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RESUMEN

La calidad de atencién al cliente es un indicador generalmente muy estudiado en cualquier
empresa, porque ayuda a las organizaciones con la fidelizacion de sus consumidores, mejora su
imagen y sobre todo influye en sus indices econdmicos. El objetivo de este estudio es evaluar la
percepcidn que tienen los clientes, en este caso los pacientes, sobre la solicitud de citas médicas,
que estos realizan en la Caja de Seguro Social (CSS), en la provincia de Panama. Este caso de
estudio posee un nivel descriptivo, que conlleva una medicion longitudinal, con un enfoque
cuantitativo como cualitativo, reflejando los datos en el uso de la encuesta como técnica y del
cuestionario como instrumento, este Gltimo tuvo su iniciacién en la operacionalizacion de una sola
variable, la calidad del servicio, para el proceso de atencion de agendas de citas médicas por
Ilamadas telefonicas y en la pagina web. Al llevar a cabo la medida de la muestra, utilizando datos
de la institucion pertinente y el estimado de habitantes que viven para el a&rea metropolitana de la

provincia de Panama, sabiendo que no todos estos estan asegurados, por lo que se redujo a la mitad

92


mailto:valery.hermenet-c@up.ac.pa
https://orcid.org/0000-0002-7607-1345
https://doi.org/10.48204/reict.v3n1.3952

la cantidad de personas encuestadas, se obtuvieron perspectivas negativas acerca de la agenda de
citas médicas por llamadas telefonicas, en el cual el 80% de los usuarios hacen énfasis en que las
operadoras demoran en atender sus llamadas, por otro lado para un 56.5% de los encuestados
indican que la pagina web deja de funcionar correctamente. Ademas, se calculé el nivel de
satisfaccion de esta innovacion. Para concluir, la alta demanda de solicitudes de citas médicas se
ha convertido en un cuello de botella, se implementé como herramienta de mejora la pagina web,
pero es necesario realizarle mejoras, para que la tasa de clientes insatisfechos con este servicio

disminuya.
Palabras clave: agenda, atencion, calidad, cliente, perspectiva.
ABSTRACT

The quality of customer service is an indicator generally well studied in any company, because it
helps organizations with the loyalty of their consumers, improves their image and above all
influences their economic indexes. The objective of this study is to evaluate the perception that
clients have, in this case the patients, about the request for medical appointments, which they make
in the Social Security Fund (CSS), in the province of Panama. This case study has a descriptive
level, which entails a longitudinal measurement, with a quantitative and qualitative approach,
reflecting the data in the use of the survey as a technique and the questionnaire as an instrument,
the latter had its initiation in the operationalization of a single variable, the quality of the service,
for the process of attention to medical appointment schedules by phone calls and on the website.
When carrying out the measurement of the sample, using data from the pertinent institution and
the estimate of inhabitants who live for the metropolitan area of the province of Panama, knowing
that not all of them are insured, therefore the number of people surveyed, negative perspectives
were obtained about the medical appointment schedule for telephone calls, in which 80% of the
users emphasize that the operators take time to answer their calls, on the other hand for 56.5% of
the Respondents indicate that the web page stops working correctly. In addition, the level of
satisfaction of this innovation was calculated. To conclude, the high demand for requests for
medical appointments has become a bottleneck, the website was implemented as an improvement
tool, but it is necessary to make improvements so that the rate of dissatisfied customers with this

service decreases.

Keywords: agenda, attention, quality, client, perspective.
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INTRODUCCION

Uno de los servicios prestados mas importantes en la sociedad, es aquel enfocado en la salud,
siendo este uno de los sectores que mas controversia tiene a nivel del territorio panamefio, teniendo
las mayores quejas sobre temas de: atencion al paciente, condiciones de las infraestructuras,
disponibilidad de camas, faltas de medicamentos, entre otros, los cuales por derecho de todos son

publicados e informados en los diversos canales de comunicacion.

