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RESUMEN

Objetivo. Determinar la validez de contenido para determinar
los elementos que constituyen la escala de percepcion de la
calidad de atencion en consulta externa en el primer nivel de
atencion del sistema publico.

Material y Método. Se trata de un estudio de tipo cuantitativo,
disefio de validaciéon de instrumento documental, realizado
durante septiembre y noviembre de la gestiébn 2022, en 2
municipio el Alto y La Paz, la validez de contenido conté con la
participacion de 4 expertos, y la prueba piloto con una muestra
de 42 participantes. Para el juicio de expertos se utiliz el
Coeficiente de validez de contenido de Hernandez Nieto. En la
prueba piloto se estimoé el porcentaje de no respuesta, abandono
y tiempo de llenado. Se realiz6 todos los procedimientos
estadisticos con ayuda del programa SPSSv26.

Resultados. La validez de contenido por juicio de expertos
obtuvo un puntaje adecuado con validez y concordancia buenas
(0,81), con adecuada coherencia, claridad, escala y relevancia.
Como resultado de la prueba piloto la tasa de no respuesta fue
de 4,7%. La tasa de no respuesta y la tasa de abandono por
item fueron de 0. El promedio que tardaron los encuestados
en completar el instrumento fue de 9,6 min. La fiabilidad del
instrumento por dimension fue aceptable y bueno (>0,6) para
3 de las 5 de las dimensiones tedricas. Mediante el andlisis
factorial exploratorio se evidencié la unidimensionalidad del
constructo, con un total de 17 items en su estructura.
Conclusion. El instrumento tiene validez de contenido
adecuado con una fiabilidad preliminar aceptable
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ABSTRACT

Objective. To determine the content validity to determine the
items that make up the scale of perception of the quality of
outpatient care at the first level of care in the public system.
Material and Method. This is a quantitative study, a
documentary instrument validation design, carried out during
September and November 2022, in 2 municipalities, El Alto
and La Paz cities. The content validity was assessed with the
participation of 4 experts, and the pilot test was carried out with a
sample of 42 participants. For the expert judgment, the content
validity coefficient of Hernandez Nieto was used. The pilot test
estimated the percentage of non-response, abandonment and
completion time. All statistical procedures were performed with
the help of the SPSSv26 program.

Results. The content validity by expert judgment obtained an
adequate score with good validity and concordance (0.81), with
adequate coherence, clarity, scale and relevance. As a result
of the pilot test, the non-response rate was 4.7%. The non-
response rate and dropout rate per item were 0. The average
time taken by respondents to complete the instrument was
9.6 min. The reliability of the instrument per dimension was
acceptable and good (>0.6) for 3 of the 5 theoretical dimensions.
The exploratory factor analysis showed the unidimensionality of
the construct, with a total of 17 items in its structure.
Conclusion. The instrument has adequate content validity with
acceptable preliminary reliability.

Key Words: Content validity, reliability, construct validity
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INTRODUCCION

Indagar a los pacientes qué opinan sobre la atencion
y el tratamiento que han recibido es un paso
importante para mejorar la calidad de la atencion
y garantizar que los servicios sanitarios locales
satisfacen las necesidades de los pacientes’. Es un
hecho comprobado que la satisfaccion influye en
que una persona busque consejo médico, cumpla
con el tratamiento y mantenga una relacién continua
con los profesionales??. Donabadian, posiblemente
el principal tedrico en el ambito de la garantia de
calidad, ha subrayado que la satisfaccion del cliente
tiene una importancia fundamental como medida
de la calidad de la atencion, ya que proporciona
informacion sobre el éxito del proveedor a la hora
de cumplir los valores y las expectativas del cliente,
que son cuestiones en las que el cliente es la ultima
autoridad*®.

La satisfaccion de los clientes es el nivel de
satisfaccion que experimentan los clientes al utilizar
un servicio. Por lo tanto, refleja la diferencia entre
el servicio esperado y la experiencia del servicio,
desde el punto de vista del cliente. La medicion de
la satisfaccion de los clientes o de los pacientes
se ha convertido en una parte integral de las
estrategias de gestion de hospitales y clinicas en
todo el mundo. Ademas, el proceso de garantia de
calidad y acreditacién en la mayoria de los paises
exige que se mida la satisfaccion de los clientes de
forma periddica®.

