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I. RESUMEN 

 

El presente trabajo es una actualización al año 2020 de la investigación que tuvo como 

objetivo determinar el nivel de satisfacción de los pacientes atendidos en las clínicas 

odontológicas de la Universidad de Viña del Mar durante los meses de marzo, abril y 

mayo del año 2019, mediante la aplicación de una encuesta SERVPERF. Este 

instrumento constó de 22 preguntas separadas en 5 ítems: (tangibilidad, confiabilidad, 

capacidad de respuesta, seguridad y empatía). Cada respuesta está asociada a un 

valor de 1 a 7 con escala Likert, que permite una cuantificación de las respuestas. 

Se realizó un estudio no probabilístico por conveniencia, con datos obtenidos a través 

de la aplicación de 320 encuestas, las cuales, fueron realizadas a los pacientes que 

cumplían con los criterios de inclusión.  

La encuesta aplicada consta de dos etapas: la primera, con el objetivo de caracterizar a 

la población a través de sexo, edad y tiempo de espera. La segunda etapa, mide el 

nivel de satisfacción a través de un cuestionario SERVPERF. 

Los usuarios que participaron fueron en su mayoría de sexo femenino (69%), el 70% de 

los participantes fluctúa entre 31 a 70 años de edad y el 69% indicó haber esperado de 

0 a 15 minutos desde el horario de la cita, hasta el ingreso.  

El promedio de los 5 ítems fue de 6,76, lo que refleja que existe un alto nivel de 

satisfacción de parte de los pacientes atendidos durante los meses de marzo, abril y 

mayo del año 2019 en las clínicas odontológicas.  

De los 5 ítems evaluados, el peor calificado fue elementos tangibles, donde los puntos 

a mejorar están básicamente enfocados a instalación y apariencia de la clínica. Por otra 
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parte, el ítem de empatía fue calificado por los participantes con el promedio más alto 

de toda la encuesta realizada durante la investigación, lo que nos indica que los 

pacientes se encuentran satisfechos con el trato brindado por los estudiantes de 

odontología UVM. 

 

Palabras Claves: SERVPERF, Satisfacción, Calidad, Servicio, Clínica odontológica.  
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II. INTRODUCCIÓN 

 

Ante la creciente demanda de la población, en cuanto a la necesidad de tratamiento en 

salud oral, es que los establecimientos que ofrecen servicios odontológicos han ido en 

aumento. Debido a esto, se torna necesaria la utilización de instrumentos que 

proporcionen información objetiva acerca de las necesidades del usuario y de la calidad 

que poseen los servicios de salud. La prestación de servicios a nivel general, requiere 

responder a las expectativas que poseen tanto, los usuarios como los entes 

prestadores de salud. Con respecto a lo mencionado anteriormente, es que se vuelve 

de suma importancia medir el nivel de satisfacción de los pacientes en los 

establecimientos, para cumplir las expectativas de los servicios entregados. Bucchi et 

al., definen la satisfacción como “la medida en que los profesionales de salud logran 

cumplir las necesidades y expectativas del usuario”. Por otra parte, Chang de la Rosa 

et al., mencionaron que el concepto de satisfacción en salud incluye cuatro procesos, 

entre los que se encuentran: los organizativos, la atención recibida, su repercusión en 

el estado de la salud de la población y el trato recibido durante el proceso de atención 

por parte del personal.(Vásquez et al., 2016) 

 

Existen diversos aspectos que debemos considerar para poder medir la satisfacción 

por parte del paciente, tales como: la entrega, acceso a salud, tratamiento requerido y 

las características físicas del lugar de atención.(Muza & Muza, 2010) 
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Riveros, Bern y López–Portilla et al., explicaron que es fundamental la capacidad de 

gestión por parte de las instituciones que entregan servicios a la población, tanto en 

capacidades, compromisos asignados, administración de la información y en la 

coordinación del servicio, lo que justifica la constante evaluación por personas externas 

al sistema de atención.(Vásquez et al., 2016) 

 

Este trabajo de investigación, está dirigido a evaluar el nivel de satisfacción de los 

pacientes atendidos en las clínicas odontológicas de la Universidad Viña del Mar. Esta 

institución, posee un programa académico que exige una unión teórico-práctica durante 

el proceso de aprendizaje del alumno, integrando habilidades tanto humanas como 

científicas, para finalmente, entregar solución ante las necesidades de cada paciente 

en la atención clínica, destacando que ésta se encuentra estandarizada, tanto para el 

estudiante como para el docente guía.   

Se debe tener en cuenta que en todo momento de la atención clínica se establecen 

relaciones interpersonales, las que finalmente pueden influir en la satisfacción y calidad 

del servicio percibido por el usuario.  

Para llevar a cabo esta investigación, se hizo uso y aplicación del instrumento de 

encuesta SERVPERF, ampliamente validado a nivel internacional en servicios de 

salud, con el fin de obtener resultados y conclusiones de manera objetiva. 
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III. MARCO TEÓRICO  

 

3.1 Servicio de Salud  

  

Según lo establecido en la Ley 19.937 de la Autoridad Sanitaria y el Reglamento de los 

Servicios de Salud (decreto 140 de 2004), los Servicios de Salud en Chile son los 

encargados de la articulación, gestión y desarrollo de la red asistencial correspondiente 

para la ejecución de las acciones integradas de fomento, protección, recuperación de la 

salud, así como también la rehabilitación y cuidados paliativos de las personas 

enfermas. (Ley 19.937, decreto 140, Servicios de Salud, Ministerio de Salud, Gobierno 

de Chile, 2004) 

3.2 Calidad de servicio en salud 

 

Según la Real academia española, se define como calidad el “conjunto de propiedades 

inherentes a un objeto que permiten apreciarlo como igual, mejor o peor que el resto de 

objetos de su especie, de un producto o servicio. En sentido absoluto, buena calidad, 

superioridad o excelencia”. (“calidad1 | Definición de calidad1 - «Diccionario de la 

lengua española» - Edición del Tricentenario,” fecha de consulta: junio 2019) A su vez, 

la Organización mundial de la salud (OMS), la define como: “la situación en la que el 

paciente es diagnosticado y tratado correctamente según los conocimientos actuales 

de la ciencia, y según los factores biológicos, con el coste mínimo de recursos, la 
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mínima exposición de riesgos posibles de daño adicional y la máxima satisfacción del 

paciente”. (Bustamante Sandoval, 2015)  

La evaluación de la calidad, desde la percepción del usuario es un campo de estudio 

que ha cobrado mucho interés en las investigaciones de mercado, en la administración 

sanitaria y dentro del ambiente académico. Dicho esto, es importante señalar que en la 

literatura no existe un único concepto para medir la calidad de servicio, no obstante, 

hay dos conceptos transversales: calidad percibida y calidad objetiva. (Gelponi & 

Gonzalez, 2016) 

La calidad percibida es definida como una evaluación efectuada por el usuario de la 

excelencia general del producto. De este modo, la calidad percibida es una variable 

evaluativa, en que algunos modelos plantean que el estándar es un ideal o bien una 

evaluación basada en la experiencia previa con el sistema de salud. Gotlieb, Grewal & 

Broen, 1994; Pascoe, (1983). (Oliva & Hidalgo, 2004) 

 

La calidad objetiva, mide la calidad como un “ajuste de especificaciones”, basada en el 

cumplimiento de estándares predeterminados. (Gelponi & Gonzalez, 2016) El 

inconveniente de este concepto está en que no toma en cuenta la perspectiva del 

usuario del servicio, ya que, mide la calidad desde el punto de vista de quien entrega el 

servicio.  
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3.3 Satisfacción 

 

La Real academia española, define este concepto como: “efecto de la acción o efecto 

de satisfacer”. (“satisfacción | Definición de satisfacción - «Diccionario de la lengua 

española» - Edición del Tricentenario,” 2018) Esta definición está enfocada a lo que 

espera el usuario del servicio otorgado. Considerando que cada individuo presenta 

diferentes necesidades, es que la satisfacción de los usuarios es de carácter subjetivo.  

Conocer el grado de satisfacción de los usuarios es fundamental, ya que, a través de 

sus opiniones, nos ayudan a detectar cuáles son las falencias y fortalezas del servicio 

brindado, para así poder mejorarlas o potenciarlas con el objetivo de que el usuario 

reciba una mejor atención. 

