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Resumen 

El objetivo fue determinar la calidad de atención dental en la satisfacción de 
pacientes en pandemia COVID-19 en un Centro de Salud de Arequipa 2021. 

El tipo de investigación es básica, diseño no experimental, transversal, 
prospectivo y de nivel descriptivo. La técnica de muestreo es no probabilística 
por conveniencia, conformada de 100 pacientes, a quién se les aplicó la 
encuesta de tipo SERVQHOS modificada de 18 preguntas. El resultado 
señala que el 32 % de pacientes encuestados, manifiestan satisfacción, y el 
10 % una tendencia de muy satisfechos. La conclusión indica que la calidad 
de atención dental en la satisfacción de pacientes en pandemia COVID-19 en 
un Centro de Salud de Arequipa 2021, manifiestan una proyección indistinta, 
la cual está representada con el 58 %, asimismo otros resultados manifiestan 
una satisfacción, el cual está representado por el 32 %, y una tendencia de 
muy satisfechos, representados mínimamente por el 10 % de la totalidad de 
los encuestados. 

 

Palabras clave: Calidad, atención dental, satisfacción, paciente. 
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Abstract 

The objective  was to limit the value of dental attention in the satisfaction of 
patients in the COVID-19 epidemic in a Health Center in Arequipa 2021. The 
scientific method was used, the kind of study was basic, non-experimental 
design, cross-sectional, prospective and descriptive. The sampling technique 
was non-probabilistic by convenience, the population consisted of 100 patients 
aged between 12 and 45 years who attend the Mariano Melgar Health Center, 
including inclusion and exclusion criteria to determine a sample of 50 patients, 
to whom the modified SERVQHOS survey of 18 questions was applied. The 
result shows that 32% of the patients surveyed were satisfied, and 10% were 
very satisfied. The conclusion indicates that the quality of dental care in the 
pleasure of patients in pandemic COVID-19 in a Health Center of Arequipa 
2021, show an indistinct projection, which is represented by 58 %, likewise 
other results show a satisfaction, which is represented by 32 %, and a 
tendency of very satisfied, represented minimally by 10 % of the totality of 
those surveyed. 

 

Key words: Quality, dental care, satisfaction, patient. 
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Introducción 

La calidad es el grupo de condiciones que tiene determinado servicio, así 

como la capacidad de satisfacer lo que requiere el usuario. La calidad indica 

que el servicio debe cumplir con funciones según su diseño y debe ser 

sometido a juicio por parte del cliente. 

La satisfacción del usuario, nos ayudará a encontrar las áreas donde existen 

falencias para poder intervenir a tiempo, se trata de una herramienta que 

contribuirá con la aceleración y orientación para lograr cambios en la 

organización, sociocultural y técnica. 

En el estudio se planteó el objetivo de determinar la calidad de atención dental 

en la satisfacción de pacientes en pandemia COVID-19 en un Centro de Salud 

de Arequipa 2021. No presenta hipótesis por ser descriptivo y transversal.  

El informe de investigación está estructurado en cuatro capítulos. En el primer 

capítulo se detalla el planteamiento del estudio, formulación del problema, 

objetivos, justificación, hipótesis y variables de estudio. En el capítulo II se 

presenta el marco teórico, antecedentes del problema y bases teóricas. En el 

capítulo tercero se expone el procedimiento metodológico de la investigación, 

población y muestra, criterios de inclusión y exclusión, y técnicas e 

instrumentos. En el capítulo cuarto se presenta los resultados del análisis 

estadístico, tablas y sus descripciones. Finalmente se exponen las 

conclusiones.  

La Autora. 



 

 

 

 

 

Capítulo I 

Planteamiento del estudio 

1.1. Planteamiento y formulación del problema  

En la actualidad la calidad es un grupo de características que tiene 

determinado producto o servicio, así como la capacidad de satisfacer lo que 

requiere el usuario. La calidad indica que el servicio debe cumplir con 

funciones según su diseño y deben ser sometidos a juicio por parte del cliente 

(1). 

Mamani (2), en su estudio concluye que los pacientes presentaron un alto 

grado de satisfacción que fue 81,7 %.  

La satisfacción del usuario nos ayudará a encontrar las áreas donde existen 

falencias para poder intervenir a tiempo, se trata de una herramienta que 

contribuirá con la aceleración y la orientación para lograr cambios en la 

organización, sociocultural y técnica (3). 

Lucero (4), concluye que los usuarios se encuentran complacidos con el costo 

del tratamiento en un 97,33 %, a diferencia del tiempo de espera que fue 

representado por el 35 %. 

Debemos entender que es importante la disposición de los recursos 

materiales, insumos y equipos de calidad, para asegurar una atención 

eficiente y con calidad, por consiguiente, es una obligación de las Instituciones 

Sanitarias. La medida de la satisfacción del paciente va en aumento en los 

establecimientos públicos y privados, evaluando de este modo la calidad, 

identificando a clientes con mínima aceptación a los servicios.  La satisfacción 

es importante para cualquier establecimiento que brinda servicios. 
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En consecuencia. se plantea la plantea la siguiente interrogante ¿Cuál es la 

calidad de atención dental en la satisfacción de pacientes en pandemia 

COVID-19 en un centro de salud de Arequipa 2021? 

