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RESUMEN

Objetivo: Conocer la relacion entre el clima organizacional del personal de salud y la satisfaccion de los usuarios atendidos
por el Servicio de Atencion Movil de Urgencias (SAMU) en el contexto COVID-19, Piura.

Materiales y métodos: Se aplicd una encuesta a 80 trabajadores de salud para evaluar el clima organizacional y a 110
usuarios del SAMU para evaluar su nivel de satisfaccion y si cumplian con los criterios de seleccion. La encuesta tuvo dos
secciones: una dirigida a los trabajadores del SAMU y otra, al usuario. Se evaluaron con escala tipo Likert.

Resultados: El 51,3 % del personal de salud fueron hombres, de una edad promedio de 32,65 + 6,8 % anos y hubo mas
licenciados en enfermeria (32,50 %), seguido de médicos (31,30 %). El 54,5 % de usuarios fueron hombres, de una edad
promedio de 58,78 + 20,97 anos, el 57,3 % no presentaron ninguna comorbilidad y el 84,5 % utilizaron el servicio una
vez. El clima organizacional del personal y sus dimensiones fueron saludables (96,58 + 3,21). La mayoria (51,60 %) de los
usuarios del SAMU se encontraron satisfechos (57/110), mientras que el 38,2 % (42/110) manifestaron estar medianamente
satisfechos y el 10,20 % (11/110) mostraron su insatisfaccion. Se comprueba la hipdtesis principal que existe asociacion
entre el clima organizacional y la satisfaccion de los usuarios atendidos por el SAMU (p < 0,005) y existe asociacion entre
las cinco dimensiones con la satisfaccion de los usuarios.

Conclusiones: Existe relacion entre el clima organizacional de los trabajadores de salud del Servicio de Atencion Movil
de Urgencias y la satisfaccion de usuarios atendidos por este servicio en Piura. El clima organizacional y sus dimensiones,
comparados con el instrumento elaborado por el Minsa, se encuentran saludables, la mayoria de los pacientes atendidos
se mostraron satisfechos con la atencion recibida y las comorbilidades mas frecuentes fueron la hipertension y la diabetes
mellitus tipo 2.

Palabras clave: Satisfaccion del Paciente; Atencion; COVID-19 (Fuente: DeCS BIREME).

Organizational climate among healthcare personnel and satisfaction of users assisted
by the Mobile Emergency Care Service (SAMU) in the context of COVID-19, Piura, 2021

ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between the organizational climate among healthcare personnel and the
satisfaction of users assisted by the Mobile Emergency Care Service (SAMU) in the context of COVID-19, Piura.

Materials and methods: A Likert-scale survey was administered to 80 healthcare workers to assess the organizational
climate and 110 SAMU users to assess their satisfaction level and whether they met the selection criteria. The survey had
one section addressed to SAMU workers and another one to SAMU users.

Results: Out of all healthcare personnel, 51.3 % were men with an average age of 32.65 + 6.8 % years, and there were more
registered nurses (32.50 %) than doctors (31.30 %). Out of all users, 54.5 % were men with an average age of 58.78 + 20.97 years,
57.3 % had no comorbidities and 84.5 % used the service once. The organizational climate and its dimensions showed healthy
outcomes (96.58 + 3.21). Most SAMU users (51.60 %) were satisfied (57/110) while 38.20 % (42/110) were moderately satisfied and
10.20 % (11/110) showed dissatisfaction. The main hypothesis concerning the relationship between the organizational climate
and the satisfaction of SAMU users (p < 0.005) was confirmed. Moreover, there was a relationship between the five dimensions
and the satisfaction of users.
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Conclusions: There is a relationship between the organizational climate among SAMU healthcare workers and the
satisfaction of SAMU users in Piura. The organizational climate and its dimensions, compared to the instrument developed
by MINSA, showed healthy outcomes. Most patients were satisfied with the care received and the most frequent
comorbidities were hypertension and type 2 diabetes mellitus.

Keywords: Patient Satisfaction; Attention; COVID-19 (Source: MeSH NLM).