El objetivo de este articulo cientifico es realizar un estudio sobre la percepcion del usuario, es decir
de los pacientes que realizan solicitudes o agendan sus citas médicas en la Caja de Seguro Social
(CSS), en la Policlinica J.J. Vallarino, ubicado en Juan Diaz, provincia de Panam4, ya sea por
Ilamadas telefonicas o por la pagina web destinada para llevar a cabo este proceso, ademas de esto
se presentara la capacidad de policlinicas establecidas en los distintos corregimientos versus la

poblacion que se tiene que en cada una de estas areas.

Desde sus inicios, la Caja de Seguro Social ha presentado numerosas dificultades en la satisfaccion
del cliente, por motivos de procesos administrativos ineficientes y a la intromision directa de
personal ejecutivo en los asuntos internos de la institucion, especificamente en la escogencia de
directivas de la institucion y en el manejo de los recursos para la compra de medicamentos. En
vista a lo mencionado el correcto funcionamiento de esta entidad se ve afectada, presentando asi
disminucion en la calidad de los servicios y ademas de la poca facultad de responder la demanda
de asegurados que estos poseen, la cual en su representacion demuestra una percepcion no

favorable en cuanto al servicio recibido por parte de este complejo.

Cabe destacar, que el cliente es la persona mas importante para cualquier empresa a cual
acude en busca de un servicio a fin de satisfacer sus necesidades. En el caso que nos ocupa, se trata
del asegurado quien se constituye el usuario principal de los servicios que brinda la Caja de Seguro
Social. Por tal motivo, se justifica realizar la presente investigacion, por lo cual éstos al constituirse
en su principal sostén, se convierten a la vez en el elemento méas importante dentro de la relacion

y por ende es preciso conocer si se sienten satisfechos. (Arosemena, 2003)

Los autores Yvett Lee y Eliskha Alvarez, establecen que los servicios de la salud en
Panama, a partir de los procesos de implementacion de politicas de calidad en ellos, han venido

mejorado progresivamente en algunas areas y en otras se han quedado estancadas. Es por esa razon,
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que se deben realizar auditorias y evaluaciones para verificar los avances y deficiencias en materia
de calidad. (2021, pag. 13)

La calidad son las cualidades o caracteristicas que determinan que un producto o servicio u
organizacion cumple con los requisitos del cliente, en términos mas sencillo que lo ofrecido es
bueno. Por otro lado, hablar de calidad total es referirnos a los esfuerzos de toda organizacion para
instalar y crear un clima permanente donde los colaboradores mejoren continuamente su capacidad

para proporcionar productos y servicios que los clientes encuentren con un valor particular.

Los autores Silva-Trevifio, Macias-Hernandez, Tello-Leal y Delgado-Rivas en su investigacion,
mencionan a Bustamante, este autor nos indica que, la “calidad en el servicio” se entiende como
la brecha que existe entre las expectativas del cliente (lo que quiere) y sus percepciones (lo que

obtiene) después de recibir un servicio. (2021, pag. 86)

Las dos grandes dimensiones que se evallan para saber si la calidad del servicio prestado es
eficiente son: tangibles, aquello que podemos ver y tocas, cono lo son las infraestructuras y los
intangibles que es todo lo contrario al anterior, por ejemplo, la atencion del personal a los usuarios.
Para este caso estaremos midiendo la calidad intangible de la CSS, partiendo del ejemplo

mencionado.

En una entrevista realizada por parte del personal de TVN Noticias, canal nacional #2, al
director de innovacion de la CSS, el Sr. Carlos Rodriguez dijo que en cuanto a la accesibilidad del
contact center, destacd que el 87% utiliza CSS, por lo que como agencia tuvieron que adoptar
nuevos mecanismos de atencidn a las personas para que las solicitudes de citas se pudieran realizar
a traves de www.citas.css.gob.pa desde el cual las personas pueden solicitar una cita, luego seran
contactadas por un integrante de la convocatoria. centro, quien le indicard la hora de la cita.
(Espinoza, 2022)