1.2. Objetivos 

1.2.1. Objetivo General. 

Determinar la Calidad de atención dental en la Satisfacción de pacientes en 

pandemia COVID-19 en un Centro de Salud de Arequipa 2021. 

1.2.2. Objetivos Específicos. 

1. Identificar la Calidad de atención dental en la Satisfacción objetiva de 

pacientes en pandemia COVID-19 en un centro de salud de Arequipa, 

2021. 

2. Identificar la Calidad de atención dental en la Satisfacción subjetiva de 

pacientes en pandemia COVID-19 en un centro de salud de Arequipa, 

2021. 

1.3. Justificación  

La evaluación de la calidad de atención dental permite registrar si los servicios 

que brinda el Estado al público en general, son los adecuados, además tener 

un diagnóstico en los diferentes aspectos del mismo. 

1.3.1. Conveniencia. 

Esta investigación, nos sirve para conocer la calidad de atención dental en la 

satisfacción del paciente del Centro de Salud Mariano Melgar. 

1.3.2. Relevancia Social. 

La investigación se centra en usuarios que acuden al Centro de Salud Mariano 

Melgar, donde los beneficios están dirigidos a los clientes, porque los 

resultados serán entregados al centro de salud, para desarrollar nuevas 

estrategias para las mejoras de este, sobre todo del servicio de odontología. 
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1.3.3. Valor Teórico. 

La presente investigación ayudará a conocer la calidad de atención dental, 

usando el modelo SERVQUOF, en el Centro de Salud Mariano Melgar este 

estudio se basa en una descripción autentica referido a las dimensiones 

objetivas y subjetivas, en el que se puedan relacionar con la satisfacción del 

usuario en tiempo de pandemia del COVID-19. 

1.4. Hipótesis  

Esta investigación no presenta hipótesis por ser del tipo descriptiva. 

1.5. Variables  

• Variable  

Calidad de atención dental en la satisfacción de pacientes. 



 

 

 

 

 

Capítulo II 

Marco Teórico 

2.1. Antecedentes del Problema 

Torres et al. (5), concluyen que la satisfacción está vinculada a la edad del 

usuario con relación a la seguridad y privacidad, donde el 84 % estuvo 

satisfecho con el servicio. 

Vidalón (6) en su investigación determinó que el 66,7 % está satisfecho con 

el servicio, y los factores que no satisfacen son las señalizaciones, tiempo de 

espera, puntualidad y disposición del personal para ayudar, con un porcentaje 

del 33 %. 

Jesús (7) en su investigación, demostró que existe relación moderada entre 

la satisfacción y la calidad de atención odontológica. 

Bazán (8) en su estudio, descubrió que el juicio de valor de los usuarios 

referente a la calidad objetiva fue 52,1 %; los resultados de apariencia clínica 

fueron de 24 % y el aspecto del personal el 21,9 %. 

Espejo (9) encontró que la calidad de servicio fue buena a diferencia del 

hospital, donde la perspectiva fue regular, así como la fiabilidad del servicio y 

la capacidad de respuesta fueron buenas, siendo diferente en el hospital 

donde la satisfacción fue regular con respecto a la seguridad y empatía, la 

satisfacción fue buena en la clínica al igual que en el hospital.  

Gonzáles et al. (10) concluyen que la calidad en la atención odontológica, 

depende del trato del profesional durante el servicio, la explicación del 

procedimiento, ausencia de dolor y el resultado final.  

Rentería et al. (11) desarrollaron un estudio donde evidenció que, el 68 % de 

pacientes se encuentran complacidos en accesibilidad y calidez, un 80 % en 

competencia técnica, y un 78 % en eficacia y resultados.   
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Rodríguez (12) demostró que el nivel de satisfacción de pacientes atendidos 

es desfavorable con un 46,6 %. 

Mamani (2) en su estudio demostró que los pacientes se encuentran 

satisfechos en relación a la calidad que ofrece el servicio de odontología en 

un 81,7 %.  

Salazar (13) en su investigación obtuvo como resultado que, la población esta 

insatisfecha con los servicios de odontología en un 21 %. 

Reaño (14) en su investigación diagnosticó que la calidad del servicio dental 

fue mala. 

Tumi (15) en su estudio, demostró que los pacientes estuvieron complacidos 

por la atención brindada por el odontólogo, así como el tiempo de espera y la 

relación interpersonal. 

Quesada (16)  en su estudio, concluye que la satisfacción en los usuarios y la 

calidad de atención fueron buenos. 

Mitma (17) evidenció que existe relación positiva entre calidad de atención y 

la percepción del usuario en la Clínica Dental Nueva Sonrisa. 

Pacheco (18) encontró que el grado de Satisfacción fue malo con el 63 %. 

Núñez  (19) determinó que el nivel de satisfacción con el tratamiento protésico 

en pandemia COVID-19 fue del 79,2 % y la insatisfacción fue la plataforma 

virtual utilizada. 

Vilca et al. (20) determinaron un nivel de satisfacción bueno del 73 % y una 

calidad de atención excelente en un 100 %. 

2.2. Bases Teóricas  

2.2.1. Calidad. 

La calidad es un grupo de condiciones que tiene determinado servicio, así 

como la capacidad de satisfacer lo que requiere el usuario. La calidad indica 

que el servicio debe cumplir con funciones según su diseño y deben ser 

sometidos a juicio por parte del cliente. 