INTRODUCCION

El comportamiento de los empleados en organizaciones
es resultado de sus caracteristicas personales y del
entorno donde trabajan, y el clima organizacional es
importante para comprender el comportamiento laboral
de los empleados. Clima organizacional es el conjunto de
climas psicoldgicos de las percepciones de los individuos
sobre sus entornos laborales . El clima tiene una fuerte
influencia en las actitudes de los empleados con respecto
a su sentido de pertenencia, relaciones personales y
desempeno laboral y el compromiso de los empleados
con su organizacion posee una relacion significativa en
el desempefo organizacional @. La calidad del servicio
puede ser proporcionada por un empleado satisfecho ©. El
clima organizacional constituye uno de los antecedentes de
satisfaccion del empleado, ya que el empleado satisfecho
tendra pasion por brindar un servicio de calidad y mejorara
su rendimiento que repercutira en la satisfaccion del
usuario @),

El clima organizacional en las instituciones del sector
salud representa un factor importante en el desempeno
laboral del trabajador y en la calidad de servicio que
ofrece al usuario, el cual esta influenciado por la gestion
administrativa realizada por el director o gerente de un
establecimiento de salud “¥; es una caracteristica del
entorno laboral, observada de forma directa o indirecta
por los trabajadores, lo que determina su compromiso,
desempenio y productividad ©®.

La satisfaccion del usuario es uno de los objetivos clave
de un sistema de salud, es “el sentimiento que surge de
satisfacer las necesidades y deseos” del individuo ©19,
la forma en que se presta la atencion, las habilidades
profesionales y las caracteristicas individuales influyen
positivamente en la satisfaccion (113,

El SAMU brinda atencion las 24 horas para problemas de salud
urgentesy de emergencia a través de vehiculos especializados
que van donde se encuentra el usuario . En el contexto del
COVID-19, muchos de los pacientes presentaron situaciones
de emergencia en el ambito extrahospitalario o requirieron
traslados interhospitalarios a unidades mas complejas . De
enero a noviembre del 2020, el SAMU asumi6 173 traslados
aéreos en 21 regiones del pais, de los cuales 33 fueron

pacientes criticos por el nuevo coronavirus, procedentes
de 11 regiones; se realizaron 12 traslados aéreos a la region
Loreto (® y se transportaron 9134 pacientes COVID-19
por via terrestre en Lima, Ucayali, La Libertad, Tacna,
Huanuco, Loreto y Piura (9,

En Piura, existe poca informacion sobre los factores
asociados a la satisfaccion de pacientes hospitalizados
y no hospitalizados, lo cual dificulta la mejora continua
en los servicios de salud, ademas, no se habia abordado
la dinamica existente entre la satisfaccion del usuario
del SAMU y el clima organizacional del personal de salud
del SAMU en el contexto COVID-19; por ello, en esta
investigacion se evalud la relacion entre ambas variables,
cuyos resultados contribuyeron a mejorar la calidad en la
atencion del SAMU.

MATERIALES Y METODOS

Disefio y poblacion de estudio

Estudio transversal, observacional y analitico,
realizado mediante una encuesta aplicada al personal
profesional/técnico y a usuarios del SAMU. Este
servicio brinda atencion las 24 horas para problemas de
salud urgentes y de emergencia a través de vehiculos
especializados que llegan hasta donde se encuentra el
usuario. La poblacion de estudio estuvo conformada
por los trabajadores y usuarios del SAMU-Piura, durante
el afo 2021; la muestra se calculd con la formula para
poblacion finita: 373 constituyen la poblacion mensual
de trabajadores y usuarios, con margen de error del 5 %,
nivel de confianza del 95 % y probabilidad de éxito o caso
satisfecho del 50 %, y se obtuvo una muestra de 190
personas (80 profesionales/técnicos de salud y 110
usuarios). El muestreo fue aleatorio simple.

Respecto al personal del SAMU, se incluyo a trabajadores
asistenciales independientes del régimen laboral (personal
médico, de enfermeria y técnico), de ambos sexos, que se
encontraban laborando por un promedio de 3 meses y que
firmaron su consentimiento informado; por otro lado, se
considero6 a usuarios de ambos sexos que también firmaran
el consentimiento informado. Se excluy6 al personal del
SAMU que se encontraba de licencia por salud, capacitacion
o vacaciones durante el periodo de recoleccion de
informacion o con cargo de jefatura, y a los usuarios que
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recibieron atencion por el SAMU antes del 2021.

