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RESUMEN

Objetivo: Determinar la satisfaccion de la atencién de los pacientes con cancer de tiroides en el Servicio de Medicina
Nuclear del Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen.

Materiales y métodos: Estudio con disefo no experimental, descriptivo, de corte transversal. La poblacion de estudio
estuvo conformada por pacientes con cancer de tiroides y la muestra fue de 267 participantes. El instrumento utilizado
fue tomado de la “Guia Técnica para la Evaluacion de la Satisfaccion del Usuario Externo”, aprobada por el Ministerio
de Salud del Peru, que consta de dos componentes (percepciones y expectativas), cinco dimensiones y 22 preguntas por
cada componente, con validacion metodologica y operativa.

Resultados: La edad media de los pacientes fue 52,5 anos, con predominio del sexo femenino. La dimension fiabilidad
present6 un 86,09 % de insatisfaccion, en la dimension capacidad de respuesta se obtuvo un 84,3 % de insatisfaccion,
la dimension seguridad reporto 78,4 % de insatisfaccion, la dimension empatia mostro 79,7 % de insatisfaccion y la
dimension aspectos tangibles obtuvo 82,2 % de insatisfaccion.

Conclusiones: La dimension fiabilidad obtuvo la mayor puntuacion de insatisfaccion, mientras que la dimension seguridad
obtuvo mejores resultados de satisfaccion. La puntuacion final correspondio a 81 % de insatisfaccion.

Palabras clave: Satisfaccion del paciente; Atencion al paciente; Cancer de tiroides (Fuente: DeCS BIREME).

Satisfaction at care of patients with thyroid cancer treated at the Nuclear
Medicine Service of the Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen, 2018

ABSTRACT

Objective: To determine the satisfaction at care of patients with thyroid cancer at the Nuclear Medicine Service of the
Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen.

Materials and methods: A non-experimental, descriptive, cross-sectional study was carried out with a study population
consisting of 267 patients with thyroid cancer. The instrument was taken from the "Technical Guide for the Evaluation of
Outpatients’ Satisfaction”, approved by the Ministry of Health of Peru, and made up of two components (perceptions and
expectations), five dimensions and 22 questions for each component, with methodological and operational validation.
Results: The patients’ average age was 52.5 years and the female sex prevailed. Regarding patient dissatisfaction, the
reliability dimension showed 86.09 %, the response capacity dimension 84.3 %, the safety dimension 78.4 %, the empathy
dimension 79.7 %, and the tangible aspects dimension 82.2 %.

Conclusions: The reliability dimension obtained the highest dissatisfaction score, while the safety dimension had the best
satisfaction results. The final dissatisfaction score accounted for 81 %.

Keywords: Patient satisfaction; Patient care; Thyroid neoplasms (Source: MeSH NLM).
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INTRODUCCION

En la actualidad, el cancer es considerado un problema
de salud y su incidencia se esta incrementando a nivel
mundial, con nimeros globales proyectados para el afo
2030, de 21,4 millones de nuevos casos y 13,2 millones
de muertes por ano . Dentro de estas enfermedades,
el cancer de tiroides es considerado como una neoplasia
rara que comprende menos del 2,5 % de los canceres en
humanos, y el tipo diferenciado constituye mas del 90 %
de todos los casos de cancer de tiroides @. En el Per(,
la incidencia reportada de cancer de tiroides durante el
periodo 2006 - 2011 fue de 2,7 % del total de casos
de cancer 0,

El aumento global en el diagnodstico de cancer de tiroides
es una consecuencia un mayor empleo de las imagenes
tiroideas, y la consiguiente identificacion de tumores
tiroideos. Asimismo, recientes estudios evidencian que
diversos factores, como antecedentes étnicos, estado de
yodemia y la mayor exposicion a la radiacion, pueden tener
un papel en el incremento de su incidencia “. Por otra
parte, en el manejo del cancer diferenciado de tiroides,
la cirugia es aceptada como el pilar fundamental del
tratamiento; pero durante la etapa posquirirgica se indica
el uso de radioyodo en casos seleccionados como medida
terapéutica (tratar la enfermedad persistente conocida),
adyuvante (eliminar micrometastasis sospechada aunque
no confirmada) o ablativo (eliminar remanentes tiroideos
normales). La ablacion de la pequena cantidad de tejido
tiroideo posterior a la tiroidectomia total puede facilitar la
temprana deteccion de recurrencia basada en la medicion
de tiroglobulina sérica o rastreo corporal total ©.