Existen diferentes formas de definir este concepto; mientras algunos se enfocan en 

definir la satisfacción del cliente como: el grado de congruencia que existe entre las 

expectativas del usuario de una atención ideal en salud y la percepción de este sobre el 

servicio que recibió; otros la definen como medida en que los profesionales de salud 

logran cumplir las necesidades y expectativas del usuario. (Oliva & Hidalgo, 2004) 

 

Oliva lo define como “satisfacción placentera”, que implica el cumplimiento de 

“necesidades, deseos” y “objetivos” de manera placentera. Su definición incluye tanto 

elementos emocionales como de desempeño del producto o servicio, comparando el 

resultado de la interacción contra sus niveles de placer o no placer (Oliva & Hidalgo, 

2004). 
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Kotler y Keller definen este elemento como la aprobación o decepción al momento de 

comparar su opinión personal con sus expectativas originales sobre el servicio 

recibido.(Gelponi & Gonzalez, 2016) 

 

Se ha evidenciado a través del tiempo que la calidad de servicio y la satisfacción se 

han relacionado de forma estrecha (Vásquez et al., 2016), dejando en claro que la 

resolución del problema que presenta el paciente está en franca relación con la 

satisfacción de éste. (Gelponi & Gonzalez, 2016) 

 

 

3.4 Determinantes de satisfacción en salud 

 

En la medición de la satisfacción del paciente, se deben tomar en consideración 

diversos aspectos, tales como: 

• Que el usuario tenga acceso a toda la información relacionada con el estado de 

salud y tratamiento, y pueda tomar decisiones sobre este último. Además, que 

reciba un trato humano, goce plenamente de todos sus derechos y sin agravios 

a su dignidad. 

• Que el tiempo transcurrido entre la búsqueda de atención y la provisión del 

servicio no genere riesgos o molestias, además de las que ocasionó la 

búsqueda de la prestación. 

• Que las características físicas de la unidad de servicio, tales como limpieza, 

disponibilidad de bancos, amplitud e iluminación, sean apropiadas.  
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Estos dominios o factores fueron identificados y definidos por grupos de expertos por la 

OMS, con el fin explícito de integrar los aspectos más relevantes de la relación de los 

usuarios con el sistema de salud. (Muza & Muza, 2010) 

 

La satisfacción de los usuarios depende tanto de la atención brindada como de la 

percepción del individuo acerca de los servicios recibidos, tiene relación con el cuidado 

previo, la conducta individual acerca de la salud, la tolerancia al tratamiento y el estado 

de salud del individuo. Por otra parte, en la percepción de la calidad, influyen todos los 

signos, verbales o no, que acompañan al servicio, los cuales juegan un papel 

fundamental en este sentido: mirar al cliente a la cara, cederle el paso, expresar con 

una sonrisa el placer que produce verlo, llamarlo por su nombre. (Bustamante 

Sandoval, 2015)      

Es importante destacar que mientras más complejo e intangible sea un servicio, más se 

cerrará el usuario a criterios inmediatamente ponderables. Comúnmente, estos criterios 

se evidencian de la siguiente manera:      

- La apariencia física del lugar y de las personas. Se suele juzgar la competencia de un 

médico por su sala de espera.          

-  El precio. La exigencia de calidad aumenta en relación directa con el precio.   

- El riesgo percibido. El cliente que recibe inicialmente poca información y poca ayuda, 

o que tengan que comprar sin garantías, encontrará que el servicio es de menor 

calidad, incluso, aunque ello sea objetivamente falso. (Bustamante Sandoval, 2015) 
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Otros estudios atribuyen la satisfacción, con respecto a un servicio, a los aspectos 

humanitarios de la relación médico-paciente, cantidad y calidad de información 

recibida, solución a su motivo de consulta, disponibilidad de insumos, medicamentos, 

entre otros. (Esperidião & Trad, 2006) 

Se han hallado dos grandes factores relacionados con la satisfacción: uno relacionado 

con el prestador del servicio; el otro hace referencia inherente a los propios usuarios. 

(Esperidião & Trad, 2006) 

Algunas variables a considerar son: edad, que se refiere a grupos etarios por los 

niveles de expectativas que podrían tener y estados anímicos. También se considera la 

variable género, y se concluye que las mujeres son más propensas a criticar los 

servicios. Además, el nivel de escolaridad donde el segmento más popular se 

encontraría más satisfecho con un servicio más básico en comparación a otros estratos 

sociales. (Esperidião & Trad, 2006) 

 

Existen estudios que reportan que la satisfacción con respecto a la atención 

odontológica se encuentra fuertemente influenciada por las experiencias previas, la 

importancia de la comunicación y la entrega de información a los pacientes.  

Está demostrado que los pacientes ansiosos están más propensos a quedar 

insatisfechos con la atención dental. (Muza & Muza, 2010) 
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3.5 Modelos de medición de calidad de servicio.  

 

En las investigaciones realizadas en las últimas dos décadas en torno a la calidad del 

servicio, han predominado dos modelos; el modelo de la calidad percibida del servicio 

(PSQM) y el modelo del análisis de brechas del servicio (SERVQUAL). Algunos 

autores, las han diferenciado como dos escuelas de pensamiento en torno a la calidad 

del servicio, ambas con el mismo objetivo pero con diferentes metodologías.(Mora 

Contreras, 2011) Sin embargo, algunos autores plantean que este último no presenta 

mucho apoyo teórico y evidencia empírica, motivo por el cual, se crea una herramienta 

más concisa llamada SERVPERF, que significa, service of performance. (Ramírez 

Carvajal, 2017) 

 

3.5.1 Modelos de medición de calidad percibida del servicio (PSQM) 

 

Es también conocido como “Modelo de Imagen”, corresponde a la metodología de la 

Escuela Nórdica. Este modelo formulado por Grönroos hace énfasis en la importancia 

de entender lo que el usuario busca realmente y lo que éste evalúa se basa en la 

relación de la calidad con la imagen corporativa a través de dos dimensiones 

integradas; calidad técnica, donde se valora correctamente lo que el cliente quiere y 

calidad funcional, que tiene que ver con cómo el consumidor recibe el servicio 

otorgado. Es llamado "modelo de la imagen", porque la evaluación del servicio se 

fundamenta en la brecha existente entre la imagen que el consumidor se crea antes de 
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experimentar el servicio (expectativas) y la imagen que se genera con la experiencia 

obtenida una vez recibido éste (experiencias). (Duque, 2005; Mora Contreras, 2011) 

 

 

3.5.2 Modelo de brechas de la calidad del servicio  

 

Este modelo, corresponde a la metodología americana de Parausuraman et al. y se ha 

denominado SERVQUAL, que significa service of quality. También es conocido como 

"modelo de discrepancia", debido a que evalúa las diferencias existentes entre la 

percepción del prestador del servicio y la expectativa del cliente para medir el nivel de 

satisfacción y calidad percibida. (Duque, 2005)  Este instrumento, permite cuantificar la 

calidad de servicio, evaluando las expectativas y percepciones. Se aplica a través de 

dos encuestas compuestas de 22 preguntas cada una, la primera, mide percepciones 

y, la segunda, expectativas a partir de cinco dimensiones: tangibilidad, fiabilidad, 

capacidad de respuesta, seguridad y empatía. (Calixto-Olalde et al., 2011) 

Para calcular los resultados obtenidos se utilizó la siguiente fórmula; calidad percibida 

del servicio es igual a percepciones menos expectativas, es decir, Qp = Percepción - 

Expectativas. La puntuación va desde 22 a 154 puntos. Mientras más alta sea la 

puntuación, mejor será la evaluación del servicio. (Ramírez Carvajal, 2017) 
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3.5.3 SERVPERF  

 

Debido a que algunos autores consideraban que la herramienta SERVQUAL carecía de 

apoyo teórico y evidencia empírica para medir la calidad a través de la percepción, 

(Duque, 2005) Cronin y Taylor desarrollaron un nuevo instrumento de 

medición  llamado SERVPERF (service performance), el cual propone un método para 

evaluar la calidad del servicio percibida y la significancia de las relaciones entre calidad 

del servicio y calidad del paciente.(Ramírez Carvajal, 2017) 

Para implementar esta herramienta, se basaron en diferentes cuestionarios y 

diferenciaron la medición de la calidad a través de la discrepancia de expectativas y 

percepciones de los clientes/usuarios o actitudes de éstos. (Ramírez Carvajal, 2017) 

Este instrumento consta de 22 preguntas separadas en 5 ítems pertenecientes al 

modelo SERVQUAL; tangibilidad, confiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y 

empatía. A diferencia del modelo SERVQUAL, en el modelo SERVPERF se utilizan 

solo las preguntas relacionadas con percepción, eliminando así las relacionadas a 

expectativas. En consecuencia, el número de preguntas se disminuye a la mitad. 

(Ramirez Carvajal, 2017)   

Para calcular el resultado de la percepción de calidad, se deben sumar las 

percepciones y sus puntuaciones, mientras más alta sea la suma, mayor será el 

resultado de la calidad percibida. 

