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Resumen 

Calidad es indispensable en alguna acción del hombre, sin embargo, los servicios de salud no son 

la distinción transformándose en un requerimiento cada vez más indispensable en los 

establecimientos tanto públicas como privadas, este es el caso de la profesión odontológica y la 

atención que brindan los profesionales de esta rama, en los establecimientos de salud y en 

específico en el Hospital Hugo Pesce Pescetto de la ciudad de Andahuaylas, departamento de 

Apurímac, en el año 2021.  Objetivo: Determinar la calidad de servicio en la atención odontológica 

recibida, en los pobladores del C.P de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de 

Andahuaylas Apurímac 2021. Material y Métodos:  Investigación de tipo básico, descriptivo, 

prospectivo, diseño no experimental, que incluyo una muestra de 365 pobladores del centro 

poblado de Pochccota, que acuden a consulta externa en el hospital Hugo Pesce Pescetto al servicio 

de odontología, determinando la percepción en cuanto a la calidad de la atención recibida y la 

satisfacción que siente. Resultados: Estadísticamente se determinó la frecuencia y porcentaje de 

los datos utilizando una significancia estadística de SPSS. Se determinó la confiabilidad usando el 

método de chi-cuadrado o Alpha de Cronbach. Se diseñó precedentes en el software Excel 2020, 

seguido de ello se procedió a remitir la base al software IBM SPSS Statistics versión 25. 

Conclusión: Se encontró que la calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los   

pobladores del C.P de Pochccota que acuden al Hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 

Apurímac 2021, resulto que el 0,5% (2 pacientes) indican que la calidad de servicio es mala, el 

0,8% (3 pacientes) indican que es regular, el 94,8 % (346 pacientes) indican que es bueno y el 3,8 

% (14 pacientes) indican que es muy bueno. Se puede señalar que la mayoría de los pacientes que 

acudieron al servicio de atención odontológica recibida, en el hospital Hugo Pesce Pescetto de 

Andahuaylas Apurímac 2021, afirman que la calidad de servicio es buena en un 94,8% del total 

de los encuestados. 

Palabras clave: Atención Odontológica, Calidad de servicio, Pobladores. 

 

 

Comentado [A2]: Seguir el formato: objetivo, metodología 
, resultados y conclusiones, Palabras clave 



 

10 
 

ABSTRACT 

Quality is essential in some human action, however, health services are not the distinction, 

becoming an increasingly essential requirement in both public and private establishments, this is 

the case of the dental profession and the care provided by dentists. Professionals in this branch, in 

health establishments and speciafically in the Hugo Pesce Pescetto Hospital in the city of 

Andahuaylas, department of Apurimac, in the year 2021.Objetive :To determine the quality of 

service in the dental care received, in the inhabitants from the Pochccota CP who  attend the Hugo 

Pesce Pescetto hospital in Andahuaylas Apurimac 2021 .Material and 

Methods:Basic,descriptive,prospective, non-experimental designs research, which included a 

sample of 365 residents of the dentistry service, determining the perception regarding quality of 

the attention received and the satisfaction felt.Results:Statistically, the frequency and percentage 

of the data were determined  using a statistical significance of SPSS.Realiability was determined 

using the chi-suare or Cronbach’s Alpha method .Precedents were designed in the Excel 2020 

software, followed by the reference to the IBM SPSSS tatistics version 25 software. Conclusion: 

It was found that the quality of service in the dental care received, in the residents of the Pochccota 

CP who attend to the Hugo Pesce Pescetto hospital in Andahuaylas – Apurimac 2021.it turned out 

that 0.5%(2 patients) indicate that the quality of service is poor, 0.8%(3 patients) indicate that it is 

regular,94.8% (346 patients) indicate that it is good and 3.8%(14patients) indicate that it is very 

good. It can be noted that the majority of patients who attended the dental care service received at 

the Hugo Pesce Pescetto hospital in Andahuaylas Apurimac 2021, affirm that the quality of service 

is good in 94.8% of the total number of respondents.  

 

 

Keywords: Dental care, Quality of service, Residents.  
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CAPÍTULO I: EL PROBLEMA 

1.1. Planteamiento del problema 

       A nivel mundial, desde la creación de los servicios de salud pública hasta nuestra era, se ha 

observado un incremento en las demandas de los servicios básicos de salud y cada vez la población 

exige mayor calidad en los servicios que se ofertan en las diferentes unidades de salud. La 

evaluación de la calidad de la atención a la salud, así como el diseño de mecanismos para 

asegurarla se ha convertido en un campo de estudio de gran interés. 1 

 

        La satisfacción del paciente es uno de los aspectos que en términos de evaluación de los 

servicios de salud y de la calidad en la atención, ha venido cobrando mayor importancia en salud 

pública, siendo considerada desde hace poco más de una década uno de los ejes de evaluación de 

los servicios de salud. 2 Por lo tanto la satisfacción del paciente es el resultado de la diferencia 

entre la percepción que la persona tiene del servicio prestado y de las expectativas que tenía en un 

principio o de las que pueda tener en visitas sucesivas.3 

 

        Por otro lado, la calidad de atención, se define como la capacidad que tienen los servidores 

de salud de dar soluciones aptas, apropiadas y que concuerden con las necesidades y demandas de 

salud. La evaluación de la calidad, es uno de los factores que conllevan a la garantía de calidad, 

mide no solo el impacto sino el desenvolvimiento general del programa de salud. 4 

 

         El paciente distingue la atención óptima según sus necesidades; refiriéndose a necesidad 

como aquello que requiere el paciente para subsistir; y por ello se mantiene la expectativa de 

obtener un resultado satisfactorio. La expectativa para el paciente es la posibilidad razonable de 

que algo deseado suceda, es decir es lo que espera y quiere recibir del servicio. 5 

 

         La insatisfacción del paciente también se lleva a cabo por una mala infraestructura, atención 

o profesionales con falta de empatía en la atención médico-paciente; lo cual ya es un problema 
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social muy común que se considera en las consultas públicas o privadas de rutina, obteniendo 

resultados insatisfactorios que preservan la integridad del paciente. 5,7 

 

         Otro punto a tratar son las dificultades en la atención de un paciente, que de cierto modo son 

inevitables; sin embargo, el manejo de dichas dificultades son de suma importancia dado que mejora la 

esperanza y calidad de las atenciones. Por tal motivo no se debe permitir que el paciente se retire 

insatisfecho del servicio, ya que puede ser perjudicial para su salud. 7,8 

 

         Por eso que en esta investigación se pretende evaluar a través de las encuestas la calidad de 

servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del C.P de Pochccota que acuden 

al hospital Hugo Pesce Pescetto, de Andahuaylas- Apurímac 2021. 
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1.2. Formulación del problema 

1.2.1. Problema general 

● ¿Cuál es la calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 

pobladores del CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 

Apurímac 2021? 

 

1.2.2. Problemas específicos  

 ¿Cuál es la calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del 

CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – Apurímac 

2021, según el sexo? 

 ¿Cuál es la calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del 

CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – Apurímac 

2021, según la edad? 

 ¿Cuál es la calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del 

CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – Apurímac 

2021, según el grado de instrucción? 

 ¿Cuál es la calidad de servicio en relación a la atención odontológica según las 

dimensiones; elementos tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatía 

en la última experiencia de atención odontológica recibida, en los pobladores del C.P de  

Pochccota  que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – Apurímac 2021?  
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1.3. Objetivos de la investigación 

1.3.1. Objetivo general 

● Determinar la calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 

pobladores del C.P de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 

Apurímac 2021. 

 

1.3.2. Objetivos específicos 

 

 Determinar la calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores 

del C.P de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 

Apurímac 2021, según el sexo. 

 Evaluar la calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del 

C.P de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – Apurímac 

2021, según la edad. 

 Evaluar la calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del 

C.P de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – Apurímac 

2021, según el grado de instrucción. 

 Evaluar la calidad de servicio en la atención odontológica recibida, según las dimensiones; 

elementos tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatía en la última 

experiencia de atención odontológica recibida, en los pobladores del C.P de Pochccota que 

acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – Apurímac 2021. 
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1.4. Justificación de la investigación 

1.4.1. Teórica 

El aporte teórico del estudio contribuyo en la capacidad científica del profesional 

odontólogo, ya que permitió conocer el fundamento que aminoro la calidad de servicio del 

profesional en el paciente que asiste a su última atención odontológica, antes de iniciar la pandemia 

por el covid-19. Los cuales se presentaron a un servicio público, asimismo varios factores que 

afectaron en la complejidad de la utilización del paciente, fundamento o argumento de forma que 

los pacientes desistieron el tratamiento. 

 1.4.1.    Metodológica 

          La investigación utilizo el método deductivo, consiste en extraer una conclusión con base 

en una premisa o una seria de proposiciones que asumen como verdaderas. El tipo de investigación 

es básica o pura porque se originó en un marco teórico y permaneció en él. Esta indagación aporto 

a la Escuela Académico Profesional de Odontología, a incentivar a los alumnos de la carrera de 

odontología a ejecutar indagaciones a cerca de, procedimientos y destrezas que requieren emplear 

para la consideración y administración odontológica. Los efectos de la actual investigación 

funcionaron como precedentes para indagaciones posteriores. 

1.4.1   Práctica 

        La investigación aporto en la salud odontológica, de tal manera que el odontólogo emplee y 

proporcione a los pacientes un eficaz y eficiente cuidado. así mismo se disminuyó las 

dificultades en diversos procedimientos que precisen los pacientes.   