La innovacion es el proceso de modificar loe elementos, protocolos e instrumentos que existen de
dentro de una organizacion, de manera que esta permita un mejor desarrollo de las funciones o
actividades dentro de la empresa y otorgue mejores beneficios, mejorando las necesidades del
cliente interno y principalmente la del cliente externo, siendo esta un pilar esencial en la imagen

corporativa.
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Para conceptualizar el término se dispone de variadas fuentes. De acuerdo a la Real
Academia Espafiola, innovar es “Mudar o alterar algo, introduciendo novedades”. A principios del

siglo XX, el célebre economista Joseph Schumpeter (1982) definié la innovacion como:

e Introducir nuevos productos o procesos diferenciados frente a precedentes en el
mercado.
e Descubrir nuevas formas de obtener materias primas o productos intermedios.

e Apertura de un nuevo mercado en otro pais. (Espafiola, R. A., 2014)

En este caso la CSS implement6 un nuevo sistema para la agenda de citas médicas, ya que es
necesario renovar los métodos de atencion al cliente a medida que evoluciona la tecnologia, sin
embargo, es considerables para este caso tomar en cuenta la poblacién que desconoce o0 no maneja
bien las TIC. “Las Tecnologias de la Informacion y las Comunicaciones (TIC), son el conjunto de
recursos, herramientas, equipos, programas informaticos, aplicaciones, redes y medios; que
permiten la compilacion, procesamiento, almacenamiento, transmision de informacién como: voz,
datos, texto, video e imagenes”. (MINTIC, 2009, pag. 4 Articulo 6)

METODO Y MATERIALES

Esta investigacion esta basada en un estudio longitudinal, en concreto los autores R. Loeaber y
D.P. Farrington nos explican que este tipo de estudio “son aquellos que recogen datos sobre un
grupo de sujetos, siempre los mismos (la muestra), en distintos momentos a lo largo del tiempo™.
(2017, pag. 1)

Para el andlisis del estudio longitudinal los autores Miguel Delgado Rodriguez y Javier
Llorca Diaz nos dicen que, se realiza dentro del contexto de los modelos lineales generalizados y
tiene Dos objetivos: utilizar herramientas de regresion tradicionales donde los efectos estan
relacionados con diferentes exposiciones y dar cuenta de las correlaciones medidas entre sujetos.
Este Gltimo aspecto es muy importante. Supongamos que esta estudiando el efecto de la altura
sobre la presion arterial; en las distintas pruebas realizadas, los valores de tension arterial de los
sujetos dependen de los valores basales o basales y por tanto hay que tenerlos en cuenta siempre

los mismos (la muestra), en distintos momentos a lo largo del tiempo. (2004, pag. 146)

La autora Alicia Hamui-Sutton hace referencia a Creswell JW., y Piano Clark V.L.

Muestra que la principal caracteristica de los métodos mixtos (MM) es la combinacion de
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perspectivas cuantitativas (cuanti) y cualitativas (cuali) en un mismo estudio. Cuando las preguntas
de investigacion son complejas, una combinacion de métodos puede profundizar el andlisis y

comprender mejor los procesos de ensefianza y aprendizaje en ciencias. (2013, pag. 212)

También debemos tener en cuenta que este estudio conlleva la utilizacion de informacion
secundaria el cual son aquellas que contienen informacién organizada y elaborada, producto del
andlisis, sintesis y reorganizacion de las fuentes primarias, fuentes primarias incluyendo:
diccionarios, enciclopedias, antologias, catalogos, anuarios, bibliografias, indices, boletines de

resumenes, indices de citas o efectos, obras de referencia, entre otras. (Avello Martinez , 2018,
pag. 1)

Estaremos utilizando la técnica de encuesta, el cual posee tiene el concepto de que abarca
tanto una técnica de recoleccion de datos como un procedimiento apto para la evaluacion del estado
de la opinion pablica. En este sentido, los datos pueden percibirse como provenientes de
ciudadanos, grupos objetivo, clientes, usuarios, consumidores u otros tipos de publicos especificos
o de un grupo especifico. La escena cambia, pero los actores son los mismos, aungue juegan con
diferentes intereses, estrategias y otras percepciones. Una encuesta es una herramienta eficaz para
medirla. (Cabrera, 2013, pag. 1)

