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INTRODUCCION

Analizando a las empresas, desde un punto de vista econémico, nos
encontramos con unidades operativas que estdn compuestas por capital
humano, bienes materiales y capital financiero, entre otros. Cuando estos
elementos se combinan, lo hacen con el objetivo de producir cosas materiales o
prestar algun servicio que cubra una necesidad, y obtener con ello un beneficio
economico.

Se debe destacar que tanto ese capital humano del que se hace
mencién, como su desarrollo continuo es clave para el éxito, se podria decir que
es una de las fuerzas mas importantes dentro de la organizacion. Reconocer la
importancia y el desempefio no solo del capital humano, sino también de los
distintos factores de produccion, es un punto crucial. Potenciar las habilidades
humanas, optimizar las capacidades productivas de la organizacion y mejorar de
manera continua los procesos para responder de inmediato a las exigencias de
la demanda son tareas fundamentales. Si esto se logra, no solo se alcanzaran
los objetivos empresariales, sino que también se obtendra con el tiempo, una
ventaja competitiva dentro del sector.

Por su parte estas empresas, y mas aun, aquellas que tienen como
actividad principal la prestacion de servicios, tienen una contrapartida importante
que considerar. Es necesario analizar de qué manera se estan desarrollando las
actividades operativas, conocer la calidad del servicio brindado al publico,
identificar como los usuarios reciben el servicio, y comprender qué valoran de la
atencion recibida, qué les desagrada, entre otros aspectos. Esto motiva la
necesidad de estudiar el nivel de satisfaccién de estos usuarios, guiado por la
pregunta principal de investigacion: ¢Cual es la satisfaccion del consumidor
respecto al servicio de emergencias de una institucion de salud?

El estudio se centrard en el andlisis del servicio de emergencias

médicas de Misiones Salud?!, empresa con mas de 50 afios de experiencia en

1 “Misiones Salud” es el nombre ficticio utilizado para preservar la confidencialidad de la empresa real,

en cumplimiento del compromiso de respetar su privacidad.
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el rubro, que ofrece atencion las 24 horas en Posadas, Misiones, con unidades
moviles de terapia intensiva y mas de 15 profesionales médicos.

El objetivo general que guia esta investigacion es evaluar la
satisfaccion del consumidor del servicio de emergencia aplicando el modelo
KANO, con el fin de identificar oportunidades de mejora concretas que permitan
incrementar los niveles de satisfaccion de los usuarios.

La investigacion se realizé bajo un enfoque mixto cuali-cuantitativo
para obtener una vision integral del objeto de estudio. El analisis mediante el
modelo KANO, aplicado especificamente al servicio de emergencias médicas de
salud de la empresa en estudio, responde directamente al objetivo de
investigacion planteado, al evaluar y jerarquizar cientificamente los atributos del
servicio segun el impacto en la satisfaccion del usuario. Este enfoque
metodologico, pionero en el contexto para el ambito de la salud, permite
trascender una simple medicion de satisfaccion del servicio para ofrecer una guia
de accion estratégica. A través de esta perspectiva, no solo se identifican los
atributos o aspectos mas valorados, sino que se logra caracterizar su naturaleza,
proporcionando una evidencia empirica Unica sobre como se percibe realmente
el servicio, de qué manera se desarrollan las actividades operativas y si los
recursos invertidos se alinean con las expectativas de los usuarios.

Los resultados obtenidos constituyen un aporte fundamental para
reorientar los esfuerzos institucionales, permitiendo priorizar los ajustes
concretos que aseguren el cumplimiento de las expectativas basicas y potencien
los atributos con mayor capacidad para generar una experiencia de calidad
diferencial para el usuario.

El desarrollo de esta investigacion se organiza en cuatro capitulos. El
primer capitulo presenta la descripcibn y formulacion del problema, la
justificacion, los objetivos generales y especificos, la metodologia, el alcance y
las limitaciones del estudio. El segundo capitulo aborda el marco teorico
conceptual y describe el modelo aplicado junto con el contexto institucional actual
de la empresa de salud en relacion con la calidad del servicio de emergencias.
El tercer capitulo desarrolla sistematicamente la aplicacion del modelo vy

presenta los resultados obtenidos. Finalmente, el cuarto capitulo
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expone las conclusiones, recomendaciones y propone nuevas lineas de
investigacion.

En la Udltima seccion se presentan las referencias, bibliografias y
anexo.?

2 “Este trabajo ha sido revisado mediante herramientas de IA para mejorar la redaccién semantica, sin
que la misma haya alterado el contenido original del autor”
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CAPITULO 1: PROYECTO Y OBJETIVOS

1.1. Descripciony Formulacion del Problema

Los servicios de emergencias meédicas representan un componente
fundamental dentro del sistema de salud, ya que son la primera linea de atencion
en situaciones criticas que pueden determinar la vida o la salud de los pacientes.
La calidad con la que se brinda este servicio no solo impacta en la percepcion
de los usuarios, sino que también influye directamente en su pronostico médico,
recuperacion y bienestar general.

Sin embargo, a menudo se carece de una evaluacion sistematica que
permita comprender la percepcion de quienes utilizan este servicio, mediante el
desarrollo de esta investigacion se busca determinar ¢ Cudl es la satisfaccion del

consumidor respecto al servicio de emergencias de una institucion de salud?

1.2.  Justificacion

Evaluar la calidad de los servicios de emergencias es crucial para
medir el desempefio de la organizacion y garantizar que la atencidén brindada
responda a las necesidades y expectativas de los usuarios (Noriaki, 1984).

La percepcion de calidad no depende Unicamente de la competencia
técnica del personal, sino también de factores como el tiempo de respuesta en
situaciones criticas, el trato empético hacia los pacientes y la capacidad de
resolver los problemas de manera eficaz. (Taylor & Benger, 2002). La atencion
oportuna y eficaz en emergencias puede marcar la diferencia entre la vida y la
muerte, asi como en la prevencién de secuelas graves. Los pacientes y sus
familias evaltan aspectos clave como el tiempo de respuesta, la capacidad
resolutiva del personal médico, el trato humano y la disponibilidad de recursos,
factores que determinan su satisfaccidén y confianza en el sistema de salud.

En el contexto actual, diversos factores afectan la calidad del servicio
ofrecido:

a. La exigencia de la demanda: la presion sobre los recursos
disponibles obliga a las instituciones a optimizar la asignaciéon de recursos
(Quality, 2018)
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b. Las expectativas de los usuarios del servicio: los pacientes
demandan estandares de calidad elevados, rapidez en la atencién, seguridad y
un trato personalizado (Watt, Wertzler, & Brannan, 2015)

c. La percepcion de los usuarios: segun estudios acerca de la calidad
de la atencidén en servicios de salud, se encontré que la percepcion positiva de
los usuarios esta directamente influenciada por la empatia, la confianza y la
rapida resolucion de problemas durante la utilizacion del servicio (Villacorta &
Sarita, 2017)

La organizacion debe anticiparse a las exigencias del mercado y
adaptarse a los cambios, identificando los atributos que los usuarios valoran,
como asi también, determinar cuales les generan insatisfaccion. Si esto no se
logra, podrian surgir consecuencias negativas como la insatisfaccion en los
usuarios, disminucién de la confianza y una percepcion negativa hacia la
institucion. Esta investigacion se enfoca en la importancia de estos servicios,
evaluando como una gestion eficiente puede mejorar no solo la experiencia del
paciente, sino también sus resultados clinicos, contribuyendo asi a un sistema
de salud mas efectivo.

En este contexto, se hace evidente la necesidad de realizar un analisis
de la calidad del servicio prestado. EI modelo KANO (1984) resulta una
herramienta clave para este propdsito, ya que permite clasificar y analizar la
satisfaccion del cliente en funcién de las caracteristicas y atributos del servicio.
Con esta herramienta, es posible identificar los elementos que generan mayor
impacto en la percepcion del usuario y darles prioridad para implementar mejoras

efectivas.

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo General

“Evaluar la satisfaccion del consumidor del servicio de emergencia de
salud de una empresa de la Ciudad de Posadas, Misiones, aplicando el modelo
KANO, con el fin de proponer mejoras orientadas a satisfacer sus necesidades y

expectativas”.
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1.3.2. Objetivos Especificos

a) Describir el area de salud y la importancia de evaluar la calidad en
los servicios de emergencias.

b) Conceptualizar los fundamentos teoricos relacionados con la salud,
la calidad del servicio, la percepcidon y las expectativas de los
usuarios, la atencion centrada en el paciente y el modelo KANO.

C) Describir la situacion actual de la empresa de salud en relacion a la
calidad del servicio de emergencias brindado.

d) Analizar los factores que generan satisfaccion e insatisfaccion en
los usuarios del servicio de emergencias mediante la aplicacion del
modelo KANO.

e) Clasificar las caracteristicas del servicio segun la percepcion de los
usuarios, con el fin de proponer mejoras orientadas a satisfacer sus

necesidades y expectativas.

1.4. Metodologia de Investigacion

En esta seccidén se describe el proceso metodolégico que se utilizo
para evaluar la satisfacciéon del consumidor de una empresa de servicios de
atencion domiciliaria de salud situada en la ciudad de Posadas, Misiones. El
estudio se enfoca en realizar una investigacion de caracter exploratorio y
descriptivo, donde se busca analizar las percepciones de los usuarios del
servicio de emergencias, identificando areas de mejora para posteriormente
proponer recomendaciones.

Se emplea un disefio de investigacion tipo mixto, combinando
métodos cuantitativos y cualitativos. Este tipo de enfoque permite obtener una
vision integral del tema analizado, abordando tanto las expectativas como las
experiencias de los usuarios. La metodologia a aplicar, como asi también, las
etapas que se afrontaron se detallan en el proceso metodolégico, conjuntamente

con el alcance y las limitaciones del estudio.
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1.4.1 Proceso Metodologico

La presente investigacion se desarroll6 bajo un proceso metodologico
orientado a garantizar un analisis riguroso de la calidad del servicio de
emergencias domiciliarias mediante la aplicacion del modelo KANO, el mismo se
estructuré en tres etapas secuenciales, disefiadas para dar respuesta a los

objetivos especificos de la investigacion de manera sisteméatica e integral.

Etapa 1. Analisis Exploratorio y Contextualizacion: Esta etapa esta
orientada a la caracterizacion del contexto y base tedrica del estudio.
Mediante la revision y andlisis de fuentes secundarias (literatura
académica, revistas y documentos del sector de la salud), se logro:

e Describir el area de salud y la importancia de evaluar la calidad en
los servicios de emergencias.

e Conceptualizar los fundamentos teéricos relacionados con la calidad
del servicio, la percepcion del usuario, la atencion centrada en el
paciente y el modelo KANO.

e Describir la situacién actual de la empresa de salud en relaciéon con

la calidad del servicio de emergencias brindado.

Etapa 2: Investigacion de Campo y Recoleccién de Datos Primarios:
Esta etapa tuvo como propoésito central capturar la percepciéon directa de
los usuarios. Para ello, se disefié y aplico una encuesta basada en el
modelo KANO a una muestra seleccionada por conveniencia. Este
instrumento, que combino escalas Likert con las preguntas duales
caracteristicas del modelo, permiti6:

e Recopilar los datos necesarios para analizar los factores que

generan satisfaccion o insatisfaccion en los usuarios.
e Obtener la informacion base para clasificar las caracteristicas del

servicio en una etapa posterior.

Etapa 3: Andlisis KANO y Formulacién de Propuestas: La etapa final se
concentro en el procesamiento analitico de los datos y en la derivacion de
valor aplicado. Utilizando el modelo KANO como marco de analisis, se

logré:
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Clasificar las caracteristicas del servicio segun la percepcion de los
usuarios, en base a las categorias que identifica el modelo.
Analizar los factores de satisfaccion e insatisfaccion con base en la
categoria KANO, lo que proporciono una comprension profunda de
la dindmica de expectativas de los usuarios.

Identificar oportunidades de mejora y elaborar propuestas de accion
concretas y alineadas con las necesidades y expectativas de los

usuarios, cumpliendo asi con el propdésito final del estudio.

1.4.2. Alcancey Limitaciones

En el presente trabajo se evalud la satisfaccion del consumidor del

Servicio de Emergencia de Salud de una empresa de la Ciudad de Posadas. A

través del analisis, se permiti6 identificar los factores clave que impactan en la

percepcion de calidad desde la perspectiva del usuario. El alcance y las

limitaciones en este proceso se detallan a continuacion.

Alcances del Estudio: Por medio de este estudio se logré describir
y contextualizar de manera integral el servicio de emergencias
domiciliarias en la empresa de salud de Posadas, integrando el
marco tedrico con su situacion operativa real, lo que proporciona una
vision completa del caso de estudio.

Mediante la aplicacion del modelo KANO, se clasificaron
estratégicamente los atributos del servicio, permitiendo priorizar las
intervenciones en los aspectos que mas impactan en la satisfaccion
de los usuarios, como elementos basicos, de rendimiento o
atractivos. Los hallazgos del analisis proveen una base sélida para
formular propuestas de mejora especificas y concisas dirigidas a
optimizar la calidad del servicio de emergencias de la empresa bajo
estudio, alineandolo efectivamente con las expectativas de los
usuarios.

