una matriz identidad, lo que indicaria que las variables
son completamente independientes entre si, o si existe correlacion suficiente para justificar la

realizacion de un anadlisis factorial.

Tabla 3. KMO y prueba de Bartlett

Medida Kaiser-Meyer-Olkin de adecuacién de

0,828
muestreo
Aprox. Chi-cuadrado 1341,129
Prueba de esfericidad de | 325
Bartlett 8
Sig. 0,000

Fuente: elaboracion propia

Nota. Datos obtenidos con el software SPSS de la encuesta aplicada a los pacientes de enfermedad renal crénica del
Hospital Docente Ambato

Los resultados de la Medida Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) muestran una adecuacién
muestral significativa, con un valor de 0,828. Esto indica que la muestra de datos utilizada en la
investigacion es apropiada para realizar analisis factorial y revelar la estructura subyacente de
las variables medidas. La prueba de esfericidad de Bartlett produce un valor muy significativo de
aproximadamente 1341,129 en Chi-cuadrado, con 325 grados de libertad y una significancia de
0,000. Estos resultados indican una fuerte correlacion entre las variables analizadas en la encuesta,
apoyando la consistencia de las relaciones entre los determinantes de la satisfaccion con el servicio
en este contexto especifico de pacientes con enfermedad renal crénica.

En conjunto, estos resultados confirman la validez y solidez de los datos utilizados en el
estudio, asi como la relevancia de las variables consideradas para comprender los factores que
influyen en la satisfaccion del paciente con los servicios de salud prestados en este contexto
hospitalario particular.
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Extraccion de componentes y matriz de varianza

Tabla 3. Matriz de varianza total

Sumas de cargas al cuadrado de la rotacion

Componente
Total % de varianza % acumulado
CLD 7.867 30.259 30.259
TGB 5.667 21.796 52.055
SGD 4.078 15.683 67.738
EPT 1.404 5.401 73.139

Fuente: elaboracion propia

Lamatriz de varianza total revelalos que el componente CLD (Calidad) explicael 30,259% dela
varianza, destacando la importancia de la calidad del servicio. El componente TGB (Tangibilidad)
aporta el 21,796% y el componente SGD (Seguridad) el 15,683%, destacando la influencia de
los aspectos materiales y de seguridad. Por el contrario, el componente EPT (Empatia) aporta
el 5,401% a la varianza. Esto sugiere que, aunque relevantes, otros aspectos como la calidad y
la seguridad tienen un mayor impacto en la percepcion de los pacientes con enfermedad renal
crénica. Mejorar la calidad y la seguridad del servicio puede ser fundamental para mejorar la

percepcion general de la atencion médica en este entorno.

Matriz de Componentes rotados

Tabla 4. Matriz de Componentes rotados

Componente
CDL TGB SGD EPT
CLD1 0.321 -0.019 0.309
CLD2 0.238 - 0.239 0.143
CLD3 0.214 0.584 0.259 0.173
~ cips 0TGN 0458 0.247 -0.110
CLD5 0.531 0.233 0.122 0.490
CLD6 0.419 0.117
TGB1 0.272 0.206
TGB2 0.090 0.313
TGB3 0.106 0.528 0.620 0.064
TGB4 0.121 0.021
TGBS 0.155 0.240
SGD1 0.046
SGD2 0.546 0.294 0.276 -0.134
SGD3 0.418 0.167 0.043
SGD4 0.649 0.159 -0.094
SGD5 0.459 0.549 0.304 0.260

EPT1 0.454 0.130 -0.021
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Componente
0.207 0.152 0.339
0.272 0.120 0.256
0.167 0.410

STF1 0.636 0.567 0.155 -0.058
STE2 0.506 0.246 -0.036
STF3 0.485 0.320 0.059
STF4 0.319 0.193 0.070
STF5 0.024 0.112 0.205

Fuente: elaboracion propia

En cuanto a la dimensién de calidad (CLD), los items CLD1 y CLD4 mostraron coeficientes
de llenado excepcionales de 0,757 y 0,726, respectivamente. Estos resultados sugieren que la
percepcion de la calidad del servicio y la calidad del personal médico son factores cruciales para
la satisfaccion del paciente. Con relacién a la Tangibilidad (TGB), los items TGB1 y TGB4, con
coeficientes de 0,687 y 0,811 respectivamente, indican la importancia de la percepcién de la
infraestructura y los servicios administrativos en la satisfaccion del servicio.

Por otro lado, en el area de Seguridad (SGD), los items SGD1 y SGD2 con coeficientes de
carga iguales a 0,647 y 0,676 respectivamente, indican la relevancia de la seguridad percibida tanto
en el ambiente hospitalario como en los procedimientos médicos. Finalmente, en lo que respecta a
la Empatia (EPT), los items EPT1 y EPT3, con cargas factoriales de 0,772 y 0,855 respectivamente,
resaltan laimportancia de la empatia percibida en el personal médico y de asistencia administrativa
para la satisfaccion general de los pacientes. Estos resultados ponen de relieve la necesidad de
abordar estos aspectos en la gestion hospitalaria para mejorar la experiencia del paciente y su
percepcion del servicio prestado.

Discusion

El coeficiente de correlacion de Spearman se define como una medida de asociaciones lineales
cuyos valores y rangos, asi como el nimero de valores de orden asignados a los valores en los que
se miden. El coeficiente Rho de Spearman no sélo ofrece informacién sobre el grado de asociacion
con respecto a las variables analizadas, sino que también permite determinar si existe dependencia
o independencia debido a variables aleatorias (Myers & Sirois, 2005).