SERVPERF = Σ Pj 

De esta manera, SERVPERF tendrá́ una mejor aceptación, debido a que su medición 

es exclusivamente de percepción del desempeño, por lo que refleja con mayor 



20 

 

exactitud la realidad del servicio prestado. Además, ya que sus preguntas se 

encuentran reducidas a la mitad, se requiere menos tiempo para aplicar el cuestionario. 

Por otra parte, también será más sencillo realizar los trabajos de interpretación y 

análisis. (Ramirez Carvajal, 2017) 

La mayoría de los estudios de satisfacción usuaria en Chile, calculan sus resultados en 

promedios; y puesto que el SERVPERF es una variable cualitativa ordinal, por lo tanto, 

debe ser analizado en medianas. (Gelponi & Gonzalez, 2016) 

 

3.6 Escala de evaluación tipo Likert  

 

En toda investigación, la fase de recolección de datos resulta esencial para un correcto 

desarrollo, para ello existen diversos métodos de recopilación. 

Uno de los más conocidos en ciencias sociales y humanas es la escala de Likert, que 

funciona a través de un interrogatorio mediante distintas técnicas (sesiones de grupo, 

encuestas, entrevistas personales o de grupo, entre otras). (Echauri, Minami, & 

Sandoval, 2014) 

Sierra distingue entre el cuestionario simple, el cuestionario de la entrevista y las 

escalas socio-métricas, donde la escala de Likert correspondería a una escala 

sociométrica, ya que, cada respuesta tiene asociado un valor numérico, que permite 

una cuantificación de las respuestas obtenidas. A su vez, está compuesta por una serie 

de ítems donde se solicita al interrogado que otorgue una puntuación favorable o 

desfavorable. Finalmente, la suma algebraica de las puntuaciones por ítem es la que 

da el puntaje final. (Echauri et al., 2014) 
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3.7 Nivel de satisfacción en centros de salud en Chile y otros países 

 

Es de amplio conocimiento que la aplicación de encuestas para determinar el nivel de 

satisfacción de los usuarios con respecto a un determinado servicio de salud se ha 

convertido en una herramienta cada vez más útil para conseguir y determinar este 

propósito. 

Durante el proceso de investigación, se puede evidenciar que los estudios de 

satisfacción usuaria que se han aplicado en el servicio público y privado, en Chile, han 

entregado información valiosa acerca de la opinión de los usuarios con respecto al 

servicio de salud entregado. 

 

En un estudio realizado en el año 2010 sobre derechos ciudadanos, pedían a los 

encuestados evaluar los servicios públicos a los que concurrían. La valoración de los 

consultorios y hospitales son los que aparecen con la evaluación más baja con un 29% 

de notas 6 y 7, seguido de los hospitales con un 47%, situación que cambia cuando 

estas personas acuden a establecimientos privados de salud donde el nivel de 

satisfacción supera el 76%. Específicamente en nuestra ciudad (Viña del Mar), el 

hospital Gustavo Fricke obtuvo una puntuación de 74,3% de satisfacción.  

(N. Donoso, M. Díaz, J.C. Peralta, 2009) 

En el 2011, debido a la preocupación de las autoridades de salud por la satisfacción 

usuaria en consultorios y hospitales, se propone crear un instrumento que permita 

medir satisfacción y calidad percibida en la atención de salud con el fin de identificar las 
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necesidades, conocer la concordancia entre expectativas, su satisfacción y, sobre todo, 

contribuir al mejoramiento de la atención en los consultorios públicos. 

De este modo, se realizó la propuesta metodológica para medir satisfacción en 

usuarios de consultorios públicos.(Superintendencia de Salud, 2015) Para esto, se 

realizó una encuesta compuesta por 12 preguntas que son parte de cinco dimensiones: 

acceso, trato al usuario, recomendación, expectativas y satisfacción global. 

(Superintendencia de Salud, 2015) 

En el estudio Satisfacción Población Usuaria Hospitales, realizada por el Minsal 

(ministerio de salud) en enero 2012, se determinó que la mayor puntuación de 

satisfacción fue obtenida de “Buena atención/la atendieron bien/amables”, mientras que 

la peor puntuación fue obtenida por los excesivos tiempos de espera. (Satisfacción 

Población Usuaria Hospitales, 2012) 

 

En el año 2019, se realizó una investigación que tuvo por objetivo, analizar la relación 

entre calidad percibida por la atención brindada y satisfacción del cliente, en el centro 

de diagnóstico por imágenes del Hospital de niños Dr. Roberto Elizalde, Guayaquil, 

Ecuador. Dicho estudio, tuvo un enfoque cuantitativo, descriptivo y correlacional. Se 

aplicó una encuesta de satisfacción con el modelo SERVPERF a 383 pacientes. Se 

concluyó finalmente, que los usuarios se encuentran satisfechos con la atención 

recibida, destacando que señalaban tener mucha confianza en el personal de salud, no 

obstante, sienten que la atención no es personalizada y los tiempos de espera son 

importantes. (Coppiano, 2019) 
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3.8 Estudios sobre el nivel de satisfacción en centros de salud odontológicos  

 

Landa-Mora et al. realizaron un cuestionario de 6 preguntas a 3.322 usuarios, donde 

evaluaban el grado de satisfacción en el servicio de estomatología del Instituto 

Mexicano del Servicio Social de Veracruz. Se pudo determinar que el 82% de los 

usuarios se encuentran satisfechos con el servicio recibido por parte del dentista y que 

este porcentaje podría ser aún mayor si disminuyeran los tiempos de espera para la 

atención. (Sustraído de-medigraphic, 2007)  

 

En el hospital de Rancagua, Chile, 2010. Se evaluó el nivel de satisfacción en 238 

pacientes de sexo femenino, mayores de 15 años, que recibieron atención dental al 

menos dos veces en tres especialidades dentales: odontopediatría, periodoncia y 

cirugía oral. Se aplicó un cuestionario de 10 preguntas, y se obtuvo como resultado que 

el nivel de satisfacción de los pacientes fue moderadamente excelente. El área que 

recibió la mejor satisfacción de las pacientes fue la “competencia técnica del dentista”; 

a su vez, las “explicaciones del dentista acerca del tratamiento dental” y “acceso al 

tratamiento dental” fueron calificadas como regularmente satisfechas. Lo peor evaluado 

fue “disponibilidad de baño”. Las áreas identificadas con necesidad de mejoramiento 

incluyen: “comunicación dentista–paciente”, “sistema de citación”, “tiempo de espera 

para acceder al dentista”.(Muza & Muza, 2010)  

 

En Talcahuano, año 2012, se realizó un estudio de corte transversal, donde se aplicó 

un formulario estandarizado de 12 preguntas a 305 pacientes que requerían atención 
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de urgencia odontológica GES, en 5 centros de Atención Primaria en Salud ubicados 

en la ciudad de Temuco en el año 2011. Se obtuvo un porcentaje final de satisfacción 

de un 90,5%, los parámetros mejor evaluados el trato al paciente (99%) y el tiempo de 

examen (83,6%), mientras que 64,6% considera que no hay suficientes dentistas. 

(Bucchi, Sepúlveda, Monsalves, & Bustos, 2012) 

 

En el año 2014, se realizó un estudio de tipo descriptivo transversal en el CESFAM 

Rosita Renard, ubicado en la comuna de Ñuñoa, Santiago-Chile. El objetivo de esta 

investigación, fue evaluar el nivel de satisfacción de pacientes adultos que recibieron o 

se encuentren recibiendo tratamiento odontológico en la Institución. Para esto, se 

diseñó una encuesta de satisfacción usuaria que constaba básicamente de 3 preguntas 

de selección y 11 ítems con escalas de preferencias: infraestructura, información, trato 

del personal, acceso a la atención, tiempo de espera, calidad de la atención del equipo 

de salud, comunicación con el profesional y comprensión de la información, comodidad 

del usuario, evaluación final, expectativas y percepción usuaria del establecimiento. 