El contexto social considera al cancer como una
enfermedad de gran impacto emocional, tanto por
la enfermedad en si, como por las consecuencias
fisicas y emocionales que conlleva. Por ello, el grado
de satisfaccion de estos pacientes puede estar
condicionado, en mayor medida, por la ansiedad, el
temor y la incertidumbre que generan estos procesos
y que, evidentemente, influirdan en la experiencia
vivida durante el proceso de atencion. Por otra parte,
se deberian tomar en cuenta algunos indicadores
o elementos que puedan facilitar la obtenciéon de
informacion relevante como la satisfaccion del paciente
con respecto al acceso al area de consultorios externos,
la amabilidad o el trato recibido ©. Asimismo, la
satisfaccion de los pacientes se ha relacionado con
aspectos tan importantes para los pacientes oncologicos
como adherencia al tratamiento, asistencia con las
consultas, cumplimiento de las recomendaciones de los
profesionales y con una mejora en el estado de salud.
Algunos autores entienden la satisfaccion con la atencion
sanitaria como uno de los factores determinantes de la
calidad de vida de los pacientes con cancer ©.
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Por ello, la satisfaccion del paciente se ha convertido en
un componente cada vez mas comUn de los estudios que
evaluan los resultados del tratamiento ©. Sin embargo,
el constructo de satisfaccion del paciente es complejo
y depende del contexto. Si bien no cabe duda de que
se requiere una medicion cuidadosa, confiable y valida
de este importante aspecto de la atencion al paciente,
las herramientas para lograr este objetivo no se han
desarrollado completamente.

Una de las variables mas importantes que afecta la
forma en que los pacientes perciben sus resultados es
la expectativa. Cuando el resultado del tratamiento no
cumple con sus expectativas, es mas probable que los
pacientes expresen insatisfaccion con los resultados. Sin
embargo, no siempre es posible establecer con precision
lo que se consideraria una expectativa adecuada.
Tener una alta satisfaccion del paciente es un objetivo
importante, pero no es necesariamente indicativo de una
excelente atencion. Existen multiples razones por las
cuales los pacientes pueden no estar satisfechos con su
atencion médica, incluso si el resultado clinico parece
ser aceptable o incluso bueno: puede haber costado
demasiado, puede haber sido inconveniente, demasiado
lejano, doloroso o de alguna otra manera incomodo; o
es posible que, sencillamente, no les haya gustado el
entorno en el que se realizé la atencion o las personas
que lo brindaron ®.

En el Peru, el Hospital Nacional Guillermo Almenara
Irigoyen, que pertenece a EsSalud, brinda tratamiento y
un programa de seguimiento a pacientes con cancer de
tiroides, mediante el uso de yodo radioactivo. Durante
el dUltimo ano se han atendido 984 pacientes, muchos los
cuales acuden referidos desde diferentes hospitales
del Perq.

El objetivo del presente estudio fue determinar la
satisfaccion de la atencion de los pacientes con cancer de
tiroides en el Servicio de Medicina Nuclear del Hospital
Nacional Guillermo Almenara Irigoyen (HNGAI) durante el
ano 2018.

MATERIALES Y METODOS

Disefio y poblacién de estudio

Se realizd un estudio con disefio no experimental,
tipo descriptivo, de corte transversal y la poblacion
de estudio estuvo conformada por los pacientes con
cancer de tiroides que acudieron al Servicio de Medicina
Nuclear para recibir yodo radioactivo como parte del
tratamiento y seguimiento de su enfermedad, durante
los meses de enero a junio del afo 2018. Se excluyeron
los pacientes menores de 18 anos, los que presentaban
una discapacidad que les impidiera expresar su opinion y
aquellos que no deseaban participar. La muestra aplicada
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fue un muestreo no probabilistico por conveniencia que
estuvo conformada por 267 pacientes.