En la calidad, es el propio usuario el que define el nivel de servicio que se le 

ofrece. Oír al usuario, comprender la «voz del cliente» es el proceso más 
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acelerado para satisfacer las necesidades del usuario. Debemos entender que 

exige nuestro usuario que es (calidad requerida) y (calidad percibida) (1).  

2.2.1.1. Normas de calidad dirigidas por los clientes. 

Nos da a conocer que los usuarios son los que definen la calidad y no la 

empresa, el producto no da confianza si el cliente no lo afirma.  

La calidad se puede definir en: 

• Calidad de diseño: Es lo que el producto vale en el mercado. 

• Calidad de concordancia: Es cuando el producto está de acuerdo con el 

diseño (21). 

2.2.1.2. Tipos de calidad. 

• Calidad básica: Consiste en las necesidades del usuario al no ser 

cumplidos causan insatisfacción, pero al ser realizados no generan gran 

importancia en la satisfacción del cliente.  

• Calidad en el desempeño:  Esto nos indica que, a mejor desempeño, 

habrá una buena satisfacción, produce una satisfacción de acuerdo al 

producto. 

• Calidad excitante: Produce una enorme satisfacción cuando el cliente 

recibe características que no imaginaba que fueran posibles.  

Aumenta la fidelidad de los usuarios para con el servicio, la calidad excitante 

es motivo perfecto para que los clientes seleccionen una empresa y requieran 

de sus servicios continuamente (21). 

2.2.1.3. Dimensiones de Calidad. 

• Accesibilidad: Es la interrelación a través de medios telefónicos o físicos, 

tiempo de espera, facilidad utilizar el servicio. 

• Carácter Tangible: Pueden ser percibidos por nuestros sentidos 

materiales, equipo, personal e instalaciones.  

• Competencia: Personal que tiene habilidades y conocimientos para 

ofrecer el servicio.  

• Cortesía: El personal debe mostrar respeto y amabilidad.  
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• Credibilidad: Honestidad de la empresa al brindar el servicio. 

• Actitud Responsiva: La empresa debe brindar al cliente un servicio 

inmediato en el tiempo adecuado. 

• Comunicación: Uso del lenguaje adecuado para comunicarse con el 

cliente. Escucharlo, tener la actitud y generar confianza.  

• Comprensión: El profesional y el personal debe hacer un esfuerzo para 

poder comprender las necesidades del usuario. 

• Seguridad: Al brindar el servicio se debe aclarar las dudas y minimizar 

riesgos y peligros. 

• Confiabilidad: Ofrecer el servicio apropiadamente desde el inicio y 

conservarlo a lo largo del tiempo (2).       

2.2.1.4. Calidad Asistencial. 

Es el perfeccionamiento de los servicios que se ofrece a los habitantes 

mejorando los resultados de salud. 

La OMS reconoce seis dimensiones: 

• Seguridad: Servicios de salud con mínimo riesgo. 

• Efectividad: Servicios con efectos positivos en individuos. 

• Eficacia: Donde la efectividad debe lograrse con los recursos sin hacer 

mal uso de estos. 

• Accesibilidad: Facilidad de obtener un servicio. 

• Centrado en la persona: Donde los servicios consideren la preferencia de 

los usuarios. 

• Equidad: Los servicios que se ofrecen no deben hacer distinciones de 

raza, género y economía (2). 

2.2.1.5. Calidad de Atención Odontológica. 

El trabajo del profesional, así como el diagnóstico, tratamiento y pronostico 

son importantes para perfeccionar la práctica odontológica para brindar al 

paciente las adecuadas condiciones de salud, y que son los motivos que guía 
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el accionar del profesional. El juicio de valor del usuario al tratamiento ofrecido 

consta de dos fases inicia con el contacto del operador y el individuo, logrando 

mediante la comunicación la descripción del diagnóstico y procedimiento que 

se va a realizar, para lo cual es muy importante la capacitación del profesional 

para realizar el tratamiento (22).  

2.2.1.6. Servicio. 

Servicio significa conservar a los clientes que se tiene, captar nuevos y dar a 

todos ellos una sensación de la empresa que les incite a hacer de nuevo tratos 

con ella. 

Las funciones del servicio son: Conservar y captar nuevos clientes.  

Servicio es: Ser preocupado y considerado con los demás, cortés, integro, 

confiable, estar dispuesto a ayudar, ser eficiente, tener disponibilidad, ser 

amistoso, poseer conocimientos y mantener el profesionalismo (23).  

2.2.1.7. Características de los Servicios. 

• La intangibilidad: Muchos servicios son intangibles ya que es el resultado. 

El usuario no puede verificar el producto antes de ser comprado para 

asegurarse de su calidad. 

• La heterogeneidad: Los servicios al ser brindados sus resultados, son 

variables de productor a productor y de usuario a usuario, ya que lo que 

la empresa ofrece, es muy diferente a lo que el cliente espera.  

• La inseparabilidad: El producto y consumo son indisociables debido a la 

constante interacción que hay entre el usuario y el personal del 

establecimiento que ofrece el servicio, afectando la calidad y su 

evaluación (24). 