La investigacion demostro la utilidad practica del modelo KANO en
el sector de salud de Posadas, contribuyendo asi, una comprension

realista de la calidad en los servicios de emergencias domiciliarias.
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Limitaciones del Estudio: El uso de un muestreo no probabilistico
por conveniencia implica que los resultados reflejan principalmente
las percepciones de los participantes accesibles durante el caso de
estudio, por lo que no son estadisticamente generalizables a toda la
poblacidén de usuarios y pueden presentar sesgos de seleccion. El
estudio se circunscribe al andlisis del servicio de una Unica empresa
de salud en la Ciudad de Posadas en un periodo especifico. Por lo
tanto, los resultados estan contextualizados a esa realidad
particular, su aplicabilidad a otros contextos 0 momentos
temporales, puede ser limitada. La calidad de los datos y, en
consecuencia, de los resultados obtenidos, depende criticamente de
la sinceridad de las respuestas de los encuestados. Factores como
la deseabilidad social o la falta de reflexion al responder pueden

haber introducido sesgos en la informacién recogida.
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CAPITULO 2: MARCO TEORICO

Para el desarrollo de la investigacion se requiere la delimitacion de un
marco teorico solido que de sustento al analisis y brinde las herramientas
conceptuales necesarias para interpretar los hallazgos. Este capitulo presenta y
articula los conceptos fundamentales que guian el estudio, comenzando por los
términos generales de salud y calidad en servicios, para luego profundizar en
aspectos especificos como la percepcion y expectativas del usuario, y el modelo
KANO, el cual constituye el pilar analitico central en este trabajo. La integracion
de estos conceptos define el lenguaje de la investigacién, garantizando
coherencia en el proceso de evaluacion de la satisfaccion del usuario en el

servicio de emergencias domiciliarias.

2.1. Salud

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) la salud se define
en su Constitucién como “un estado de completo bienestar fisico, mental y social,
y no solamente la ausencia de afecciones o enfermedades" Esta definicion
amplia el concepto de salud méas all4 de la simple ausencia de enfermedad,
destacando la importancia de los aspectos mentales y sociales del bienestar
humano. Ademas, resalta que “el goce del grado maximo de salud es un derecho
fundamental de toda persona, sin distincion de raza, color de piel, condiciones
fisicas, creencias ideolégicas o politicas, ni situacion econémica o social”
(Organizaciéon Mundial de la Salud, 2009).

En este contexto, el servicio de emergencias médicas domiciliarias
juega un papel fundamental dentro del sistema de salud, buscando garantizar el
bienestar de las personas al proporcionar la atencion inmediata en situaciones
criticas que amenazan la vida o la salud. Su importancia radica en la capacidad
de actuar con rapidez, priorizando al paciente en momentos de vulnerabilidad,
para atender tanto sus necesidades fisicas como emocionales.

“El sistema de emergencias médicas domiciliarias consiste en un
conjunto de servicios asistenciales terrestres y extra hospitalarios que puede
brindar una empresa”, estos servicios fueron establecidos por el (Ministerio de
Salud de la Nacién, 2017) mediante resolucion 906-E/2017, y se distinguen los

siguientes servicios:
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a. Servicio de emergencias médicas: aqui lo primordial es implementar un
sistema de clasificacion inmediata que distinga si el paciente esta en una
situacién de emergencia, que es aquella en la cual hay un riesgo de vida
real (paro cardiorrespiratorio, trauma grave, etc.) o Si es una urgencia
donde existe un riesgo potencial (fracturas cerradas, dolor moderado). Se
debe coordinar la organizacién de recursos fisicos y humanos para la
asistencia del paciente en el mismo lugar en que este se encuentra,
tratando de reducir el tiempo de atencidn en los casos criticos, mejorando
asi el prondstico del paciente.

b. Servicio de traslados terrestres programados: aqui en la coordinaciéon de
los recursos se debe considerar el nivel de complejidad del paciente para
brindar la seguridad necesaria. Existen dos tipos de traslados, de alto
riesgo es aquel paciente en situacion hemodinamica, inestable,
descompensado o con patologia que involucra riesgo de complicaciones,
por lo cual se requiere de condiciones de seguridad y recursos para no
agravar el estado. Un traslado de bajo riesgo es para aquel paciente
estable, compensado o con discapacidad pero que no requiere un soporte
vital.

c. Servicio de consultas médicas domiciliarias: esta orientado a efectuar las
consultas médicas en el domicilio del paciente, el cual no presenta riesgo
de vida, estos pueden ser aplicacion de inyecciones, o0 servicios de
enfermeria.

Un sistema de emergencias eficiente y centrado en el paciente
asegura que todas las personas sean tratadas, ademas, con respeto, equidad y
sin discriminacién, reconociendo su derecho a recibir cuidados esenciales y
dignos, de esta manera se logra fortalecer la relacion entre la salud y el bienestar
integral del paciente, cumpliendo con el objetivo de garantizar el acceso
equitativo a la atencién en momentos criticos. Como se describe mas adelante,
se sabe de la importancia de articular de manera efectiva los componentes clave
del sistema de emergencias como estructura, tecnologia, recursos humanos y
los procesos. Una estructura solida asegura la coordinacion en los distintos
niveles de atencion, la tecnologia permite optimizar los tiempos de respuesta y
mejorar la calidad brindada a los pacientes, los recursos humanos

especializados y altamente capacitados son
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indispensables al momento de la prestacion del servicio y los procesos bien
definidos garantizan la eficiencia de dicha prestacion. La integracion efectiva de
estos elementos es clave, no solo para salvar vidas, sino también, para fortalecer
la confianza por parte de los pacientes y usuarios del sistema de salud

institucional.

2.2. Calidad del Servicio

Para Kotler & Keller, (2015) “La calidad de servicio es el resultado de
la comparacién entre las expectativas del cliente y las percepciones del servicio
que recibe”. Segun los autores la calidad del servicio se refiere a la percepcion
que el cliente tiene sobre la capacidad de la empresa para satisfacer sus
necesidades y expectativas.

Brindar un servicio de calidad es fundamental para cualquier empresa,
ya que, mediante esto se obtiene la fidelizacion del cliente, volviendo a la
empresa competitiva en el mercado, y asegurando el crecimiento.

Kotler (2008) define cinco dimensiones sobre la capacidad de la
empresa que pueden influenciar sobre el cliente y son:

1) Confiabilidad: brindar el servicio de manera constante y confiable;
2) Empatia: referida a las necesidades emocionales; 3) Capacidad de
respuesta: atencion oportuna de las necesidades; 4) Seguridad: transmitir
confianza y seguridad; y 5) Tangibilidad: apariencia fisica y profesionalismo de
la empresa, incluyendo las instalaciones, el personal y los materiales utilizados
en el servicio.

También encontramos que la norma International Organization for
Standarization, 2015 (ISO) define a la satisfaccion del cliente como una de las
medidas de desempefio para medir la gestion de la calidad, dandole importancia
a la percepcion del cliente respecto al cumplimiento de sus expectativas y que
deben determinarse los métodos para obtener dicha informacion para utilizarla
como medida de mejora de los procesos.

Podemos observar que existen entre los distintos conceptos,
elementos que son comunes en todos los autores y son: necesidad, satisfaccion,
expectativas, percepcion y todas ellas son pautas que el cliente define, quien en

definitiva determina lo que es la calidad.
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2.3. Calidad en el Sistema de Salud

Segun informes de la Organizacibn Mundial de la Salud (OMS) la
mejora en las prestaciones de atencion medica depende de la calidad de los
servicios que se ofrecen, lo que implica que sean efectivos, seguros, centrados
en el paciente, oportunos, equitativos, integrados y eficientes, “la calidad de la
atencion se define como el grado en el cual los servicios de salud, tanto a nivel
individual como poblacional, aumentan la posibilidad de obtener resultados
positivos en salud, alineandose con el conocimiento profesional vigente.” (OMS,
2020).

En el contexto de los servicios de emergencias en atencién primaria,
estos principios adquieren una importancia ain mayor, ya que la atencién debe
ser rapida y precisa para responder a situaciones criticas. La seguridad del
paciente, la disponibilidad de recursos y la rapidez en la atencion son factores
esenciales que impactan directamente en la efectividad del servicio y en la
percepcion del usuario. Ademas, garantizar un enfoque centrado en el paciente
implica no solo resolver la urgencia médica, sino también, proporcionar una
experiencia que genere confianza y satisfaccion al momento de su utilizacién.

Contar con un sistema de emergencias domiciliarias de calidad es
fundamental para garantizar una respuesta eficiente y oportuna ante situaciones
gue pueden poner en riesgo la vida de los pacientes. Un servicio de emergencias
bien estructurado debe no solo responder con rapidez, sino también asegurar
que cada intervencion sea segura y acorde a las necesidades individuales de
cada persona. La correcta asignacion de recursos, la capacitacion continua del
personal de salud y la optimizacién de los procesos de atencion son aspectos
clave para mejorar la experiencia del paciente y reducir posibles complicaciones.

Bajo esta perspectiva, la OMS establece que los servicios de salud
deben alinearse con siete caracteristicas esenciales que harian aumentar las

probabilidades de obtener resultados positivos.

Para comprender mejor cada una de las siete cualidades, utilizare un
ejemplo préactico al mismo tiempo que desarrollo cada caracteristica destacando
asi la importancia de adaptar el sistema de atencion de emergencias a las

mismas.
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Supongamos el caso de Laura, una mujer de 45 afios que, mientras
realizaba las tareas del hogar, sufre una fuerte caida. Como consecuencia,
siente un intenso dolor en su mufieca derecha y se provoca una herida cortante

en la pierna, por lo que su familia decide llamar al servicio de emergencias.

Ante el llamado del paciente en esta situacion critica, es fundamental
contar con radioperadores altamente calificados, no solo para responder con
rapidez y eficacia, sino también para brindar una atencion humanizada y
profesional. La calidad de esta intervencion puede marcar la diferencia entre
agravar una crisis o proporcionar el apoyo necesario para estabilizar al usuario.
Los operadores deben tener conocimiento en técnicas de comunicacién asertiva,
manejo del estrés y primeros auxilios, garantizando asi una contencién
inmediata y precisa.

Una vez estabilizada la comunicacion, el radioperador debe clasificar
la situacion en base a criterios preestablecidos, determinando si se trata de una
urgencia (atencion prioritaria dentro de un plazo determinado) o una emergencia
(riesgo inminente de vida que requiere una atencion inmediata). Segun esta
clasificacion se activard el cédigo de atencion correspondiente, por ejemplo,
Caodigo amarillo para urgencias, o Cadigo rojo para los casos de emergencia, en
donde la franja de atencién no deberia superar los 15 minutos, etc.

Al llegar al domicilio, el personal médico especialista en
emergentologia debe realizar una evaluacion de la situacion en la que se
encuentra el paciente en el lugar del accidente, inmovilizar la mufieca ante la
sospecha de fractura y desinfectar la herida para prevenir infecciones. Ademas,
si fuese necesario, trasladarla a un centro médico para realizar estudios
complementarios y asegurar que reciba el tratamiento adecuado.

Un servicio de atencidn de emergencias debe ser efectivo y basarse
en conocimientos cientificos y guias basadas en evidencia. Esto garantiza que
los procedimientos empleados realmente contribuyan a mejorar el estado de
salud del paciente. Para ello, no solo es fundamental contar con protocolos de
atencion bien definidos en situaciones de emergencias médicas, sino también

con personal calificado para aplicar los tratamientos.
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La seguridad es otra caracteristica esencial de un servicio de calidad.
Se deben minimizar los riesgos y prevenir lesiones o errores medicos que
puedan afectar al paciente durante el proceso asistencial. Esto incluye la correcta
administracion de medicamentos, la reduccion de errores en el diagnostico y la
aplicacion precisa del tratamiento. Asimismo, es clave cumplir con las medidas
de bioseguridad e higiene para prevenir infecciones o complicaciones en la
evolucién y cuidado del paciente.

En este caso, por ejemplo, los paramédicos toman medidas para
evitar complicaciones durante el traslado. Para ello utilizan una férula rigida en
la mufieca lesionada, previniendo movimientos bruscos que puedan agravar la
lesion. Durante la atencién, el equipo médico mantiene una comunicacion clara
con Laura, explicandole cada procedimiento y brindandole tranquilidad sobre su
estado de salud. Generar confianza en el equipo asistencial es un aspecto clave
de una atencion de calidad.

Ademas, la atencion debe estar centrada en la persona, respetando
sus preferencias, necesidades y valores. Para ello es fundamental desarrollar
planes de accion que cumplan con sus expectativas, garantizando una
comunicaciéon clara, un trato humanizado y el respeto por su dignidad. Es
importante que los pacientes reciban informacién adecuada sobre su estado de
salud, y comprendan las intervenciones que se les realizaran, lo que favorece su
participacion en el proceso de atencion.

El tiempo es otro factor critico en el ambito de las emergencias
meédicas. Es necesario reconocer aquellas situaciones que requieren una
intervencion urgente y priorizar su atencion. En contextos donde cada segundo
cuenta, esta evaluacion rigurosa Yy la ejecucion de procedimientos
estandarizados no solo optimizan la respuesta, sino que reducen errores y
mejoran el desenlace clinico y emocional del paciente. En el caso de Laura, Si
su fractura resultara mas grave de lo esperado, una demora en la atencion podria
agravar su condicion. Por ello, un sistema eficiente debe minimizar los tiempos
de espera y garantizar que la atencion se brinde en el momento adecuado.