Variables y mediciones

La variable del presente estudio es la satisfaccion de
la atencion de los pacientes y el instrumento utilizado
fue tomado de la Guia Técnica para la Evaluacion de la
Satisfaccion del usuario externo en los Establecimientos
de Salud y Servicios Médicos de Apoyo, aprobada por el
Ministerio de Salud mediante Resolucion Ministerial N°
527- 2011/MINSA/Ministerio de Salud. Direccion General
de Salud de las Personas . Esta guia consiste en una
encuesta que cuenta con una validacion operativa y
metodologica, conformada por dos componentes que
son percepciones y expectativas. Cada componente
estd conformado por 22 preguntas con respuestas
mediante una escala de Likert. El instrumento se
encuentra divido en 5 dimensiones que son fiabilidad
(5 preguntas), capacidad (4 preguntas), seguridad (4
preguntas), empatia (5 preguntas) y aspectos tangibles
(4 preguntas). La aplicacion de la encuesta tiene una
duracion promedio de 15 minutos.

Analisis estadistico

Para el analisis de los resultados se consideraron como
usuarios satisfechos a los valores positivos (+), que fueron
obtenidos por la diferencia entre las percepciones (P)
y las expectativas (E); y como usuarios insatisfechos,
a los valores negativos (-) de la diferencia P - E. El
procesamiento de los datos se realizd mediante un
aplicativo disefiado en Excel proporcionado por la Oficina
de la Calidad del Ministerio de Salud.
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Consideraciones éticas

Los investigadores del estudio aplicaron los principios
bioéticos relacionados a la investigacion sobre el cuidado
de salud, recogidos en la Declaracion de Helsinki.
Asimismo, se mantuvo la confidencialidad de los pacientes
durante todo el tiempo de ejecucion del estudio.

RESULTADOS

La edad de los pacientes estuvo comprendida entre
los 20 y 85 anos con predominio del sexo femenino
(81 %). En relacion al grado de instruccion, el 34 %
de los pacientes refirid tener estudios superiores
universitarios; 43 %, estudios técnicos; 18 %, estudios
secundarios; 3 %, estudios de primaria; y el 1 %
refirio ser analfabeto. Con respecto a la condicién de
los pacientes estudiados, el 100 % de los pacientes
contaban con seguro de EsSalud.

En la dimensidn fiabilidad, con respecto a la pregunta
5 (si al momento del alta el paciente comprendié la
explicacion que los médicos le brindaron sobre los
medicamentos y cuidados en casa), los resultados
muestran que 265 pacientes (99,3 %) se sintieron
insatisfechos. En la pregunta 4 (la explicacion que
los médicos dieron sobre los resultados de los analisis
de laboratorio) 220 pacientes (82,4 %) estuvieron
insatisfechos, resultado considerado también alto.
Sin embargo, se observo una adecuada satisfaccion
por parte de 82 pacientes (30,7 %) para la pregunta
1 respecto a si durante la hospitalizacion el paciente
recibi6 visita médica todos los dias (Figura 1).
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Figura 1. Resultados de satisfaccion de la atencion en la dimension fiabilidad

http://dx.doi.org/10.24265/horizmed.2019.v19n2.07 51



Satisfaccion de la atencion en pacientes con cancer de tiroides atendidos en el
Servicio de Medicina Nuclear del Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen, 2018

Para la dimension capacidad de respuesta, en la pregunta
6 (si los tramites para la hospitalizacion fueron rapidos)
se encontraron 238 pacientes insatisfechos (89,1 %). En
la pregunta 8, que consulta si los examenes radiologi-
cos (rayos X, ecografias, tomografias, otros) se realiza-

ron rapidamente, se obtuvo que 233 pacientes (87,3 %)
mostraron insatisfaccion. Por otro lado, 68 (25,5 %) pa-
cientes mostraron satisfaccion en relacion a si los trami-
tes para el alta fueron rapidos (pregunta 9) (Figura 2).
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Figura 2. Resultados de satisfaccion de la atencion en la dimension capacidad de respuesta

En la dimension seguridad, se observo que en la pregunta
12 (si se mejoro o resolvid el problema de salud por el
cual se hospitalizd), 83,9 % (224 pacientes) mostraron
insatisfaccion.