2.2.2. Satisfacción. 

La satisfacción del usuario contribuye a encontrar las áreas donde existen 

falencias para poder intervenir a tiempo, se trata de una herramienta que nos 

ayudará con aceleración y orientación para lograr cambios en la organización, 

cambios técnicos y culturales (3). 
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2.2.2.1. Niveles de Satisfacción. 

• Insatisfacción: El resultado no es lo que esperaba el usuario. 

• Satisfacción: El resultado coincide con las expectativas del usuario.  

• Complacencia: El resultado sobrepasa las perspectivas del usuario (25). 

2.2.2.2. Dimensiones de la Satisfacción. 

• Confiable: Es el servicio brindado de forma segura y precisa. La empresa 

cumple lo prometido con respecto a la entrega, la exhibición del servicio, 

la resolución de inconvenientes y los costos. 

• Validez: Es el servicio que el profesional ofrece de forma adecuada y 

eficaz para lograr las expectativas del paciente.  

• Lealtad: Es cuando se logra construir una relación entre el personal y sus 

usuarios (25). 

2.2.2.3.  Percepción del Paciente. 

La percepción es cuando el usuario es consciente de lo que sucede alrededor, 

y proporciona sus sentidos para que participen en la comprensión y la 

experiencia, desarrollando conocimientos necesidades e intereses apoyados 

en sus emociones, que pueden impactar adecuada o desacertadamente (3).  

2.2.2.4. SERVQHOS 

El cuestionario SERVQHOS modificado, evalúa la calidad de la atención 

criterios objetivos y subjetivos, e indica la satisfacción e insatisfacción de los 

pacientes. 

El cuestionario tiene diecinueve preguntas, 10 para valorar la calidad subjetiva 

y 9 para valorar la calidad objetiva. 

El paciente completa el cuestionario voluntariamente, donde el valor de la 

calidad asistencial, en escala de Likert, va de 1 (menos de los resultados 

esperados) a 5 (mejor de lo esperado) (26).  



 

 

 

 

 

Capítulo III 

Metodología 

3.1. Método, y Alcance de la Investigación. 

El método utilizado fue el científico (27).  

El tipo de investigación es básica, porque se origina en un marco teórico y 

ayuda a incrementar los conocimientos científicos. 

El nivel de investigación es descriptivo, porque buscó especificar las 

características y los perfiles de personas, permite mostrar las dimensiones, 

contexto o situación (27). 

3.2. Diseño de la Investigación  

No experimental, prospectivo y transversal. 

Representación gráfica del diseño: 

M ------------ O 

M = Muestra. 

O = Calidad de atención en la satisfacción del paciente. 

3.3. Población y Muestra. 

La población estuvo integrada por 100 individuos del servicio de odontología 

de 12 a 45 años del Centro de Salud Mariano Melgar, ubicado en el distrito de 

Mariano Melgar, provincia y departamento de Arequipa.  

a. Criterios de inclusión 

• Paciente que asista continuamente al servicio de odontología.  

• Paciente voluntario. 

• Pacientes de 12 a 45 años 
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b. Criterios de exclusión.   

• Usuarios que no quieran intervenir en el estudio. 

• Usuarios que estén bajo los efectos del alcohol. 

c. Muestra, 

La muestra estuvo conformada por 50 pacientes, se seleccionó según los 

criterios de inclusión y exclusión. 

3.4. Técnicas e Instrumentos de Recolección de Datos 

La técnica empleada fue la encuesta, la misma que sirvió para recoger, 

procesar y analizar la información de los pacientes del Centro de Salud 

Mariano Melgar. 

El instrumento de recolección de datos utilizado fue el cuestionario 

SERVQHOS modificado. Consta de 18 preguntas diseñadas para evaluar “la 

calidad del servicio y la satisfacción” en su dimensión objetiva (8 preguntas) y 

subjetiva (10 preguntas).  

Para operativizar la investigación, se utilizó el siguiente procedimiento: 

• Se solicitó el permiso respectivo al Centro de Salud de Mariano Melgar.  

• Se recolectaron los datos de los pacientes que estuvieron presentes en el 

momento. 

• Se encuestó a los pacientes que cumplían los requisitos de inclusión. 

• Se recogió la información respectiva que representa la muestra 

intencional.  

• Finalmente se realizó la base de datos en Excel y se procesaron los datos 

en el programa SPSS. 



 

 

 

 

 

Capítulo IV 

Resultados y discusión 

4.1. Análisis Estadístico 

Tabla 1. Edad 

Edad fi hi % 

De 12 a 20 años 13 26 
De 21 a 30 años 14 28 
De 31 a 40 años 17 34 
De 41 a 45 años 6 12 

Total 50 100 
 

 

Figura 1. Edad. 

En el análisis de la edad se puede percibir que la mayoría de los pacientes se 

encontraron en la categoría de 12 a 45 años, teniendo mayor incidencia el 

grupo de 31 a 40 años con el 34 %, seguido del grupo de 21 a 30 años con el 

28 %, y el grupo de 12 a 20 años están representados con el 26 %, cabe 

resaltar que los pacientes entre las edades de 41 a 45 años están 

representados mínimamente por el 12 %. 

Tabla 2. Sexo. 