Asimismo, la atencién de calidad debe ser equitativa, es decir, no
debe variar segun el género, la etnia, la ubicacidon geografica o la situacion

socioecondmica del paciente. Todos deberian recibir la misma calidad de
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atenciéon médica. En el caso de Laura, independientemente de su situacion
econOmica o lugar de residencia, debe acceder a la misma calidad de atencién
que cualquier otra persona en una situacién similar. Un sistema equitativo
permite que todas las personas tengan acceso a los mismos cuidados, evitando
brechas en el sistema de salud.

La atencion en emergencias no debe ser un servicio aislado dentro
del sistema de salud, sino que debe estar integrada y coordinada con otros
niveles de atencion. Esto asegura una evolucién y recuperacion optima del
paciente, permitiéndole acceder de manera fluida a otros servicios médicos
cuando sea necesario. En este caso, una vez trasladada al centro médico, Laura
es atendida en la guardia y su historia clinica es analizada por el equipo médico.
La comunicacion efectiva entre los distintos niveles es clave para garantizar la
continuidad del tratamiento. Por ejemplo, el equipo de traumatologia, a través de
una radiografia, confirmaréa el diagnostico y determinard el tratamiento mas
adecuado para su lesion.

Por ultimo, la calidad del servicio también esta determinada por el uso
eficiente y responsable de los recursos disponibles. Es fundamental que los
procedimientos sean lo mas eficientes posible, evitando el desperdicio de
insumos y asegurando que los equipos médicos se utilicen de manera adecuada.
La administracion optima de los medicamentos, el uso eficiente de la
infraestructura y la correcta gestion del personal son aspectos clave para brindar
atencién de calidad sin generar desperdicios. Ademas, una buena gestién
implica un manejo adecuado de los costos operativos, asegurando que los
recursos de la institucion se utilicen de manera sostenible sin comprometer la
calidad del servicio.

En conclusion, un sistema de emergencias eficiente debe garantizar
efectividad, seguridad, equidad, oportunidad, continuidad en la atencién y una
adecuada gestion de los recursos, ademas de estar centrados completamente
en el paciente y sus expectativas. Estos elementos son fundamentales para
asegurar gue los pacientes, como Laura, reciban una atencién de calidad que

contribuya a su pronta recuperacion.
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2.4. LaCalidad y las Expectativas del Servicio

Para los autores Zeithaml, Berry, & Parasuraman (1993) las
expectativas de los usuarios representan las creencias previas sobre el nivel de
calidad que un servicio deberia ofrecer. Los autores clasifican estas expectativas
en 3 niveles principales:

1. Expectativas minimas: lo indispensable que un cliente espera
recibir para considerar el servicio aceptable (por ejemplo, que una ambulancia
llegue a tiempo en una emergencia).

2. Expectativas ideales: representa el estdndar mas alto que un
cliente podria imaginar, basado en deseos 0 expectativas previas (como
atencion inmediata, personal altamente capacitado y tecnologia avanzada).

3. Expectativas realistas: aquellas que se ajustan a las condiciones o
limitaciones esperadas del sistema de salud, donde el paciente entiende que
ciertos factores pueden influir en el servicio.

Las expectativas de los pacientes se forman a partir de sus
experiencias personales, por ejemplo, desde la interaccion con servicios
similares en el pasado, dichas expectativas también se podrian formar, por
ejemplo, segun la opinion de otros pacientes que hayan utilizado el mismo
servicio, segun publicidades o segun su propio conocimiento del funcionamiento
del sistema de salud en la actualidad.

En este contexto se describe de alguna manera el sistema de
emergencias, la relacidon que existe entre las expectativas y satisfaccion de los
pacientes es critica debido a la carga emocional que pudiere tener el usuario del
servicio, tiempos de espera excesivos, falta de comunicacion o falta de empatia
en el trato del personal de la salud respecto al paciente, pueden generar
percepciones negativas incluso si el resultado clinico luego de la atencion es

favorable.

2.5. Lacalidad y la Satisfaccién del Cliente

Para Kotler & Armstrong, (2008) la satisfaccién del cliente esta
vinculada al desempefio percibido de un producto o servicio de acuerdo a las
expectativas que se tenia sobre ello. Nuevamente encontramos que esta en

relacion directa a las expectativas que tiene el cliente, este hace una
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evaluacion del nivel de satisfaccion que le proporciona el servicio recibido. Estos
autores hacen mencion de que existen 3 niveles de satisfaccion: a) insatisfecho:
desempeiio inferior a sus expectativas; b) satisfecho: mismo nivel de
expectativas con desempefio; y ¢) muy satisfecho (o incluso encantado): el
desempeio supera las expectativas.

La satisfaccion actia como un pilar fundamental para la construccion
de relaciones comerciales duraderas. Cuando un cliente se siente "muy
satisfecho" o "encantado”, no solo incrementa la probabilidad de que realice
compras repetitivas, sino que se convierte en un promotor voluntario de la marca.
Un cliente leal no solo proporciona un flujo de ingresos estable, sino que también
es menos sensible a las estrategias de precios de la competencia, constituyendo
asi una ventaja competitiva sostenible para la empresa.

En el contexto de los servicios de emergencias médicas, esta
dicotomia entre satisfaccion, rentabilidad y equilibrio de intereses adquiere una
dimensién critica y particular. Si bien es incuestionable que el objetivo primordial
debe ser la salud y recuperacién del paciente, gestionar la calidad del servicio
no es ajeno a la necesidad de eficiencia y sostenibilidad. Los recursos son
invariablemente escasos, y las inversiones en tecnologia, capacitacion del
personal (médicos, enfermeros, técnicos) o en infraestructura compiten
constantemente por un presupuesto limitado. Sin embargo, es precisamente aqui
donde la I6gica de la satisfaccion y la lealtad del paciente se revelan con fuerza.

En un sistema de salud, un servicio de emergencias cuya calidad y
trato humanizado generan una percepcion de alto desempefio y, por ende, una
alta satisfaccion del usuario, es donde se construye un activo invaluable: la
confianza de la comunidad con el servicio prestado. Esta confianza, semejante
a la lealtad en el ambito comercial, no solo cumple una funcioén social, sino que
también tiene implicancias operativas tangibles. Un servicio percibido como
confiable y efectivo puede mejorar la adherencia a los tratamientos posteriores
y, en dultima instancia, contribuye a la sostenibilidad presupuestaria de la
institucion. Por lo tanto, gestionar para alcanzar un alto nivel de satisfaccion en
emergencias no es un gasto excesivo o infundado; es una estrategia
fundamental para optimizar el impacto en el sistema de salud y asegurar el apoyo

necesario para cumplir con su mision esencial.
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2.6. El Modelo KANO

El Modelo KANO es una herramienta desarrollada por Noriaki Kano
en la década de 1980, utilizada para analizar la satisfaccion del cliente en funcién
de las caracteristicas y atributos de un producto o servicio. Es especialmente util
en gestion de calidad y desarrollo de productos, ya que ayuda a priorizar las
caracteristicas del servicio ofrecido segun el impacto que tienen en la
satisfaccion del cliente.

El modelo clasifica los atributos en cinco categorias, dependiendo de

como afectan la percepcion de los usuarios:

1. Atributos obligatorios (Must-be)
e Son caracteristicas del servicio que el cliente considera
obligatorias. Si estan presentes, no generan satisfaccion adicional,

pero si faltan, causan una gran insatisfaccion.

2. Atributos de desempefio (Unidimensionales)
e La satisfaccion es proporcional al nivel de cumplimiento. Mas
cumplimiento de estos atributos genera mayor satisfaccion,

mientras que menos cumplimiento genera insatisfaccion.

3. Atributos de encanto (atractivos)

e Son caracteristicas que no se esperan, pero que, al estar
presentes, generan una alta satisfaccién. Si no estan, no causan
insatisfaccion porque no son esperadas. Estas caracteristicas

sorprenden al cliente y generan placer.

4. Atributos indiferentes (Neutrales)
e No afectan significativamente la satisfaccion o insatisfaccién del

cliente.

5. Caracteristicas inversas (Reverse)

e Estos atributos son caracteristicas del servicio que no son

deseadas por el cliente, quien espera lo opuesto de dicho servicio.
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Por otro lado, se presentan caracteristicas cuestionables donde la
presencia de esta cualidad no es clara al considerar si la misma es esperada por

el usuario del servicio, ya que presenta respuestas contradictorias.

2.6.1 El Modelo KANO Aplicado al Servicio de Emergencias

Aunque no se identificaron estudios especificos sobre la aplicacion del
modelo KANO en el sector de la salud en Argentina, la literatura internacional
muestra que el modelo es ampliamente utilizado para identificar, clasificar y
priorizar atributos de calidad en servicios de salud, mejorando la satisfaccion del
paciente y la eficiencia en la asignacion de recursos.

En paises latinoamericanos como Peru, Brasil o Chile, se ha utilizado
el modelo para caracterizar distintos atributos en el ambito de la salud, su
evaluacién se centré no solo en el espacio de interaccion entre el paciente y el
personal médico, sino también en otros servicios de interaccion; tanto en
instituciones publicas como privadas, por medio de su implementacion se
demostré que la evaluacién del servicio es crucial para poder satisfacer las
necesidades del usuario, mejorando la gestién y servicio brindado de dichas
Instituciones.

El modelo KANO aplicado a esta investigacion es clave para
determinar dénde enfocar las inversiones y mejoras en el servicio de
emergencias de salud. Permite identificar qué aspectos basicos son
indispensables para los pacientes, asi como también descubrir aquellos atributos
innovadores que realmente pueden sorprender y complacer a los usuarios. De
esta forma, se evita malgastar recursos en caracteristicas que los pacientes no
valoran, logrando asi mayor eficiencia operativa y, lo mas importante,
aumentando su satisfaccion.

Como bien sefial6 Sanchez Fuentes (2018), las instituciones de salud
que buscan la excelencia en el servicio, especialmente aquellas capaces de
ofrecer mas de lo que los pacientes esperan, obtienen una clara ventaja
competitiva. Esto se traduce en una mejor reputacion, una imagen mas solida v,
fundamentalmente, en una mayor fidelizacién de los pacientes, algo vital en el
ambito sanitario. La autora destaca que alcanzar esta excelencia requiere ir mas
allda de simplemente cubrir las necesidades basicas. Es necesario implementar

un enfoque estratégico que, mediante herramientas como el
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modelo KANO, identifique las expectativas cambiantes de los pacientes, optimice
el uso de los recursos y priorice aquellas acciones que realmente generen un
impacto positivo en la experiencia del usuario. Esto representa sin duda un reto
importante para las organizaciones de salud, pero también una oportunidad para

diferenciarse y ofrecer un servicio verdaderamente excepcional.

2.7. Contexto Institucional y Posicionamiento Estratégico

La empresa Misiones Salud® se consolida en el mercado como un
servicio integral de emergencias médicas con cobertura las 24 horas en la ciudad
de Posadas, Misiones. La empresa cuenta con mas de 50 afios de experiencia
en el rubro, una trayectoria que le ha permitido consolidarse en el sector de salud
regional, otorgandole un conocimiento profundo de las necesidades médicas
urgentes de la comunidad.

La organizacion dispone de una dotacion de mas de 15 profesionales
meédicos, complementados con personal de enfermeria capacitado, distribuidos
en turnos rotativos para garantizar una disponibilidad 24/7. Su flota de unidades
moviles de terapia intensiva equipadas con tecnologia de ultima generacion
constituye un diferencial competitivo en el sector. Este alto nivel de sofisticacion
tecnolégica se ve reforzado por la comunicacion VHF* exclusiva con base
operativa y los sistemas de grabacion que documentan todo el operativo.

El servicio se caracteriza por ofrecer una gama completa de servicios
meédicos de emergencia. Entre ellas se incluye la atencion con unidades moviles,
el servicio de traslados para personas con movilidad reducida y los traslados de
alto riesgo para pacientes en estado critico.

No obstante, si bien Misiones Salud presenta una capacidad operativa
sélida en términos de recursos humanos, tecnolégicos y experiencia acumulada,
se identifica una oportunidad de mejora en la medicién de la calidad percibida

por los usuarios. La descripcion del servicio se centra

3 “Misiones Salud” es el nombre ficticio utilizado para preservar la confidencialidad de la empresa real,
en cumplimiento del compromiso de respetar su privacidad.