Los primeros esfuerzos por definir la calidad del
servicio se inclinaban de acuerdo con los criterios del
que presta el servicio, con la consciente adaptacién
a las especificaciones definidas por el productor.
A este enfoque de la calidad se le conoce como
calidad objetiva o experimentada que se refiere a la
superioridad medible y verificable del servicio frente
a un ideal estandar segun sefala Zeitham y Dolors
7.Segun Kotler & Keller, vista desde la perspectiva
organizacional, la calidad en el servicio es la
orientacion que siguen todos los recursos de una
empresa para lograr la satisfaccion de los clientes
incluyendo a todos los empleados y no solo a los
que tienen trato directo con el cliente, pues todas
las actividades realizadas por un empleado en la
organizacioén repercutiran de alguna manera en el
nivel de calidad real o percibida por el consumidor é.
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Se ha generalizado el uso del término “validacion”
de un instrumento documental, sobre todo en el area
de la salud, como sinénimo de prueba piloto, que es
totalmente aberrante, en algun caso se utiliza el alfa
de Cronbach, también de manera incorrecta porque
solo mide la fiabilidad del instrumento. Si bien
existe bastante literatura respecto a validacion de
instrumentos, en salud son escasos los estudios al
respecto que sigan rigurosamente todo el proceso
de validacion hasta la finalizacion, gran parte de los
mismos se quedan en identificar las dimensiones
o estructura, no llegan a confirmar mediante un
modelo de medida adecuado.

La ausencia de un instrumento documental
cientificamente validado que mida la percepcioén de
la satisfaccion influye en que la calidad en el sistema
de salud no mejore. Si bien en la literatura existen
muchos instrumentos que miden la satisfaccion
o0 la calidad de atencidén, no necesariamente
son adecuados a nuestro contexto, por las
particularidades de la poblacién en cada region,
de ahi surge la necesidad de disefiar, construir y
validar un instrumento con contemple inclusive los
aspectos culturales, que no son considerados en
los instrumentos estandares.

Con el objetivo de determinar la validez de contenido
para determinar los elementos que constituyen la
escala de percepcién de la calidad de atencién en
consulta externa en el primer nivel de atencion del
sistema publico. El estudio pretende relacionar al
constructo satisfaccion una serie de variables que
comprendan algunos aspectos inherentes al servicio
de salud, al proceso de atencion, y particularmente
al aspecto cultural.

MATERIAL Y METODOS

Se trata de un estudio de tipo cuantitativo, disefio
de validacion de instrumento documental, realizado
durante el septiembre y noviembre de la gestion
2022, en poblacion de 2 municipio el Alto y La Paz,
la validez de contenido contd con la participacién de
4 expertos, y la prueba piloto con una muestra de
42 participantes. Para la validez de contenido, juicio
de expertos se utilizo el Coeficiente de validez de
contenido (CVC), propuesta por Hernandez Nieto®
en 2012.

UNIDAD DE POSGRADO
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Donde Mx representa la media del elemento en
la puntuacion dada por los expertos y Vmax la
puntuacibn maxima que el item podria alcanzar.
También se calculé el error asignado a cada item
(Pei), para reducir el posible sesgo introducido por
alguno de los expertos, obtenido mediante

lj
Pei = (—>
]

siendo j el numero de expertos participantes.
Finalmente, el CVC se calculdé aplicando CVC =
CVCi - Pei..

Para la validez de criterio preliminar, mediante
la prueba piloto se estimé el porcentaje de no
respuesta, abandono, tiempo de llenado, claridad
de los items. Se realizé el analisis exploratorio de
los datos, medidas de tendencia central, mediana
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y media con su intervalo de confianza, medidas
de dispersion, desviacion estandar y varianza;
medidas de forma, asimetria y curtosis para todos
items por dimension, normalidad, ademas de las
correlaciones con el estadistico de r de Pearson
entre item y dimensién. Para medir la confiabilidad
del instrumento se calculé el a de Cronbach (Dunn,
Baguley y Brunsden, 2014) con ayuda del programa
SPSSv26.