 

 

 

26%

28%
34%

12%

Edad

Hasta 20 años

De 21 s 30 años

De 31 s 40 años

Mas de 41 años

Sexo fi hi % 

Hombre 22 44.0 

Mujer 28 56.0 

Total 50 100.0 
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Figura 2. Sexo. 

En el análisis de la subvariable sexo, se puede percibir que la mayor parte de 

los pacientes fueron de sexo femenino, ya que están representados con el 

56 % en comparación con los del sexo masculino, que llega a estar 

representado por el 44 %. 

 

Tabla 3. Ocupación. 

Ocupación fi hi % 

Ama de casa 12 24 
Estudiante 19 38 
Empleado particular 5 10 
Trabajador independiente 14 28 
Desempleado 0 0 
Jubilado 0 0 

Total 50 100 

 

 

Figura 3. Ocupación. 

En el análisis de la ocupación, se percibe que la mayor parte de los pacientes 

fueron estudiantes, los cuales están representados con el 38 %, seguido por 

el grupo de trabajadores independientes que está representado con el 28 %, 

las amas de casa con el 24 % y los empleados particulares con el 10 % de los 

encuestados. 
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Los indicadores de calidad en la satisfacción fueron: el 50 % se encuentran 

satisfechos con el uso de la tecnología de los equipos, el 60 % con la atención 

del personal, y el 44 % con la capacidad del doctor para realizar su trabajo.  

Por otra parte, hubo 11 indicadores que fueron indistintos como: cumplen lo 

ofrecido, 46 %; ayudan cuando lo necesita, 50 %; confianza, 58 %; 

amabilidad, 46 %; capacitación del personal, 38 %; trato personalizado, 38 %; 

comprenden sus necesidades, 40 %; trato y servicio, 42 %; señalizaciones de 

orientación, 42 %; estado de los ambientes, 42 %; información de los 

doctores, 38 %. 

Asimismo, se observó cuatro indicadores que generan insatisfacción en los 

pacientes: solución de dificultades, 48 %; tiempo de espera, 46 %; puntualidad 

de la atención, 44 %; y duración de la atención 42 %.  

 

Tabla 4. Indicadores de calidad subjetiva  

Calidad Subjetiva 

Muy 
Insatisfecho 

Insatisfecho Indistinto Satisfecho 
Muy 

Satisfecho 

fi hi % fi hi % fi hi % fi hi % fi hi % 

El interés por 
cumplir lo ofrecido. 

0 0 15 28 23 46 9 18 3 6 

El interés por 
solucionar 
problemas. 

2 4 24 48 11 22 9 18 4 8 

La disposición para 
ayudar  

1 2 16 32 25 50 6 12 2 4 

La confianza 
(seguridad) 

2 4 8 16 29 58 8 16 3 6 

La amabilidad 
(cortesía) del 
personal  

2 4 14 28 23 46 8 16 3 6 

La (capacitación) 
del personal  

1 2 9 18 19 38 16 32 5 10 

La (capacitación) 
del operador 

3 6 5 10 14 28 22 44 6 12 

El trato 
personalizado  

1 2 6 12 19 38 19 38 5 10 

La comprensión de 
las necesidades 

0 0 16 32 20 40 10 20 4 8 

El trato y el servicio  0 0 18 36 21 42 6 12 5 10 
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Tabla 5. Indicadores de calidad objetiva  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla 6.  Calidad Subjetiva 

Calidad Subjetiva fi hi % 

Muy insatisfecho (0 a 10) 0 0 

Insatisfecho (11 a 20) 1 2 

Indistinto (21 a 30) 26 52 

Satisfecho (31 a 40) 22 44 

Muy satisfecho (41 a 50) 1 2 

Total 50 100 
 

 

Figura 4. Calidad Subjetiva. 

En el análisis de la dimensión calidad subjetiva, se puede percibir en los 

resultados encontrados. La mayor parte de los pacientes son representados 

0%

10%

20%

30%

40%

50%

60%

Calida subjetiva

2%

52%
44%

2%

Muy insatisfecho

Insatisfecho

Indistinto

Satisfecho

Muy satisfecho

Calidad Objetiva 

Muy 
Insatisfecho 

Insatisfecho Indistinto Satisfecho 
Muy 

satisfecho 

fi hi % fi hi % fi hi % fi hi % fi hi % 

La tecnología de los 
equipos dentales 

2 4 2 4 18 36 25 50 3 6 

El aspecto del 
Personal 

1 2 5 10 13 26 30 60 1 2 

Las señalizaciones 
para orientarse. 

0 0 9 18 21 42 19 38 1 2 

El estado en el que 
están los ambientes 
clínicos. 

1 2 11 22 21 42 16 32 1 2 

La información de 
los operadores del 
tratamiento 

1 2 9 18 19 38 15 30 6 12 

El tiempo de espera  4 8 23 46 14 28 8 16 1 2 

La puntualidad para 
la atención  

3 6 22 44 15 30 6 12 3 6 

La duración de la 
atención  

2 4 21 42 14 28 13 26 0 0 
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por el nivel indistinto, con el 52 %, el nivel de satisfacción con el 44 %. En 

escalas menores se encuentra un grupo de pacientes que manifiesta estar 

insatisfecho con el 2 % del global de los encuestados. 