4VHF (Very High Frequency) utiliza ondas de radio de alta frecuencia (30-300 MHz) para la transmisién
de voz en una linea de visidn directa, es crucial en emergencias porque permite una comunicacion
inmediata y fiable cuando otros sistemas fallan.
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predominantemente en las capacidades técnicas y recursos disponibles, por lo
que resulta necesario complementar esta vision con un analisis de la experiencia

del paciente y su satisfaccion con el servicio recibido.
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CAPITULO 3: APLICACION DEL MODELO KANO

3.1. Ejecucion del Modelo

Para identificar las caracteristicas a evaluar en el servicio de
emergencias, se adopto un enfoque multiple. Primero una revision bibliografica
de estudios previos que aplicaron el modelo KANO en servicios de salud,
poniendo una atencion especial a los aspectos que determinaran como catalogar
una situaciéon de emergencia y diferenciarla de una urgencia al momento de
atencién al paciente o usuario. Esto permiti6 establecer algunos atributos
recurrentes, como los tiempos de espera y el trato del personal, como asi
también la rapida atencion y tiempo de llegada del servicio al domicilio del
usuario. Mediante el andlisis de registros de quejas del servicio y entrevistas
informales a usuarios, se identificaron necesidades insatisfechas. Finalmente, a
través de la observacion directa del servicio, se detectaron aspectos criticos no
reportados verbalmente, como el estado de los equipos médicos, el flujo de
pacientes.

Este enfoque metodoldgico garantiza que los atributos seleccionados
representen no solo la evidencia tedrica, sino también las particularidades del
contexto institucional.

Se identificaron y evaluaron siete atributos criticos del servicio de
emergencias domiciliarias, seleccionados a partir del diagndéstico exploratorio
inicial. Estos atributos abarcan las distintas fases de la experiencia del usuario,
desde el primer contacto hasta el seguimiento posterior a la atencion. Los
atributos analizados fueron los siguientes: (1) Tiempo de espera en la llamada y
primer contacto, que evalla la rapidez de respuesta inicial; (2) Calidez de la
atencion del radioperador, referente a la empatia y claridad comunicacional; (3)
Manejo de protocolos para calmar la situaciéon, referido a la capacidad del
personal para generar tranquilidad; (4) Seguimiento de alta y estado de salud
post-accidente, que valora la continuidad de la atencion; (5) Manejo de
protocolos en procedimientos médicos de emergencias, relativo a la competencia
técnica percibida; (6) Medidas de higiene aplicadas por el equipo médico, que
examina los estandares de bioseguridad; y (7) Coordinacion con entidades de
atencion meédica para traslados, respectivo a la eficiencia logistica para la

derivacién a centros de salud. Para cada atributo se disefié un par de
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preguntas funcionales y disfuncionales, lo que permitié clasificarlos segun las
categorias del modelo KANO y determinar su impacto en la satisfaccion del
usuario.

Para evaluar cada atributo identificado en la fase anterior, se elabord
un cuestionario basado en la estructura del modelo. Cada caracteristica del
servicio fue evaluada mediante un par de preguntas complementarias, una
formulacion funcional (positiva) y otra disfuncional (negativa). Por ejemplo, para
el atributo “Calidez de la atencién del radioperador”, se incluyeron las preguntas:
Si el operador, al atender su llamada mantiene un tono de voz calmado y le
asegura que lo ayudara mientras solicita detalles del incidente,
¢seria para usted? (pregunta funcional) y Si el operador, al momento de la
comunicacion telefénica, muestra un tono de voz frio y poco empético ¢seria

para usted? (pregunta disfuncional).

En el instrumento de recoleccion de datos se utilizé la escala tipo
Likert de 5 puntos:

1. Muy valioso = Nada problematico

2. Valioso = Poco problematico

3. Neutral = Me es indiferente

4. Poco Valioso = Problemético

5. Nada Valioso = Muy Problematico

El instrumento incluyo una seccion de datos demograficos basicos

(edad, género, frecuencia de utilizacion del servicio).

Se clasifican los requisitos o caracteristicas utilizando la siguiente

matriz, siendo:

O= Obligatorio

U= Unidimensional
A= Atractivo

I= Indiferente

INV= Inversa

C=Cuestionable
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Tabla 1. Matriz Funcional/Disfuncional

Matriz Disfuncional
Nada Problematico | Poco Problematico | Me es indiferente | Problematico| Muy Problematico
Muy Valioso C A A A U
Valioso INV | | | 0
Funcional| Me esindiferente INV I 1 I 0
Poco Valioso INV [ | [ 0
Nada Valioso INV INV INV INV C

Fuente: Elaboracion propia en base a https://es.slideshare.net/slideshow/el-modelo-kano/17432571

El siguiente paso es el calculo de los coeficientes o grados de
Satisfaccion (CS) e Insatisfaccion (DS), los mismos miden el impacto promedio
de un requisito o caracteristica en la satisfaccion del usuario. Sus valores se
interpretan de la siguiente manera:

Coeficiente de Satisfaccion: Su rango va desde 0 a +1, si asume un
valor cercano a +1 indica que el requisito tiene una influencia alta en la
satisfaccion del cliente. Si el valor se aproxima a 0, su impacto es bajo o nulo.

Coeficiente de Insatisfaccion: su rango va desde 0 a -1, un valor
cercano a -1 refleja que la ausencia o incumplimiento del requisito genera
insatisfaccion significativa. Si el valor est4 proximo a 0, su efecto negativo es

minimo.
Para su calculo se utilizan las siguientes formulas:
CS: Coeficiente de Satisfaccion

Atractivos + Unidimensionales
Atractivos + Unidimensionales + Obligatorios + Indiferentes

DS: Coeficiente de Insatisfaccion, (asume siempre un valor negativo)

Obligatorios + Unidimensionales
Atractivos + Unidimensionales + Obligatorios + Indiferentes

Cada una de las caracteristicas se representa en la grafica del modelo
de KANO, teniendo en cuenta que el eje de las ordenadas (CS) vade Oa +1y el

eje de las abscisas (DS) va de -1 a 0.
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Figura 1. Diagrama de KANO

Diagrama de KANO
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Fuente: Elaboraciéon propia en base a https://es.slideshare.net/slideshow/el-

modelo-kano/17432571

3.2.

3.3.

Ficha Técnica

Tipo de estudio: Mixto (cualitativo-cuantitativo).

Disefio: No experimental, Descriptivo.

Instrumento de recoleccion de datos: Cuestionario KANO tipo
estructurado, escalas Likert, Preguntas cerradas de opcion Unica.
Muestreo: No probabilistico por conveniencia.

Poblacion objetivo: Usuarios del Servicio de emergencias de una
Empresa de salud de la Ciudad de Posadas, Misiones.

Criterios de inclusién: Personas mayores de 18 afios que
utilizaron el servicio en los ultimos 6 meses.

Tamafio de la muestra: 120 participantes.

Alcance: Ciudad de Posadas, Misiones.

Periodo de realizacion: Mayo a Septiembre 2025.

Analisis de los Resultados

A continuacioén, se analizan los resultados obtenidos de las encuestas

realizadas a los usuarios del servicio de emergencias de una empresa de salud

de la Ciudad de Posadas.
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3.3.1. Caracterizacion de la Muestra

Tabla 2. Composicién etaria de los encuestados

Valor
Edad en Afos Absoluto Valor Relativo
18a 30 9 8%
31a45 33 28%
46 a 60 55 46%
mas de 60 23 19%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 2. Composicion Etaria de los encuestados (Valor Relativo)

Composicion Etaria de los Encuestados en afios

218a30 m31la45 46 a 60 mmas de 60

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

La composicion demografica de los usuarios encuestados se
distribuye de manera casi equitativa entre hombres (49.2%) y mujeres (45.8%).
En cuanto a la distribucion etaria, la muestra estd predominantemente
compuesta por usuarios de mediana edad, siendo el grupo de 46 a 60 afos el
mas representativo (46%), seguido por el grupo de 31 a 45 afios (28%). Los
usuarios mayores de 60 afios representan el 19%, mientras que los jovenes entre
18 y 30 afios constituyen el segmento menos representado (8%). Esta
composicion sugiere que el servicio es utilizado principalmente por una poblacion

adulta.
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3.3.2. Experiencia Previa de los Usuarios del Servicio

Segun los usuarios que utilizaron el servicio de atencion médica
domiciliaria en los ultimos 6 meses respecto el periodo evaluado, se obtuvieron

los siguientes resultados.

Tabla 3. Tiempo de espera en la llamada para ser atendidos por el

radioperador
Tiempo Valor Absoluto Valor Relativo
Menos de 15 segundos 7 6%
De 15 a 30 segundos 39 35%
1 minuto 48 42%
maés de 1 minuto 19 17%
TOTAL 113 100%

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 3. Tiempo de espera en la llamada (Valor Relativo)

Tiempo de espera en la llamada

Mas de 1 minuto h 17%

1 minuto 42%

De 15 a 30 segundos [ 35%

Menos de 15 segundos F 6%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

En cuanto al tiempo de espera para ser atendidos por algun
radioperador, la mayoria de los usuarios experimentaron tiempos de espera
superiores a 15 segundos. Solo un 6% fue atendido en menos de 15 segundos,
mientras que el 35% espero entre 15 y 30 segundos. Un 42% esperd 1 minuto y
un 17% report6 esperas de mas de 1 minuto.

28



ANALISIS DE LA SATISFACCION DEL CONSUMIDOR DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DE SALUD DE
UNA EMPRESA DE LA CIUDAD DE POSADAS - CRISTALDO ALEXIS DAMIAN

Tabla 4. Claridad de la comunicacion del radioperador

Opinién Valor Absoluto Valor Relativo
Si, muy claras 28 25%
Algo claras 69 61%
No, fueron confusas 16 14%
TOTAL 113 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 4. Claridad de la comunicacion del radioperador (Valor Relativo)

Claridad de la comunicacién del radioperador

=

No, fueron confusas 1%

Si, muy claras _ 25%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

La percepcion de los usuarios sobre las instrucciones recibidas para
estabilizar la situacion, referida a la claridad comunicacional del operador al
momento de la llamada, es mayoritariamente positiva, aunque con margen de
mejora. Un 61% las consider6 "algo claras" y un 25% "muy claras". Sin embargo,
un 14% las encontr6 "confusas”.

Tabla 5. Calidad de la atencion del radioperador

Opinion Valor Absoluto Valor Relativo
Muy mala 11 10%
Mala 27 24%
Regular 34 30%
Buena 30 27%
Muy buena 11 10%
TOTAL 113 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta
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Figura 5. Calidad de la atencion del radioperador (Valor Relativo)

Calidad de la atencién del radioperador
Muy buena 10%
Buena 27%
Regular 30%
Mala 24%
Muy mala 10%
O‘I)/o 20I% 40% 60% 80% 100%

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

La opinion de los usuarios en cuanto a la calidad de la atencion
recibida por parte del radioperador se distribuye equitativamente en categorias
neutras a negativas. Un 30% la considerd "regular”, un 24% "mala" y un 10%

"muy mala". En el lado positivo, un 27% la calific6 como "buena"y un 10% como

"excelente".
Tabla 6. Tiempo de arribo de la ambulancia
Tiempo Valor Absoluto Valor Relativo
Menos de 10 minutos 33 29%
Entre 10y 15 minutos 33 29%
Entre 15y 20 minutos 28 25%
No recuerda 19 17%
TOTAL 113 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta
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Figura 6. Tiempo de arribo de la ambulancia (Valor Relativo)

Tiempo de arribo de la ambulancia

No recuerda h 17%

Entre 15 y 20 minutos 25%

Entre 10y 15 minutos [ 29v%

Menos de 10 minutos F 29%

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta
Los tiempos de llegada de la ambulancia al lugar de la atencion, se
distribuyen de manera uniforme en las categorias méas rapidas. Un 29% espero
"menos de 10 minutos" y otro 29% esper6 "de 10 a 15 minutos". Un 25% espero

entre 15 y 20 minutos, y un 17% no lo recuerda.

Tabla 7. Informacion sobre procedimientos médicos

Opinion Valor Absoluto Valor Relativo
Si 33 29%
No 31 27%
No recuerda 49 43%
TOTAL 113 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 7. Informacion sobre procedimientos médicos recibidos (Valor Relativo)

Informacién recibida sobre procedimientos
médicos
] | |
No recuerda 43%

No 27%

Si 29%
T !
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta
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Existe una significativa falta de provision de informacion sobre

protocolos médicos aplicados al momento de la atencién del paciente. Un 43%

de los usuarios "No recuerda” si recibio informacion de los procedimientos que

se le iban a aplicar, un 27% afirma directamente que "No" las recibio, y solo un

29% confirma haber recibido informacion sobre los procedimientos médicos.

Tabla 8. Medidas de higiene aplicadas por el equipo médico

Opinién Valor Absoluto Valor Relativo
Si 33 29%
No 13 12%
No recuerda 67 59%
TOTAL 113 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 8. Medidas de higiene aplicadas por el equipo médico (Valor Relativo)

No recuerda

Medidas de higiene aplicadas por el equipo

médico
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59%
No I 12
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Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Como se observa, similar al punto anterior, segun el recuerdo de los

usuarios del servicio, en cuanto la percepcion de las medidas de higiene

aplicadas por el equipo médico, el 59% de los usuarios "No recuerda" si el equipo

siguié medidas de higiene, un 12% afirma que el equipo médico "No" siguid

protocolos de higiene, y solo un 29% lo confirma.
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Tabla 9. Calidad de atencién del equipo médico

Opinién Valor Absoluto Valor Relativo
Muy mala 15 13%
Mala 20 18%
Regular 19 17%
Buena 28 25%
Muy buena 31 27%
TOTAL 113 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 9. Calidad de atencidn del equipo médico (Valor Relativo)

Calidad de atencién del equipo médico
Muy buena - l 27%
Buena _ 25%
Regular _ 17%
Mala _ 18%
Muy mala 13%
O‘I)/o 20% 40% 60% 80% 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

La calificacién de los usuarios respecto a la atencién recibida por parte
del equipo médico muestra una polarizacion. Por un lado, un 27% la consider6
"Muy buena"y un 25% "buena". Por el otro, un 18% calificé la atencion médica

recibida como "mala" y un 13% como "muy mala". Un 17% la consider6 "regular”.