 

 

Comentado [3]: No entiendo a q se refiere con 
TERMINACIONES 
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1.5. Limitaciones de la investigación 

Si bien existió las limitaciones para llevar a cabo la investigación, debido al problema de salud 

pública por el COVID-19. Esta dificultad fue superada gracias a un cronograma de trabajo, que 

respetó las disposiciones de salud y seguridad establecidas por el estado peruano. De tal manera 

se determinó la expectativa de los pobladores del C.P de Pochccota que concurrieron al hospital 

Hugo Pesce Pescetto del distrito y provincia de Andahuaylas de la región de Apurímac, que se 

encuentra a los 2 926 msnm, con un territorio con accidentes geográficos y con carretera por 

asfaltar que fue otra de las limitaciones superadas por más retrasos que pudo causar para la 

recolección de datos. 
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CAPÍTULO II: MARCO TEÓRICO 

2.1. Antecedentes de la investigación 

Coronel. (2019). En Perú, Objetivo. “Determinar la probabilidad y percepción de la 

calidad de atención que tienen los pacientes que asisten a la clínica odontológica integrada del 

adulto de la Facultad de Odontología de la Universidad Nacional Federico Villarreal en el año 

2018”. Metodología. “Estudio transversal, observacional. El conjunto de pobladores de estudio 

estuvo establecido por 130 pacientes de la Facultad de Odontología de la clínica odontológica 

integrada del adulto de la Universidad Nacional Federico Villarreal. Emplearon una encuesta 

fundamentada en el modelo Servqual. A fin de un estudio de antecedentes se descargará la 

información en el programa Stata v15 para gestar las medidas y las tablas de compendio 

estadístico. Y se ejecutó con estadística descriptiva, para la relación asociación entre la calidad y 

el sexo se usó la prueba U de Mann Whitney, para la asociación en medio de calidad de atención 

y la edad se utilizó la prueba de Kruskall Wallis”. Resultados. “el 37% fueron varones y 63% 

fueron mujeres. Sostuvieron un término medio de 41,5; habiendo el nivel de edad de 18 a 72 años.  

El 100% de los pacientes señalaron una afable posibilidad en las magnitudes de veracidad, 

solidez, elementos tangibles y empatía, en cuanto el 87.7% contestaron como expectación regular 

y el 12.3% como afable en la extensión de técnica de reacción. En la percepción la gran cantidad 

de los pacientes (> 90%) señalaron una apreciación afable de la índole de cuidado en las 

extensiones de empatía, seguridad y fiabilidad. Acerca de las extensiones de cabida de reacción y 

elementos tangibles, el alto porcentaje (alrededor del 60%). Se aceptó un valor de significancia de 

p<0,05”. Conclusiones. “Existe una afable perspectiva en su conjunto en todas las magnitudes de 

calidad de atención. Existe excelente apreciación con respecto a extensiones de confianza, certeza 
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y empatía, puesto que en las extensiones de competencia de contestación y elementos tangibles se 

encuentra una habitual apreciación”.9  

Gonzales et al. (2019). En Perú. Objetivo. “Calidad en la atención odontológica desde la 

perspectiva de satisfacción del usuario. La investigación se propuso estimar la calidad de la 

atención odontológica bajo las extensiones de distribución, desarrollo y efectos a partir de la 

perspectiva de reparación de la clientela en Unidades de un Sistema Local de Salud”. Metodología. 

“Se efectuó un análisis, prospectivo, descriptivo tipo encuesta de juicio, desde el momento de la 

elección al azar de 200 pacientes en general con respecto visita dental de las unidades médicas con 

asistencia odontológico, especificando la apreciación respeto a la calidad de la atención admitida 

y su grado de justificación. Estadísticamente se definió la frecuencia y porcentaje de los 

antecedentes empleando perspicacia estadística de p<0.05 de la investigación por medio del 

programa estadístico SPSS” Resultados. “El 90% del sondeado relato continuamente percibir un 

convenio agradable; el 67.5% acogió la aclaración con relación de su procedimiento, el 74.5% 

nombro percibir instrucción para restablecer su salud bucal, el 36.5 % valoro a manera de notable 

la duración de prórroga por ser inferior a 20 minutos, el 44.5% como bueno por ser inferior a 40 

minutos. Conclusiones. Se obtuvo una significancia estadística de p<0.05”. Conclusiones. “La 

justificación del beneficiario fue buena en servicio del convenio afable, la duración aplicada en la 

aclaración del sistema, como le quedo el trabajo. De igual manera la carencia de dolor a lo largo 

del progreso de la consulta”.10 

Delgado. (2018). En Ecuador. Objetivo. “La calidad del cuidado de los pacientes externos 

y su enlace con la distribución de planificación y resultados de las prestaciones odontológicas del 

hospital instituto ecuatoriano de seguridad social de manta 2017. La indagación se propuso a modo 

de principal objetivo determinar la calidad de atención de los servicios odontológicos del Hospital 
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Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social de Manta con el objetivo de exponer un Programa de 

Salud Bucal Integral”.  Metodología. “La población residió conformada por 2.497 clientes 

exteriores con una prueba acogida de 333 encuestas. Ya que se destinó la entrevista y las encuestas 

con el instrumento de medición el cuestionario de SERQVUAL modificada con 17 preguntas. El 

análisis de los datos se ejecutó con estadística descriptiva, además se empleó la estadística de 

reciprocidad de Coeficiente de Pearson y de Spearman que en el programa SPSS versión 21. La 

escala del cuestionario Servqual que evalúa la calidad de los servicios sostiene un alfa de Cronbach 

de 0.918 en consecuencia la autenticidad es alta. Asimismo, se empleó la prueba KMO.” 

Resultado. “Obteniendo un índice de 0.929 certificando este instrumento de medición de calidad 

tiene una alta fiabilidad. Empatía (4,04%), fiabilidad (4,16%), seguridad (4,27%), elementos 

tangibles (3,90%) y capacidad de respuesta (4,28%), con una escala de liker de 0 -100% de 

(82,52%). La conformidad respecto a las variables determino que fiabilidad y empatía tiene 

(1,67%) de correlación, seguridad y empatía (1,62%), empatía y elementos tangibles (1,49%) y 

empatía con facultad de respuesta (1,50%). Los coeficientes están correlacionados de manera 

conveniente con un nivel de significancia R= 1%”. Conclusiones. “Mencionando que tiene 

relación efectiva en medio de ambas variables ya que se admite la hipótesis planteada”.11 

Espejo. (2018). En Perú. Objetivo. “Evaluar la calidad de servicio en la atención 

odontológica de pacientes que acuden al Departamento de Odontoestomatología del Hospital 

Cayetano Heredia y a la Clínica Dental Docente Cayetano Heredia en la provincia de Lima, SMP 

en el año 2017”. Metodología. “Estuvieron constituida por 100 pacientes que correspondían a la 

Clínica y 100 pacientes del Hospital en el mes de noviembre del año 2017. Empleo la encuesta 

con escala Servqual así poder calcular la calidad de servicio en la atención odontológica, por medio 

de la disconformidad entre satisfacción y expectativa. La investigación de antecedentes se ejecutó 
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por medio de estadística descriptiva, las dimensiones se evaluaron con la escala de Likert, y se 

exportó al software STATA versión 12. Para el estudio bivariado se aplicó la prueba prueba U 

Mann Whitney y Wilcoxon y la prueba Kruskal Wallis para el estudio de más de tres variables”. 

Resultados. “En la calidad de servicio de la clínica y hospital, se observa que en su totalidad los 

pacientes encuestados en el Hospital califican la satisfacción (5.18%) y expectativa (4.91%), por 

lo que manifestaba que si exponía buena calidad de servicio. En la clínica los pacientes evaluaron 

la satisfacción (6.00%) y expectativa (5.14%); entre una y otra institución, se observó que coexiste 

bastante condición de servicio, en cambio, en la clínica es mayor. Se obtuvo una significancia 

estadística en todas las pruebas de p<0.05”. Conclusiones. “La calidad de asistencia en el cuidado 

odontológica de pacientes que asisten a la Clínica Dental Docente Cayetano Heredia es superior 

que la calidad de servicio del Departamento de Odontoestomatología del Hospital Cayetano 

Heredia en el año 2017”.12 

Paz. (2016). En Nicaragua. Objetivo. “Manifestó incluir la aparición del cliente de las 

clínicas multidisciplinarias de la Facultad de Odontología, UNAN-León, respecto de calidad de 

cuidado, posición además de presencia estructurales y orden con el propósito de investigación y 

continuar liderando en la Odontología en Nicaragua”. Metodología. “La población estuvo 

constituida por 43 personas: 12 en equipos centrales y 31 con entrevistas ordenadas. Se realizó una 

conferencia a 2 maestros a fin de triangular la investigación cualitativa. Los antecedentes 

cualitativos estuvieron procesados en un repertorio estadístico Nvivo versión 11 y, los 

cuantitativos, en el SPSS versión 21”.  Resultados. “Con una progresión de Likert a 31 pacientes: 

15 de operatoria y 16 de Clínica del Adulto Nivel II.  De los 31 alumnos que argumentaron la 

encuesta, se encontraron que la mayor parte (67,7%) se hallaban de 20 a 30 años de edad. Por sexo, 

el femenino fue interpretado con el 54,8%. Conforme con la apreciación de la calidad de cuidado 
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de los clientes, el 57,1% especifico que un cuidado de calidad comienza con la ética del alumno  

en la  labor ; el 51,5% asimismo aseguro  que la calidad se encuentra de  la  mano con la iniciativa 

de la dificultad  dental por lo cual concurre  a las Clínicas de  la Facultad; El grado  de  reparación  

de los clientes  fue  observado a partir de la perspectiva de la calidad de atención, en el cual 16  

pacientes (51,6%) menciono encontrarse encantado con la atención acogida , consecutivo de  9 

usuarios (29%) que menciono  encontrarse un poco complacido y 6 pacientes (19,3%) 

manifestaron encontrarse completamente complacidos con la atención de calidad recibida. Se 

presentó un nivel de significancia p<0.05”. Conclusiones. “El sector estudiado se presentó 

conforme con la atención proporcionada, a pesar de las restricciones de distribución y organización 

en las clínicas; su apreciación se apoyó en la calidad de atención, en la ética profesional del 

estudiante y en la determinación del problema dental que lo afligía”.13 

Ríos. (2016). En Perú, Objetivo.  “Calidad de cuidado percibida y entendida sobre 

amplitudes preventivas de salud bucal de los usuarios del servicio de odontología Centro de salud 

la Flor-Carabayllo. Lima-2015.” “El estudio se patento como principal objetivo restaurar la 

conexión verdadera en medio de la insensata calidad de cuidado del servicio de odontología y la 

variable entendimiento a cerca de las disposiciones preventivas de Salud bucal en los clientes 

externos, que atienden a este servicio. En la cual participaron 200 usuarios”. Metodología. “Para 

finalidad del propio, se empleó para aprender la variable calidad de la atención, el instrumento 

SERVQUAL, la técnica que se uso fue la encuesta. El estudio de datos se ejecutó mediante 

estadística descriptiva y estadística inferencial, mediante el planteamiento estadístico SPSS 

versión 21. Se utilizó la prueba estadística spearman”.  Resultados. “Nos muestra en relación a la 

calidad de atención, satisfacción que simboliza el 1%, (2), con complacencia no superada que 

representan el 43% (86) y con complacencia superada que representan el 56%. (112). Y en afinidad 
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al valor de cognición nos muestra como el 51% de los encuestados (132), se hallan en el nivel de 

conocimientos de medidas preventivas de salud bucal como MALO, El 48 % (92) se localizan en 

el nivel REGULAR y solo el 3% (6) se identifica con el nivel de conocimientos BUENO. 