 

Tabla 7. Calidad Objetiva 

Calidad Objetiva fi hi % 

Muy insatisfecho (0 a 8) 0 0 

Insatisfecho (9 a 16) 1 2 

Indistinto (17 a 24) 26 52 

Satisfecho (25 a 32) 18 36 

Muy satisfecho (33 a 40) 5 10 

Total 50 100 

 

 

Figura 5. Calidad Objetiva. 

En el análisis de la dimensión calidad objetiva se puede percibir que los 

resultados encontrados, demuestran una predisposición de indistinto, el cual 

está representado con el 52 %, otro grupo de pacientes manifiesta estar 

satisfecho en cuanto al entorno de la calidad objetiva y son el 36 %. Con 

escalas menores tenemos a los pacientes que manifiestan estar muy 

satisfechos en la calidad objetiva con el 10 % y su contraparte con un nivel de 

insatisfacción en la escala objetiva, están representadas por el 2 %. 
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Tabla 8.  Calidad de Atención 

Calidad de Atención fi hi % 

Muy insatisfecho (0 a 18) 0 0 

Insatisfecho (19 a 36) 0 0 

Indistinto (37 a 54) 29 58 

Satisfecho (55 a 72) 16 32 

Muy satisfecho (73 a 90) 5 10 

Total 50 100 
 

 

Figura 6. Calidad de atención. 

En el análisis de la variable calidad de atención dental en la satisfacción de 

los pacientes, se puede percibir que la mayor parte de los usuarios, 

manifiestan una proyección indistinta, la cual está representada con el 58 %, 

asimismo otras proyecciones manifiestan un nivel de satisfacción, el cual está 

representado por el 32 % y una tendencia de muy satisfechos están 

representados por el 10 %. 

Tabla 9. Análisis de Calidad de Atención y el Sexo 

 
Sexo 

Total 
Hombre Mujer 

fi hi % fi hi % fi hi % 

Calidad 
Atención 

Muy insatisfecho 0 0 0 0 0 0 

Insatisfecho 0 0 0 0 0 0 
Indistinto 12 24 17 34 29 58 
Satisfecho 8 16 8 16 16 32 
Muy satisfecho 2 4 3 6 5 10 

Total 22 44 28 56 50 100 
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Figura 7. Análisis de Calidad de Atención y el Sexo. 

En el análisis de la calidad de atención dental y satisfacción de los pacientes 

según el sexo, se observa que las proyecciones manifiestan una calidad 

indistinta, la cual está representado con el 34 %, en mujeres y en varones está 

representado por el 24 %, asimismo el nivel de satisfacción en ambos sexos, 

son el 16%, y el nivel de atención muy satisfecho en las mujeres, es el 6 %; y 

los varones están representados con el 4 %. 

 

Tabla 10. Análisis de la calidad subjetiva según sexo 

Calidad 
subjetiva 

Insatisfecho Indistinto Satisfecho 
Muy 

satisfecho 
Total 

fi hi % fi hi % fi hi % fi hi % fi hi % 

Sexo 
Hombre 0 0 12 24 10 20 0 0 22 44 

Mujer 1 2 14 28 12 24 1 2 28 56 

Total 1 2 26 52 22 44 1 2 50 100 
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Figura 8. Análisis de la calidad subjetiva según sexo. 

Los resultados manifiestan que los pacientes de sexo femenino representan 

el nivel indistinto con el 28 %, el sexo masculino, 24 %; en el nivel satisfecho 

las damas representan el 24 % y los varones el 20 %; el nivel muy satisfecho 

e insatisfecho está representado por mujeres con el 2 %.  

 

Tabla 11. Análisis de la Calidad Objetiva según sexo 

Calidad 
Objetiva 

Insatisfecho Indistinto Satisfecho 
Muy 

satisfecho 
Total 

fi hi % fi hi % fi hi % fi hi % fi hi % 

Sexo 
Hombre 0 0 12 24 8 16 2 4 22 44 
Mujer 1 2 14 28 10 20 3 6 28 56 

Total 1 2 26 52 18 36 5 10 50 100 

 

 

Figura 9. Análisis de la Calidad Objetiva según sexo. 
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Los resultados señalan que, el 28 % de pacientes de sexo femenino y 24 % de 

sexo masculino se ubican en el nivel indistinto, el 20 % de mujeres y el 16 % 

de varones manifiestan un nivel de satisfecho. El 6 % de mujeres y el 4 % de 

varones señalan nivel muy satisfecho, y el nivel insatisfecho está representado 

por mujeres, con el 2 %. 

4.2. Discusión de Resultados 

En la actualidad la calidad es un grupo de condiciones que tiene determinado 

servicio, así como la capacidad de satisfacer lo que requiere el usuario. La 

calidad indica que el servicio debe cumplir con funciones según su diseño y 

deben ser sometidos a juicio por parte del cliente (1). La satisfacción del 

usuario ayuda a encontrar las áreas donde existen falencias para poder 

intervenir a tiempo, se trata de una herramienta que contribuye con la 

aceleración y la orientación para lograr cambios en la organización, 

sociocultural y técnica (3). 

