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I. INTRODUCCION

T
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En los ﬁltimds afios el sector salud ha buscado ofrecer servicios de “salud” que atiendan
mejor las necesidades y requerimientos de sus beneficiarios y clientes/pacientes; en este
ambito, el conocer y comprender con profundidad lo que los usuarios/pacientes piensan
y esperan de un servicio de salud, concebido como globalidad -desde el servicio mismo
hasta la calidez del personal-, es un concepto de mucha importancia para la gestion

empresarial.

La insatisfaccion del paciente en los servicios de salud se origina en las omisiones en el
proceso de la consulta, el mal trato por parte del personal médico y paramédico, la
percepcion de “mala” de la calidad de atencion, aspectos que sugieren ahondar en el
estudio de la perspectiva del usuario/paciente dentro del marco de la evaluacion

cualitativa.

Creemos que es importante definir también el término de satisfaccion, el cual ha sido
ampliamente debatido y discutido; en la actualidad, se tiene la necesidad de evaluar la
calidad de los procesos asistenciales que se brindan en salud, lo cual hace necesario
retomar el concepto de satisfaccion como uno de los indicadores de excelencia en la
prestacion de los servicios. La relacion satisfaccion-excelencia, bajo la verdadera
complejidad de satisfaccion y su medicion, son los puntos centrales de los que parte este

estudio.

Sin embargo la insatisfaccion; punto central de atencion que se realiza en el presente
trabajo; es un deseo no cumplido con algo (o alguien) que tiene que ver a su vez con
algo que se quiere (que se espera, que se desea, etc.); para que no exista insatisfaccion
como algo sentido en un sujeto, debe haber al menos un algo o un alguien capaz de
realizar una accion determinada provocadora de un resultado que sea positivo o no,
como “satisfactor o no”.

La preocupacion por la insatisfaccion es una constante en el desarrollo de nuestro
sistema sanitario, lo que estd cambiando, las perspectivas y los modos de la préctica

médica.



El desarrollo de la calidad asistencial estd evolucionando en paralelo con la maduracién

del sistema sanjtario, asi hemos pasado de una primera etapa en la que aprendimos que
- ¢

teniamos que ser eficaces, a una posterior en la que incorporamos los conceptos de

satisfaccion-insatisfaccion e introducimos el concepto de eficiencia a la etapa actual

donde la satisfaccion se ha convertido en un elemento estratégico para los servicios de

salud.

De esta manera la bisqueda de la insatisfaccion del cliente/paciente en el servicio
representa un desafio o incluso una prioridad estratégica para los profesionales de salud,
ofreciendo un servicio que es la elaboracion progresiva de un conjunto de acuerdos
imprescindibles para que la intervencion profesional pueda llevarse a cabo,
representando una instancia realmente creativa, que integre aspectos técnicos—

conceptuales y de comportamiento, para evitar la inconformidad del paciente.

Para dicha busqueda es necesario recurrir a la estadistica descriptiva con el motivo de
encontrar aquellos factores que dafian al servicio produciendo un cierto grado de
insatisfaccion en la poblacion que acude a la Clinica Arébalo, junto a las tablas de
contingencia y las tablas de importancia-Ejecucion, para la obtencion del andlisis de

datos y resultados.