RESULTADOS

Para la validacién por expertos se utilizdé el
coeficiente de validez de contenido de Hernandez
Nieto, se pudo obtener la valoracion de 4 expertos
logrando un puntaje promedio del instrumento
de 0,781 que implica una validez y concordancia
aceptable, sin embargo 2 items (n°5 y n°8) fueron
obtuvieron un valor menor que 0,6 por lo tanto una
validez y concordancia inaceptables, 1 item (N°12)
con una validez y concordancia deficientes, por lo
que se procedio a eliminarlas.

Una vez eliminados los items con valores del
coeficiente menores a 0,7 se pudo elevar el valor
promedio del instrumento a 0,81 que implica una
validez y concordancia buenas.
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Cuadro N° 1. Valores del coeficiente validez de contenido Hernandez Nieto general y por item ajustado

EXPERTOS
ITEM 1 2 3 4 sx1 Mx CVCi Pei CVC tc
Item01 20 19 15 9 63 3,15 0,79 0,0039 0,78
Item02 20 19 15 12 66 3,30 0,83 0,0039 0,82
Item03 20 20 11 9 60 3,00 0,75 0,0039 0,75
Item04 20 20 18 13 71 3,55 0,89 0,0039 0,88
Item06 20 20 14 18 72 3,60 0,90 0,0039 0,90
Item07 19 20 13 11 63 3,15 0,79 0,0039 0,78
Item09 19 20 12 15 66 3,30 0,83 0,0039 0,82
Item10 20 20 20 14 74 3,70 0,93 0,0039 0,92
Item11 20 20 4 19 63 3,15 0,79 0,0039 0,78
Item13 20 20 15 9 64 3,20 0,80 0,0039 0,80
Item14 20 20 12 11 63 3,15 0,79 0,0039 0,78
Item15 12 20 11 15 58 2,90 0,73 0,0039 0,72
Item16 20 20 8 19 67 3,35 0,84 0,0039 0,83
Item17 20 20 17 13 70 3,50 0,88 0,0039 0,87
Item18 20 20 20 15 75 3,75 0,94 0,0039 0,93
Item19 20 20 16 14 70 3,50 0,88 0,0039 0,87
Item20 20 20 7 11 58 2,90 0,73 0,0039 0,72
Item21 19 20 10 8 57 2,85 0,71 0,0039 0,71
Item22 16 19 13 10 58 2,90 0,73 0,0039 0,72
promedio 0,810

Hasta este punto el numero de items se reduce
a 19, que ademas de tener una buena validez y
concordancia tienen una adecuada coherencia,
claridad, escala y relevancia.

Como resultado de la prueba piloto la tasa de no
respuesta fue de 4,7%, de los 42 participantes 2 se
negaron a participar. La tasa de no respuesta por
item fue de 0, todos los participantes respondieron
a todos los items. De igual manera la tasa de
abandono fue de 0, los encuestados concluyeron la
encuesta en su totalidad.

El promedio que tardaron los encuestados en
completar el instrumento fue de 9,6min +/- 3,8min,
siendo el tiempo mas alto de 20 min y el minimo de
4 min, con una diferencia entre ellas de 16 min.

Respecto a la variabilidad de los items se puede
observar que esta varia desde 0,8 hasta 1,71 que
tiene mayor variabilidad (item n° 9), superan la
unidad 14 items, y 5 tuvieron valores de variabilidad
inferiores a 1. El promedio de las opciones de
respuesta oscilé entre 2,26 y 3,86 puntos, y las
opciones de respuesta mas frecuentes fueron 2,3 y
4 (Deficiente, Regular y Bueno)

UNIDAD DE POSGRADO
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Cuadro N° 2. Medidas de resumen de los items

Moda Varianza

Items Media
ltem9 3,19
ltem19 2,76
ltem10 3,86
ltem13 2,55
ltem14 3,12
ltem3 2,86
ltem6 3,05
ltem20 3,07
ltem15 3,19
ltem11 2,88
ltem18 3,26
ltem22 3,02
ltem16 2,86
ltem17 3,05
item2 3,24
ltem4 3,48
ltem21 34
ltem1 2,26
ltem7 3,14