Variables y mediciones

La variable satisfaccion del usuario fue medida en escala
ordinal de categorias: insatisfecho, medianamente
satisfecho y satisfecho, y la variable clima organizacional,
en escala ordinal de categorias: no saludable, por mejorar
y saludable.

El instrumento de recoleccion de datos fue una encuesta
aplicada a los trabajadores de salud que laboran en SAMU
y a usuarios de este servicio, durante el mes de diciembre
del 2021. Las encuestas se distribuyeron mediante un
formulario de Google Drive por mensajeria virtual. Para el
acceso a los datos de contacto de los encuestados se pidid
permiso al encargado de la direccion del SAMU-Piura.

Se aplicé una encuesta dividida en dos secciones: la
primera estuvo dirigida a identificar caracteristicas
sociodemograficas, laborales y la evaluacion del clima
organizacional segin la percepcion de los trabajadores
del SAMU; la segunda, orientada a conocer caracteristicas
sociodemograficas (edad y sexo), comorbilidades
(hipertension  arterial, diabetes mellitus tipo |,
enfermedades respiratorias y digestivas), frecuencia de
uso Yy la satisfaccion del usuario por el servicio recibido por
el SAMU.

Paraevaluar el climaorganizacional se utilizé el instrumento
elaborado por el Comité Técnico de Clima Organizacional
del Ministerio de Salud del Per(, en base a una escala tipo
Likert " y validado por juicio de 4 expertos (concordancia
90 %) y grupos focales que validaron la claridad de los
enunciados. Se obtuvo un alfa de Cronbach de 0,8 7,
Este instrumento estuvo conformado por 55 preguntas
distribuidas en 3 grupos y 11 dimensiones; primer grupo
(cultura de la organizacion) conformado por 3 dimensiones
(conflicto y cooperacion, motivacion e identidad);
segundo grupo (diseno organizacional) conformado
por 4 dimensiones (remuneracion, toma de decisiones,
comunicacion y estructura), y tercer grupo (potencial
humano) conformado por 4 dimensiones (recompensa,
renovacion, liderazgo y confort).

Para evaluar la satisfaccion del usuario se utilizo el
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cuestionario SERVQUAL dirigido a usuarios del servicio de
salud, conformado por 5 dimensiones: fiabilidad, capacidad
de respuesta, seguridad, empatia y aspectos tangibles; las
preguntas se evaluaron mediante una escala tipo Likert de
1 a7, los puntajes de cada pregunta se calcularon restando
las percepciones de las expectativas y se considero
insatisfaccion si el porcentaje de preguntas con puntaje
negativo fue mayor a 60 %. Esta escala ha sido validada por
el Ministerio de Salud del Per( para evaluar los servicios
brindados por el sistema de salud (&9,

Analisis estadistico

Se elaboré una base de datos en el programa Microsoft Excel
2013, la cual fue codificada y analizada en el programa
estadistico Stata v.15.0 @9. Las variables cualitativas se
expresaron mediante frecuencias y porcentajes. Se evalud
la normalidad de las variables cuantitativas mediante la
prueba de Shapiro-Wilk y se calculd la media y desviacion
estandar 2. Para el analisis bivariado se dividieron
a los usuarios segun el nivel de satisfaccion y a los
trabajadores segin el clima organizacional mediante
la prueba de chi-cuadrado de Pearson, y un nivel de
significancia p < 0,05 @"22; para el analisis de regresion
se empled el modelo Poisson. Se calculo el intervalo de
confianza y valor p 20,

Consideraciones éticas

Serespetaron los principiosbioéticos paralainvestigacionen
seres humanos (autonomia, no maleficencia, beneficenciay
justicia). Cada participante llen¢ la ficha de consentimiento
informado. El estudio fue revisado y aprobado por el Comité
Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad de
San Martin de Porres, se asegurd el anonimato mediante
la codificacion de las encuestas y se cumplio con las
normas éticas de la Declaracion de Helsinki y las normas de
buena practica clinica. Asimismo, se declar6 que no hubo
conflicto de intereses en la realizacion de la investigacion.