En el análisis de la edad tabla 1 se puede percibir que la mayor parte de los 

pacientes se encontraron en la categoría de 12 a 45 años, teniendo mayor 

incidencia el grupo de 31 a 40 años con el 34 %, seguido del grupo de 21 a 

30 años con el 28 %, y el grupo de 12 a 20 años, el 26 %; cabe resaltar que 

los pacientes entre las edades de 41 a 45 años fueron el 12 % de los 

encuestados. Así mismo, en el análisis de la subvariable sexo, se aprecia que 

el 56 % de pacientes fueron mujeres y el 44 % varones. Finalmente, en la 

tabla 3, en el análisis de la ocupación, se observa que el 38 % fueron 

estudiantes, el 28 % trabajadores independientes, y el 24 % amas de casa. 

En el análisis de empleados particulares, estos fueron el 10 %. 

La calidad se define como un grupo de condiciones que tiene determinado 

servicio, así como la capacidad de satisfacer lo que requiere el usuario. La 

calidad indica que el servicio debe cumplir con funciones según su diseño y 

deben ser sometidos a juicio por parte del cliente. El trabajo del profesional, 

así como el diagnóstico, tratamiento y pronóstico, son importantes para 

perfeccionar la práctica odontológica, y brindar al paciente una adecuada 

condición de salud, y es motivo que guía el accionar del profesional. El juicio 

de valor del usuario al tratamiento ofrecido, consta de dos fases; inicia con el 
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contacto del operador y el individuo, logrando mediante la comunicación la 

descripción del diagnóstico y procedimiento que se va a realizar, para lo cual 

es muy importante la capacitación del profesional para realizar el tratamiento 

(22).  

Los resultados encontrados en este estudio, indica  que  la calidad de atención 

dental en la satisfacción de los pacientes en pandemia del COVID-19 en el 

Centro de Salud Mariano Melgar, en la tabla 8, se percibe que la mayoría de 

los usuarios manifiestan una proyección indistinta, la cual está representada 

con el 58 %; asimismo, otras proyecciones manifiestan un nivel de 

satisfacción, la cual está representada por el 32 %, y en una tendencia de muy 

satisfechos están representados por el 10 %. 

Vidalón  (6) determinó que el 66,7 % está satisfecho con el servicio, y los 

factores que no satisfacen son las señalizaciones, tiempo de espera, 

puntualidad y disposición del personal para ayudar, con el 33 %.  

Bazán  (8) descubrió que el juicio de valor de los usuarios referente a la calidad 

objetiva fue 52,1 %; los resultados de apariencia clínica fueron de 24 % y el 

aspecto del personal, 21,9 %. 

Los indicadores de calidad en la satisfacción, fueron complementados con 

respecto a tecnología de los equipos, 50 %; aspecto del personal, 60 %; 

capacitación del doctor para realizar su trabajo, 44 %; por otra parte hubieron  

11 indicadores que fueron indistintos como, cumple lo ofrecido, 46 %; ayuda 

cuando lo necesita, 50 %;  confianza,  58 %;  amabilidad, 46 %, capacitación 

del personal, 38 %; trato personalizado, 38 %; comprensión de las  

necesidades, 40 %; trato y servicio,  42 %; señalizaciones de orientación, 42 

%; el estado de los ambientes, 42 %; información de los doctores, 38 %; cuatro 

indicadores que generan insatisfacción en los pacientes, fueron interés del 

personal por resolver las dificultades con el 48 %, tiempo de espera,  46 %; 

puntualidad de la atención, 44 %, y duración de la atención 42 %. 

En el análisis de la calidad subjetiva en los pacientes, manifestaron que 

estuvieron complacidos con la capacitación y preparación del operador, lo cual 

indica que falta más interacción entre el personal y los pacientes, debido a 

que los afectados sienten mucha indiferencia por parte del personal de salud. 
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En el análisis de la calidad objetiva, los usuarios manifestaron que estuvieron 

complacidos con la tecnología de los equipos dentales, limpieza y aspecto del 

personal. Se debe enfatizar más sobre el porqué de la tendencia indistinto 

encontrada para mejorar el servicio y garantizar la satisfacción. 

Finalmente, en la calidad, es el propio usuario el que define el nivel de calidad 

que ofrece. Oír al usuario, comprender la «voz del cliente» es el proceso más 

acelerado para satisfacer las necesidades del usuario. Debemos entender que 

exige nuestro usuario que es (calidad requerida) y (calidad percibida) (1). En 

el análisis de calidad de atención y sexo, se aprecia que las proyecciones 

manifiestan una calidad indistinta, el cual está representado por el 34 % en 

mujeres y 24 % en varones. Asimismo, se aprecia que, en el nivel de 

satisfacción, ambos sexos predominan con el 16 %. Se finaliza el análisis con 

el nivel de atención muy satisfecho, qué es mayor en las mujeres con el 6 %, 

y los varones con el 4 %. 

Debemos entender que es importante la disposición de recursos materiales, 

insumos y equipos de calidad, para asegurar una atención eficiente y con 

calidad. Por consiguiente, es una obligación de las instituciones sanitarias. La 

medida de la satisfacción del paciente va en aumento en los establecimientos 

públicos y privados, evaluando de este modo la calidad de servicios, 

identificando a clientes con mínima aceptación a los servicios.  La satisfacción 

es muy importante para cualquier establecimiento que brinda sus servicios. 