3.3.3. Resultados Obtenidos Parala Medicion de los Atributos Segun el
Modelo KANO

A continuacion, se presentan los atributos que fueron evaluados en
base al modelo KANO vy sus respectivas preguntas funcionales y disfuncionales

utilizadas en la encuesta.
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1. Tiempo de espera en la llamada y primer contacto.

Pregunta Funcional: Ser atendido rapidamente por el radioperador

con un mensaje claro que le indigue que esta siendo escuchado, es para usted:

Tabla 10. Pregunta funcional, Tiempo de espera en la llamada y primer

contacto

Opcién Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Muy valioso 58 48,3%
Valioso 56 46,7%
Me es Indiferente 4 3,3%
Poco Valioso 2 1,7%
Nada Valioso 0 0,0%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 10. Pregunta funcional, Tiempo de espera en la llamada y primer
contacto (Valor Relativo)

Ser atendido rapidamente por el radioperador con un
mensaje claro que le indique que esta siendo
escuchado, es para usted:

100,0%
80,0%
60,0% 48,3% 46,7%
40,0%
20,0%
3,3% 1,7% 0,0%
0,0% T T T T 1
Muy valioso Valioso Me es Poco Valioso Nada Valioso
Indiferente

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

En cuanto a la pregunta funcional, “Ser atendido rapidamente por el
radioperador con un mensaje claro que le indique que esta siendo escuchado”
se observa que el 48.3% de los encuestados lo considera como “Muy valioso”,
el 46.7% lo considera “Valioso”, al 3.3% de los encuestado le resulta “indiferente”,
al 1.7% le resulta “Poco valioso” y ningun encuestado considera que esta opcion

sea “Nada Valiosa”.
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Preqgunta Disfuncional: No ser atendido rapidamente o recibir un

mensaje confuso del radioperador, es para usted:

Tabla 11. Pregunta disfuncional, Tiempo de espera en la llamada y primer

contacto

Opcidn Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Nada Problematico 2 1,7%
Poco Problematico 7 5,8%
Me es indiferente 1 0,8%
Problemético 37 30,8%
Muy Problematico 73 60,8%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 11. Pregunta disfuncional, Tiempo de espera en la llamada y primer
contacto (Valor relativo)

No ser atendido rapidamente o recibir un mensaje
confuso del radioperador, es para usted:
100,0%
80,0%
60,8%
60,0%
40,0%
20,0%
1,7% 5,8% 0.8%
0,0% — . : : .
Nada Poco Me es Problemético Muy
Problematico Problemético indiferente Problematico

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Como se observa, en la pregunta disfuncional, “No ser atendido
rapidamente o recibir un mensaje confuso del radioperador” vemos que el 1.7%
de los encuestados la considera como “Nada problematico”, el 5.8% la considera
“Poco problematico”, al 0.8% de los encuestado le resulta “indiferente”, al 30.8%
le resulta “Problematico” y al 60.8% de los encuestados le parece que esta

opcién es “Muy problematica”.
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2. Calidez de la atencion del radioperador.

Pregunta Funcional: Si el operador, al atender su llamada mantiene

un tono de voz calmado y le asegura que lo ayudara mientras solicita detalles

del incidente, seria para usted:

Tabla 12. Pregunta funcional, Calidez de la atencion del radioperador.

Opcién Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Muy valioso 46 38,3%
Valioso 65 54,2%
Me es Indiferente 7 5,8%
Poco Valioso 2 1,7%
Nada Valioso 0 0,0%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 12. Pregunta funcional, Calidez de la atencién del radioperador (Valor

relativo).
Si el operador, al atender su llamada mantiene un tono
de voz calmado y le asegura que lo ayudara mientras
solicita detalles del incidente, seria para usted:
100,0%
80,0%
60,0% 54.2%
38,3%
40,0%
20,0%
58% 1,7% 0,0%
0,0% T T T T 1
Muy valioso Valioso Me es Poco Valioso Nada Valioso
Indiferente

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Los resultados obtenidos en la pregunta funcional, “Si el operador, al
atender su llamada mantiene un tono de voz calmado y le asegura que lo ayudara
mientras solicita detalles del incidente” se observa que el 38.3% de los
encuestados lo considera como “Muy valioso”, el 54.2% lo considera “Valioso”,
al 5.8% de los encuestado le resulta “indiferente”, al 1.7% le resulta “Poco

valioso” y ningun encuestado considera que esta opcion sea “Nada Valiosa”.
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Pregunta Disfuncional: Si el radioperador, al momento de la

comunicacion telefénica, muestra un tono de voz frio y poco empatico, seria para

usted:

Tabla 13. Pregunta disfuncional, Calidez de la atencion del radioperador.

Opcion Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Nada Problemético 4 3,3%
Poco Problematico 15 12,5%
Me es indiferente 66 55,0%
Problemético 27 22,5%
Muy Problematico 8 6,7%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 13. Pregunta disfuncional, Calidez de la atencién del radioperador (Valor
relativo).

Si el radioperador, al momento de la comunicacién
telefénica, muestra un tono de voz frio y poco
empatico, seria para usted:

100,0%
80,0%
60,0% 55,0%
40,0%
22,5%
12.5%
0.0% — N | _ em
Nada Poco Me es Problemético Muy
Problematico Problemético indiferente Problematico

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

En cuanto a la pregunta disfuncional, “Si el radioperador, al momento
de la comunicacion telefénica, muestra un tono de voz frio y poco empatico”
vemos que el 3.3% de los encuestados la considera como “Nada problematico”,
el 12.5% la considera “Poco problematico”, al 55% de los encuestado le resulta
“‘indiferente”, al 22.5% le resulta “Problematico” y al 6.7% de los encuestados

le parece que esta opcion es “Muy problematica”.
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3. Manejo de protocolos para calmar la situacion.

Preqgunta Funcional: Ser atendido por un médico especialista en

emergencias que le explica cada procedimiento antes de realizarlo, es para

usted:

Tabla 14. Pregunta funcional, Manejo de protocolos para calmar la situacion.

Opcién Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Muy valioso 92 76,7%
Valioso 27 22,5%
Me es Indiferente 1 0,8%
Poco Valioso 0 0,0%
Nada Valioso 0 0,0%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 14. Pregunta funcional, Manejo de protocolos para calmar la situacion
(Valor relativo).

Ser atendido por un médico especialista en
emergencias que le explica cada procedimiento antes
de realizarlo, es para usted:

100,0%

80.0% 76,7%

60,0%

40,0%

22,5%
20,0%
0,8% 0,0% 0,0%
0,0% ; ; . . .
Muy valioso Valioso Me es Poco Valioso Nada Valioso
Indiferente

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

En cuanto a los resultados obtenidos en la pregunta funcional, “Ser
atendido por un médico especialista en emergencias que le explica cada
procedimiento antes de realizarlo” se observa que el 76.7% de los encuestados
lo considera como “Muy valioso”, el 22.5% lo considera “Valioso”, al 0.8% de los
encuestado le resulta “indiferente”, a ningun encuestado 0% le resulta “Poco

valioso” o “Nada Valiosa”.
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Pregunta Disfuncional: Que el equipo médico no siga protocolos

claros o realice procedimientos sin explicarle previamente en qué consisten, le

resultaria;

Tabla 15. Pregunta disfuncional, Manejo de protocolos para calmar la situacion.

Opcion Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Nada Problemético 0 0,0%
Poco Problematico 5 4,2%
Me es indiferente 24 20,0%
Problemético 76 63,3%
Muy Problematico 15 12,5%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 15. Pregunta disfuncional, Manejo de protocolos para calmar la situacion

(Valor relativo).

gué consisten, le resultaria:

Que el equipo médico no siga protocolos claros o
realice procedimientos sin explicarle previamente en

100,0%

80,0%

63,3%

60,0%

40,0%
20,0%
20,0%

12,5%

0.0% 4,2% -
0,0% ——

Problematico Problematico indiferente

Nada Poco Me es Problematico

Muy
Problematico

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Observamos que los resultados de la pregunta disfuncional, “Que el

equipo médico no siga protocolos claros o realice procedimientos sin explicarle

previamente en qué consisten” vemos que ningun encuestado la considera como

“Nada problematica”, el 4.2% la considera “Poco problematica”, al 20% de los

encuestado le resulta “indiferente”, al 63.3% le resulta “Problematico” y al 12.5%

de los encuestados le parece que esta pregunta es “Muy problematica”.
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4. Seguimiento de alta y estado de salud post-accidente.

Pregunta Funcional: Recibir un contacto del servicio de atencién de

emergencias dentro de las 24 horas de haber sido dado de alta para conocer su

evolucion luego de la emergencia, seria para usted:

Tabla 16. Pregunta funcional, seguimiento de alta y estado de salud post-

accidente.

Opcidn Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Muy valioso 18 15,0%
Valioso 70 58,3%
Me es Indiferente 27 22,5%
Poco Valioso 4 3,3%
Nada Valioso 1 0,8%
Total 120 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 16. Pregunta funcional, seguimiento de alta y estado de salud post-
accidente (Valor relativo).

Recibir un contacto del servicio de atencion de
emergencias dentro de las 24 horas de haber sido
dado de alta para conocer su evolucion luego de la

emergencia, seria para usted:

100,0%
80,0%
60,0% °8,3%
,0%
0,
40,0% 22.5%
20,0% | +2:0%
' 3,3% 0,8%
0,0% T T T T 1
Muy valioso Valioso Me es Poco Valioso Nada Valioso
Indiferente

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Se observa que, para la pregunta funcional, “Recibir un contacto del
servicio de atencion de emergencias dentro de las 24 horas de haber sido dado
de alta para conocer su evolucidon luego de la emergencia” el 15% de los
encuestados lo considera como “Muy valioso”, el 58.3% lo considera “Valioso”,
al 22.5% de los encuestado le resulta “indiferente”, al 3.3% de los encuestados

le resulta “Poco valioso” y al 0.8% le resulta “Nada Valiosa”.
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Pregunta Disfuncional: Si nadie se contactara para conocer Su

evolucion luego de ser dado de alta, seria para usted:

Tabla 17. Pregunta disfuncional, seguimiento de alta y estado de salud post-

accidente.

Opcidn Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Nada Problematico 1 0,8%
Poco Problematico 8 6,7%
Me es indiferente 101 84,2%
Problemético 1 0,8%
Muy Problematico 9 7,5%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 17. Pregunta disfuncional, seguimiento de alta y estado de salud post-
accidente (Valor relativo).

Si nadie se contactara para conocer su evolucion
luego de ser dado de alta, seria para usted:
100,0%
84,2%
80,0%
60,0%
40,0%
20,0%
' 7% 7,5%
0,8% 6.7% 0,8% ’
0,0% : [ | : : : [ | .
Nada Poco Me es Problemético Muy
Problemético Problematico  indiferente Problemético

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Lo resultados obtenidos de la pregunta disfuncional, “Si nadie se
contactara para conocer su evolucién luego de ser dado de alta” vemos que el
0.8% de los encuestados la considera como “Nada problematica”, el 6.7% la
considera “Poco problematica”, al 84.2% de los encuestado le resulta
“‘indiferente”, al 0.8% le resulta “Problematico” y al 7.5% de los encuestados le

resulta “Muy problematica”.
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5. Manejo de protocolos en procedimientos médicos de
emergencias.

Pregunta Funcional: Recibir informacion sobre el tiempo estimado de

llegada de la ambulancia (por ejemplo, que el radioperador le indique 'La

ambulancia llegara en 8 minutos') es para usted:

Tabla 18. Pregunta funcional, manejo de protocolos en procedimientos medicos
de emergencias.

Opcién Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Muy valioso 67 55,8%
Valioso 32 26,7%
Me es Indiferente 13 10,8%
Poco Valioso 6 5,0%
Nada Valioso 2 1,7%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 18. Pregunta funcional, manejo de protocolos en procedimientos
médicos de emergencias (Valor relativo).

Recibir informacion sobre el tiempo estimado de
llegada de la ambulancia (por ejemplo, que el
radioperador le indique 'La ambulancia llegara en 8
minutos') es para usted:

100,0%
80,0%
60,0%
40,0% 26,7%

0.8%
20,0% 1089 5,0% 1.7%

0,0% T T T T 1
Muy valioso Valioso Me es Poco Valioso Nada Valioso
Indiferente

55,8%

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Segun los datos recabados para la pregunta funcional, “Recibir
informacion sobre el tiempo estimado de llegada de la ambulancia (por ejemplo,
que el radioperador le indique 'La ambulancia llegara en 8 minutos')” el 55.8%
de los encuestados lo considera como “Muy valioso”, el 26.7% lo considera
“Valioso”, al 10.8% de los encuestado le resulta “indiferente”, al 5%
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de los encuestados le resulta “Poco valioso” y al 1.7% le resulta “Nada

Valiosa”.