RESULTADOS

Un 51,30 % (41/80) del personal profesional/técnico del
SAMU pertenecian al género masculino, su edad promedio
fue de 32,65 + 6,79 anos; hubo mas licenciados en
enfermeria (32,50 %) que médicos (31,30 %) (Tabla 1).
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Tabla 1. Encuestados que laboran en SAMU, seglin caracteristicas sociodemograficas y profesion

Femenino 39 48,80
Masculino 41 51,30
Profesion

Enfermero 26 32,50
Médico 25 31,30
Piloto 24 30,00
Técnico de enfermeria 5 6,30
Edad

Minimo 24

Maximo 53

Media + desv. estandar 32,65 + 6,79

Fuente: elaboracion propia en base a encuestas

La mayoria de los usuarios encuestados fueron del género masculino (54,50 %), tuvieron un promedio de edad de 58,78 =
20,97 anos, la mayoria no presentd ninguna comorbilidad (57,30 %) y el 84,50 % solicito atencion a SAMU-Piura una sola
vez (Tabla 2).

Tabla 2. Usuarios encuestados en SAMU, segin comorbilidades, frecuencia de atencion y caracteristicas sociodemograficas

Hipertension arterial 21 19,10
Diabetes mellitus tipo 2 22 20,00
Enfermedades respiratorias 3 2,70
Enfermedades digestivas 1 0,90
Ninguno 63 57,30
Frecuencia de atenciones

Una vez 93 84,50
Dos veces 15 13,60
Tres veces 1 0,90
Cuatro veces 1 0,90
Sexo

Femenino 50 45,50
Masculino 60 54,50
Edad

Minimo 18

Maximo 97

Media + desviacion estandar 58,78 + 20,97

Fuente: elaboracion propia en base a encuestas

El clima organizacional del personal fue 96,58 + 3,209, lo que representa una evaluacion saludable con un puntaje mayor
a 84. Todas las dimensiones que evallan el clima organizacional fueron calificadas como saludables (Tabla 3).
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Tabla 3. Dimensiones para evaluar el clima organizacional del personal que labora en el SAMU-Piura

Clima organizacional 96,58 + 3,209 Saludable
Cultura de la organizacion

Conflicto y cooperacion 7,01 Saludable
Motivacion 0,61 Saludable
Identidad 10,09 Saludable
Disefo organizacional

Remuneracion 6,84 Saludable
Toma de decisiones 6,70 Saludable
Comunicacion 10,21 Saludable
Estructura 7,24 Saludable
Potencial humano

Recompensa 10,23 Saludable
Innovacion 13,68 Saludable
Liderazgo 7,24 Saludable
Confort 6,74 Saludable

Fuente: elaboracion propia en base a encuestas

El 40,90 %, 69,10 %, 47,30 %, 42,70 % y 58,20 % de los 110 usuarios se encontraron satisfechos segln las dimensiones
fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, empatia y aspectos tangibles, respectivamente. La mayoria de los usuarios
del SAMU se encontraron satisfechos (57/110), mientras que un 38,20 % (42/110) manifestaron estar medianamente
satisfechos y un 10,20 % (11/110) mostraron su insatisfaccion (Tabla 4).

Tabla 4. Satisfaccion de usuarios externos segun dimensiones

Fiabilidad 45 (40,90 %) 60 (54,50 %) 5 (4,50 %)
Capacidad de respuesta 78 (69,10 %) 27 (24,50 %) 7 (6,40 %)
Seguridad 52 (47,30 %) 40 (36,40 %) 18 (16,40 %)
Empatia 47 (42,70 %) 6 (50,90 %) 7 (6,40 %)
Aspectos tangibles 64 (58,20 %) 27 (24,50 %) 19 (17,30 %)
Media 57 (51,60 %) 42 (38,20 %) 11 (10,20 %)

Fuente: elaboracion propia en base a encuestas

Los grupos de pacientes satisfechos y el clima organizacional presentaron mayores porcentajes segin nivel
satisfecho/saludable en un 57,30 % y 100,00 % (Tabla 5).
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Tabla 5. Relacion entre satisfaccion y el clima organizacional del SAMU-Piura