Diversos investigadores han utilizado diferentes escalas de medicién para comprenderlo y
evaluarlo. La escala propuesta por Hernandez & Fernandez (1998), es una de las mas utilizadas
para interpretar la fuerza y direccion de la correlacion debida a la variabilidad. En esta escala, los
rangos negativos indican correlaciones negativas, los valores inferiores a -1 indican una correlacion
negativa perfecta, mientras que los valores inferiores a 0 indican correlacién negativa o nula. Por
otro lado, los rangos positivos indican correlaciones positivas, donde los valores cercanos a +1
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representan una correlacion positiva perfecta. Cuando el valor es 0, la correlacion se vuelve mas
débil, mientras que los valores entre +1 indican una correlacién mas fuerte, ya sea negativa o

positiva.

Tabla 5. Comprobacién de hipdtesis

Hipotesis Rho Valor p Decision

H1. Existe una asociacion significativa entre

la empatia y la satisfaccion del paciente con

el servicio recibido en el Hospital Provincial
Docente Ambato.

,872 0.000 Aceptada

H2. Existe una asociacion significativa en-
tre la empatia y la calidad del servicio por
parte de los pacientes con enfermedad renal ,755 0.000 Aceptada
cronica en el Hospital Provincial Docente
Ambato.

H3. Existe una asociacion significativa entre
la percepcion de la calidad del servicio y la
satisfaccion con los servicios de salud brin-
dados a los pacientes con enfermedad renal
cronica en el Hospital Provincial Docente
Ambato.

,719 0.000 Aceptada

H4. Existe una asociacion significativa entre
la seguridad y la calidad del servicio de los
pacientes con enfermedad renal crénica en el
Hospital Provincial Docente Ambato.

,731 0.000 Aceptada

H5. Existe un vinculo significativo entre la
seguridad del servicio y la satisfaccion a los
pacientes con enfermedad renal cronica en el
Hospital Provincial Docente Ambato.

,815 0.000 Aceptada

Heé. Existe una asociacion significativa entre
la tangibilidad del servicio y la satisfaccion
del servicio por parte de los pacientes con ,719 0.000 Aceptada
enfermedad renal crénica en el Hospital
Provincial Docente Ambato.

Fuente: elaboracion propia con resultados obtenidos del software estadistico SPSS

Los resultados significativos obtenidos del analisis de hipdtesis en el estudio de los
determinantes de la satisfaccion con el servicio en pacientes con enfermedad renal crénica son de
gran relevancia para la gestion y mejora de la atencién médica en el Hospital. Docencia provincial
en Ambato y, por extension, en entornos hospitalarios similares. La fuerte asociacién entre la
empatia del personal médico y la satisfaccion del paciente (Rho= 0,872, p= 0,000) refuerza la idea
ampliamente aceptada de que el aspecto humano y relacional en la atencién médica juega un papel
fundamental en la percepcion general del servicio por parte de los pacientes. Estos resultados
respaldan la necesidad de programas de capacitacion y concientizacion para el personal médico
para fomentar actitudes empaticas y mejorar la experiencia del paciente (Fabian et al., 2022).

Porotrolado, larelacion significativa entre la percepcion dela calidad del servicio, la seguridad
percibida y la satisfaccion del paciente resalta la importancia de mantener altos estandares de
calidad y seguridad en el entorno hospitalario. Estos hallazgos no sélo confirman la importancia
de aspectos fundamentales como la empatia, la calidad y la seguridad en la atenciéon médica, sino



Vol. 9 No. 43, 2024. 2401358 | Seccion General | Peer Reviewed RELIGACION

que también proporcionan una base sélida para el desarrollo de estrategias y politicas enfocadas a
mejorar la experiencia del paciente y la satisfaccion con la insuficiencia. enfermedad renal crénica
y, en ultima instancia, todos los pacientes tratados en el hospital. Las recomendaciones derivadas
de este estudio pueden orientar decisiones institucionales que busquen optimizar la calidad de la
atencion médica y fortalecer la relacién médico-paciente en beneficio de la salud y el bienestar de
la poblacién atendida (Barrantes et al., 2009).

Conclusiones

En esta investigacion se lograron los objetivos planteados, confirmando las hipotesis
establecidas respecto a los determinantes de la satisfaccion del paciente con enfermedad renal
crénica del Hospital Provincial de Ambato. Los resultados obtenidos proporcionaron una visién
detallada de los factores que influyen en la percepcién de calidad, tangibilidad, seguridad, empatia
y satisfaccion de los servicios de salud en este contexto hospitalario. Esto representa un avance
significativo en el conocimiento cientifico relacionado con la gestién hospitalaria y sanitaria, asi
como una base solida para mejorar continuamente la calidad de vida y los resultados de salud de
los pacientes que padecen enfermedades como la enfermedad renal crénica.

Sin embargo, es fundamental reconocer las limitaciones identificadas durante el estudio. Entre
ellos se encuentrala distribucion equitativa de la muestra en términos de géneroy edad, lo que puede
limitar la generalizacion de los hallazgos a otros grupos demograficos. Ademas, la concentracién
de participantes con bajos niveles de educacion e ingresos mensuales similares sugiere la necesidad
de considerar diferentes estratos socioeconémicos para obtener una perspectiva mas amplia y
representativa de la poblacion atendida en el hospital. Para futuros estudios se sugiere profundizar
en aspectos como la percepcion de calidad y seguridad en diferentes tipos de tratamiento de la
enfermedad renal crénica, asi como evaluar la evolucion de la satisfaccion del paciente a lo largo
del tiempo.
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