Pregunta Disfuncional: Si el operador no puede estimar el tiempo de

llegada de la ambulancia al lugar del incidente, le resultaria:

Tabla 19. Pregunta disfuncional, manejo de protocolos en procedimientos

médicos de emergencias.

Opcién Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Nada Problematico 3 2,5%
Poco Problematico 11 9,2%
Me es indiferente 31 25,8%
Problemético 53 44.2%
Muy Problematico 22 18,3%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 19. Pregunta disfuncional, manejo de protocolos en procedimientos

médicos de emergencias (Valor relativo).

100,0%
80,0%
60,0%
40,0%
20,0%

0,0%

Si el operador no puede estimar el tiempo de llegada
de la ambulancia al lugar del incidente, le resultaria:

44,2%
25,8%
18,3%
250/ 91AW0 .
0%
o | N
Nada Poco Me es Problemético Muy
Probleméatico Problemético indiferente Problematico

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Como observamos en la pregunta disfuncional, “Si el operador no

puede estimar el tiempo de llegada de la ambulancia al lugar del incidente”

vemos que el 2.5% de los encuestados la considera como “Nada problematica”,

el 9.2% la considera “Poco problematica”, al 25.8% de los encuestado le resulta
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“‘indiferente”, al 44.2% le resulta “Problematico” y al 18.3% de los encuestados

le resulta “Muy problematica”.

6. Medidas de higiene aplicadas por el equipo médico.

Pregunta Funcional: Si el equipo médico sigue medidas de higiene

durante la atencion, es para usted:

Tabla 20. Pregunta funcional, medidas de higiene aplicadas por el equipo

médico.

Opcién Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Muy valioso 81 67,5%
Valioso 36 30,0%
Me es Indiferente 1 0,8%
Poco Valioso 1 0,8%
Nada Valioso 1 0,8%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 20. Pregunta funcional, medidas de higiene aplicadas por el equipo
médico (Valor relativo).

Si el equipo médico sigue medidas de higiene durante
la atencidn, es para usted:

100,0%

80,0% 67,5%

60,0%

40,0% 30,0%

20,0%

0,8% 0,8% 0,8%
0,0% T T T T 1
Muy valioso Valioso Me es Poco Valioso Nada Valioso
Indiferente

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta
Para los datos recabados en la pregunta funcional, “Si el equipo
médico sigue medidas de higiene durante la atencion” observamos que el 67.5%
de los encuestados lo considera como “Muy valioso”, el 30% lo considera
“Valioso”, mientras que el 0.8% de los encuestado le resulta “indiferente”, “Poco

valioso” o “Nada Valioso”.
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Pregunta Disfuncional: Si observa que el equipo médico no sigue

medidas basicas de higiene al momento de la atencion (no se lava las manos,

reutiliza material, etc.), es para usted:

Tabla 21. Pregunta disfuncional, manejo de protocolos en procedimientos
médicos de emergencias.

Opcion Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Nada Problematico 0 0,0%
Poco Problematico 3 2,5%
Me es indiferente 2 1,7%
Problemético 18 15,0%
Muy Problematico 97 80,8%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 21. Pregunta disfuncional, medidas de higiene aplicadas por el equipo
médico (Valor relativo).

Si observa que el equipo médico no sigue medidas
basicas de higiene al momento de la atencién (no se
lava las manos, reutiliza material, etc.), es para usted:
100,0%
80,8%
80,0%
60,0%
40,0%
20,0% 15,0%
’ 0,0% 2,5% 1,7%
00% . . I .
Nada Poco Me es Problemético Muy
Problemético Problematico  indiferente Problemético

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Como vemos en los resultados obtenidos para la pregunta
disfuncional, “Si observa que el equipo médico no sigue medidas basicas de
higiene al momento de la atencion (no se lava las manos, reutiliza material, etc.)”
vemos que ninguno de los encuestados la considera como “Nada problematico”,
el 2.5% la considera “Poco problematico”, al 1.7% de los encuestado le resulta
“‘indiferente”, al 15% le resulta “Problematico” y a la mayoria de los encuestados
80.8%, le resulta “Muy problematico”.
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7. Coordinacion con entidades de atencion médica para
traslados.
Pregunta Funcional: Que el equipo de traslado entregue un reporte

completo de su estado al centro médico, para que a su llegada tengan preparado

el equipo y personal necesario, es para usted:

Tabla 22. Pregunta funcional, coordinacion con entidades de atencion médica
para traslados.

Opcidn Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Muy valioso 99 82,5%
Valioso 21 17,5%
Me es Indiferente 0 0,0%
Poco Valioso 0 0,0%
Nada Valioso 0 0,0%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 22. Pregunta funcional, coordinacion con entidades de atenciobn médica
para traslados (Valor relativo).

Que el equipo de traslado entregue un reporte
completo de su estado al centro médico, para que a
su llegada tengan preparado el equipo y personal
necesario, es para usted:

0,
100,0% 82.5%

80,0%
60,0%
40,0%
20,0% 17.5%

,0%
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0,0% . . . : .
Muy valioso Valioso Me es Poco Valioso Nada Valioso
Indiferente

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Como observamos los datos obtenidos en la pregunta funcional, “Que
el equipo de traslado entregue un reporte completo de su estado al centro
meédico, para que a su llegada tengan preparado el equipo y personal necesario”
observamos que el 67.5% de los encuestados lo considera como “Muy valioso”,
el 30% lo considera “Valioso”, mientras que el 0.8% de los encuestado le resulta

“indiferente”, “Poco valioso” o “Nada Valioso”.

46



ANALISIS DE LA SATISFACCION DEL CONSUMIDOR DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DE SALUD DE
UNA EMPRESA DE LA CIUDAD DE POSADAS - CRISTALDO ALEXIS DAMIAN

Pregunta Disfuncional: Si la informacién de su estado no se transmite

correctamente al centro médico o al llegar al mismo deben esperar para
atenderlo porque no hay camillas disponibles, debido a que el personal de
emergencias no estaba listo para su llegada, seria para usted:

Tabla 23. Pregunta disfuncional, coordinacion con entidades de atencion
médica para traslados.

Opcion Frecuencia Absoluta Frecuenciarelativa
Nada Problematico 0 0,0%
Poco Problematico 1 0,8%
Me es indiferente 7 5,8%
Problemético 7 5,8%
Muy Problematico 105 87,5%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 23. Pregunta disfuncional, coordinacion con entidades de atencion
médica para traslados (Valor relativo).

Si lainformacion de su estado no se transmite
correctamente al centro médico o al llegar al mismo
deben esperar para atenderlo porque no hay camillas
disponibles, debido a que el personal de emergencias

no estaba listo para su llegada, seria para usted:
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Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Los resultados obtenidos para la pregunta disfuncional, “Si la
informacion de su estado no se transmite correctamente al centro médico o al
llegar al mismo deben esperar para atenderlo porque no hay camillas

disponibles, debido a que el personal de emergencias no estaba listo para su
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llegada” vemos que ninguno de los encuestados la considera como “Nada
problematico”, el 0.8% la considera “Poco problematico”, al 5.8% de los
encuestado le resulta “indiferente” al igual que la opcion “Problematico” y a la

mayoria de los encuestados 87.5%, le resulta “Muy problematico”.

3.3.4. Expectativas de los Usuarios en Base a las Propuestas de Mejora

Para completar la evaluacion de la satisfacciéon y alinear las
propuestas de mejora con las necesidades reales de los usuarios, resulta
fundamental comprender no solo su experiencia pasada, sino también sus
expectativas y disposicion frente a posibles mejoras a futuro del servicio. En este
sentido, y con el objetivo de orientar estratégicamente los recursos y esfuerzos
de mejora, se sondeo la opinién de los usuarios en tres dimensiones criticas a
analizar: el desempefio operativo (tiempo de respuesta), la valoracién de un
servicio complementario critico, como la coordinacion con centros asistenciales
(disposicién pre-hospitalaria) y la receptividad del usuario hacia la innovacién
tecnologica que se podria implementar (una aplicacion movil). El andlisis de
estas expectativas, es Util para evaluar su implementacién a futuro, permite
proyectar las mejoras que no solo corregiran las deficiencias del servicio, sino
que también se alinearan con la vision que los usuarios tienen de un servicio de

emergencias ideal.

En este apartado, se presentan los resultados que recogen las
opiniones de los usuarios encuestados, los cuales seran utilizados como guia

para la evolucién futura del servicio.

Tabla 24. Tiempo de arribo esperado para la llegada de la ambulancia

Tiempo Valor Absoluto Valor Relativo

Menos de 5 minutos 92 76,7%
Entre 5y 10 minutos 24 20,0%
Entre 10 y 15 minutos 1 0,8%
Entre 15y 20 minutos 1 0,8%
Més de 20 minutos 2 1,7%

TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta
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Figura 24. Opinidn del usuario en cuanto el tiempo de arribo esperado para la
llegada de la ambulancia (Valor relativo).

En su opinidn, ¢cual deberia ser el tiempo de
llegada de una ambulancia desde el momento de
la lamada hasta su arribo?

Mas de 20 minutos 0,8%
Entre 15y 20 minutos | 0,8%
Entre 10 y 15 minutos 1,7%

Entre 5y 10 minutos 20,0%

Menos de 5 minutos 76,7%
I I I

0,0% 20,00 40,0% 60,0  80,0% 100,0%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Como se observa, para la pregunta ¢cual deberia ser el tiempo de
llegada de una ambulancia desde el momento de la llamada hasta su arribo? El
76.7% de los encuestados dijeron que la ambulancia deberia llegar en menos de
5 minutos desde el momento de la llamada de emergencia, el 20 % opino que el
tiempo en el que deberia arribar la ambulancia al lugar del incidente es entre 5y
10 minutos, el 1.7% opino que el tiempo de arribo deberia ser entre 10y 15
minutos, la cantidad de encuestados que opinaron que deberia ser entre 15y 20
minutos fue el 0.8% al igual que las personas que opinaron que el tiempo deberia

ser de mas de 20 minutos.

Tabla 25. Opinién del usuario en cuanto el manejo de protocolos por parte del
radioperador para estabilizar la situacion.

Opinion Valor Absoluto Valor Relativo
Si 101 84,2%
No 2 1,7%
Tal vez 17 14,2%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta
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Figura 25. Opinion del usuario en cuanto el manejo de protocolos de
estabilizacion por parte del radioperador para estabilizar la situacion. (Valor
relativo).

¢Considera necesario que el radioperador le
guie en procedimientos (como RCP o control de
hemorragias) mientras espera que llegue el
equipo de emergencias?

Tal vez 14,2%
No 1,7%
Si 84,2%
| | | |
0,0% 20,0% 40,0% 60,0% 80,0% 100,0%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Observamos que la opinién de los encuestados para la pregunta
¢, Considera necesario que el radioperador le guie en procedimientos (como RCP
o control de hemorragias) mientras espera que llegue el equipo de emergencias?
fue afirmativa para el 84.2%, en cambio, solamente el 1.7% considero que no es
necesario que el radioperador lo guie para estabilizar la situacion del
accidentado, el 14.2% dijo que “Tal vez” sea necesario que el radioperador sepa
realizar el protocolo de estabilizacion y lo guie para su aplicacion hasta que llega

la ambulancia.

Por dltimo, a los encuestados se les consulto si considera necesario
gue el servicio ofrezca una aplicacion movil que integre varios aspectos como la
solicitud del servicio, gestion y seguimiento del tratamiento médico, evolucion

post atencion.
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Tabla 26. Opinion del usuario en cuanto a la implementacion de aplicativos
moviles de seguimiento y gestién médica.

Opinién Valor Absoluto Valor Relativo
Nada necesario 16 13,3%
Poco necesario 44 36,7%

Neutral 29 24,2%

Necesario 25 20,8%
Muy necesario 6 5,0%
TOTAL 120 100%

Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

Figura 26. Opinion del usuario en cuanto a la implementacion de aplicativos
moviles de seguimiento y gestibn médica. (Valor relativo).

Que el servicio de emergencias ofrezca una
aplicacién movil para:

Solicitar ayuda de manera répiday eficiente, dar
seguimiento a su evolucién después de la
atencion, gestionar la administraciéon de
medicamentos de su tratamiento, le resultaria:

Muy necesario - 5,0%
Necesario - 20,8%
Neutral 1 24.2%
Poco necesario - 36,7%
Nada necesario 1 13‘,3%

0,0% 20,0% 40,0% 60,0% 80,0% 100,0%

Fuente: Elaboracion propia segun los datos recopilados de la encuesta

Como se observa en el grafico, para la pregunta: Que el servicio de
emergencias ofrezca una aplicacion movil para: Solicitar ayuda de manera rapida
y eficiente, dar seguimiento a su evolucion después de la atencion, gestionar la
administracion de medicamentos de su tratamiento, vemos que solo el 5% lo
considera “Muy necesario”, el 20% lo considera “Necesario”, el 24.8% lo
considera Indiferente o “Neutral”, al 36.7% de los encuestados le parece que su

aplicacién y uso es “Poco necesario” y al 13.3% de los encuestados le parece

“Nada necesario”.
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3.3.5. Clasificacion obtenida para los atributos segun el modelo KANO

A continuacion, se presenta la clasificacion de los siete atributos clave
del servicio evaluado, junto con sus respectivos coeficientes de satisfaccion (CS)
e insatisfaccion (DS) obtenidos. Con base en estos coeficientes, se representa

la posicion de cada atributo en el diagrama del modelo.