Finalmente, se concluyó que el grado de satisfacción usuaria es alto, ya que todos los 

ítems fueron evaluados dentro del rango “satisfecho”. Los ítems que obtuvieron mejor 

evaluación fueron: “Calidad de la atención” y “Evaluación final”; mientras que los ítems 

que obtuvieron peor evaluación fueron: “Información y acceso a la atención”.  Además, 

sociodemográficamente se concluyó que el mayor porcentaje de pacientes corresponde 

a mujeres, y que, a mayor edad mayor es el nivel de satisfacción. (Nallar, 2014) 
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En el año 2019, se realizó una investigación de tipo descriptivo y prospectivo mediante 

una encuesta de satisfacción usuaria a 200 pacientes seleccionados al azar que 

asistieron a una de las unidades médicas del servicio odontológico de un sistema local 

de salud en el Estado de Nuevo León, México. Se determinó la percepción del servicio 

recibido, en cuanto a las dimensiones de estructura, proceso y resultados. Concluyeron 

que el 90% de los encuestados, refirieron recibir un trato amable; el 67% recibió una 

explicación certera acerca de su tratamiento, el 74,5% mencionó haber recibido 

educación para mejorar su salud bucal y el 36,5% evaluó como “excelente” el tiempo 

de espera, al ser menor a 20 minutos, seguido del 44,5% que lo calificó como “bueno” 

por ser menor a 40 minutos. (Gonzalez R, Cruz G, Zambrano L, Quiroga MA, 

Palomares P, Tijerina LS. 2019) 

 

3.9 Estudios sobre el nivel de satisfacción en Clínicas Universitarias 

Odontológicas en chile y otros países.  

 

El año 2014, Bustamante y Sandoval realizaron una investigación descriptiva y de corte 

transversal, con el objetivo de determinar el nivel de satisfacción de los pacientes 

atendidos en la clínica odontológica de la Universidad Católica Santo Toribio de 

Mogrovejo, Chiclayo, Perú. Esta investigación se realizó con 169 usuarios que 

asistieron a la clínica universitaria por atención odontológica, durante el periodo de 

marzo a julio de 2014. Los resultados demostraron que existe alta satisfacción de parte 

de los usuarios, lo que indica que predominan fortalezas más que debilidades en 
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cuanto al servicio prestado por la clínica odontológica universitaria. (Bustamante 

Sandoval, 2015) 

 

El año 2015 González y Ruiz realizaron un estudio descriptivo de corte transversal para 

determinar el nivel de satisfacción usuaria en relación a la atención odontológica 

prestada por estudiantes de pregrado en el campo clínico Macul en la Universidad Finis 

Terrae, en Santiago, Chile. Para esto, se aplicó un cuestionario a 51 pacientes mayores 

de 18 años que estuvieran en tratamiento de la mención de clínica del adolescente y 

adultos. Obteniendo como resultado que el 78% de los usuarios calificó la atención con 

nota máxima (muy satisfechos) y un 22% con la segunda mejor calificación 

(satisfecho). Cabe destacar que no se registraron respuestas indiferentes y/o negativas 

respecto a la atención brindada por los estudiantes y que el 94% de los usuarios 

calificó que sí valió la pena el servicio otorgado. Por otra parte, los participantes del 

estudio manifestaron que existía lentitud en el inicio de los tratamientos, pero hay que 

considerar que la atención es brindada por alumnos de pregrado que se encuentran en 

proceso de aprendizaje y evaluación. (Gonzalez Rivas & Ruiz Ojeda, 2018) 

 

Por otro lado, se evaluó el nivel de calidad y satisfacción percibida por los usuarios de 

la clínica universitaria de la Escuela de Odontología de la Universidad del Sinú Elías 

Bechara Zainúm, seccional Cartagena, Colombia. Por medio de un estudio descriptivo 

de corte transversal en 277 pacientes. La recolección de información se realizó a través 

de una encuesta y se concluyó finalmente, que el nivel de calidad y la satisfacción 

global en los servicios odontológicos se perciben satisfactoriamente por los usuarios; 
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sin embargo, esto no es suficiente evidencia de la existencia de tal calidad, lo que 

obliga a la Institución a realizar un seguimiento de la satisfacción de los usuarios, dado 

que en algunos indicadores como el recurso humano existe evidencia de 

disconformidad. (Lora-Salgado, Tirado-Amador, Montoya-Mendoza, & Simancas-

Pallares, 2019) 

 

En el año 2019, se realizó un estudio de tipo observacional, analítico y de corte 

transversal a 124 pacientes seleccionados por conveniencia y que asistieron a la clínica 

odontológica de la Universidad del Desarrollo, Santiago, Chile, atendidos por alumnos 

de pregrado. Los datos fueron recopilados a través de una encuesta de satisfacción 

usuaria. Finalmente, concluyeron que el 92,8% de los pacientes que asistieron a la 

clínica universitaria se encuentran satisfechos con la atención brindada, sin embargo, 

destacan que solo el 50% de los participantes se encontró satisfecho con el tiempo de 

espera. (Jerez y Maturana, 2019) 

 

En el año 2019, se realizó una investigación de tipo no experimental, observacional, 

transversal de tipo correlacional en el servicio de ortodoncia y ortopedia maxilar de la 

clínica docente asistencial en la Universidad Norbert Wiener, Lima, Perú. Aplicaron un 

cuestionario de satisfacción a 100 pacientes que asistieron a la clínica universitaria, y 

concluyeron que: existe una relación estadísticamente significativa entre la satisfacción 

usuaria y la calidad del servicio brindado. Señalaron que el ítem peor evaluado fue el 

de información entregada por el personal y letreros informativos, lo que ayudó también 
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a mejorar la privacidad en la que el alumno entrega la información al paciente. (Nieto & 

Yllú, 2019) 

 

A través de estos estudios, se puede evidenciar como factor común que los usuarios de 

los servicios se sienten satisfechos con la atención que reciben en las distintas clínicas, 

ya sea, atendido por profesionales de la salud o por alumnos que cursen alguna carrera 

referente a esta área. No obstante, lo que provoca más insatisfacción a los pacientes 

son los largos tiempos de espera antes de ser atendido. Además de esto, en el área 

pública también se manifiesta una marcada disconformidad con la infraestructura de 

Hospitales y consultorios. (Cristian Soto Lecaros & González Márquez, 2014) 

La presente investigación permitirá identificar los puntos críticos en cuanto a tiempo de 

espera, tangibilidad, confiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatía en el 

proceso de atención de pacientes que acuden a la clínica odontológica UVM, 

encontrando en éstos, una oportunidad de mejora. Es importante destacar que, si bien 

existen estudios locales sobre nivel de satisfacción en clínicas odontológicas 

universitarias, aún no existe ninguno aplicado en la Universidad Viña del Mar, dando la 

posibilidad de contribuir al área metodológica, ya que más adelante podrá ser 

comparada con nuevas investigaciones. 
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IV. PREGUNTA DE INVESTIGACIÓN. 

 

 

¿Los servicios odontológicos entregados por la clínica odontológica UVM, durante los 

meses de marzo, abril y mayo del año 2019 fueron satisfactorios? 
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V. HIPÓTESIS 

 

 

Los servicios odontológicos entregados en la clínica odontológica UVM durante los 

meses de marzo, abril y mayo del año 2019, generan una respuesta satisfactoria en los 

pacientes.  
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VI. OBJETIVOS   

 

 

6.1 Objetivo general 

 

Determinar nivel de satisfacción de los pacientes atendidos durante los meses de 

marzo, abril y mayo del año 2019 en clínica odontológica UVM, carrera de Odontología, 

Universidad Viña del Mar. 

 

6.2 Objetivos específicos 

 

1. Caracterizar a la población según sexo, edad. 

 

2. Precisar el nivel de satisfacción de los pacientes según tiempo de espera con otros 

estudios realizados.  

 

3. Determinar el grado de satisfacción de pacientes respecto a la tangibilidad en 

clínica odontológica UVM.  

 

4. Determinar el grado de satisfacción de los pacientes respecto a la confiabilidad en 

la clínica odontológica UVM. 
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5. Determinar el grado de satisfacción de pacientes respecto a la capacidad de 

respuesta otorgada por la clínica odontológica UVM. 

 

6. Determinar el grado de empatía del personal con los pacientes de la clínica 

odontológica UVM. 

 

7. Determinar el grado de seguridad del personal con los pacientes de la clínica 

odontológica UVM. 
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VII. MATERIALES Y MÉTODOS 

 

7.1 Diseño de estudio  

 

Este trabajo de investigación es de tipo no experimental observacional, debido a que 

no existe manipulación deliberada de las variables y solo se observarán los fenómenos 

en su ambiente natural para después analizarlos. Es transversal porque solo se 

recopilan datos de un momento único y descriptivo, ya que busca especificar 

características y rasgos importantes de cualquier fenómeno que se está analizando. 

Describe tendencias de un grupo o población. (Hernandez, Roberto; Fernandez, 2001) 

 

7.2 Población en estudio  

 

Se aplicó una encuesta a pacientes mayores de 18 años, de ambos géneros, que se 

encuentren en la sala de espera y que hayan sido atendidos en la clínica odontológica 

de la Universidad Viña del Mar, durante los meses de marzo, abril y mayo del año 

2019, mediante un muestreo no probabilístico. 
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7.3 Selección de muestra 

 

7.3.1 Tipo de muestra   

 

El universo de este estudio fueron los pacientes que ingresaron a la clínica 

odontológica de la Universidad Viña del Mar, durante los meses de marzo, abril y mayo 

del año 2019.  