Las preguntas 11 (si los alimentos se entregaron a temperatura
adecuada y de manera higiénica) y 13 (si durante la
hospitalizacion se respeto su privacidad) obtuvieron, cada
una, 24,7 % de satisfaccion (66 pacientes) (Figura 3).
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Figura 3. Resultados de satisfaccion de la atencion en la dimension seguridad
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En la dimension empatia, el mayor porcentaje de in-
satisfaccion se observa en la pregunta 17, referida al
personal encargado de los tramites de admision o alta, con
222 participantes insatisfechos (83,1 %). La pregunta 14,
relacionada al personal de personal de enfermeria,
obtuvo una insatisfaccion de 81,6 % (218 encuesta-

dos). Finalmente, 66 participantes (24,7 %) se sin-
tieron satisfechos del trato del personal de nutricion.
En la dimension empatia se consulté acerca del tra-
to que dispenso el personal del hospital, y si fue ama-
bles, respetuoso y actué con paciencia (Figura 4).
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Figura 4. Resultados de satisfaccion de la atencion en la dimension empatia

Asimismo, los resultados correspondientes a la di-
mension  aspectos tangibles, con énfasis en la
pregunta 22, sobre si la ropa de cama, colchdn vy
frazada eran adecuadas, se evidencid una mayor

insatisfaccion en 230 pacientes (86,1 %); mientras
que se observan 52 pacientes satisfechos (19,5 %)
respecto a si los ambientes del servicio fueron comodos
y limpios, que corresponde a la pregunta 19 (Figura 5).
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Figura 5. Resultados de satisfaccion de la atencion en la dimension aspectos tangibles
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DISCUSION

La satisfaccion se entiende como un concepto
multidimensional, en el que se incluyen las diferentes
experiencias y procesos asociados con la atencion que
reciben los pacientes y que sefala una respuesta afectiva
positiva de estos, relacionada con el grado en el que se han
satisfecho sus expectativas, necesidades o deseos. Se ha
encontrado conexion entre la satisfaccion de los cuidados
con una mejora en el estado de salud y en la calidad de vida
en relacion con una mayor satisfaccion de los cuidados 1.

La calidad de vida en pacientes con cancer diferenciado de
tiroides, parece tener un comportamiento relacionado al
sexo femenino, donde la relacion mujer: varon corresponde
a 6:1 ¥, resultados similares al presente estudio, en el que
esta patologia predomina en el género femenino. Por otra
parte, la edad de los pacientes en estudios similares esta un
rango entre los 13 a los 72 anos, lo cual evidencia que este
cuadro se puede presentar a partir de los 13 afos de edad.

Dentro del ambito de la comunicacion entre médico y
paciente, la informacion es un factor central; por ello,
es importante diferenciar entre lo que el paciente desea
saber y aquello que el médico desee informar.

En ocasiones, los pacientes no realizan preguntas por
temor a una reaccion negativa del médico, creen que
se molestara, que no comprendera la necesidad de sus
preguntas, o que las interpretara como desconfianza hacia
él, lo que favorece los sentimientos de incertidumbre
ansiedad, depresion y miedo 7.

Con respecto a los resultados de la dimension fiabilidad, que
corresponde a la informacion que se brinda al paciente sobre
el estado de salud, las indicaciones al momento del alta y
comprension de las explicaciones por parte del médico para
la toma de medicamentos, persisten resultados elevados de
insatisfaccion, como los mostrados en un estudio realizado
por Cehua et al. ", en un hospital de Lima, que report6
como regular el hecho de recibir una informacion completa
al momento del alta. El 48,3 % de los pacientes califico
como mala la explicacion del médico sobre los aspectos de
control al momento de salir de alta del hospital, mientras
la informacion recibida sobre los medicamentos prescritos
al paciente fue calificada como regular. El mismo estudio
encontro un nivel regular de satisfaccion con respecto a la
informacion y explicacion que se brinda al paciente sobre
los examenes de laboratorio y procedimientos, mientras
que nuestro estudio muestra una elevada insatisfaccion
como resultado de la alta afluencia de los pacientes al
hospital y la escasez de los medicamentos requeridos para
el tratamiento.

El tiempo de espera para ser atendido y la puntualidad son
aspectos estrechamente relacionados. Esto lo demuestra
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un estudio realizado por Brafa Marcos et al. @, en el
que los aspectos peor valorados fueron los vinculados a
la organizacion de la asistencia, facilidad para llegar
al hospital, el tiempo de espera para ser atendido y la
puntualidad de la atencion. En nuestro pais, los tramites
que se requieren para la hospitalizacion se mantienen con
resultados insatisfactorios, esto parece obedecer a la gran
demanda de pacientes, no solo con cancer de tiroides ,que
acuden para recibir terapia ablativa con internamiento,
sino también de otros tipos de pacientes que demandan
atencion en ese momento, lo que sobrepasa la capacidad
de atencion del personal médico y tecndlogo de turno,
sin contar los problemas estrechamente vinculados a la
demora en la entrega del material radioactivo por parte
de la entidad encargada lo que origina, asimismo, retraso
en la atencion de los pacientes con cancer de tiroides.