Analizando la Tabla 27. Clasificacion de los atributos segun el Modelo
KANO se obtienen los siguientes resultados:

El anélisis mediante el modelo revela que el “Tiempo de espera en la
llamada y primer contacto” es un atributo critico, este presenta un coeficiente de
insatisfaccion (DS= -0.61) notablemente mas alto en valor absoluto que su
coeficiente de satisfaccion (CS= 0.48), lo que valida su clasificacion como

"obligatorio" y sefiala su prioridad en la gestion de la calidad.

El atributo "Calidez de la atencién del radioperador”, clasificado como
“‘indiferente”, presenta un impacto marginal en la satisfaccion (CS= 0.39); (DS= -
0.07), lo que sugiere que los usuarios no lo consideran determinante para su

evaluacion global del servicio.

El atributo "Manejo de protocolos para calmar la situacion" destaca
como un elemento “atractivo”, con un alto potencial para generar satisfaccion
(CS=0.77) y un impacto minimo en la insatisfaccion si esta ausente (DS=- 0.13),
posicionandolo como una oportunidad clave para la innovacién y diferenciacion

del servicio.

El atributo "Seguimiento de alta y estado de salud post-accidente" se
confirma como “indiferente” (CS= 0.15; DS= -0.08), indicando que su
implementacion o mejora tiene una influencia minima tanto en la satisfaccion

como en la insatisfaccion de los usuarios.

El atributo "Manejo de protocolos en procedimientos meédicos de
emergencias", clasificado como “indiferente”, muestra un coeficiente de
satisfaccion moderadamente alto (CS= 0.57) junto a un bajo coeficiente de

insatisfaccion (DS= -0.19), esto sugiere que, si bien su ausencia no es critica,
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su presencia puede contribuir positivamente a la percepcion de calidad del
servicio.

El atributo "Medidas de higiene aplicadas por el equipo médico"
presenta el perfil de un atributo “unidimensional”, un alto potencial para generar
satisfaccion cuando se cumple (CS= 0.68) y, de manera critica, una alta

capacidad para causar insatisfaccion si falla (DS= -0.82).

El atributo "Coordinacion con entidades de atencion médica para
traslados" exhibe el perfil de un atributo “unidimensional”, con una capacidad
excepcional tanto para generar una alta satisfaccion (CS= 0.83) como, de
manera critica, una alta insatisfaccion (DS= -0.88) en funcion de su desempefio,

marcandolo como un area de impacto decisivo para la calidad percibida.
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Tabla 27. Clasificacion de los atributos segun el Modelo KANO
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Nota. CS: Coeficiente de Satisfaccion; DS: Coeficiente de Insatisfacciéon Los

valores se calcularon a partir de las respuestas funcionales y disfuncionales del cuestionario

KANO.
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Figura 27. Diagrama de los atributos segun el Modelo KANO
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Fuente: Elaboracién propia segun los datos recopilados de la encuesta

El analisis mediante el modelo KANO aplicado al servicio de
emergencias, revela una estructura jerarquica de prioridades que adquiere una
especial relevancia al considerar que no se encuentran investigaciones similares
en el contexto argentino. Este estudio constituye un aporte Unico en la
caracterizacion de los atributos de calidad para servicios de emergencia en el
ambito de salud local, lo que permite obtener una aproximacion para conocer
cuales son los atributos que mas valora el usuario.

Del andlisis de los resultados obtenidos se observa que el atributo
clasificado como Obligatorio, atributo nimero 1, "Tiempo de espera en la llamada
y primer contacto”, se identifica como el de mayor criticidad, dado que su
incumplimiento genera una insatisfaccion profunda en los usuarios, cualquier
esfuerzo de mejora debe comenzar por optimizar este aspecto. La evidencia
muestra que la mayoria de las llamadas superan los 15 segundos de espera para
ser atendido por un radioperador. Sin una mejora tangible en este atributo, sera
dificil elevar los niveles generales de satisfaccion, ya que se parte de una base

de insatisfaccion inicial al contactar al servicio.
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Los atributos numero 6 "Medidas de higiene aplicadas por el equipo
médico" y numero 7 "Coordinacion con entidades de atencion médica para
traslados”, ambos clasificados como Unidimensionales, representan una
segunda prioridad de alto impacto. Esta categoria obtenida, indica que existe una
relacion directa y proporcional entre su nivel de desempefio y la satisfaccion del
usuario. Un desempefio excelente en higiene y coordinacion generara una alta
satisfaccion, mientras que un desempefio pobre generard un nivel equivalente
de insatisfaccion.

Los atributos 3 y 5, "Manejo de protocolos para calmar /a situacion”y
"Manejo de protocolos en procedimientos médicos de emergencias”
respectivamente, fueron clasificados como Atractivos, constituyen la principal
oportunidad para elevar la percepcion positiva del servicio. Este resultado
contrasta con la percepcion generalizada que prioriza aspectos humanos sobre
los técnicos, marcando una particularidad especifica en la region. Al ser
caracteristicas que los usuarios no esperan, su implementacion efectiva y visible
tiene el potencial de sorprender, deleitar y fidelizar al usuario con el servicio.
Invertir en la capacitacion y los recursos necesarios para fortalecer estos
aspectos puede convertirse en la ventaja competitiva mas significativa del
servicio, logrando que los usuarios no solo queden satisfechos, sino
positivamente impresionados.

Los atributos namero 2 "Calidez de la atencion del radioperador”y
namero 4 "Seguimiento de alta y estado de salud post-accidente"”, clasificados
como Indiferentes, indican que, para la mayoria de los usuarios encuestados,
estas caracteristicas no son determinantes en su evaluacion global del servicio
y por ende en su satisfaccion. Si bien no deben descuidarse al momento de su
prestacion, las mejoras sustanciales en estos aspectos no producirian un
incremento significativo en la satisfaccion general. Los recursos asignados a
estas areas deben ser de mantenimiento, asegurando un nivel de servicio basico
y consistente, sin priorizarlos por encima de las categorias anteriores.

Uno de los principales aportes de esta investigacion se encuentra en
la generacién de conocimiento aplicable al contexto local, intenta suplir la
ausencia de antecedentes similares en el ambito de la salud argentina. Por otra

parte, la metodologia KANO demostré ser una herramienta efectiva para

56



ANALISIS DE LA SATISFACCION DEL CONSUMIDOR DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DE SALUD DE
UNA EMPRESA DE LA CIUDAD DE POSADAS - CRISTALDO ALEXIS DAMIAN

establecer prioridades de mejora basadas en evidencia empirica local, mientras
que los hallazgos obtenidos establecen un precedente metodolégico para futuras
investigaciones en servicios de salud de emergencia en la region. La posibilidad
de replicar este enfoque en otras provincias o tipos de servicios dentro del
sistema de salud representa un potencial de utilidad para investigaciones futuras,
lo que permitiria comparar resultados y enriquecer el entendimiento de las

expectativas del usuario en el sistema de salud.
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CAPITULO 4. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1. Conclusioén

El presente estudio permitié evaluar la satisfaccion de los usuarios del
Servicio de Emergencia de Salud de una empresa de la Ciudad de Posadas,
Misiones, mediante la aplicacibn metodologica del modelo KANO. La
investigacion logré responder plenamente la pregunta de investigacion ¢ Cuél es
la satisfaccion del consumidor respecto al servicio de emergencias de una

institucion de salud?

La implementacion del modelo KANO demostré ser una herramienta
muy valiosa, permitiendo identificar no solo el nivel de satisfaccion sino también
la naturaleza de las expectativas de los usuarios, revelando una satisfaccion
condicionada y compleja, donde la experiencia del usuario se ve determinada
por el cumplimiento o incumplimiento de atributos especificos. Con los resultados
obtenidos se clasificaron los siete atributos evaluados en las categorias del
modelo KANO, permitiendo analizar cada uno de ellos en cuanto a la importancia
de su contribucién a la experiencia real del usuario, lo que permitié, ademas,
proveer una base objetiva para la toma de decisiones estratégicas, sefialando
tanto las éareas criticas que requieren intervencion inmediata como las
oportunidades de diferenciacion del servicio.

El estudio evidencio la efectividad de la metodologia de investigacion
mixta aplicada, donde la combinacion de técnicas cuantitativas y cualitativas
permitié capturar de manera positiva la experiencia de los usuarios encuestados.
Los datos demograficos recolectados, junto con las percepciones especificas
sobre cada atributo, enriquecieron significativamente el analisis y
contextualizaron los hallazgos dentro de la realidad particular del servicio en
Posadas.

Como limitacién del estudio se reconoce el uso de un muestreo no
probabilistico por conveniencia, lo que sugiere precaucion en la generalizacion
absoluta de los resultados. Sin embargo, la investigacion constituye un
diagndstico que establece un precedente metodoldgico solido para evaluaciones
futuras. Los hallazgos representan un insumo valioso para la gestion del servicio,

proporcionando una hoja de ruta que permite optimizar la
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asignacion de recursos hacia las areas de mayor impacto en la satisfaccion de

los usuarios.

Mediante el desarrollo de la investigacién, se identifica un servicio con
fortalezas apreciables, pero con oportunidades criticas de mejora. Por un lado,
se constata que la atencion médica presencial es el pilar mas solido del servicio,
con mas de la mitad de los usuarios reconociendo su calidad. Sin embargo, esta
fortaleza se ve empafiada por deficiencias significativas en la experiencia inicial
del paciente al momento de solicitar el servicio telefébnicamente, donde los
prolongados tiempos de espera y la falta de comunicacion clara durante la
atencion emergen como puntos criticos que comprometen la percepcion global
de calidad en el servicio.

La clasificacion obtenida para cada atributo mediante la aplicacion del
modelo, revela que el servicio debe enfocarse, a priori, en la mejora de tres
aspectos: garantizar el cumplimiento de las expectativas basicas (como el tiempo
de respuesta telefénica para contactar el servicio) donde la mayoria de los
encuestados dijo haber esperado 1 minuto o mas para ser atendido por el
radioperador, por otro lado, gestionar proactivamente aquellos atributos donde
el desempefio se relaciona directamente con la satisfaccion del usuario (como
las medidas de higiene), e incorporar elementos de valor agregado que puedan
sorprender positivamente a los usuarios (como protocolos de comunicacion
efectiva). Estos hallazgos se ven reforzados por las expectativas expresadas
directamente por los usuarios, quienes manifestaron una clara demanda
por respuestas mas agiles (76.7% de los encuestados espera que la ambulancia
llegue en menos de 5 minutos) y un mayor acompafnamiento profesional durante
la espera (donde el 84.2% de los encuestados valora protocolos y guias de
accion para la aplicacion de primeros auxilios por teléfono para estabilizar la
situacion del accidentado).

En cuanto al andlisis de los factores de satisfaccion e insatisfaccion,
la aplicacion del modelo permitid identificar que los factores que generan
insatisfaccion se originan predominantemente en el incumplimiento de atributos
basicos u "Obligatorios”, siendo el tiempo de espera en la llamada el mas critico.
Asimismo, los atributos "Unidimensionales” (Medidas de higiene y Coordinacion

para traslados) representan un riesgo latente, donde cualquier
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falla en su desempefio genera insatisfaccion de forma proporcional. Por el
contrario, la satisfaccion de los usuarios esta4 impulsada principalmente por la
calidad de la atencion médica presencial recibida y, potencialmente, se ve
limitada por la ausencia de atributos "Atractivos” (Manejo de protocolos para
calmar la situacion y en procedimientos médicos), cuya implementacion podria

transformar la satisfaccion basica del usuario en deleite y fidelizacion.

4.2. Recomendaciones

Tras la sistematizacion de los datos y la discusion de los hallazgos, se
ha construido un diagndstico sdélido que no solo explica la situacién actual del
servicio de emergencias evaluado, sino que también, sefala los puntos criticos
donde la intervencion resulta mas urgente y potencialmente efectiva.

El valor ultimo de un diagnéstico radica en su capacidad para
traducirse en acciones concretas. Este apartado tiene como objetivo
precisamente ese salto cualitativo: proponer un conjunto de recomendaciones
practicas, fundamentadas y viables, dirigidas a los gestores, operadores y
responsables de la empresa de salud evaluada, para elevar la calidad del
servicio. Estas propuestas buscan ser una guia para la toma de decisiones,
orientadas a maximizar la satisfaccion del usuario mediante una asignacion
eficiente de recursos, priorizando las areas de mayor impacto.

A continuacién, se presentan las recomendaciones estratégicas a

llevar acabo, categorizadas por su prioridad y naturaleza:

1. Prioridad Critica: (Eliminar Fuentes de Insatisfaccion, Garantizando el

Cumplimiento de los Atributos "Obligatorios").

El atributo "Tiempo de espera en la llamada y primer contacto”, clasificado
como Obligatorio, se posiciona como la prioridad absoluta. Su naturaleza
de expectativa basica implica que cualquier deficiencia en este punto
genera una insatisfaccion inmediata y profunda en el usuario,
independientemente de la calidad del servicio posterior. Por lo tanto, las
acciones deben orientarse de manera urgente a optimizar la logistica de
la central de radioperadores para garantizar que este tiempo de espera se

minimice y se cumpla consistentemente con el estandar esperado.
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2. Prioridad __ Critica:  (Gestionar  Proactivamente los  Atributos

"Unidimensionales" para equilibrar Satisfaccion e Insatisfaccion).