Según los datos proporcionados por el jefe clínico de la institución, el total de los 

pacientes ingresados durante el año 2018 fue de 1.900 personas, aproximadamente. 

 

El tipo de muestra de este estudio es no probabilístico, por conveniencia, donde los 

sujetos encuestados dependen de ciertas características, criterios de exclusión e 

inclusión, proximidad y accesibilidad para los investigadores. De este modo, no se 

garantiza que cada sujeto represente a la población total, debido a que el número 

íntegro proporcionado de la población no es certero. Esto impide una generalización de 

los datos con precisión estadística. (Otzen & Manterola, 2017) 

 

 

7.3.2 Criterios de inclusión: 

 

1. Pacientes mayores de 18 años de edad que acuden a atención en clínica 

odontológica UVM. 

2. Pacientes atendidos por estudiantes de pregrado que cursan Clínica Adulto I y II.  

3. Pacientes que hayan decidido participar voluntariamente del estudio. 
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4. Pacientes que han sido atendidos al menos dos veces en el año 2019 o que ya 

han sido tratados en años anteriores. 

 

7.3.3 Criterios de exclusión: 

 

1. Pacientes que no deseen participar en el estudio. 

2. Pacientes menores de 18 años. 

3.  Pacientes que presenten alguna alteración cognitiva que les impida completar la 

encuesta. 

4. Pacientes que acudieron solamente a examen radiológico y/o sean pacientes de 

ingreso. 

 

7.4 Variables  

 

7.4.1 Variables sociodemográficas 

Variable Tipo de 

variable 

Escala de 

medición 

Valores de las 

variables 

Instrumento 

de medición 

Edad Cuantitativa Discreta Unidad: años (>18) Encuesta 

Género Cualitativa Nominal 

dicotómica 

I.Femenino 

II.Masculino 

Encuesta 

Tiempo 

de espera 

Cuantitativa Continua de 

razón 

en horas/minutos Encuesta 

 
Tabla nº1: Variables sociodemográficas 
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7.4.2 Variables asociadas a percepción de calidad 

 

La encuesta SERVPERF evalúa 5 elementos como variables cualitativas, las cuales, 

permiten evaluar la percepción de calidad de atención por parte de los pacientes. 

 

 

 

Variable Tipo de 

variable 

Escala de 

medición 

Valores de las 

variables  

Instrumento de 

medición 

Tangibilidad Cualitativa Ordinal Escala de 

Likert 1 al 7 

Encuesta 

SERVPERF 

Fiabilidad Cualitativa Ordinal Escala de 

Likert 1 al 7 

Encuesta 

SERVPERF 

Capacidad de 

respuesta 

Cualitativa Ordinal Escala de 

Likert 1 al 7 

Encuesta 

SERVPERF 

Seguridad Cualitativa Ordinal Escala de 

Likert 1 al 7 

Encuesta 

SERVPERF 

Empatía Cualitativa Ordinal Escala de 

Likert 1 al 7 

Encuesta 

SERVPERF 

Tabla nº2: Variables asociadas a la percepción de calidad 
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7.4.3 Definiciones operacionales 

 

1. Edad: Tiempo que ha vivido una persona, en este caso corresponde a los años 

cumplidos del paciente en estudio 

2. Género: Sexo al que pertenece el individuo encuestado. 

3. Tiempo de espera: Cantidad de tiempo transcurrido en horas/minutos desde que el 

paciente señala que llega a la sala de espera y comienza la atención con el estudiante 

tratante. 

 

7.4.4 Definiciones de los criterios del modelo SERVPERF 

 

1. Tangibilidad: Evalúa la apariencia física de las instalaciones, personal, equipos, 

materiales, etc. 

2. Confiabilidad: Realización del servicio prometido de manera fiable. 

3. Capacidad de respuesta: Disposición de los estudiantes y personal de CDO para 

ayudar a los usuarios, por lo tanto, otorgar un servicio más rápido. 

4. Seguridad: Se basa en las habilidades que tienen los estudiantes y el personal de la 

clínica para inspirar credibilidad y confianza.  

5. Empatía: Se refiere a la atención individualizada desde el estudiante hacia el 

paciente.  
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7.5 Recolección de datos  

 

Este cuestionario fue aplicado a los pacientes que se encontraron en la sala de espera 

de la clínica ubicada en Av. Libertad 1348, los días asignados para la recopilación de 

datos, donde se les consultó a los usuarios si deseaban responder a solas o apoyados 

por uno de los encuestadores. 

 

La información fue recogida a través de un formulario completado por el paciente, de 

forma voluntaria (anexo 5) en la sala de espera de la clínica odontológica de la UVM, 

entre los meses de marzo, abril y mayo del año 2019. 

 

 

7.6 Instrumento de medida  

 

El cuestionario consta de dos ítems; el primero consta de 3 preguntas de clasificación 

sexo, edad y tiempo de espera promedio, desde que fue ingresado al sistema, en 

recepción, hasta que fue llamado por el alumno. El segundo ítem, corresponde al 

cuestionario adaptado de la escala SERVPERF, validado y modificado por Gelponi y 

González. En este formato, los términos “organización” y “empleados” fueron 

reemplazados por “clínica” y “estudiantes tratantes”, respectivamente, para representar 

las particularidades de la clínica odontológica UVM. 

El cuestionario consta de 22 preguntas cualitativas, con calificaciones del 1 al 7. 
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7.7 Estandarización 

 

Una vez establecido el instrumento de medida, se realizó una reunión entre los 

miembros del equipo encuestador, con el fin de unificar criterios y estandarizar una 

posición definida frente a las aclaraciones que se pueden realizar a los encuestados en 

caso de ser requeridas. Estas se hicieron al final de la encuesta para evitar cierta 

influencia o interferencia en las respuestas. 

Inicialmente, se explicaba brevemente en forma verbal a los individuos participantes los 

aspectos más relevantes del consentimiento informado, invitándolos a participar en el 

proyecto de investigación, para luego, entregar presencialmente el documento que 

sería firmado por los pacientes y, posterior a ello, dar indicaciones acerca de cómo 

contestar la encuesta. 

 

 

7.8 Análisis estadístico  

 

Se realizó un análisis descriptivo para resumir la información recabada.  

Debido a que la encuesta SERVPERF se mide mediante escala Likert, una variable 

cualitativa ordinal, ésta se analizó en relación a la mediana. 

La base de datos fue ingresada al programa Excel, donde posteriormente se hizo un 

ordenamiento de la información y, finalmente, el análisis estadístico se realizó en la 

misma plataforma Excel. 
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7.9 Consideraciones éticas  

 

El presente estudio, considera la entrega, explicación y aplicación de un consentimiento 

informado (anexo 5), con el fin de respetar las normas éticas establecidas para el trato 

de pacientes. 

Se explica al encuestado la razón de esta investigación y el objetivo del uso de los 

datos proporcionados por los participantes del estudio, donde única y exclusivamente 

tendrán acceso a ellos los titulares de la investigación. De esta manera, no se afectará 

la atención recibida por parte del alumno tratante, quien desconocerá totalmente los 

datos entregados en la encuesta. 

Por otro lado, nuestra investigación brindará un beneficio social para nuestros actuales 

y futuros pacientes de las clínicas odontológicas UVM, evidenciando a través de los 

resultados las fortalezas y debilidades en la atención odontológica de nuestras clínicas, 

con el fin de mejorar estos aspectos y brindar un mejor servicio a la población. 

En cuanto a la realización del estudio, éste sí contó con validez científica, ya que, los 

datos proporcionados por los participantes del estudio fueron recolectados y analizados 

estadísticamente, donde, además, se garantizó que la información y los resultados 

entregados serían fidedignos y totalmente comprobables, puesto que las encuestas 

realizadas se mantuvieron bajo custodia y con la posibilidad de ser analizadas por una 

comisión externa si se requiriera. 

Además, se respetó la opción de que el sujeto pudiera cambiar de opinión y aceptar o 

abandonar antes, durante o después del proceso sin sanción. Por último, se respetó la 
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información proporcionada por los participantes, ya que, las encuestas fueron 

anónimas. 

 

7.10 Calidad del diseño 

 

7.10.1 Validez externa 

 

Las encuestas realizadas a los pacientes atendidos en clínica odontológica UVM serán 

archivadas y entregadas a un Comité de Ética en caso de ser requeridas. 

 

7.10.2 Confiabilidad 

 

El instrumento a utilizar (anexo 2) ha sido adaptado de la escala SERVPERF por 

González y Gelponi, donde estas preguntas fueron sometidas a crítica de expertos en 

salud pública, quienes evaluaron cada una ellas y las que obtuvieran puntuación menor 

o igual a 4 (en escala de 1 a 5) se corrigieron con las recomendaciones de los 

evaluadores. Para utilizar el instrumento, se solicitó autorización a González y Gelponi. 