N

1,72
1,60
1,35
1,33
1,33
1,30
1,17
1,14
1,13
1,13
1,13
1,10
1,05
1,02
0,97
0,94
0,88
0,83
0,81

W NP OWOWWOPPOWWEDNDNNMNEANDMNPEDN

Al correlacionar los items se observd valores
mayores R=0,7 en 4 items, 13 — 15

Para determinar la fiabilidad del instrumento por
dimension se pudo evidenciar un nivel aceptable
y bueno (>0,6) para las dimensiones Sensibilidad,
seguridad y empatia; dos dimensiones elementos
materiales y fiabilidad/credibilidad tuvieron un valor
muy bajo de fiabilidad. (Ver. Cuadro 4) A partir de
este resultado obtenido se realizé el calculo para el
ajuste de la fiabilidad, eliminando los items que no
contribuyen de manera significativa a la dimension,
el primer caso eliminando el item relacionado a
los materiales de comunicacién relacionados al
servicio (carteles, banners, folletos, tripticos) son

visualmente atractivos, se incrementa la fiabilidad
hasta 0,62.

En la segunda dimension sin considerar el item
referido a que, si debe recurrir varias veces al
Centro de Salud para que le den solucion al mismo
problema, se incrementa el nivel de fiabilidad
hasta 0,63, siendo aceptable para considerar la
dimension.

A partir del anterior cuadro se eliminé a varios items,
de acuerdo a su contribucion a la fiabilidad del
instrumento logrando elevar el nivel de confiabilidad
en las dos primeras dimensiones de 0,31y 0,23 a
0,62 y 0,63 respectivamente.
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Cuadro N° 3. Analisis de fiabilidad por dimension e item

Media de Varianza de Correlacion  Alfa de
escala si el escala si el total de Cronbach si el
elemento se elemento se ha elementos elemento se
DIMENSIONES ha suprimido  suprimido corregida ha suprimido
ELEMENTOS MATERIALES
El Centro de Salud tiene equipos de
aspecto moderno. 9,57 3,47 0,283 0,116

Las instalaciones fisicas del Centro de
Salud tienen un buen aspecto. 8,6 3,466 0,227 0,173

Existe el nimero adecuado de
personal en el Centro de Salud 8,98 2,316 0,477 -0,272

Los materiales de comunicacion

relacionados al servicio (carteles,

banners, folletos, tripticos) son

visualmente atractivos. 8,36 5,308 -0,22 0,626

FIABILIDAD/CREDIBILIDAD
El Centro de Salud le brinda buen
trato desde que usted ingresa 6,33 2,423 0,237 -0,086

El personal de salud muestra un
sincero interés en solucionar su
problema de salud 6,24 2,771 0,27 -0,084

Debe recurrir varias veces al Centro
de Salud para que le den solucion al
mismo problema 6,19 2,89 -0,05 0,632

SENSIBILIDAD
El personal de salud se comunica en

el idioma o en un lenguaje que usted
entiende. 5,43 3,666 0,413 0,658

El personal de salud del Centro de
Salud le ofrece un servicio rapido y

oportuno 6,4 3,418 0,583 0,436
El personal de salud responde a sus

preguntas a pesar de estar ocupado 6,74 3,564 0,449 0,61
SEGURIDAD

Existe confianza con el personal del

Centro de Salud 9,1 6,674 0,668 0,779
Se siente seguro con el servicio que le

presta el Centro de Salud 9,02 6,56 0,785 0,722
El personal del Centro de Salud es

siempre amable con usted 9,36 7,308 0,652 0,785
El personal de salud est& preparado

para solucionar su problema de salud 9,17 7,947 0,528 0,837
EMPATIA

El Centro de Salud le brinda una
atencion respetando sus usos y
costumbres 12,26 8,247 0,698 0,57

El Centro de Salud tiene horarios de
trabajo adecuados para usted 12,76 8,771 0,434 0,688

El Centro de Salud tiene personal que
le ofrece una atencion personalizada
de acuerdo a sus necesidades 12,45 10,4 0,302 0,73

El Centro de Salud se preocupa por
solucionar de su problema de salud 12,12 9,376 0,585 0,627