Un estudio realizado en Japoén por Saito et al. @, reportd
una correlacion significativa entre el tiempo de esperay la
satisfaccion de los pacientes. Mientras los resultados con
respecto a la rapidez en la realizacion de los examenes
radiologicos, ecografias y tomografias computadorizadas,
aun muestran resultados mayores al 80 % de insatisfaccion,
debido a que estos servicios de ayuda diagnostica
funcionan en un solo turno y dependen del nivel de
operatividad, funcionamiento y, a su vez, atienden el
requerimiento de todas las especialidades médicas, y
también pacientes que provienen de la consulta externa
o ambulatoria; a diferencia de los resultados de Saito,
que senala que muchos de los pacientes son sometidos a
3 0 4 procedimientos diagndsticos (ecografia, mamografia,
resonancia magnética y tomografia computarizada), donde
el tiempo de espera es de 42 dias, aproximadamente.

Nuestro estudio encontré que 224 pacientes (83,9 %)
mostraron valores significativos de insatisfaccion con
respecto a si se mejord o resolvio el problema de salud
por el cual se hospitalizo. Este resultado puede explicarse
porque los pacientes con cancer de tiroides que acuden al
Servicio de Medicina Nuclear presentan una condicion de
salud muy distinta a la de otro paciente que si observa que
el cuadro que motiva la hospitalizacion se resuelve. En el
caso de los pacientes con cancer de tiroides, al recibir la
terapia ablativa con iodo-131 con finalidad no curativa,
sino complementaria a la tiroidectomia total, muestran
niveles de insatisfaccion elevados. Esto obliga a informar
adecuadamente sobre la finalidad de la terapia ablativa,
que consiste en destruir restos de células tiroideas para
evitar la recurrencia de la enfermedad y realizar un
buen seguimiento, y que implica que el paciente deba
hospitalizarse por las medidas de radioproteccion.

Lamentablemente, no se encontraron estudios similares
sobre satisfaccion en la atencion en pacientes con cancer
de tiroides para poder correlacionar con los resultados
obtenidos en el presente estudio, sin embargo, se puede
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contrastar con un trabajo de investigacion llevado a cabo
por Zamora Chavez, donde se encontré que la percepcion
por parte de las pacientes sobre la resolucion del problema
de salud motivo de atencion, obtuvo un 79,52 % global en
la consulta, al tratarse de patologias con mayor capacidad
curativa o resolutiva a diferencia del cancer de tiroides (.

La privacidad en la atencion a la que todo paciente
tiene derecho, es un tema dificil de cumplir en diversos
establecimientos que atienden a una gran demanda de
servicios de salud; sobre todo en aquellos hospitales a
cargo del Estado, lo que ocasiona resultados desfavorables
superiores a lo establecido por la normativa vigente.
Resultados similares fueron obtenidos en un estudio
realizado en el hospital Giselda Trigueiro de Brasil con
pacientes afectados con el sindrome de inmunodeficiencia
adquirida (SIDA), donde predominaron resultados de
insatisfaccion en relacion al respeto a la privacidad del
paciente. Estos hallazgos deben permitir que los problemas
puedan ser superados mediante la formacion de equipos
de mejora y una supervision efectiva que busque respetar
un derecho tan esencial que todo paciente debe tener al
acceder a un servicio de salud .

El ambito administrativo de la atencion médica, referido
al trato amable y respetuoso que el personal tiene para
explicar los diversos tramites para la admision o el alta
de un paciente, se mantiene como un problema vigente,
debido a que los pacientes manifiestan una insatisfaccion
mayor del 80 %. Una forma util de verificar estos hallazgos
es mediante la implementacion de buzones de sugerencias
y quejas en los servicios de hospitalizacion, ya que
permiten evaluar el desempefio del personal médico y
de enfermeria, como lo describe Garcia Rodriguez en una
investigacion similar a nuestro estudio .