(anexo 4)  
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VIII. RESULTADOS 

La muestra para este estudio fue de 320 pacientes, a los que se les aplicó el 

instrumento de medida (encuesta) en la recepción de la Clínica odontológica UVM, 

ubicada en Av. Libertad 1348, durante los meses de marzo, abril y mayo del año 2019. 

Una vez recolectados los datos de cada uno de los usuarios encuestados, se 

estableció el porcentaje de satisfacción por cada pregunta perteneciente a la encuesta. 

 

8.1 Variables sociodemográficas 

 

8.1.1 Sexo 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gráfico n°1: Porcentaje de género entre encuestados 

69%

31%

Sexo

Mujeres

Hombres
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Del gráfico n° 1 y de la tabla n° 3, se puede extraer que: de las 320 encuestas 

realizadas, 222 fueron contestadas por pacientes de sexo femenino, lo que 

corresponde a un 69.4 % de la muestra y 98 encuestados corresponden al sexo 

masculino, lo que corresponde a un 30.6 %.  

Debido a que es un estudio no probabilístico y que el tamaño del universo no es un 

número fidedigno, es que no podremos determinar si estos datos son representativos 

y/o estadísticamente significativos. 

 

 

 

 

 

¿Cuál es 

el género 

del 

paciente? 

Frecuencia 

Absoluta 

Frecuencia 

abs. 

Acumulada 

Frecuencia 

relativa 

Frecuencia 

relativa 

acumulada 

Femenino 222 222 0,69 0,69 

Masculino 98 320 0,31 1,00 

Total 320 
 

1 
 

Tabla n°3: tabla de frecuencias con respecto a la variable género. 
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23%

35%

35%

7%

Edad 

18 -30 años

31 - 50 años

52 - 70 años

70 o + años

8.1.2 Edad  

 

 

 

 

 

 

                                            

 

Tabla n°4: Frecuencias según variable edad 

Gráfico n°2: Porcentaje de encuestados según rango etario 

¿Qué edad tiene 

el paciente? 

Frecuencia 

Absoluta 

Frecuenci

a relativa 

Frecuencia 

absoluta 

acumulada 

Frecuencia 

relativa 

acumulada 

Entre 19 a 30 

años 

74 0,23 74 0,23125 

Entre 31 a 50 

años 

113 0,35 187 0,584375 

Entre 50 a 70 

años 

112 0,35 299 0,934375 

Entre 70 a 90 

años 

21 0,07 320 1 

Total 320 1,00 320 
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Para analizar los resultados, las edades fueron separadas por intervalos 

- La “Moda” se encuentra en los rangos etarios entre 31 a 50 años, con un total de 

113 de los 320 encuestados, equivalente al 35%. Seguido del rango etario entre 

50 a 70 años, con un total de 112 de los 320 participantes. 

- La menor concentración de pacientes se encuentra en el rango etario de los 70 a 

90 años, con un total de 21 de los 320 encuestados, equivalente al 6,5% del 

total. 

- Desviación estándar es de 15,45 

- El promedio de edad de todos los pacientes encuestados equivale a 45 años. 

- El 25% de las personas encuestadas tienen una edad de 32 años o menos. 

- El 50% de las personas encuestadas tienen una edad de 46 años o menos. 

- El 75% de las personas encuestadas tienen una edad de 56 años o menos. 
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0 - 15 minutos

31 - 45 minutos

1.01 hr - 1.30 hr

2.01 hrs o +

0 50 100 150 200 250

0 - 15
minutos

16 - 30
minutos

31 - 45
minutos

46
minutos -

1 hora

1.01 hr -
1.30 hr

1.31 hr -  2
hrs

2.01 hrs o
+

Usuarios 223 80 8 5 3 0 1

Tiempo de espera

8.1.3 Tiempo de espera 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla n°5: tabla de frecuencias según variable tiempo de espera 

 

Gráfico n°3: Tiempo de espera en intervalos 

¿Cuánto tiempo esperó para ser 

atendido(a)? 

Frecuenci

a 

Frecuencia 

acumulada 

0 a 15 minutos 223 223 

16 a 30 minutos 80 303 

31 a 45 minutos 8 311 

46 a 60 minutos 5 316 

Una hora a una hora y media 3 319 

Una hora y media a dos horas 0 319 

Más de dos horas 1 320 

Total 320 
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El tiempo de espera se organizó en intervalos de 15 minutos y cada 30 minutos en 

caso de que el tiempo de espera haya sido de 1 hora o más para poder ser analizados 

posteriormente.  

De la tabla N°5 se evidencia que: 

1. La mayor cantidad de encuestados tuvo un tiempo de espera de 0 a 15 minutos, 

correspondiendo al 69% del total, seguido del tiempo de espera de 16 a 30 

minutos con un 25% del total de encuestados. 

2. Sólo 1 persona esperó más de 2 horas, correspondiendo al 0,3% del total de 

participantes. 
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8.2 Encuesta SERVPERF  

 

8.2.1 Elementos Tangibles  

 

   

 

 

Del gráfico N°4 de elementos tangibles se puede extraer que: 

 

1. El promedio de la pregunta 1 fue 6,48. El 67% de las personas respondió con nota 

7. 

Gráfico n°4: Ítem elementos tangibles 

Nota 
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2. El promedio de la pregunta 2 fue 6,50. El 67% de las personas respondió con nota 

7. 

3. El promedio de la pregunta 3 fue 6,89. El 91% de las personas respondió con nota 

7. 

4. El promedio de la pregunta 4 fue 6,74. El 80% de las personas respondió con nota 

7. 

5. La nota que más se repite en todas las preguntas es 7. 

6. Ningún participante contestó con nota 1. 

7. El promedio de nota de los elementos tangibles es de 6,66.  

8. Tanto para los cuartiles 25, 50 y 75% el valor es 7, ya que, en todas se repite que 

los datos son menores o iguales a 7. 
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8.2.2 Fiabilidad  

 

 

 

 

Del Gráfico nº 5, de fiabilidad se obtiene que: 

1. El promedio de la pregunta 5 es 6,69. El 81% respondió con nota 7. 2 personas 

respondieron con nota 1. 

2. El promedio de la pregunta 6 es 6,86. El 89% respondió con nota 7. 

3. El promedio de la pregunta 7 es 6,86. El 90% respondió con nota 7. 

4. El promedio de la pregunta 8 es 6,72. El 82% respondió con nota 7. 

5. El promedio de la pregunta 9 es 6,73. El 82% respondió con nota 7. 

Gráfico n°5: ítem fiabilidad 

Nota 
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6. El promedio en nota del ítem fiabilidad es 6,77. 

7. La nota que más se repite en todas las preguntas es 7. 

8. Tanto para los cuartiles 25, 50 y 75% el valor es 7, ya que, en todas se repite 

que los datos son menores o iguales a 7. 

 

 

8.2.3 Capacidad de respuesta 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gráfico n°6: ítem capacidad de respuesta 

Nota 



52 

 

Del gráfico n°6, se puede obtener que: 

1. El promedio de la pregunta 10 es 6,49. El 70% de las personas contestó con 

nota 7. 1 persona contestó con nota 1. 

2. El promedio de la pregunta 11 es 6,59. El 75% de las personas contestó con 

nota 7. 4 personas contestaron con nota 1. 

3. El promedio de la pregunta 12 es 6,87. El 90% de las personas contestó con 

nota 7. 

4. El promedio de la pregunta 13 es 6,87. El 89% de las personas contestó con 

nota 7. 

5. La nota que más se repite es la nota 7. 

6. El promedio en nota del ítem capacidad de respuesta es 6,71. 

7. Tanto para los cuartiles 25, 50 y 75% el valor es 7, ya que, en todas se repite 

que los datos son menores o iguales a 7.   
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8.2.4 Seguridad 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Del gráfico n°7, se puede obtener la siguiente información: 

1. El promedio de la pregunta 14 fue 6,88. El 91% de las personas respondió con 

nota 7. 

2. El promedio de la pregunta 15 fue 6,81. El 84% de las personas respondió con 

nota 7. 

3. El promedio de la pregunta 16 fue 6,94. El 95% respondió con nota 7 

4. El promedio de la pregunta 17 fue 6,70. El 80% respondió con nota 7. 

5. Ninguna persona respondió con nota 1 

Gráfico n°7: ítem seguridad 
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6. El promedio del ítem seguridad es 6,83. 