 



 

Conclusiones 

1. La calidad de atención dental en la satisfacción de pacientes en pandemia 

COVID-19 en un Centro de Salud de Arequipa 2021, manifiestan una 

proyección indistinta, la cual está representada con el 58 %, asimismo 

otros resultados manifiestan una satisfacción, el cual está representado 

por el 32 %, y una tendencia de muy satisfechos, representados 

mínimamente por el 10 % de la totalidad de los encuestados. 

2. La calidad de atención dental en la satisfacción objetiva de pacientes en 

pandemia COVID-19 en un Centro de Salud de Arequipa, 2021, muestra 

una tendencia indistinta, el cual está representado con el 52 %. Otro grupo 

de pacientes manifiestan estar satisfechos sobre el entorno de la calidad 

objetiva y están representados con el 36 %. Con escalas menores 

tenemos al 10 % de pacientes estar muy satisfechos en la calidad objetiva, 

y su contraparte con un nivel de insatisfacción en la escala objetiva, están 

representadas por el 2 %. 

3. La calidad de atención dental en la satisfacción subjetiva de pacientes en 

pandemia COVID-19 en un Centro de Salud de Arequipa 2021, la gran 

mayoría de pacientes tienen una tendencia indistinta, el cual está 

representado por el 52 %, con un nivel de satisfacción está el 44 %, y 

pacientes insatisfechos están con el 2 % del global de los encuestados. 
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Anexo 4. Instrumentos de investigación 

 
 

 

 
 



 

 
 

 



 

Anexo 5. Matriz de Operacionalización de variables 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Variables Definición conceptual 
Definición 

Operacional 
Dimensiones Indicadores 

Tipo de 
variable 

Escala de 
Medición 

Valor 

Calidad de 
atención en la 
Satisfacción del 
paciente 

La calidad se define como 
un grupo de características 
que tiene determinado 
producto o servicio, así 
como la capacidad de 
satisfacer lo que requiere el 
usuario, en la que la 
satisfacción es la clave 
para ayudarnos a encontrar 
las áreas donde existen 
falencias para poder 
intervenir a tiempo, se trata 
de una herramienta que 
nos ayudará con la 
aceleración y orientación 
para lograr cambios en la 
organización, cambios 
técnicos y culturales 

Características que 
tiene un producto o 
servicio con el 
propósito de 
satisfacer al 
usuario teniendo 
un juicio de valor 
del usuario para 
ayudar a encontrar 
falencias mediante 
la calidad objetiva 
y subjetiva. 
 

 
 

 

1.Calidad 
Objetiva 
 
 
 
 
 
 
 
2.Calidad 
Subjetiva 

-Tecnología de los equipos 
-Aspecto del personal  
-Señalización  
-Puntualidad de las consultas  
-Comodidad de las habitaciones  
-Información dada por el médico  
-Tiempo de espera 
-Duración de la atención 
-Interés por solucionar problemas  
-Interés por cumplir promesas 
-Disposición para la ayuda  
-Confianza y seguridad 
-Amabilidad del personal  
-Preparación del operador 
-Preparación del personal  
-Trato personalizado  
-Comprensión de necesidades 
-El trato y Servicio 

Cualitativa Ordinal Muy insatisfecho  
 
Insatisfecho 
 
Indistinto   
 
Satisfecho  
 
Muy Satisfecho 

Covariables 

Factores Socio 
demográficos 

Características 
correspondientes a una 
población 

Social 

Edad  Cuantitativa Razón 12-45 

Sexo Cualitativa Nominal 
Masculino 
Femenino 

Ocupación Cualitativa Nominal 

Ama de casa  
Estudiante 
Empleado Particular 
Empleado Estatal 
Trabajador Independiente 
Desempleado 
Jubilado 

Grado de Instrucción Cualitativa Ordinal 

Ninguno 
Primaria 
Secundaria 
Superior 



 

 

Anexo 5. Matriz de Consistencia 

Problema Objetivo Hipótesis Variables Marco Metodológico 

Pregunta general: 
 

¿Cuál es la calidad de 
atención dental en la 
satisfacción de 
pacientes en 
pandemia COVID-19 
en un centro de salud 
de Arequipa ,2021? 

Objetivo General 

Determinar la Calidad de 
atención dental en la 
satisfacción de pacientes en 
pandemia COVID-19 en un 
Centro de Salud de Arequipa 
2021.  

Objetivos específicos 

1. Identificar la calidad de 
atención dental en la 
satisfacción objetiva del 
paciente en pandemia 
COVID-19 en un Centro de 
Salud de Arequipa, 2021. 

2. Identificar la calidad de 
atención dental en la 
satisfacción subjetiva del 
paciente en pandemia 
COVID-19 en un Centro de 
Salud de Arequipa, 2021 

Hipótesis general 

Esta investigación no presenta 
hipótesis por ser del tipo 
descriptiva. 

Calidad de atención 
dental en la 
satisfacción de 
pacientes. 

  

Dimensiones 

- Calidad Subjetiva 

- Calidad Objetiva 

 

 

 

Diseño de la 
investigación 

- Descriptiva 

- Prospectiva  

- Transversal 

 

Población: 

100 pacientes entre las 
edades de 12 – 45 años.  

 

Muestra: 

Técnica de muestreo por 
conveniencia la cual 
estuvo conformado por 
50 pacientes. 
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