Por otra parte, la opinion de los pacientes sigue siendo
poco valorada y se evidencia que el paciente tiene poca
libertad para preguntar al profesional que le brinda
atencion. Asimismo, las preferencias con respecto a
los planes del cuidado, muestran cifras del 25 % de
satisfaccion o conformidad, como reportan Pujiula-Mas6
et al. en un trabajo realizado con pacientes hospitalizados
en un servicio de neurocirugia en Espana (®. Como se
puede observar en nuestra investigacion, el porcentaje de
insatisfaccion es muy alto comparado con el estudio en
mencion. Este aspecto podria obedecer a que el personal
técnico encargado de administrar la terapia con yodo-
131 y del control de pacientes con cancer de tiroides
internados tres dias en el hospital, tiene que mantener
los tres principios basicos de la proteccion radioldgica que
son tiempo, distancia y blindaje, por lo que la relacion con
el paciente es minima, y es percibida por este, muchas
veces, de forma insatisfactoria.

En la actualidad, algunos servicios de hospitalizacion

han incorporado el sistema de hoteleria para brindar un
mejor confort al paciente durante su permanencia en un
hospital. Por ello, la ropa de cama, frazadas, entre otros,
son evaluados en forma continua, aunque los resultados
muestran una elevada insatisfaccion. Del mismo modo, al
valorar los aspectos de hoteleria se obtienen resultados
muy desfavorables o peor valoradas mediante el uso de
una escala general de satisfaccion de los pacientes y
la aplicacion de cuestionarios de expectativas de los
pacientes como los descritos por Pujiula-Maso et al. (9,

La dimension fiabilidad, que evalla la informacion que
brinda el profesional médico al paciente durante su
hospitalizacion, han obtenido solo el 20 % de satisfaccion,
lo que se considera preocupante. Estos hallazgos
evidencian que los pacientes no conocen los aspectos
relacionados a su padecimiento y tratamiento, y las dudas
e incertidumbre permanecen después de la explicacion
brindada por el médico responsable (",

Al analizar los resultados por dimensiones observamos
que la empatia y la seguridad obtuvieron mejores niveles
de satisfaccion, lo que es significativamente distinto
a lo descrito por Matzumura et al. ” en un estudio de
satisfaccion realizado en un servicio de emergencia, que
analizé las mismas dimensiones, y donde los resultados de
satisfaccion en la dimension y seguridad correspondieron a
44,4 %y 43,6 %, respectivamente. Estas diferencias pueden
estar sustentadas en que ambos estudios se realizaron en
instituciones distintas y la caracteristica socioecondémica
de los pacientes también difiere. El estudio de Matzumura
se realizd en una institucion de salud privada donde
predominan los pacientes que poseen un seguro privado
de salud, en el presente estudio, la caracteristica principal
del paciente es ser un usuario de un sistema de la
seguridad social.

Los estudios realizados por Ruiz-Romero, Iraolay Ozakidetza
et al. 829 mostraron 84,6 % de satisfaccion global, lo
cual se considera como un buen resultado debido a que el
valor minimo aceptado corresponde a 70 % de satisfaccion
y otros estudios respaldan esta recomendacion. Estos
Ultimos resultados no presentan relacion alguna con los
resultados finales de satisfaccion de nuestro estudio. Esta
brecha podria permitir implementar el funcionamiento de
equipos de mejora continua, con el objetivo de mejorar la
atencion de los pacientes y, en consecuencia, sus niveles
de satisfaccion.

Una de las limitaciones del estudio implica la escasez
de yodo-131 en determinados periodos del mismo.
Esta carencia se debe a factores internos (propios de la
institucion) externos por el desabastecimiento del material
por parte del Instituto Peruano de Energia Nuclear (IPEN),
Unica entidad del Estado autorizada para la produccion
y distribucion del material radioactivo a los diferentes
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centros de medicina nuclear del pais). Esta escasez impidio
conseguir una muestra de estudio superior al obtenido.

En conclusion, los resultados de insatisfaccion de mayor
impacto corresponden a la explicacion por parte del
médico, la rapidez de los tramites para la hospitalizacion,
los examenes de ayuda diagnostica, que incluyen los
tramites del alta del paciente. La dimension mas afectada
fue la capacidad de respuesta, mientras que la dimension
seguridad obtuvo los mejores resultados de satisfaccion,
aunque sin llegar a superar el 25 % de satisfaccion. Sin
embargo, todas las dimensiones superaron el limite
establecido segin norma técnica empleada, con una
puntuacion global de 84,3 % de insatisfaccion.

Agradecimiento: A los pacientes y las autoridades del
Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen.
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