(Coeficiente de normalidad de Spearman p: 0,656). Menos aún se localizó conexión entre la 

calidad de la atención y la magnitud de conocimientos (Spearman 0.133), ni con la dimensión 

conducta (Spearman 0.411). Para la distribución normal de los datos Rho de Spearman se usó un 

límite de significancia de p<0,05”. Conclusiones. “No se halla correspondencia reveladora en 

medio de la calidad de la atención y conocimiento sobre medidas preventivas de salud bucal de los 

usuarios del servicio de odontología Centro de salud la Flor, Carabayllo”.14 

Lora et al. (2016). En Colombia. Objetivo. “Percepción de satisfacción y calidad de 

servicios odontológicos en una clínica universitaria de Cartagena, Colombia. La investigación se 

propuso como principal objetivo exponer el nivel de calidad y reparación percibido por los clientes 

de los servicios odontológicos de una clínica universitaria en Cartagena, Colombia”. Metodología. 

“La población residió establecido por 277 pacientes. Para la recaudación del estudio, se creó una 

encuesta organizada auto proporcionado que incluía variables demográficas, estudio afiliado a la 

asistencia del servicio y preguntas formuladas para calidad y complacencia en los servicios. El 

análisis de la investigación se condujo con estadística descriptiva desde frecuencias y porcentajes, 

intervalos de confianza al 95% y análisis bivariado en el que se usó la prueba Chi-cuadrado para 

instaurar en medio de las variables. Se utilizó el software stata® versión para Windows 11.0. Se 

efectuó un análisis descriptivo mediante frecuencias y porcentajes; para instituir la asociación entre 

las variables, se utilizó la prueba Chi-cuadrado. Más de la mitad de los clientes de los servicios 

odontológicos eran mujeres; la edad término medio de los participantes fue de 39 años”. 

Resultados. “El 99,3% de los participantes expreso estar satisfecho con los servicios (ic. 95%: 
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98,2-100), y 97,8% distinguió que la atención se prepara con calidad.  (ic. 95%: 96,1 99,5). Se 

elaboró una conexión entre las variables sociodemográficas con el nivel de calidad y satisfacción 

percibido, no se halló asociación estadísticamente expresiva con ninguna de las variables 

estudiadas. Se Asumió un término de significancia de p< 0,05”. Conclusiones. “El nivel de calidad 

y la satisfacción global en los servicios odontológicos se distinguen beneficiosamente por clientes; 

no obstante, es decir convicción fidedigna de la efectividad de tal calidad, lo que estimula a la 

institución a formar búsqueda con respecto a la complacencia de clientes, debido que ciertos 

indicadores como el medio humano hay convicción de inconformidad”.15 

Viteri. (2015). En Ecuador. Objetivo. “Evaluación de la calidad de atención percibida por 

el usuario externo de la unidad académica odontológica de la universidad nacional de Chimborazo 

durante el período septiembre 2014 - febrero 2015”. “La investigación se propuso como principal 

objetivo determinar la calidad de la atención odontológica percibida por el cliente exterior de la 

Unidad Académica Odontológica de la Universidad Nacional de Chimborazo durante el período 

septiembre 2014- febrero 2015.Por medio del estudio de indagaciones efectuado a un número de 

172 clientes en el estadio de septiembre del 2014 a febrero 2015”. Metodología. “Se empleó un 

formulario previamente trabajado a través del cual se logró comprender la evaluación de los 

encuestados. El análisis estadístico se concretó por intermedio de cuadros de frecuencia absoluta”. 

Resultados. “Se produjo que la calidad de atención odontológica, fue excelente, debido a   que los 

clientes considerados se localizaron complacidos en un 75% del total de 172 clientes atendidos a 

lo largo de la etapa evaluada, sin embargo, el 25% del total de clientes no persistió conforme”. 

Conclusiones. “El emplazamiento presente de la atención al cliente es óptima y en porcentaje de 

buena calidad debido a que la mayoridad de los clientes atendidos en la Unidad Académica 
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Odontológica de la Universidad Nacional de Chimborazo restablecerían esta asistencia en caso de 

sostener cierta dificultad de higiene dental”.16 

Hermida. (2015). En Ecuador, Objetivo. “Satisfacción de la calidad de atención ofrecida 

a los clientes de la consulta exterior del centro de salud n° 2. Cuenca. 2014. La investigación se 

expuso como fundamental objetivo evaluar la calidad de atención de la consulta exterior, por 

medio de la medida de la satisfacción conocida frente a los servicios recibidos”. Metodología. “Se 

empleó un proyecto descriptivo transversal. La investigación fue ejecutada en el Centro de Salud 

2, Cuenca, Agosto del 2013, en un modelo probabilístico de 278 clientes. Se fijó el programa 

aprobado SERVQHOS, adecuado con el propósito del estudio. El sondeo estuvo aplicado a clientes 

de mayor edad, posteriormente la inclinación en la prestación de consulta exterior. La 

investigación de los antecedentes se centralizo con estadística descriptiva, por medio del programa 

SPSS versión 15,0. Las inestables discretas estuvieron operacionalizadas en número y porcentajes 

y las variables perseverantes en promedio ± desviación estándar (X ± DE). Se adaptaron las 

pruebas estadísticas Alfa de Cronbach (0,866) y Kruskal – Wallis y chi cuadrado”. Resultados. 

“Cuya muestra fue sensato por clientes adultos jóvenes (35,1 ± 14,1años), 76,3% de mujeres, de 

estado civil casado (46,7%), de residencia urbana (94,1%), de instrucción media (46,7%), 

ocupación más frecuente (35,9%) que haceres domésticos y sin seguro médico (77,7%). El servicio 

más consultado fue Medicina (55,1%). Se especificó niveles altos de satisfacción en todos los 

departamentos y en forma global (77,4%), con significancia estadística (p <0,05). Existe un 76,3% 

de visitas subsecuentes. El grado de satisfacción prominente mantuvo significancia estadística en 

las categorías subjetivas. La saliente en Kruskal – Wallis fue de p<0.05”. Conclusiones. 

“condujeron eminentes niveles de complacencia con el servicio global e individual, lo que 



 

15 
 

interpreta en una asistencia de calidad. La complacencia del cliente se refiere con el convenio que 

admite del personal de salud”.17 

 

2.2. Base teórica  

2.2.1. Calidad de servicio en la atención odontológica  

La complacencia asociada en la atención odontológica; a causa del agrado del paciente; 

afirmar si este reduce, el paciente asiste con inferior regularidad a los controles, rebaja la 

inclinación por el procedimiento que precise; por lo que implica contener míseros efectos en su 

salud y mendiga estimación de la calidad de prestación. 

La complacencia adquirida por la distinción de las actividades odontológicas 

proporcionados determinara de la particularidad de cada persona atendida, acerca del sexo, nivel 

educativo, edad y socioeconómico, además la conexión de particularidades que van a cooperar en 

la determinación del procedimiento a insinuar por el experto, posteriormente simulara en la 

complacencia del cliente. 

Se hallan 3 estados principales a lo que son: realización de discernimiento y las 

competentes en el desenlace de conflictos, el doctor con su destreza realizará y encargará de 

disminuir el temor, inquietud y la aflicción que manifieste la persona atendida. Otra afirmación, 

es la conducta significativa en la conexión cirujano dentista-paciente, puesto que es de 

significación el carácter del experto en la conexión odontológica. Finalmente, es contienda de 

investigación, con eso nos vinculamos a competencia del experto para admitir y proporcionar 

informe preservativo y recuperativo a la persona considerada disminuyendo con esta investigación 

las inconvenientes dentales. No obstante, informar a la persona atendida casi nunca solucionara la 
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complacencia del sujeto; pero las personas atendidas prefieren percibir investigación alentadora 

para la colaboración de su tratamiento. Por consiguiente, se estima que el experto tiene el deber de 

comunicar sobre la beneficencia y exposiciones que acostumbran mostrarse en el paso del pacto.18 

En 1981, preciso la idea de “calidad” señalada a los servicios de sanidad a manera de “la 

posición en la que el paciente es establecer convenio correctamente según los conocimientos 

actuales de la ciencia, y conforme a sus factores biológicos, con el valor mínimo de medios, la 

pequeña presentación de exposición posibles de daño adicional y la máxima reparación para el 

paciente”. La persona atendida es la que precisa si una actividad es permisible, debemos mantener 

cognición en cuanto a las obligaciones, favoritismo y capacidades en relación a su salud y de las 

actividades proporcionadas al momento de trazar y perfeccionar la acción adecuada. La 

contribución es lo que se considera de acuerdo con la dirección completa de la Calidad, donde la 

calidad de este resultado se precisa en actividad de las personas atendidas y a quienes va enfocado. 

La finalidad de esta es obtener y restablecer los efectos en relación de la complacencia del 

individuo atendido. De la misma manera, encaja la idea de resarcimiento constante en todos los 

estamentos del adorno, al que ha de favor como actividad principal la excelencia. De esta manera, 

junto a resaltar el prototipo de sublimidad expuesto por EFQM (European Foundation for Quality 

Manegement), centrado en el autocontrol el individual sanitario con el fin de lograr la inclinación, 

suficiencia de cirujano y la persona atendida, y que ha sido hospicio por la colectividad de los 

establecimientos de España. Los bártulos que adquieren una compañía en términos de la economía, 

de presentimientos asistenciales, comprenden a separar de apariencia como el liderato, las políticas 

y entidad de la organización, los individuos, los capitales y los procesos. 

1. Calidad Técnica. Enfocado en el artículo de sanidad o “lo que se hace”. Puntos de vistas 

a considerar son la contienda técnica del agremiado. 
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2. calidad del Servicio. Anda orientada a la respuesta del paciente. 

Existen, por lo cual, una secuencia de extensiones del grado que logramos cuantificar, y 

por grado son susceptibles de valoración. Entre los que conseguiremos resaltar: 

1. contienda gremial, o suficiencia del experto para disfrutar los elementos y 

entendimientos científicos y técnicos más desarrollado presente a fin de englobar la contrariedad 

en cuanto a sanidad con respecto al usuario. 