Los atributos "Medidas de higiene aplicadas por el equipo médico" y
"Coordinacion con entidades de atenciéon médica para traslados”, ambos
clasificados como Unidimensionales, representan una segunda prioridad
de alto impacto. Esta categoria indica que existe una relacion directa y
proporcional entre su nivel de desempefio y la satisfaccién del usuario. Un
desempefio excelente en higiene y coordinacion generara una alta
satisfaccion, mientras que un desempefio pobre generara un nivel
equivalente de insatisfaccion. La estrategia debe centrarse en
estandarizar, supervisar y comunicar de manera efectiva el cumplimiento
de estos protocolos, transformandolos en elementos tangibles y
perceptibles de calidad para el usuario.

3. Oportunidad _Estratégica: (Incorporar Atributos "Atractivos" para

Generar Diferenciacion y Alta Satisfaccion).

Los atributos "Manejo de protocolos para calmar la situacion" y "Manejo
de protocolos en procedimientos médicos de emergencias”, clasificados
como Atractivos, constituyen la principal oportunidad para elevar la
percepcion del servicio de "adecuado" a "excepcional'. Al ser
caracteristicas que los usuarios no esperan, su implementacion efectiva y
visible tiene el potencial de sorprender, deleitar y fidelizar. Invertir en la
capacitacion y los recursos necesarios para fortalecer estos aspectos
puede convertirse en la ventaja competitiva mas significativa del servicio,
logrando que los usuarios no solo queden satisfechos, sino positivamente
impresionados.

4. Gestion de Mantenimiento: (Monitorizar los Atributos "Indiferentes" sin

Inversion Prioritaria).

Los atributos "Calidez de la atencion del radioperador" y "Seguimiento de
alta y estado de salud post-accidente”, clasificados como Indiferentes,
indican que, para la mayoria de los usuarios, estas caracteristicas no son
determinantes en su evaluacion global del servicio. Si bien no deben
descuidarse, ya que un fallo extremo podria eventualmente molestar al
usuario, las mejoras sustanciales en estos aspectos no producirian un

incremento significativo en la satisfaccion
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general. Los recursos asignados a estas areas deben ser de
mantenimiento, asegurando un nivel de servicio basico y consistente, sin

priorizarlos por encima de las categorias anteriores.

La implementacion secuencial y focalizada de estas recomendaciones
por parte de los responsables tanto de la alta gerencia, como asi también, de los
jefes o encargados de los sectores involucrados en los procesos descriptos,
permitird no solo abordar las problematicas centrales de insatisfaccion, sino
también sentar las bases para un servicio diferenciado y de alta calidad,

orientado a la excelencia y la fidelizacién del usuario.

4.3. Nuevas Lineas de Investigacion

Mediante la aplicacion y desarrollo del presente estudio, no solo se ha
cumplido con el objetivo de evaluar la satisfaccion del usuario mediante el
modelo KANO, también ha abierto la puerta a nuevos interrogantes y areas de
exploracion que enriquecerian la comprension del servicio de salud en general.
Para investigaciones futuras, se recomienda replicar periédicamente el modelo
KANO para monitorear la evolucion de las expectativas de los usuarios. La
implementacion de las mejoras identificadas a través de este estudio no solo
aspira a elevar los indices de satisfaccion sino también a fortalecer la percepcion
positiva del usuario sobre la calidad de la atencion de emergencias médicas en
la region, contribuyendo al fortalecimiento del sistema de salud local mediante
evidencia empirica y metodolégicamente robusta.

A continuacién, se proponen algunas lineas de investigacion futuras

que permitirian ampliar y consolidar los resultados obtenidos:

v' Estudio Longitudinal del Impacto de la Implementacion de las
Recomendaciones: Realizar un estudio que mida, con una
metodologia idéntica aplicada en un plazo de 12 a 24 meses
después de implementar las recomendaciones propuestas, cOmo
ha cambiado la clasificacion KANO de los atributos. Esto validaria
la eficacia de las acciones correctivas y revelaria si los atributos

"Atractivos” se han convertido en "Unidimensionales" u
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v

v

"Obligatorios" con el tiempo, como suele ocurrir con la evolucion de
las expectativas de los consumidores.

Integracion del Modelo KANO con Otras Meétricas de
Desempefio: Investigar la correlacion entre la satisfaccion medida
por KANO y otras métricas operativas, como el tiempo de
respuesta total del servicio, la tasa de resolucion en primera
atencion o los costos operativos incurridos en la prestacion del
servicio. Esta integracion permitiria construir un modelo de gestion
mas solido que vincule directamente la percepcién del cliente con
la eficiencia interna del servicio.

Andlisis del Impacto de la Capacitacibn en Habilidades
Blandas en la Satisfaccion del Usuario: Investigacion
experimental que mida como la aplicacion de programas
especificos de capacitacibn en inteligencia emocional,
comunicacién asertiva y manejo de crisis para el personal médico
afectan los niveles de satisfaccion reportados por los usuarios.
Andlisis de la Influencia del Entorno Fisico y la Tecnologia en
la Experiencia del Paciente: Desarrollar una evaluacién profunda
de cémo factores como el equipamiento visible en la ambulancia,
la tecnologia utilizada y las condiciones del vehiculo, entre otras
caracteristicas del servicio, impactan en la percepcion de

profesionalismo y calidad del servicio.

Se espera que este trabajo sirva como referencia para la evaluaciéon

continua de la calidad en servicios de salud y como modelo aplicable a otros

servicios medicos en la provincia de Misiones, promoviendo asi una cultura de

mejora continua basada en la comprension profunda de las necesidades y

expectativas de los usuarios.
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ANEXO

Instrumento de recoleccion de datos

ENCUESTA DE SATISFACCION - SERVICIO DE EMERGENCIAS MEDICAS
Y ATENCION DOMICILIARIA

iSu opinidon es muy importante para nosotros!

Agradecemos su tiempo para responder esta breve encuesta, sus respuestas
son andnimas y nos ayudaran a mejorar la calidad de nuestro servicio de
emergencias médicas domiciliarias.

Por favor, lea cada pregunta y seleccione la opcién que mejor refleje su opinion.

SECCION 1

Estas preguntas nos ayudaran a entender mejor las necesidades de nuestros
usuarios. TODAS LAS RESPUESTAS SON CONFIDENCIALES!

1. DATOS DEMOGRAFICOS

7 Hombre
© Mujer

[ Prefiero no decirlo

18 -30
31-45
46 — 60
+ 60

[ N O N B |

3. ¢Hautilizado el servicio de atencion domiciliaria de emergencias en
los ultimos 6 meses?

© Sl (Ir a la siguiente seccidn)

~  NO. (Ir a la seccién 3- Instructivo para sus respuestas)
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SECCION 2

Responda las siguientes preguntas en base a su Ultima experiencia

1.

¢ Cuanto tiempo espero para ser atendido por el operador?
Menos de 15 segundos

De 15 a 30 segundos

1 minuto

Mas de 1 minuto

¢El operador le dio instrucciones claras de cOmo actuar mientras
llegaba la ayuda?
Si, muy claras

Algo claras

No, fueron confusas

¢Como calificaria la atencién del radioperador?
Muy mala

Mala
Regular
Buena

Excelente

Desde que finaliz6 lallamada hasta que llegé la ambulancia,
¢cuanto tiempo esperd aproximadamente?
Menos de 10 minutos

Entre 10 y 15 minutos
Entre 15 y 20 minutos

No recuerdo

¢El equipo médico de emergencia le explico los procedimientos
antes de realizarlos?

Si

No

No lo recuerdo
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¢El equipo médico siguié medidas de higiene visibles (uso de
guantes, mascarillas, desinfeccion)?

Si
No

No lo recuerdo

¢,Como calificaria la atencion del equipo médico de emergencias?

Muy mala
Mala
Regular
Buena

Excelente

SECCION 3

Imagine que requiere el servicio de emergencias médicas.

Para cada escenario, indique qué tan valioso o problematico le resultaria.
Lea cada afirmacion y marque la opcién que mejor refleje su opinion, usando
como referencia las escalas que se le presentan después de cada pregunta.

No hay respuestas correctas o incorrectas. jAgradecemos su sinceridad!

RESPUESTA Y PRIMER CONTACTO

1.

1)
2)
3)
4)
5)

1)
2)
3)

Ser atendido rdpidamente por el radioperador con un mensaje claro
que le indique que esta siendo escuchado, es para usted:
Muy valioso

Valioso
Neutral o Indiferente
Poco valioso

Nada valioso

No ser atendido rapidamente o recibir un mensaje confuso del
radioperador, es para usted:
Nada problematico

Poco problematico

Neutral o indiferente
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4)
5)

1)
2)
3)
4)
5)

1)
2)
3)
4)
5)

1)
2)
3)
4)
5)

1)
2)
3)
4)
5)

Problematico

Muy problemético

Si el operador, al atender su Ilamada mantiene un tono de voz
calmado y le asegura que lo ayudara mientras solicita detalles del
incidente, seria para usted:

Muy valioso

Valioso
Neutral o Indiferente
Poco valioso

Nada valioso

Si el radioperador, al momento de la comunicacion telefénica,
muestra un tono de voz frio y poco empatico, seria para usted:
Nada problemético

Poco problematico
Neutral o indiferente
Problematico

Muy problematico

Recibir informacion sobre el tiempo estimado de llegada de la
ambulancia (por ejemplo, que el radioperador le indique 'La
ambulancia llegara en 8 minutos') es para usted:

Muy valioso

Valioso
Neutral o Indiferente
Poco valioso

Nada valioso

Si el operador no puede estimar el tiempo de llegada de la
ambulancia al lugar del incidente, le resultaria:
Nada problematico

Poco problematico
Neutral o indiferente
Problematico

Muy problemético
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ATENCION DEL EQUIPO MEDICO

1.

1)
2)
3)
4)
5)

1)
2)
3)
4)
5)

1)
2)
3)
4)
5)

1)
2)
3)
4)
5)

Ser atendido por un médico especialista en emergencias que le
explica cada procedimiento antes de realizarlo, es para usted:
Muy valioso

Valioso
Neutral o Indiferente
Poco valioso

Nada valioso

Que el equipo médico no siga protocolos claros o realice
procedimientos sin explicarle previamente en qué consisten, le
resultaria:

Nada problemético

Poco problematico
Neutral o indiferente
Problematico

Muy problematico

Si el equipo médico sigue medidas de higiene durante la atencién,
es para usted:
Muy valioso

Valioso
Neutral o Indiferente
Poco valioso

Nada valioso

. Si observa que el equipo médico no sigue medidas basicas de

higiene al momento de la atencion (no se lava las manos, reutiliza
material, etc.), es para usted:
Nada problematico

Poco problematico
Neutral o indiferente
Probleméatico

Muy problematico
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SEGUIMIENTO POST-ATENCION

1.

1)
2)
3)
4)
5)

1)
2)
3)
4)
5)

Recibir un contacto del servicio de atencién de emergencias dentro
de las 24 horas de haber sido dado de alta para conocer su
evolucién luego de la emergencia, seria para usted:

Muy valioso

Valioso
Neutral o Indiferente
Poco valioso

Nada valioso

Si nadie se contactara para conocer su evolucion luego de ser dado
de alta, seria para usted:
Nada problemético

Poco problematico
Neutral o indiferente
Problematico

Muy problematico

TRASLADO DEL PACIENTE

1.

1)
2)
3)
4)
5)

1)
2)
3)
4)
5)

Que el equipo de traslado entregue un reporte completo de su estado
al centro médico, para que a su llegada tengan preparado el equipo
y personal necesario, es para usted:

Muy valioso

Valioso
Neutral o Indiferente
Poco valioso

Nada valioso

Si la informacién de su estado no se transmite correctamente al
centro meédico o al llegar al mismo deben esperar para atenderlo
porque no hay camillas disponibles, debido a que el personal de
emergencias no estaba listo para su llegada, seria para usted:

Nada problematico

Poco problematico
Neutral o indiferente
Problematico

Muy problematico
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SECCION 4

1. En su opinién, ¢cuél deberia ser el tiempo de llegada de una
ambulancia desde el momento de la llamada hasta su arribo?
[l Menos de 5 minutos

_  Entre 5y 10 minutos
©  Entre 10 y 15 minutos
_  Entre 15y 20 minutos

[l Mas de 20 minutos

2. ¢Considera necesario que el radioperador le guie en
procedimientos (como RCP o control de hemorragias)
mientras espera que llegue el equipo de emergencias?

7 Si
7 No
[ Tal vez

3. Que el servicio de emergencias ofrezca una aplicacién mévil para:
* Solicitar ayuda de manera rapiday eficiente.
* Dar seguimiento a su evolucion después de la atencién.
* Gestionar la administracién de medicamentos de su tratamiento
Le resultaria:

_  Nada necesario

[l Poco necesario
[ Neutral
[l Necesario

© Muy Necesario

iGRACIAS POR SU AYUDA!

Sus respuestas son valiosas para nosotros.

Trabajaremos para seguir mejorando
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