7. La nota que más se repite es 7. 

8. Tanto para los cuartiles 25, 50 y 75% el valor es 7, ya que, en todas se repite 

que los datos son menores o iguales a 7. 

 

 

8.2.5 Empatía 

 

 

 

 

 

Gráfico n°8: ítem empatía 

Nota 
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Del Gráfico nº 8, podemos obtener la siguiente información: 

 

1. El promedio de la pregunta 18 fue 6,95. El 96% de las personas respondió con nota 

7. 

2. El promedio de la pregunta 19 fue 6,92. El 93% de las personas respondió con nota 

7. 

3. El promedio de la pregunta 20 fue 6,87. El 92% de las personas respondió con nota 

7. 

4. El promedio de la pregunta 21 fue 6,75. El 83% de las personas respondió con nota 

7. 1 persona respondió con nota 1. 

5. El promedio de la pregunta 22 fue 6,56. El77% de las personas respondió con nota 

7. 3 personas respondieron con nota 1. 

6. El promedio del ítem empatía es 6,81. 

7. Tanto para los cuartiles 25, 50 y 75% el valor es 7, ya que, en todas se repite que 

los datos son menores o iguales a 7. 
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Del Gráfico nº 9, podemos obtener la siguiente información 

1. El ítem mejor evaluado fue empatía 

2. El ítem peor calificado fue elementos tangibles 

 

 

 

 

Gráfico n°9: promedio de evaluaciones según cada ítem 
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IX. DISCUSIÓN 

 

Este estudio se realizó con el objetivo de determinar el nivel de satisfacción de los 

pacientes atendidos por alumnos de pregrado en las clínicas dentales UVM. Para esto, 

se realizaron 320 encuestas, donde se obtuvo que el nivel de satisfacción promedio 

total es de 6,76, cifra comparada con otro estudio de similares características realizado 

en una clínica universitaria de la quinta región, como el de Gelponi y Gonzalez, donde 

se obtuvo un promedio total de satisfacción del 6,69. (Gelponi & Gonzalez, 2016) Sin 

embargo, estos resultados contrastan con otros estudios realizados a nivel país en 

centros de salud pública, donde el promedio de satisfacción fue inferior, como el 

efectuado en el CESFAM Paulina Avendaño en Talcahuano, con un promedio total de 

5,5. (Araya Vallespir, Bustos Leal, Castillo, Oliva Belmar, & Araya Gozalvo, 2012) 

Al evaluar las preguntas de caracterización, se obtuvo que el 69% de los participantes 

fueron de sexo femenino, concordando con otros estudios realizados, tanto, en 

universidades como en el servicio público nacional, donde los porcentajes varían entre 

54% - 82%. (Renard, Renard, & Renard, n.d.), (Córdova Sotomayor, Fernández 

Guevara, & Ortiz Guevara, 2016), (Gelponi & Gonzalez, 2016), (Jeannette & Chong, 

2014) y la mayor concentración de pacientes se encuentra entre los grupos etarios de 

31-50 y 50-70 años, cada uno con un porcentaje de 35%. 
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En relación al tiempo de espera, el 69% de los encuestados esperó entre 0-15 minutos 

y el promedio fue de 15 minutos. Según los diferentes estudios, mientras menos tiempo 

de espera, mayor es la satisfacción. (Patricio Bustamante et al., 2013)  

Damghi et al. Constataron que los pacientes que esperan menos de 15 minutos, 

estuvieron más satisfechos que los que esperaron más tiempo. (Damghi et al., 2013) Al 

igual que Fontova-Almato et al. hallaron que los pacientes que percibieron haber 

esperado muy poco o poco, estaban más satisfechos que el resto. (Fontova-Almató, 

Juvinyá-Canal, & Suñer-Soler, 2015). 

 

Con respecto a los ítems evaluados con el instrumento SERVPERF utilizado podemos 

destacar que: 

 

- Elementos tangibles obtuvo un promedio de 6,66, siendo la dimensión con menor 

calificación obtenida de toda la encuesta. A pesar de esto, hay una pregunta que 

obtiene una calificación más alta con respecto a las demás, la cual, corresponde a: ¿El 

personal de la clínica tiene apariencia limpia, buena presencia? Estos resultados 

concuerdan con otro estudios realizados, tanto en salud pública, como en clínica 

universitaria (Gelponi & Gonzalez, 2016), (Araya Vallespir et al., 2012), (Fernandez, 

Lobos, Palma, Oliva, & Araya, 2014). Por lo tanto, podemos destacar que si bien, el 

ítem de elementos tangibles en general es el peor evaluado de toda la encuesta, este 

se ve afectado por la apariencia moderna e instalaciones físicas de la clínica y no así 

por la apariencia del personal. 
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-  En los ítems de Fiabilidad y Capacidad de respuesta, las preguntas con peor 

evaluación fueron ¿El estudiante tratante cumple con los tiempos de tratamiento que le 

informó? y ¿El estudiante tratante le informó con precisión cuándo terminará la 

atención? respectivamente. Podemos determinar que estos valores se deben a que, al 

ser una clínica enfocada en el aprendizaje del estudiante, los procesos evaluadores 

ralentizan los tiempos de trabajo clínico. No obstante, en el ejercicio profesional se 

repite este patrón.  (Araya Vallespir et al., 2012), (Gelponi & Gonzalez, 2016), 

(Fernandez et al., 2014), (Araya Vallespir, Bustos Leal, Merino Escobar, Ulloa Ortega, 

& Araya, 2014) 

 

- En los ítems de Seguridad y empatía encontramos dos de las preguntas mejor 

evaluadas, estas son; ¿El estudiante tratante y su asistente son siempre amables con 

usted? y ¿lo saludan y llaman por su nombre? esto coincide con los resultados de la 

investigación realizada por Gelponi y Gonzalez (Gelponi & Gonzalez, 2016). A su vez, 

el estudio realizado por Walsh et al. indica que el nivel de satisfacción por parte de los 

pacientes presenta correlación positiva frente a una actitud empática por parte del 

clínico. (Walsh, O’Neill, Hannigan, & Harmon, 2019) Al igual que lo menciona Redhead, 

donde indica una correlación directa y significativa en los conceptos anteriormente 

nombrados. (Redhead, 2013)  
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X. LIMITACIONES DEL ESTUDIO/SUGERENCIAS  

10.1 Limitaciones  

 

-Las limitaciones encontradas en el estudio fueron dadas por el tamaño del universo, ya 

que, se encontraba sobrestimado. Al revisar la base de datos, algunos estaban 

registrados en más de una asignatura (clínica adulto I, cirugía e implantología, electivo 

profesional, entre otros), considerándose como pacientes distintos. De este modo, 

dificulta la interpretación de los datos obtenidos en si son representativos o no. 

-Tiempo de los encuestadores para llevar cabo la investigación. Ya que, se contaba 

con un solo día a la semana para realizar encuestas, limitando el número de la 

muestra. 

-La fecha en el que se realizó el estudio, ya que, los alumnos se encuentran ingresando 

pacientes hasta el mes de noviembre que no eran incluidos, limitando aún más la 

cantidad de encuestados.  

- Al ser un estudio no probabilístico, por conveniencia, nuestros resultados 

corresponden solo a nuestra muestra y no pueden ser extrapolados a la población total.  

- Poca cantidad de estudios realizados en universidades y clínicas odontológicas, 

relacionadas con el tema, ya que, la gran cantidad de ellos utilizaba diferentes 

instrumentos de medidas no comparables con el nuestro.  
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- El espacio (sala de espera) donde se aplica el instrumento, podría influenciar en las 

buenas calificaciones obtenidas, donde eventualmente existe la posibilidad de que el 

encuestado sienta presión por contestar de mejor manera. 

 

10.2 Sugerencias  

 

- Generar bases de datos para la realización de futuras tesis relacionadas con el tema, 

por ejemplo, que se maneje número exacto del total de pacientes por asignatura 

clínica, para poder así, obtener una muestra representativa y extrapolable a la 

población de estudio.  

-Para próximos estudios, sería de gran ayuda caracterizar más a los pacientes, por 

ejemplo, registrando previsión y procedencia.  

- Establecer un instrumento estandarizado que permita la realización de más estudios 

similares.  
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XI. CONCLUSIONES  

La satisfacción de los pacientes atendidos en las clínicas odontológicas UVM, alcanzó 

un promedio total de 6,76, cifra superior a otros estudios realizados en Chile, tanto en 

servicio público, como privado. Indicando que el nivel de percepción total de parte de 

los usuarios es alto, ya que, se aproxima a la calificación máxima. 