2. Acomodo, o medición en la que expectación proporcionada concierne con el apuro que 

presenta el usuario. 

3. Área. 

4. Verdad, o sensación evaluable de un cuidado sanitario en el conjunto de la plaza que 

atiende en calidad de rutina vívida. 

5. Eficacia, o semejanza en medio de los resultados recibidos. 

6. Persistencia en la actividad. 

7. Inteligibilidad a la atención sanitaria. 

8. Felicidad de la persona atendida, o en que el afán sanitario proporcionado y el existido 

de vigor proveniente concluye con los horizontes principales del usuario. 

El indeterminado total de valoraciones del linaje en las prestaciones beneficiosos ha de 

existir fundado en conocer cuál es la actividad como pieza preconcebido a la inserción de 

eficiencias y planificaciones a perfilar. No tiene afligido comprender cuál es la existencia a fin de 

no efectuar posteriormente nada; hemos de ir un sector más allá, estableciendo dimensiones a 

perfeccionar la especie de los servicios proporcionados. Visto que ahora se posee a tomar en 
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consideración las cualidades y criterios de los pacientes, nos dirigiremos en la comodidad del 

usuario y en todo su aspecto.19 

 

2.2.2 Percepción de la calidad en la atención odontológica 

Las posturas son valoraciones efectivas o a cerca de personas, cosas o representaciones. La 

audacia es la percepción con respecto utensilios que niegan calibrar, aunque, sostienen e incluyen 

a calcular a la ves aclarar un servicio de buena calidad. Ofrendar un servicio de calaña en salud es 

un equitativo decisivo a esta celeridad. El dato que dan los clientes es de mucha causa visto que es 

el receptor concluido de la prestación de un centro de salud, no es el de entregarse servicio a los 

cirujanos dentistas, que por el contrario serán beneficiados por la suposición del usuario, visto que 

llegará de forma perseverante. Estos indicadores se podrán percibir con esta exploración, el cual 

charlar y comprender los principios que no aprueban dar un conserje de particularidad. En el 

trascurso de salida es mostrar o calcular, como odontólogo tipo partidista si se tiene o no problemas 

acerca de la salida, de los procesos o de clase, debido a solo se tiene una perspectiva. Continge 

ufanarse  que hay defecto  en la ralea, en cambio , niega  percibir  el qué o porqué; por lo tanto, se 

obligacional comprobar y desviar en práctica distintos elementos con interrogantes  que domine  

dar  un rechazo rápido a estas inquietudes: ¿salida enormemente para recibir desorden?, ¿tiene 

muchas citas por último su terapéutica?, ¿Comprimen los procedimientos impuestos?, ¿los 

establecimientos son convenientes?, las reacciones a esta y más interrogantes  con la comunicación 

con los pacientes, son fundamentales  y un sitio neural para constreñir si se concede  un memorial 

de calidad. 



 

19 
 

Los procesos que conlleva un servicio bucal es principal, por baza, de responsabilidad 

reservar una perseverante crónica de sublimidad en ellos, y eso se alcanzara acomodándose a los 

conceptos fundamentales del desarrollo, al igual que la perfección de bienes materiales y humanos 

para licenciar efectividad en susodichos procesos.20 

 

2.2.3. Los siente pilares de la calidad  

 EFICIENCIA:  

Es la fase en que el sistema de vitalidad ejecuta el proverbio de aportación a los objetivos 

colectivos   proporcionados los principios útiles de lógica de vitalidad y del cual que no integran 

al sistema de salud. Captar la afinidad propicia en medios apegos logrados y costos de los 

principios usados. Adopta dos extensiones: Referente a la remuneración de fortuna y lo alusivo al 

rendimiento de las prestaciones. En economía, eficiencia es una idea que especifica la conexión 

en medio de insumos y bártulos en la utilidad capital y servicios. La afinidad permite moderarse 

en límites físicos (actividad técnica) o terminaciones de coste (eficacia económica).21 

EFICACIA:  

Se relaciona a los beneficiosos en afinidad a través de las metas y remate de los motivos 

estructurales. A fin de ser disponible debido a distinguir las ocupaciones y dirigir sistemáticamente 

aquellas que autorizan conseguirlos mejor y más. Es el nivel en que un expediente o prestación 

logra obtener el mejor resultado irreal. Es la afinidad objetivos/efectos debajo de posiciones 

perfectas y se expresa por la orden: 
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En este terreno, la efectividad se delimita como termino natural de la determinada actividad 

cuyo imparcial es optimizar la espera médica. Eficiencia de algún arbitrio o prescripción en 

conexión naturaleza del paciente, se reflejó como el nivel en que la perspectiva/intercesión ha 

mostrado ganar el efecto ansiado o ambicionado.22 

OPTIMIZACIÓN 

Se transforma en un asunto, aunque los efectos de la espera no se aprecian en terminación 

incondicional, suerte relativa el valor de aspecto.23 

ACEPTABILIDAD 

Se asume la congruencia conforme la habituación de afán a la ambición, panorama y 

utilidad de los pacientes y sus familias. Evidentemente los pacientes mantienen una espera con 

relación de los bártulos del público sobre su propio vigor y gloria, y la forma de lograr estos avíos. 

Podemos nombrar pues, que, mucho, la aceptabilidad depende de las evaluaciones parciales del 

usuario en cuanto a realidad, eficacia y optimización, por el contrario, no de manera absoluta.24 

LEGITIMIDAD 

En una congregación democrática, junto a avisar completamente la particularidad de la 

expectativa estratégica hacia cualquiera, haya asimismo temas de eminencia social; de eso se 

emplea. Sin embargo, en un entorno social, encima del sobresalto de los sujetos, existe asimismo 

el desasosiego por el placer hogareño. Para concluir, determinadas persona o sus médicos 

alcanzarían reflexionar como la mejor expectativa, es desemejante del beneficio habitual.25 
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EQUIDAD 

Comienzo por la cual decide a lo que es justiciero en una clasificación del afán y sus 

servicios entre la delegación de una plaza. La neutralidad integra el cual emprende que el afán sea 

admisible y comúnmente legítimo para las personas. La probidad como peculiaridad de la 

audiencia es tan destacado alcanzar representar conforme un fuerte integrante de la raza.26 

 

SATISFACCIÓN 

La comodidad es fundamental motivo que ofrendará servicios de buena especie, también 

es potencial se halla interponer acerca al acto del entero, que es estimado en todas las apariencias. 

La fortuna del consumidor logra proceder en: 

• Disposiciones que exponen las asistencias o no a sus citas. 

• En la actividad de retribuir por los servicios. 

• Las sugerencias de la utilidad a los individuos por integrante del cliente. 

 

2.2.4. Las dimensiones de la satisfacción son:   

• Confort: El aprecio por constitutivo del resignado en que sus horizontes y fatalidades se 

han conseguido ejecutar por entorno de la salida que admiten.27 

• Accesibilidad: comunicación con los servicios de salubridad y clientes para consentir a 

una esperanza. 
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• Calidez: Son las distintas posturas, destrezas y habilidades que estarán a fin de 

relacionarse creando asociados colectivos.  

• facultad Técnica: Utilización de discernimiento y habilidades que serán aprendidos 

durante su educación. 

• eficacia: Forma de conseguir lo que se quiere tras un confirmado. 

• Resultado: vivido de un resignado al concluir su arbitrio adonde se valora su nivel de 

riqueza y el acuciamiento de amparar existiendo cumplimiento, prescripción o docto. 

• Abastecimiento: rudimentos inevitables para la innovación y manejo de alguna compañía. 

• Tecnología: unión de teorías y de métodos para el servicio pragmático de los principios 

innumerables.28 

 

2.2.5. Instrumentos para la medición de calidad de servicios: sevqual  

El lugar común servqual define la condición del beneficio como empleo de la desemejanza 

en medio de los horizontes de los clientes (usuario externo) sobre el beneficio que transitan a 

percibir y sus perfecciones además del provecho positivamente concedido. Los autores de este 

utensilio insinuar disminuir o suprimir dichas discrepancias, llamadas Gaps, implicaría una mayor 

estofa del servicio. 

El cliché de Parasuraman, Zeithaml y Berry (1986) "Estima desde la condición del 

beneficio es una idea imprecisa porque las particularidades individuales de los servicios, 

intocables, diversidad, inseparabilidad de adquisición y consumo y antigüedad. 

Los usuarios externos valoran la clase del beneficio por medio de cinco magnitudes: 
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·Tangibilidad, identifica el abasto, acotación y orden de medios, el mingitorio de los 

mismos y del personal. 

·Confiabilidad, identifica el acatamiento de lo ofrecido como una utilidad eficaz, un 

tratamiento a la hora indicada, medicamentos y materiales convenientes y equitatividad. 

- Respuesta acelerada al cliente, se identifica con los deseos de acatar y de alegar sagaz a 

los requerimientos de los clientes. 

- Propulsión de aplomo, es el ofrecer un aceptablemente servicio constante centrado en los 

conocimientos proporcionados y un pacto conveniente. 

- Empatía, se identifica como el trato personal y abierto. 

Este instrumento, desde su principio hasta el vencimiento, ha sido deteriorado y validado 

por distintos segmentos de organizaciones internamente de ellos los principales son:" 

Los propios autores en 1991 proporcionan estudios con Servqual en establecimientos de 

salud en los que expresan que no existe desigualdad en la firmeza de apariencia, de contenido de 

convergencia, de discriminación y validez de apariencia, de contenido, de convergencia, de 

discriminación y validez predictiva. 

Babakuz, en 1992 manifestó una referencia Sevqual (ingles) acogido a los beneficios de 

salud, reporta la efectividad de la herramienta y empleo de la escala de Likert. 

En nuestro ambiente este instrumento ha sido empleado por Michelen Consultores en 1996, 

en el instituto peruano de seguridad social. 

En 1999, se realiza una investigación similar al de Babakus por el ministerio de Salud de 

la Red de Tacna. 
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El Servqual autentico sostuvo 10 extensiones que originaban 97 items a los cuales estaban 

proporcionados en pares empleando la escala psicométrica con una puntuación del 1 a 7 a lo que 

permitirá rangos de -6 hasta +6. 