El personal de salud del acepta que
paralelamente siga tratamiento con
Medicina Tradicional . 12,5 9,915 0,396 0,695

UNIDAD DE POSGRADO
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Cuadro N° 4. Andlisis de fiabilidad por dimension sin ajuste y ajustada

NUMERO

DIMENSIONES ITEMS alfa
SIN AJUSTE

ELEMENTOS MATERIALES 4 0,312
FIABILIDAD/CREDIBILIDAD 3 0,237
SENSIBILIDAD 3 0,666
SEGURIDAD 4 0,829
EMPATIA 5 0,714
AJUSTADO

ELEMENTOS MATERIALES 3 0,626
FIABILIDAD/CREDIBILIDAD 2 0,632
SENSIBILIDAD 3 0,666
SEGURIDAD 4 0,829
EMPATIA 5 0,714

Para evaluar la factibilidad de la aplicacion del
analisis factorial exploratorio se procedié al calculo
de la Prueba de esfericidad de Bartlett y KMO. Se
pudo demostrar que las correlaciones parciales
entre items son suficientes (KMO=0,738), ademas
que se evidencia que la matriz de correlaciones no
es una matriz de identidad.

Para calcular los valores de las cargas factoriales se
utilizé el método de minimos cuadrados mediante el
analisis factorial de ejes principales tomando como

insumo la varianza comdun. Inicialmente método
empleado planteé 5 dimensiones que explican el
62,75% de la variabilidad del constructo en estudio,
como se tiene el antecedente de que la estructura
dimensional es de 5 se ajusté el modelo a este
ndmero. Al reducir el nimero de dimensiones
de acuerdo a la carga factorial y claridad de las
dimensiones se evidencia la unidimensionalidad
del constructo, es decir contrario a la base teodrica
en nuestro medio la percepcion de la calidad de
atencién se basa solo en una sola dimension, con
un total de 17 items en su estructura.
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Cuadro N° 5. Varianza total explicada en la extraccion de factores por andlisis factorial de ejes principales

Autovalores iniciales

Factor Total % de varianza % acumulado
1 6,982 41,073 41,073
2 1,720 10,119 51,191
3 1,413 8,312 59,504
4 1,178 6,930 66,433
5 1,047 6,162 72,595
6 0,931 5,476 78,071
7 0,805 4,734 82,806
8 0,512 3,013 85,818
9 0,488 2,868 88,687
10 0,399 2,346 91,033
11 0,362 2,132 93,164
12 0,303 1,781 94,946
13 0,237 1,397 96,343
14 0,204 1,197 97,540
15 0,190 1,115 98,655
16 0,146 0,862 99,516
17 0,082 0,484 100,00

En el Figura de sedimentacion se puede observar y corroborar la unidimensionalidad del constructo.

Autovalor

Figura N° 1. Figura de Sedimentacion

4 5

6

7 8 9 10 M
Numero de Factor

12 13

14

15 16 17
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DISCUSION

Respecto al numero de dimensiones, si bien de
manera preliminar se obtuvo una sola dimension,
en contraste a los estudios de Granado'™ con 2
dimensiones, Vega", Tiga-Loza D, Luis A. Villar-
Centeno, Diana R. Gliza-Sanabria y Ruth A.
Martinez-Vega'? con 3, Cabello™ 5, Kaitelidou™ con
6, pueden deberse a la metodologia utilizada, con
la conclusion y confirmacién de las dimensiones
mediante el analisis factorial confirmatorio,
asumiendo que el presente estudio es preliminar.

En relacion a la confiabilidad los valores de los
estudios contrastados oscilan entre un alfa de
Cronbach de 0,72 a 0,931%'1%-17 @n el instrumento
trabajo el valor de alfa Cronbach como valor
minimo en el componente elementos materiales fue
de 0,626 y el maximo con la dimension empatia con
0,829 siendo el valor mas alto, considerando que
aun falta el proceso de confirmacion de los items
mediante el analisis factorial confirmatorio, luego de
realizada esta sera posible tener una comparacion
final.

De la misma forma las correlaciones entre items en
algunos casos de Spearman en los estudios base
de comparacioén oscilaron entre 0,527 a 0,950-14,
En el caso del instrumento a desarrollar los valores
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