Paciente (satisfaccion) 47 63 110
42,70 % 57,30 100,00 %

Personal (clima organizacional) 0 79 0,000 79
0,00 % 100,00 % 100,00 %

Total 47 142 189
24,87 % 75,13 % 100,00 %

Nivel de confianza: 95 %, nivel de significancia: 5 % (0,05).
Fuente: elaboracion propia en base a encuestas

En la prueba de chi-cuadrado de Pearson, el valor p = 0,000 indica que existe relacion entre ambas variables
(valor p < 0,005). En la Tabla 5 se comprueba la hipdtesis principal al observar que existe asociacion entre el clima
organizacional y la satisfaccion de los usuarios atendidos por el SAMU. Asimismo, se observa que existe asociacion
entre las cinco dimensiones (p = 0,000) con la satisfaccion de los usuarios.

DISCUSION

El presente estudio evalud la relacion entre el clima
organizacional del personal de salud y la satisfaccion de los
usuarios atendidos por el Servicio de Atencion Movil (SAMU)
en el contexto COVID-19, asi como la relacion de sus diversas
dimensiones con la satisfaccion del usuario. También
fueron evaluadas las caracteristicas sociodemograficas,
comorbilidades y frecuencia de atencion de los usuarios.

Con respecto a las caracteristicas sociodemograficas,
se encontré que un 51,30 % (41/80) del personal
profesional/técnico del SAMU pertenecian al género
masculino y un 48,80 %, al género femenino, su edad
promedio fue de 32,65 + 6,79 anos y se encontraron
mayor numero de licenciados en enfermeria (32,50 %),
seguido de médicos (31,30 %), pilotos (30 %) y técnicos
en enfermeria (6,30 %). Estos resultados difieren del
estudio realizado por Trujillo, quien encontré que
el 61,90 % del personal eran mujeres, en su mayoria,
conformadas por licenciadas y técnicas en enfermeria,
y el 52,38 % tenia entre 41 a 50 afos ®; mientras que
en el estudio realizado por Gamarra @ se encontré un
25,00 % de médicos, 18,00 % de enfermeras, 12,00 %
de asistentes administrativos y 10,00 % de obstetras 4.
Estas diferencias en los resultados pueden atribuirse
a que ambos estudios 3 fueron realizados en centros
de salud y hospitales, en donde la atencion al paciente se
realiza en el mismo establecimiento, lo cual difiere de lo
que sucede con el Servicio de Atencion Movil de Urgencias,
donde la atencion se realiza en el domicilio del paciente y
se requiere de un mayor nimero de médicos y licenciadas
en enfermeria para asistir al usuario, asi como de un mayor
numero de pilotos que manejen las ambulancias.

Gran parte de los usuarios atendidos en el SAMU (57,30 %) no
tuvieron comorbilidades, presentaron con mayor frecuencia
hipertension (19,10 %) y diabetes mellitus (20,00 %). Estos
padecimientos conllevan a dolencias multisistémicas que
predisponen al usuario a padecer otras patologias y a
solicitar la atencion mavil por estas y otras enfermedades.
El 84,50 % (93/110) de usuarios fueron atendidos de
emergencia o urgencia una sola vez, y solo pocos usuarios
(15,40 %) requirieron dos 0 mas consultas, lo cual indica que
la atencion mavil es eficiente y logra solucionar el problema
de salud en una sola atencion. Asimismo, un 54,50 % (60/110)
de los usuarios pertenecian al sexo masculino y la edad
promedio fue de 58,78 + 20,97 anos, resultado que difiere
del estudio realizado por Trujillo, donde se encontré que
un 82,13 % de pacientes del hospital de Tingo Maria eran
mujeres, y gran parte de los usuarios (44,20 %) contaba
con un rango de edad entre 18 y 28 anos ). Al evaluar
estos resultados, se puede afirmar que los adultos mayores
y las mujeres en edad reproductiva pertenecientes a
grupos de riesgo tienen mayor predisposicion a presentar
enfermedades y a requerir atencion médica.