La mayor cantidad de usuarios en este y otros estudios son de sexo femenino, un 

estudio determinó que la razón sería que el sexo femenino es más preocupado de su 

salud y estética. (Araya Vallespir et al., 2012) 

El rango de edad de pacientes que participaron en el estudio es amplio, ya que, los 

intervalos 31-50 años y 51–70 años alcanzaron valores de 35,3 % y 35 % 

respectivamente, representando juntos un 70,3 % del total de la muestra. Tan sólo el 6 

% corresponde a pacientes de edad avanzada, esto podría deberse a que a mayor 

edad se dificulta el traslado e incluso algunos pacientes necesitarían ser acompañados.  

El 70 % de los pacientes atendidos señalaron esperar de 0 a 15 minutos desde la hora 

de la cita hasta ser ingresado por el alumno. Sólo 2 casos refieren haber esperado más 

de 1.30 horas.  

En cuanto a los 5 ítems evaluados, podemos rescatar que el ítem con peor calificación 

fue, Elementos Tangibles, donde los puntos a mejorar están básicamente enfocados a 

instalación y apariencia de la clínica. No así la apariencia del personal y su buena 

presencia, ya que, fue la respuesta con mejor calificación por parte de los usuarios en 

este ítem. 
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Por otra parte, el ítem de Empatía fue calificado por los participantes con el promedio 

más alto de toda la encuesta realizada durante la investigación, lo que nos indica que 

los pacientes se encuentran satisfechos con el trato brindado por los estudiantes de 

Odontología UVM. 
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XIII. ANEXOS 

Anexo 1: Solicitud de aprobación de trabajo de investigación por parte del CEC-

UVM. 
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Anexo 2: Carta compromiso del investigador. 
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Anexo 3: Carta informe del Comité Ético Científico (CEC-UVM).  
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Anexo 4: Carta Autorización para utilizar instrumento de medida SERVPERF.  

 

 

 

Estimados, 

 

Según lo conversado, autorizo la utilización de los instrumentos de medida aplicados 

en el trabajo de investigación "“DETERMINACIÓN DE LA CALIDAD DE SERVICIO EN 

LA CLÍNICA ODONTOLÓGICA UNAB. VIÑA DEL MAR, CHILE” del año 2016. 

 

Saludos cordiales, 

 

Dr. Sergio Gelponi 

Cirujano Dentista 
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Anexo 5: Documento Consentimiento Informado.  

 

 

 

Documento de Consentimiento Informado 

 

 

Nombre del Estudio: “Determinar el nivel de satisfacción en pacientes atendidos en las 

clínicas dentales de la UVM”. 

Investigadores Responsables: 

- Diego Silva (teléfono de contacto: 981879316) 

- Loreto Badilla (teléfono de contacto: 930883498) 

- Victoria Moreno (teléfono de contacto: 985052360) 

Escuela de Ciencias de la Salud, carrera Odontología, Universidad Viña del Mar.  

 

Usted ha sido invitado a la investigación que lleva por título “Determinar el nivel de 

satisfacción en pacientes atendidos en las clínicas dentales de la UVM.”, la cual, 

está bajo la tutoría del Dr. Nelson Pardo, docente de la carrera de Odontología 

Universidad Viña del Mar. Con el objetivo de Determinar nivel de satisfacción de los 

pacientes atendidos en Clínica Odontológica UVM de la facultad de Ciencias de la 

salud, sede Mall y sanatorio marítimo, Carrera Odontología, Universidad Viña del Mar. 
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Ésta se llevará a cabo por medio de una encuesta, que consta de dos partes. La 

primera parte, consiste en 3 preguntas relacionadas a datos generales del paciente y la 

segunda parte, es una evaluación de la satisfacción que usted presenta, con respecto 

al servicio recibido en las clínicas odontológicas UVM.  

Las encuestas serán usadas únicamente para el propósito de esta investigación, son 

de carácter anónima y de participación voluntaria, puede retirarse en cualquier 

momento de la investigación y no afectará, ni se negará la atención que usted reciba. 

Al completarla, habrá́ un buzón donde podrá́ depositarla. El estudiante, profesionales y 

funcionarios de Clínica odontológica UVM, desconocerán los resultados de ésta. 

Además, no existen riesgos potenciales para usted. 

Si no entiende alguna de las palabras o conceptos, un miembro del equipo de 

investigación estará disponible para aclarar sus dudas. 

 

Yo _________________________________________________________, he leído el 

consentimiento con fecha ___/____/____ y declaro entender las condiciones 

establecidas, aceptando participar en la Investigación “Determinar el nivel de 

satisfacción en pacientes atendidos en las clínicas dentales de la UVM”. 

  

 

 

  

-------------------------- 

Firma 
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Si tiene preguntas acerca de esta investigación médica, puede contactar o llamar al Dr. 

Nelson Pardo, Investigador Responsable del estudio, al teléfono 984445702.  

 

Si tiene preguntas acerca de sus derechos como participante en una investigación 

médica, usted puede llamar al Presidente del Comité Ético Científico de la Universidad 

Viña del Mar, al teléfono 32 2462690, o enviar un correo electrónico a: 

consultascec@uvm.cl.  
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Anexo 6:  Encuesta.  

 

Encuesta 

 

Ficha de Recolección de Datos  

Para contestar esta encuesta lea detenidamente cada pregunta y su enunciado y 

conteste la alternativa que considere más apropiada marcando con una X o escribiendo 

la respuesta correspondiente en el espacio que se le indica. Frente a cualquier duda 

diríjase al encuestador quien deberá guiarlo.  

1. Edad: __________ años cumplidos.  

2. Género:  

_______ Femenino  

________ Masculino  

3. ¿Cuánto tiempo esperó para ser atendido(a) en horas, minutos? Indique en la línea 

de respuesta el tiempo de espera, desde la hora de su citación hasta que fue atendido, 

o desde que indicaron que debía esperar a que le llamaran para ser atendido, en el 

recuadro que corresponda según sean horas y/o minutos.  

__________ HORAS ____________ MINUTOS  
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Encuesta SERVPERF  

Estimado paciente, las siguientes preguntas se refieren única y exclusivamente a la 

atención que usted acaba de recibir (sesión de este día). 

Responda las 22 preguntas, marcando solo una alternativa en cada una de ellas.  

  
(Muy) en 

desacuerdo 

(Muy)  de 

acuerdo 

Elementos tangibles 

1 Los equipos de la clínica tienen apariencia 

moderna. 

1 2 3 4 5 6 7 

2 Las instalaciones físicas de la clínica son 

visualmente atractivas. 

1 2 3 4 5 6 7 

3 El personal de la clínica tiene apariencia limpia, 

buena presencia. 

1 2 3 4 5 6 7 

4 La apariencia de las instalaciones está acorde 

con una clínica odontológica. 

1 2 3 4 5 6 7 

Fiabilidad 

5 El estudiante tratante cumple con los tiempos de 

tratamiento que le informó. 

1 2 3 4 5 6 7 

6 Cuando usted tiene un problema, el estudiante 

tratante muestra un sincero interés por 

solucionarlo. 

1 2 3 4 5 6 7 
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7 El estudiante tratante es confiable. 1 2 3 4 5 6 7 

8 El estudiante tratante provee el servicio en el 

tiempo establecido. 

1 2 3 4 5 6 7 

9 En la clínica insisten en registrar su información 

sin errores. 

1 2 3 4 5 6 7 

Capacidad de respuesta 

10 El estudiante tratante le informó con precisión 

cuándo terminará la atención. 

1 2 3 4 5 6 7 

11 El estudiante tratante le atiende con rapidez. 1 2 3 4 5 6 7 

12 El estudiante tratante y su asistente siempre se 

muestran dispuestos a ayudarle. 

1 2 3 4 5 6 7 

13 El estudiante tratante siempre tiene tiempo para 

responder a sus preguntas. 

1 2 3 4 5 6 7 

Seguridad 

14 El comportamiento del estudiante tratante y su 

asistente le transmite confianza. 

1 2 3 4 5 6 7 

15 El estudiante tratante tiene conocimientos 

suficientes para contestar inquietudes. 

1 2 3 4 5 6 7 

16 El estudiante tratante y su asistente son siempre 

amables con usted. 

1 2 3 4 5 6 7 

17 La clínica apoya a los estudiantes tratantes para 

que puedan hacer bien su trabajo. 

1 2 3 4 5 6 7 

Empatía 
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18 Lo saludan y llaman por su nombre 1 2 3 4 5 6 7 

19 El estudiante tratante y su asistente le entregan 

una atención personalizada. 

1 2 3 4 5 6 7 

20 El estudiante tratante entiende sus necesidades 

específicas. 

1 2 3 4 5 6 7 

21 En la clínica se preocupan por sus preferencias 

al decidir un tratamiento. 

1 2 3 4 5 6 7 

22 Los horarios de atención se adecuan al suyo.  1 2 3 4 5 6 7 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