Realmente la metodología perseverante es en fundamento a dos interrogantes por cada 

ítem, una además de posibilidades y encima de apreciaciones por medio de la escala de Lickert, 

suponiendo solamente las cinco extensiones redefinidas por los autores del instrumento.29 

 

 

2.3. Formulación de la hipótesis  

Por ser de una investigación de tipo descriptivo no se considerará hipótesis. 
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CAPÍTULO III: DISEÑO Y MÉTODO 

3.1. Método de la investigación  

Método de Investigación es el procedimiento riguroso, formulado de una manera lógica, 

que el investigador debe seguir en la adquisición del conocimiento. “El método lo constituye el 

conjunto de procesos que el hombre debe emprender en la investigación y demostración de la 

verdad”. 30 

3.2. Enfoque de la investigación  

             El enfoque del estudio es cuantitativo. Es cuantitativo por encargarse de medir los 

fenómenos, mediante las técnicas estadísticas en el análisis de los datos acopiados, con el propósito 

de describir, explicar, predecir, mediante la determinación de las fuerzas de las asociaciones o 

correlación entre las variables. 31   

 

3.3. Tipo de investigación  

              El tipo de investigación del trabajo es de tipo básica, descriptivo, y prospectivo.  

 Básica: Es descriptivo, porque se ciñe en explicar las características, es decir el 

investigador no desempeña un papel activo en la exposición.32 

 Descriptivo: Es descriptivo, porque se ciñe en explicar las características, es decir el 

investigador no desempeña un papel activo en la exposición. 33 

 Prospectivo: Es un estudio longitudinal en el tiempo que se diseña y comienza a realizarse 

en el presente, pero los datos se analizan transcurrido un determinado tiempo, en el futuro.33        
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3.4. Diseño de la investigación  

             Investigación de diseño no experimental. Es no experimental, por cuanto el investigador 

no manipula las variables, ni decide en la exposición, es decir no desempeña un papel activo, solo 

observa el efecto ya producido. 34 

 

3.5. Población, muestra y muestreo. 

 

3.5.1. Población: 

El estudio de investigación estuvo conformado por 7,500 pobladores aproximadamente, 

del centro poblado de Pochccota, que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 

Apurímac 2021. 

 

3.5.2. Muestra: 

La muestra de esta investigación estuvo conformada por 365 pobladores del centro poblado 

de Pochccota, que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – Apurímac 2021. 

Para calcular el tamaño muestral de pacientes, se ha hecho uso de la siguiente fórmula: 

 

�=� � � � � � �2 

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

(�−1)�2+� � � � �2 
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Donde: 

n= tamaño o número de muestra 

Z= desviación estándar 1.96 

P= proporción de la población que posee la característica p=50 

Q= 1- P 

E= margen de error que se está dispuesto a aceptar 

N=Tamaño de la población  

Z= 1.96 

P=0.50 

Q= 0.50 

E=+/- 5% 

N= 7 500 

                 7 500 x 0.5 x 0.5 x 1.962 

n=   …………………………………………. = 365.48 

            (7 500 -1)0.052 + 0.5 x 0.5 x 1.9
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3.5.3. Muestreo. 

 Se realizó un muestreo de tipo no probabilístico por conveniencia, constituida por una 

muestra del total de la población del centro poblado de Pochccota, que acudieron al hospital Hugo 

Pesce Pescetto de Andahuaylas – Apurímac 2021. Fue una técnica de muestreo donde las muestras 

se recogieron por medio de un proceso que no les brinda a todos los individuos de la población las 

mismas oportunidades de ser seleccionados. Por conveniencia por que se basa en los sujetos 

disponibles, es un método de muestreo, aunque es extremadamente riesgoso y debe realizarse con 

cautela; conocido como un método basado en los sujetos disponibles, no le permite al investigador 

tener control sobre la representatividad de la muestra. 35 

 

Criterios de inclusión: 

 Pobladores comprendidos en las edades entre 18 a 65 años. 

 Pobladores que residan en el centro poblado de Pochccota. 

 Pobladores que deseen participar voluntariamente. 

 Pobladores que se encuentren en el padrón emitido por la municipalidad del centro 

poblado.  
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Criterios de exclusión: 

 Pobladores menores de edad. 

 Pobladores que residan en otros centros poblados. 

 Pobladores que no posean el seguro Sis. 

 Pobladores que posean alguna enfermedad que impida el correcto desarrollo del 

cuestionario. 

 Pobladores que no deseen participar voluntariamente 

 

3.6. Variables y operacionalización 

3.6.1 Variables 

 

 Calidad de servicio odontológico  

 Sexo  

 Edad  

 Grado de instrucción  
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CUADRO DE OPERACIONALIZACIÓN DE VARIABLES 

VARIABLE 
Definición 

operacional 
DIMENSIONES INDICADOR 

ESCALA DE 
MEDICION 

Escala valorativa 
(Niveles y rangos) 

Calidad de Servicio 
Odontológico 

“La satisfacción está 
enlazada a la realidad 
en la atención 
odontológica; esto se 
debe al grado de 
satisfacción del 
paciente; es decir si 
este disipa, el paciente 
asiste con inferior 
frecuencia a los 
controles, rebaja su 
interés por el 
tratamiento que 
necesite; lo cual 
conlleva a tener 
escasos resultados en 
su salud y pobre valor 
de la calidad de 
servicio.”14 

- Elementos Tangibles 
Constituida por 
preguntas del 1 al 4 

Ordinal 

1: Alto 
2: Medio 
3: Bajo  
 

- Fiabilidad 
Constituida por 
preguntas del 5 al 9 

- Capacidad de 
Respuesta. 

Constituida por 
preguntas del 10 al 13 

- Seguridad 
Constituida por 
preguntas del 14 al 17 

- Empatía. 

Constituida por 
preguntas del 18 al 22  

Sexo 

“Es la naturaleza 
orgánica que 
diferencia al hombre 
de la mujer. “21 

 
Datos registrados en el 
DNI 

Nominal 
1: Masculino 
2: Femenino 

Edad 

“Es el periodo de 
vivencia de un 
individuo. Número de 
años cumplidos, según 
fecha de nacimiento. 
Conjunto de valores: 
años. “21 

 
Datos registrados en el 
DNI 

Ordinal  18  a 65 años  

Grado de Instrucción 

“El nivel de 
instrucción de una 
persona es el grado 
más elevado de 
estudios realizados o 
en curso, sin tener en 
cuenta si se han 
terminado o están 
provisional o 
definitivamente 
incompletos.” 22 

 

Registro en la encuesta 
de nivel de 
satisfacción. 

Ordinal 

 
1: Analfabético 
2: Primaria  
3: Secundaria  
4: Superior  
 

Comentado [4]:  
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3.7. Técnicas e instrumentos de recolección de datos  

 

3.7.1 Técnica 

           En el presente estudio la técnica a utilizar fue la encuesta validada y utilizada en diferentes 

estudios, previa a la recolección de datos que consiste en puntualizar las características de la 

población a la ves recopilar información mediante el cuestionario de 22 preguntas sobre la calidad 

de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del C.P de Pochccota que 

acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas –Apurímac 2021. 

          Los detalles de cómo se realizó la investigación, se describe más adelante en el acápite 

procedimiento de recolección de la investigación, después de la descripción del instrumento a 

utilizar como está estructurado, en relación a su validez de contenido y su confiabilidad. 

 

3.7.2 Descripción de instrumentos 

Como instrumento se contó con: Un cuestionario de 22 preguntas, constituida por preguntas 

del 1 al 4 (elementos tangibles) del 5 al 9(fiabilidad) del 10 al 13 (capacidad de respuesta) del 14 

al 17 (seguridad) y del 18 al 22 (empatía). La presente investigación se realizó de manera 

presencial y adecuadamente debido a la coyuntura. 

 

a. Instrumento cuestionario tipo encuesta sobre calidad de servicio en la atención 

odontológica  

         El cuestionario sobre Calidad de servicio en la atención odontológica (Anexo 2) a 

utilizar, se tomó del estudio de Espejo  



 

32 
 
 

Loyola en Perú titulado “Calidad de servicio en la Atención odontológica de pacientes que 

acuden al servicio de estomatología de una institución pública y privada en la provincia de 

Lima, San Martin de Porres en el año 2017” 12 

        El cuestionario tipo encuesta (Anexo 2) está estructurado para que sea contestado por 

cada participante para ello se le pedirá su documento de identidad para verificar su mayoría 

de edad y su residencia en el Centro Poblado, la precisión será fiable ya que la encuesta se 

realizara a toda la población que cumpla con los requisitos para participar , esto asegura 

una disminución significativa de sensibilidad y error aleatorio , con lo cual se reduce la 

perdida de información y facilita la obtención de resultados más  confiables  , el 

cuestionario  consta de las siguientes partes: 

 

● Primera estructura  

Contiene el consentimiento informado en el cual se detalla: el propósito de la 

investigación, procedimientos en el estudio de investigación, riesgos, beneficios, fecha 

de la evaluación. 

● Segunda estructura 

Contiene los costos e incentivos, confidencialidad, derechos del participante, y los 

datos personales del participante. 

 

● Tercera estructura 

           La estructura interna del cuestionario tipo encuesta (Anexo 2) contiene 22 

preguntas sobre Calidad de servicio en la Atención odontológica recibida, en los 

pobladores del C. P de Pochccota que acuden al Hospital Hugo Pesce Pescetto de 
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Andahuaylas-Apurímac 2021.Las preguntas que contiene la encuesta, están calificadas 

según la escala de Likert (del 1 al 7). La valoración está asignada donde 1 es a 

“Extremadamente malo”, 2 es a “Muy malo”,3 es a “Malo”,4 es a “Regular”,5 es a 

“Bueno”,6 es a “Muy bueno”,7 es a “Extremadamente bueno”. 12  

Tomando en cuenta la escala de Likert, se particiono en 1” alto”,2 “medio”, “bajo”. 