Un 96,58 + 3,21 % del personal profesional/técnico del SAMU
califica su clima organizacional y todas sus dimensiones
(cultura de la organizacion, disefio organizacional y
potencial humano) como saludables, debido a que se
encuentra comprometido con su labor, brindan ideas para
el desarrollo de su entidad, existe una buena comunicacion
y respeto con los coordinadores y companeros de trabajo y
su remuneracion la consideran conveniente. Este resultado
difiere de los encontrados por Fernandez-Oliva et al. @,
ya que un 76,30 % calificaron el clima organizacional como
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mejorable y sus dimensiones (identidad, comunicacion y
estructura) como saludables, mientras que consideraron
a la dimension remuneracion como no saludable; la
satisfaccion global del usuario externo fue de 64,40 % ®.
Estos resultados permiten deducir que, mientras mejor sea
el clima organizacional en una entidad, mejor es el cuidado
que se brinda a los usuarios externos.

Un 40,90 % (45/110), 69,10 % (78/110), 47,30 % (52/110),
42,70 % (47/110) y 58,20 % (64/110) de los 110 usuarios
del SAMU se encontraron satisfechos segln las dimensiones
fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, empatia y
aspectos tangibles, respectivamente. La mayoria de los
usuarios se encontraron satisfechos (57/110), mientras
que un 38,20 % (42/110) manifestaron estar medianamente
satisfechos y un 10,20 % (11/110), insatisfechos. En el
estudio de Gamarra ® se encontré6 un 78,90 % de
usuarios satisfechos y un 21,10 % insatisfechos, y el
clima organizacional del Centro de Salud Bellavista,
por mejorar . Asimismo, Amorim et al. ?) reportaron un
65,51 % de satisfaccion de los pacientes mayores de 20 afos y
beneficiarios del Programa Subsidio Familiar por el servicio de
salud bucal, y tendi6 a ser menor entre los usuarios con mayor
nivel de escolaridad y los que reportaron estar ocupados ),
debido al tiempo que debian esperar antes de ser atendidos en
el servicio. Mientras que Pereira et al. ?® encontraron que la
satisfaccion del usuario por el médico de familia y el pediatra
mostré una tendencia creciente y la satisfaccion con los demas
profesionales médicos y de enfermeria fue estatica @. Por el
contrario, Fall ® encontré diversidad en la satisfaccion del
usuario entre regiones y entre establecimientos, que difieren
por el género, nivel educativo, edad, tabaquismo y titularidad
del seguro médico ®. En relacion con la percepcion, los
usuarios se encontraron satisfechos (57,30 %) con la atencion
brindada por el personal de salud del SAMU, y basaron su
calificacion por su llegada rapida y oportuna, tras el llamado
del usuario y por mostrarse respetuosos, amables y empaticos
durante la visita.

Por Gltimo, en esta investigacion se determind la
existencia de la relacion (p < 0,05) entre el clima
organizacional y la satisfaccion de los usuarios atendidos
por el SAMU en el contexto del COVID-19, demostrada
también a través de sus cinco dimensiones (p < 0,05), con
resultados favorables. Esto concuerda con los resultados
encontrados por Bustamante-Ubilla et al. @ en su
estudio de caracterizacion del clima organizacional en
hospitales de alta complejidad en Chile, asi como en
la relacion estadisticamente significativa entre el clima
organizacionaly surelacion con la calidad de los servicios
publicos de salud encontrada por Bernal et al. ®. Ello
indica que el clima organizacional en las instituciones
del sector salud representa un factor importante en el
desempeno laboral, asi como también en la calidad de
servicio que se ofrece al usuario interno y externo, que
es influenciado directamente por la gestion administrativa
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realizada por el director de un establecimiento de salud.
De igual manera, Huaman et al. ® demostraron que existe
una relacion alta y positiva entre la calidad de atencion y
la satisfaccion del usuario, y Berberoglu @ encontré que
el clima organizacional es significativo para predecir el
compromiso y el desempeno organizacional percibido.

En conclusion, existe relacion entre el clima organizacional
de los trabajadores de salud del SAMU vy la satisfaccion
de los usuarios atendidos por este servicio en Piura,
en el contexto COVID-19. El clima organizacional y sus
dimensiones, comparados con el instrumento elaborado
por el Minsa, se encuentran saludables, la mayoria de
los pacientes atendidos se mostraron satisfechos con la
atencion recibida y las comorbilidades mas frecuentes
fueron la hipertension y la diabetes mellitus tipo 2.
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