            Las 22 preguntas sobre Calidad de servicio en la Atención odontológica 

recibida, en los pobladores del C. P de Pochccota que acuden al Hospital Hugo Pesce 

Pescetto de Andahuaylas-Apurímac 2021.Estan constituidas por preguntas del 1 al 4 

(elementos tangibles) del 5 al 9(fiabilidad) del 10 al 13 (capacidad de respuesta) del 14 

al 17 (seguridad) y del 18 al 22 (empatía). La presente investigación se realizó de 

manera presencial y adecuadamente debido a la coyuntura. 12 

 

3.7.3 Validación 

           Para evaluar la Calidad de servicio en la Atención odontológica recibida, en los pobladores 

del C. P de Pochccota que acuden al Hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas-Apurímac 

2021.Se utilizó el cuestionario tipo encuesta, (Anexo 2) que cuenta con la validez de contenido, 

así mismo validado por un juicio de expertos, y que fue elaborado para su estudio por Espejo  

Loyola en Perú titulado “Calidad de servicio en la Atención odontológica de pacientes que 

acuden al servicio de estomatología de una institución pública y privada en la provincia de Lima, 

San Martin de Porres en el año 2017”. 12 Sin embargo, se realizó la revalidación por 5 expertos 

(Anexo 3). 
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3.7.4. Confiabilidad  

El cuestionario tipo encuesta sobre hábitos bucales elaborado por Espejo 

Loyola,12igualmente cuenta con análisis de confiabilidad aceptable. 

Sin embargo, para corroborar que es aplicable a la presente investigación, se realizó el 

análisis de confiabilidad del cuestionario sobre “Calidad de servicio en la Atención odontológica 

recibida, en los pobladores del C.P de Pochccota que acuden al Hospital Hugo Pesce Pescetto de 

Andahuaylas-Apurímac 2021”. Para dicho fin se utilizó la prueba estadística del test alpha de 

Crombach, que fue de 0.951, que corresponde una aceptable fiabilidad del instrumento 

cuestionario de encuesta sobre Calidad de servicio en la atención odontológica (Anexo 4). 

 

3.7.5. Procedimiento de recolección de la investigación  

La investigación sobre Calidad de servicio en la Atención odontológica, se realizó en el 

centro poblado de Pochccota del distrito de Andahuaylas en la región Apurímac. 

Para ello se solicitó la evaluación y aprobación del proyecto por el revisor de la Facultad 

de Estomatología Un paso previo antes de efectuar la recolección de la información. Si usted 

decide participar en este estudio se realizará lo siguiente:  

-El cuestionario consta de 22 preguntas se realizará de manera presencial y adecuadamente 

debido a la coyuntura actual que vivimos por la pandemia generada por el Covid-19. 

-Se seguirá todos los protocolos para evitar el contagio, utilizando los elementos de 

protección personal.  

-El cuestionario se realizará a la totalidad de la población del centro poblado de Pochccota 

que cumpla con todos los criterios de inclusión, para ello se procederá a encuestar a cada hogar y 
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se le dará un tiempo límite de 45 min por persona, respetando el distanciamiento obligatorio de 

esta manera se evitara la aglomeración.  

-Se le pedirá a cada participante su documento de identidad para verificar su mayoría de 

edad y su residencia en el centro poblado, la presencia será fiable , ya que la encuesta se realizara 

a toda la población que cumpla con los requisitos para participar , lo cual eso nos asegura se 

realizara a toda la población que cumpla con los requisitos para participar , lo cual esto nos asegura 

una disminución significativa de sensibilidad y el error aleatorio , con requisitos para participar , 

lo cual esto nos asegura una disminución significativa de sensibilidad y el error aleatorio , con lo 

cual se reduce la perdida de información y facilita la obtención de los resultados más confiables  

 

Primera etapa: 

                En la primera etapa, se llevó a cabo la encuesta del 1 al 4 sobre (elementos tangibles) 

del 5 al 9(fiabilidad) del 10 al 13 (capacidad de respuesta) del 14 al 17 (seguridad) y del 18 al 22 

(empatía). La presente investigación se realizó de manera presencial y adecuadamente debido a la 

coyuntura.  

El cuestionario utilizado consta de 22 preguntas para esta primera etapa fue necesario contar con 

el consentimiento informado firmado por parte de los participantes de dicha investigación (Anexo 

6) en el que se les explicó que la investigación no conlleva a ningún riesgo para los participantes 

por cuanto se ciñe solamente en realizar una encuesta que será respondido por ellos. Las respuestas 

de cada pregunta están calificadas según la escala de Likert (del 1 al 7), de forma tal que permitirá 

medir el nivel de actitud por cada una de las 5 dimensiones de la escala servqual , siendo las 

puntuaciones como siguiente:  1(extremadamente malo) , 2 (muy 
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malo),3(malo),4(regular),5(bueno),6(muy bueno),7(extremadamente bueno). 12 Tomando en 

cuenta la escala de Likert, este se particiono en 1” alto”,2 “medio”, “bajo” 

 

Segunda etapa: 

                 Se les explicó también que su participación es libre, voluntaria y su aceptación al estudio 

se expresó con la firma del consentimiento informado (Anexo6) por cada uno de los participantes. 

La encuesta se realizó durante el día en cada vivienda, para ello la investigadora conto con el 

uniforme y equipo de protección personal (EPP) para tal fin: Gorro, mascarilla FFP2 o KN95, 

mascara facial, guantes látex o nitrilo, bata impermeable de manga larga. 

 

3.8.Procesamiento y análisis de datos  

En el desarrollo de antecedentes, se diseñará un origen de antecedentes en el software 

Excel, prontamente se procederá a remitir la base al software IBM SPSS Statistics versión 22.0. 

La investigación será univariado, se realizará con un tanto por ciento del total extraído por 

la progresión tipo Likert de cada extensión estimada; admitiendo efectuar el cálculo de la mediana, 

disgregación intercuartílica y los valores pequeños y limites por separado aspecto. Además, se 

podrá conseguir la frecuencia y porcentaje de las variables (sexo, edad y grado de instrucción). 

El análisis residirá en explicar a detalle las consecuencias logradas por la inconstante y 

variables, de esta manera sus cruces, por medio de las tablas de porcentajes y, posteriormente, las 

de frecuencias. 
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3.9. Aspectos éticos  

 Se respetaron el secreto de los integrantes de la investigación, al igual que se preservará 

sus fichas según lo citado a la Ley N° 29733 (“Ley de arrimadero de identificación”). 

Será asiduo una aceptación informada (avenencia informado) a los participantes de la 

observación a manera que rindan sustento de la posición voluntaria de billete. En el 

comentado apunte será afable las objetivos y procedimientos de la contemporáneo 

investigación. 

 Se les entregaron el consentimiento informado (Anexo 6), para la firma como sustento 

de su aceptación voluntaria a participar. 

 La investigación no conllevó a ningún riesgo para los participantes no se realizó 

ninguna intervención de tratamiento alguno. 

 Durante la evaluación los participantes se tuvieron en consideración las normas de 

bioseguridad, y todo material descartable durante la investigación fue desechado bajo 

dicha norma. 

 La investigación a efectuada sobre “Calidad de servicio en la Atención odontológica 

recibida, en los pobladores del C.P de Pochccota que acuden al Hospital Hugo Pesce 

Pescetto de Andahuaylas-Apurímac 2021”. A sido revisado por la comisión de Ética 

de la universidad Norbert Wiener, y el que dio su respectiva aprobación (Anexo 5).  
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CAPÍTULO IV: PRESENTACIÓN Y DISCUSIÓN DE LOS RESULTADOS  

 

4.1. Resultados  

4.1.1. Análisis de resultados  

 

TABLA N° 1: Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del C.P 
de Pochccota que acuden al Hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021. 

                                                                            

Tabla 1 

Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP de 
Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021. 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                                    

Fuente: Datos obtenidos al aplicar instrumento 

 

  Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

válido 
Porcentaje 
acumulado 

Válido Bajo 15 4,1 4,1 4,1 

Medio 222 60,8 60,8 64,9 

Alto 128 35,1 35,1           100,0 

 Total 365 100,0 100,0  
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De la tabla 1 y grafico 1, se aprecia la respuesta de los pobladores acerca de la variable: calidad de 

servicio en la atención odontológica recibida, en los   pobladores del C.P. de Pochccota que acuden   

al Hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – Apurímac 2021, 4,1% (15pobladores) indican 

que la calidad de servicio es bajo, 35,1% (128 pobladores) indican que es alto, mientras que 60,8% 

(222 pobladores) indican que es medio. Se evidencia que la mayoría de los pobladores del CP de 

Pocchota que acudieron, al Hospital de Andahuaylas Apurímac 2021, afirman que la calidad de 

servicio es medio. 

 

TABLA N° 2:   Frecuencia dela  Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 
pobladores del CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 
Apurímac 2021, según sexo . 

Tabla 2 

Tabla cruzada Sexo*Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 
pobladores del CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de 

Andahuaylas Apurímac 2021, según sexo. 

   Fuente: Datos obtenidos al aplicar instrumento 

  

Total Bajo Medio Alto 

Sexo Masculino Recuento 6 112 54 172 

% dentro de Sexo 3,5% 65,1% 31,4% 100,0% 

% del total 1,6% 30,7% 14,8% 47,1% 

Femenino Recuento 9 110 74 193 

% dentro de Sexo 4,7% 57,0% 38,3% 100,0% 

% del total 2,5% 30,1% 20,3% 52,9% 

Total Recuento 15 222 128 365 

% dentro de Sexo 4,1% 60,8% 35,1% 100,0% 

% del total 4,1% 60,8% 35,1% 100,0% 

Comentado [A5]: Aumentar delos pobladores del ……….. 
año 
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 De la tabla 2 y grafico 2, se aprecia la respuesta de los pobladores   acerca de la variable: Calidad 

de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP de Pochccota que acuden 

al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021, 30,68% (112 pobladores) indican 

que la calidad de servicio es medio y son de sexo masculino, además 30,14% (110 pobladores) 

indican que es medio y son de sexo femenino. 

Se evidencia que la mayoría de los pobladores del CP de Pocchota que acudieron, al Hospital de 

Andahuaylas Apurímac 2021, afirman que la calidad de servicio según sexo femenino y masculino 

es medio. 
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TABLA N° 3: Frecuencia de la Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 
pobladores del CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 
Apurímac 2021, según edad. 

Tabla 3 

Tabla cruzada Edad*Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 
pobladores del CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de 

Andahuaylas Apurímac 2021, según edad. 

Fuente: Datos obtenidos al aplicar instrumento 

 

 

 
 

Total Bajo Medio Alto 

Edad 18 a 23 años Recuento 0 6 1 7 

% del total 0,0% 1,6% 0,3% 1,9% 

24 a 29 años Recuento 1 28 5 34 

% del total 0,3% 7,7% 1,4% 9,3% 

30 a 34 años Recuento 2 65 15 82 

% del total 0,5% 17,8% 4,1% 22,5% 

35 a 40 años Recuento 6 68 39 113 

% del total 1,6% 18,6% 10,7% 31,0% 

41 a 45 años Recuento 2 36 42 80 

% del total 0,5% 9,9% 11,5% 21,9% 

46 a 50 años Recuento 3 16 18 37 

% del total 0,8% 4,4% 4,9% 10,1% 

51 a 55 años Recuento 1 3 3 7 

% del total 0,3% 0,8% 0,8% 1,9% 

55 a 65 años Recuento 0 0 5 5 

% del total 0,0% 0,0% 1,4% 1,4% 

Total Recuento 15 222 128 365 

% del total 4,1% 60,8% 35,1% 100,0% 
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De la tabla 3 y grafico 3, se aprecia la respuesta de los pobladores acerca de la variable: Calidad 

de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP Pochccota que acuden 

al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021, 18,6% (68 pobladores) indican 

que la calidad de servicio es medio y son de 35 a 40 años. 

Se evidencia que la mayoría de los pacientes que acudieron, al Hospital de Andahuaylas Apurímac 

2021, afirman que la calidad de servicio según edad es medio.   

 

 

 

 

 



 

43 
 
 

TABLA N° 4: Frecuencia dela Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 
pobladores del CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 
Apurímac 2021, según grado de instrucción. 

Tabla 4 

Tabla cruzada Edad*Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 
pobladores del CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de 

Andahuaylas Apurímac 2021, según grado de instrucción. 
 

Fuente: Datos obtenidos al aplicar instrumento 

 

 

 

 Bajo Medio Alto  

Grado de instrucción Analfabético Recuento 0 2 1 3 

% del total 0,0% 0,5% 0,3% 0,8% 

Primaria Recuento 6 23 8 37 

% del total 1,6% 6,3% 2,2% 10,1% 

Secundaria Recuento 8 177 115 300 

% del total 2,2% 48,5% 31,5% 82,2% 

Superior Recuento 1 20 4 25 

% del total 0,3% 5,5% 1,1% 6,8% 

Total Recuento 15 222 128 365 

% del total 4,1% 60,8% 35,1% 100,0% 
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De la tabla 4 y gráfico 4, se aprecia la respuesta de los pobladores acerca de la variable: Calidad 

de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP Pochccota que acuden 

al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021, 48,5% (177 pobladores) indican 

que la calidad de servicio es medio y tienen un grado de instrucción secundaria, además 31,5% 

(115 pobladores) indican que es alto según grado de instrucción. 

Se evidencia que la mayoría de los pacientes que acudieron, al Hospital de Andahuaylas Apurímac 

2021, afirman que la calidad de servicio según grado de instrucción es medio.   

 

 

 

Tabla 5: Frecuencia dela Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 
pobladores del CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 
Apurímac 2021, según elementos tangibles. 

Tabla 5 

Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP de 
Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021, 

según elementos tangibles. 
 

 

 Frecuencia Porcentaje 

Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válido Bajo 9 2,5 2,5 2,5 

Medio 228 62,5 62,5 64,9 

Alto 128 35,1 35,1 100,0 

Total 365 100,0 100,0  
                   Fuente: Datos obtenidos al aplicar instrumento 
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De la tabla 5 y grafico 5, se aprecia la respuesta de los pobladores acerca de la variable: Calidad 

de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP Pochccota que acuden 

al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021, resulto 62,5%(228 pobladores) 

indican que la calidad de servicio es medio, además 35,1% (128 pobladores) indican que es alto 

según elementos tangibles. 

Se evidencia que la mayoría de los pacientes que acudieron, al Hospital de Andahuaylas Apurímac 

2021, afirman que la calidad de servicio según elementos tangibles es medio.   
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Tabla 6: Frecuencia dela Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 
pobladores del CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 
Apurímac 2021, según fiabilidad. 

                                                                              Tabla 6 

Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP de 
Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021, 

según fiabilidad.  
 

 

 

                    

 

 

Fuente: Datos obtenidos al aplicar instrumento 

 

                                                                             
De la tabla 6 y grafico 6, se aprecia la respuesta de los pobladores acerca de la variable: Calidad 

de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP Pochccota que acuden 

al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021, el 58,1%(212 pobladores) 

indican que la fiabilidad es medio además 36,4%(133 pobladores) indican que es alto. 

Se evidencia que la mayoría de los pacientes que acudieron, al Hospital de Andahuaylas Apurímac 

2021, afirman que la calidad de servicio según fiabilidad es medio.   

 
Frecuencia Porcentaje 

Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válido Bajo 20 5,5 5,5 5,5 

Medio 212 58,1 58,1 63,6 

Alto 133 36,4 36,4 100,0 

Total 365 100,0 100,0  
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Tabla 7: Frecuencia dela Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 
pobladores del CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 
Apurímac 2021, según capacidad de respuesta. 

                                                                                Tabla 7 

Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP de 
Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021, 

según capacidad de respuesta.       

 

                       

 

 

 

 

                       Fuente: Datos obtenidos al aplicar instrumento                                    

           

 

De la tabla 7 y grafico 7, se aprecia   la respuesta de los pobladores acerca de la variable: Calidad 

de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP Pochccota que acuden 

al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021, resulto que 60,3%(220 

 

 Frecuencia Porcentaje 

Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válido Bajo 10 2,7 2,7 2,7 

Medio 220 60,3 60,3 63,0 

Alto 135 37,0 37,0 100,0 

Total 365 100,0 100,0  
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pobladores) indican que la capacidad de respuesta es medio además 37,0 (135 pobladores) indican 

que es alto.  

Se puede mostrar que la mayoría de los pacientes que acudieron, al Hospital de Andahuaylas 

Apurímac 2021, afirman que la fiabilidad es media. 

 

 

 

Tabla 8: Frecuencia dela Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 
pobladores del CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 
Apurímac 2021, según seguridad. 

 

           Tabla 8 

Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP de 
Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021, 

según seguridad. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Frecuencia Porcentaje 

Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válido Bajo 14 3,8 3,8 3,8 

Medio 225 61,6 61,6 65,5 

Alto 126 34,5 34,5 100,0 

Total 365 100,0 100,0  
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De la tabla 8 y grafico 8, se aprecia la respuesta de los pobladores acerca de la variable: Calidad 

de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP Pochccota que acuden 

al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021, resulto que 61,6% (225 

pobladores) indican que la seguridad es medio, además 34,5%(136 pobladores) indican que es alto. 

Se puede mostrar que la mayoría de los pacientes que acudieron, al Hospital de Andahuaylas 

Apurímac 2021, afirman que la seguridad es media 
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Tabla 9: Frecuencia de la Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 
pobladores del CP de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 
Apurímac 2021, según empatía  

 

                                                      Tabla 9 

Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP de 
Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021, 

según empatía. 

 

 

 

 

 

 

                                    
                 Fuente: Datos obtenidos al aplicar instrumento 
 

 

De la tabla 9 y grafico 9 se aprecia la respuesta de los pobladores acerca de la variable: Calidad de 

servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del CP Pochccota que acuden al 

 

 Frecuencia Porcentaje 

Porcentaje 

válido 

Porcentaje 

acumulado 

Válido Bajo 17 4,7 4,7 4,7 

Medio 198 54,2 54,2 58,9 

Alto 150 41,1 41,1 100,0 

Total 365 100,0 100,0  
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hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 2021, resulto que 54,2% (198 pobladores) 

indican que la empatía es medio, además 41,1%(150 pobladores) indican que es alto. 

Se puede mostrar que la mayoría de los pacientes que acudieron, al Hospital de Andahuaylas 

Apurímac 2021, afirman que la empatía es medio. 

 

 

4.1.2. Prueba de hipótesis  

Por ser de una investigación de tipo descriptivo no se considera prueba de hipótesis. 

 

 

 

4.1.3. Discusión de resultados   

 

La presente investigación se sustentó en los principios teóricos de calidad de servicio en la 

atención odontológica recibida, en los   pobladores del C.P de Pochccota que acuden al hospital 

Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – Apurímac 2021, estos constructos teóricos aportaron de 

informe para expresar los problemas y objetivos; de igual manera llenaron la encuesta de   22 

preguntas, aceptando participar voluntariamente. El cuestionario permitido evaluar la calidad de 

servicio en la atención odontológica según las siguientes dimensiones: elementos tangibles, 

capacidad de respuesta, seguridad y empatía. 

 El resultado principal encontrado sobre la calidad de servicio en la atención odontológica 

recibida en los pobladores del C.P de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de 
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Andahuaylas – Apurímac 2021, al revisar la investigación realizada por Coronel Zabalbu. (2019), 

Perú. Donde sus resultados evidenciaron que: “Se halla afable perspectiva en su conjunto en todas 

las dimensiones de calidad de atención. Existe excelente apreciación en las dimensiones de 

Fiabilidad, Seguridad y Empatía, puesto que en las dimensiones de Capacidad de Respuesta y 

Elementos Tangibles existe una usual apreciación Por otra parte, Espejo Loyola. (2018), evaluó la 

calidad de servicio en la atención odontológica de pacientes que acuden al Departamento de 

Odontoestomatología del Hospital Cayetano Heredia y a la Clínica Dental Docente Cayetano 

Heredia en la provincia de Lima, SMP en el año 2017. Empleo en la encuesta la escala Servqual 

para calcular la calidad de servicio en la atención odontológica, por medio de la diferencia entre 

satisfacción y expectativa. Llego a evidenciar que la calidad de servicio de la clínica y hospital, se 

observa que todos los pacientes encuestados en el Hospital califican la satisfacción (5.18%) y 

expectativa (4.91%), por lo que manifestaba que si exponía buena calidad de servicio. En la clínica 

los pacientes evaluaron la satisfacción (6.00%) y expectativa (5.14%); entre una y otra institución, 

se observó que existe muy buena calidad de servicio, en cambio, en la clínica es mayor al final. 

“La calidad de asistencia en el cuidado odontológica de pacientes que asisten a la Clínica Dental 

Docente Cayetano Heredia es superior que la calidad de servicio del Departamento de 

Odontoestomatología del Hospital Cayetano Heredia en el año 2017”. 

Además, Miranda (2014) define que los procesos que conlleva   un servicio bucal son 

principales, por baza, de responsabilidad reservar una perseverante crónica de sublimidad en ellos, 

y eso se alcanzara acomodándose a los conceptos fundamentales del desarrollo, al igual que la 

perfección de bienes materiales y humanos para licenciar efectividad en susodichos procesos; 

finalmente Vallejos (2014) El indeterminado total de valoraciones del linaje en los servicios 

sanitarios ha de existir centrado en entender  cuál es la actividad como pieza preconcebido a la 
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inserción de eficiencias y planificaciones a perfilar. No tiene afligido comprender cuál es la 

existencia a fin de no efectuar posteriormente nada; hemos de ir un sector más allá, estableciendo 

dimensiones a perfeccionar la especie de los servicios proporcionados. Visto que ahora se posee a 

tomar en consideración las cualidades y criterios de los pacientes, nos dirigiremos en la comodidad 

del usuario y en todo su aspecto. 

En ese sentido, presentamos y comparamos los resultados obtenidos de las pesquisas 

realizadas, con las investigaciones consideradas como antecedentes y las teorías propuestas por 

los autores considerados en la investigación.  

 

 

CAPÍTULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

 5.1. Conclusiones  

 

1.-Se halló resultados sobre calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los   

pobladores del C.P de Pochccota que acuden al Hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 

Apurímac 2021, 4,1% (15 pobladores) indican que la calidad de servicio es bajo, 35,1% (128 

pobladores) indican que es alto, mientras que 60,8% (222 pobladores) indican que es medio. Se 

evidencia que la mayoría de los pobladores del CP de Pocchota que acudieron, al Hospital de 

Andahuaylas Apurímac 2021, afirman que la calidad de servicio es medio. 

 

Comentado [A6]: Mejorarla redacción de tus conclusiones 
debe ser contundente . 
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2.-Se halló resultados sobre calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los   

pobladores del C.P de Pochccota que acuden al Hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 

Apurímac 2021, 30,68% (112 pobladores) indican que la calidad de servicio es medio y son de 

sexo masculino, además 30,14% (110 pobladores) indican que es medio y son de sexo femenino. 

Se evidencia que la mayoría de los pobladores del CP de Pocchota que acudieron, al Hospital de 

Andahuaylas Apurímac 2021, afirman que la calidad de servicio según sexo femenino y masculino 

es medio. 

3.-Se halló resultados sobre Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 

pobladores del CP Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas 

Apurímac 2021, 18,6% (68 pobladores) indican que la calidad de servicio es medio y son de 35 a 

40 años. Se evidencia que la mayoría de los pacientes que acudieron, al Hospital de Andahuaylas 

Apurímac 2021, afirman que la calidad de servicio según edad es medio.   

4.-Se halló resultados sobre Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los 

pobladores del CP Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas 

Apurímac 2021, 48,5% (177 pobladores) indican que la calidad de servicio es medio y tienen un 

grado de instrucción secundaria, además 31,5% (115 pobladores) indican que es alto según grado 

de instrucción.Se evidencia que la mayoría de los pacientes que acudieron, al Hospital de 

Andahuaylas Apurímac 2021, afirman que la calidad de servicio según grado de instrucción es 

medio.   
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5.2. Recomendaciones  

 

1. Se recomienda mejorar la atención del servicio en la atención odontológica recibida, en los   

pobladores del C.P de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas 

– Apurímac 2021, para la satisfacción de los pacientes. 

2. Se recomienda mayor implementación en el servicio en la atención odontológica recibida, en 

los pobladores que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – Apurímac 2021, 

para que puedan mejorar el servicio de atención. 

3. se recomienda proyectarse con medidas que permitan el avance continuo de las dimensiones 

con resultados favorables y las dimensiones con resultados desfavorables, brindarle mayor 

importancia para que el problema no se agrave con el tiempo, logrando así resultados más 

óptimos, en particular manejar de una mejor manera cualquier percance que se pueda presentar 

antes, durante o después del tratamiento, lo cual se puede lograr brindando información más 

minuciosa de lo que se realizara durante la consulta, y con ello ganarse la confianza del 

paciente. 

4. Asimismo, contar con un personal encargado de brindar atención individualizada que permita 

resolver cualquier duda que pueda presentar el paciente previo a ingresar al consultorio; 

logrando así satisfacer las demandas del paciente previa, durante o post-tratamiento. 
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ANEXO N° 1 
 

MATRIZ DE CONSISTENCIA 
TITULO: “CALIDAD DE SERVICIO EN LA ATENCIÓN ODONTOLÓGICA RECIBIDA, EN LOS 

POBLADORES DEL C.P. DE POCHCCOTA QUE ACUDEN AL HOSPITAL HUGO PESCE PESCETTO DE 
ANDAHUAYLAS – APURIMAC 2021” 

 
Formulación del problema 

 
Objetivos Variables Diseño metodológico 

Problema General 
¿Cuál es la calidad de servicio en la atención 
odontológica recibida, en los pobladores del CP de 
Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto 
de Andahuaylas – Apurímac 2021? 

Problemas Específicos 
¿Cuál es la calidad de servicio en la atención 
odontológica recibida, en los pobladores del CP de   
Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto 
de Andahuaylas – Apurímac 2021, según el sexo? 

¿Cuál es la calidad de servicio en la atención 
odontológica recibida, en los pobladores del CP de 
Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto 
de Andahuaylas – Apurímac 2021, según la edad? 

¿Cuál es la calidad de servicio en la atención 
odontológica recibida, en los pobladores del CP de 
Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto 
de Andahuaylas – Apurímac 2021, según el grado de 
instrucción? 

¿Cuál es la calidad de servicio en relación a la atención 
odontológica según las dimensiones; elementos 
tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad 
y empatía en la última experiencia de atención 
odontológica recibida, en los pobladores del C.P de  
Pochccota  que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto 
de Andahuaylas – Apurímac 2021? 

Objetivo General 
Determinar la calidad de servicio en la atención 
odontológica recibida, en los pobladores   del C.P de 
Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto 
de Andahuaylas – Apurímac 2021. 
 
 
Objetivos Específicos 
Determinar la calidad de servicio en la atención 
odontológica recibida, en los pobladores de Pochccota 
que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de 
Andahuaylas – Apurímac 2021, según el sexo. 
 
Evaluar la calidad de servicio en la atención 
odontológica recibida, en los pobladores del C.P de 
Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto 
de Andahuaylas – Apurímac 2021, según la edad. 
 
Evaluar la calidad de servicio en la atención 
odontológica recibida, en los pobladores del C.P de 
Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto 
de Andahuaylas – Apurímac 2021, según el grado de 
instrucción. 
 
Evaluar la calidad de servicio en la atención 
odontológica recibida, según las dimensiones; 
elementos tangibles, fiabilidad, capacidad de 
respuesta, seguridad y empatía en la última 
experiencia de atención odontológica recibida, en los 
pobladores del C.P de Pochccota que acuden al 
hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas – 
Apurímac 2021. 

Variables 
 
Calidad de Servicio 
 
Odontológico 
 
Sexo 
 
Edad 
 
Grado de instrucción 

Tipo de Investigación 
Básica. 
 
Método y diseño de la 
investigación 
Método deductivo y diseño no 
experimental. 
 
Población Muestra 
 
Población: 
La población del presente estudio 
estará conformada por 7500 
pobladores aproximadamente, del 
centro poblado de Pochccota, que 
acuden al hospital Hugo Pesce 
Pescetto de Andahuaylas – 
Apurímac 2021. 
 
Muestra: 
Se realizará un muestreo de tipo no 
probabilístico basado en el estudio 
en una población conformada por 
el total de la población del centro 
poblado de Pochccota, que acuden 
al hospital  Hugo Pesce P de 
Andahuaylas – Apurímac 2021. 
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ANEXO N° 2 

Cuestionario de Calidad de servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores 

del C.P. de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas –

Apurímac 2021. 
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ANEXO N° 4 
 

Confiabilidad del cuestionario sobre Calidad de servicio en la atención odontológica 

recibida, en los pobladores del C.P. de Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce 

Pescetto de Andahuaylas –Apurímac 2021. 

Confiabilidad del Instrumento 

 
La confiablidad es una cualidad de un instrumento de medición, que permite 

obtener los mismos resultados al aplicar una o más veces al mismo grupo en 

diferentes periodos de tiempo. Por tal motivo el instrumento a aplicar debe ser 

Consistente: los resultados no deben de variar, aun cuando sea aplicable en 

diferentes momentos. Predecible: porque la precisión y certeza del instrumento 

hace suponer las características de los resultados. Objetiva: porque los resultados 

obtenidos se ajustan a la realidad a la cual corresponden las variables en estudio 

(Carrasco, 2013). 

Tabla 01: Valores de los Niveles de Validez 

 

Valore
s 

Niveles de 
validez 

91-100 Excelente 

81-90 Muy Bueno 

71-80 Bueno 

61-70 Regular 

51-60 Deficiente 

Fuente: Cabanillas (2004, p.76) 
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Tabla 02 

Resultados Estadísticas de fiabilidad del Cuestionario de Evaluación de calidad de 

servicio en la atención odontológica recibida, en los pobladores del C.P de 

Pochccota que acuden al hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas Apurímac 

2021. Según SPSS 25.0 

 

  Estadísticas de Fiabilidad 

 
Alfa de Cronbach 

 
N de 

elementos 
.95
1 

22 

Fuente: Reporte SPS 25.0 

 

En conclusión, el Instrumento tiene una fiabilidad del 0.951 lo cual indica una 

fiabilidad excelente. 
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ANEXO N° 5 
 

Aprobación del Comité de Ética 
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ANEXO N° 6 
 

CONSENTIMIENTO INFORMADO  
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ANEXO N° 7 
 

SECUENCIA FOTOGRAFICA  

Imagen 1 

 

Plaza de armas de la Provincia de Andahuaylas –Apurímac. 
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Imagen 2 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Centro Poblado Pochccota-Apurímac   
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Imagen 3 
 

                          * Bioseguridad 
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Imagen 4 
 

 
* Materiales para el procedimiento del estudio descriptivo 
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Imagen 5 
 
 
 
 

Encuestas realizadas en el centro poblado Pochccota.  
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Imagen 6 
 

Encuestas aplicadas en el centro poblado Pochccota. 
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Anexo 8  

 
SOLICITUD DE PRESENTACION PARA RECOLECTAR DATOS DE ESTUDIO DESCRIPTIVO 
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ANEXO N° 09 

CARTA DE ACEPTACION DEL MUNICPIO DEL CENTRO POBLADO DE POCHCCOTA 
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