Entre sus caracteristicas, se pueden destacar los siguientes puntos:

e La informacién se obtiene por observacién indirecta de los hechos, con las
declaraciones de los entrevistados, de modo que sea posible que la informacién
obtenida no siempre refleje la realidad.

e La encuesta permite aplicaciones masivas, que mediante técnicas de muestreo
adecuadas pueden hacer extensivos los resultados a comunidades enteras. (Casas
Anguita et al., 2002, pag. 143)

El cuestionario utilizado tendra preguntas cerradas y de estimacion, con tal de reducir el tiempo
de andlisis para los lectores y a su vez para la mejora de los resultados. Al momento de realizar un
cuestionario es necesario saber clasificar las preguntas cerradas y abiertas. “Las preguntas cerradas
(también de nominadas precodificadas i de respuesta fija) son aquellas en las que el encuestado,
para reflejar su opinién o situacion personal, debe elegir entre dos opciones: <<si-no>>,

<<verdadero-falso>>, etc”. (Casas Anguita et al., 2002, pag. 152)
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Cea D Ancona también explica que, para las preguntas de estimacion, “se ofrecen como
alternativas respuestas graduadas en intensidad sobre el punto de informacion deseado”. (Casas

Anguita et al., 2002, pag. 153)

Para llevar a cabo el uso del instrumento, en este caso el cuestionario se hizo la operacionalizacion

de variables, sin embargo, estamos estudiando solo una, la calidad del servicio.

Concretar las variables es esencial para la tarea del investigador y, a menudo, requiere un
proceso llamado operacionalizacidn de variables. Importante y necesario para probar la hipotesis.
Con suficiente de este ejercicio, podria decirse que el concepto de variable se puede expandir para
encontrar razonablemente otras variables especificas que produzcan el mismo o mejor efecto. Por
ejemplo, si conocemos las propiedades que caracterizan a una variable e identificamos entre ellas
las propiedades que le dan el efecto deseado, podemos encontrar muchas mas propiedades en el
universo del conocimiento que también tienen estas propiedades (las que nos interesan) y crear

concreto. de manera mas eficiente y con menores costos. ( Amiel Pérez, 2007, pag. 173)

Figura 1

Formula para determinar la muestra cuando se conoce el tamafio de la poblacion

Nota. Esta imagen muestra como podemos hallar la muestra, cuando tenemos una poblacién meta
y sabemos la extension o tamafio de esta. Calculo de Tamafo de la Muestra. [jpg]. Unidad de
Emprendimiento  Virtual. http://hachepe57.blogspot.com/2010/05/1-calculo-del-tamano-de-la-
muestra.html.

Desglosado de la siguiente manera siguiente:

e n: Tamano de la muestra

Z: nivel de confianza, el mas utilizado es el de 95 %, lo que equivale a 1.96

P: variabilidad negativa, que por lo general es 0.5

qg: variabilidad positiva, por lo regular es de 0.5

e E: precision del error, es de 5% = 0.05
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La poblacidn total segun datos de la INEC, en la Provincia de Panama es de 1,544, 377 personas,
pero esto no quiere decir que todos estos forman parte de aquellos que reciben los servicios de las
Policlinicas de la Caja de Seguro Social, es decir no se puede asumir que todos estén asegurados.
Por lo tanto, para este caso de estudio solo se evaluara el proceso de agendas de citas realizadas

por via online o via telefénica, en las distintas Policlinicas de la provincia de Panama.

Figura 2

Estimacion de la poblacion total del distrito de panama, por corregimiento, segln sexo y grupos
de edad: al 1° de julio del afio 2015.

ESTIMACION DE LA POBLACION TOTAL DEL DISTRITO DE PANAMA, POR CORREGIMIENTO, SEGUN SEXO Y GRUPOS DE EDAD: AL 1° DE JULIO DEL ARO 2015
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4549 34018 19914 142 aa2| 72| 64| 53| 20000 1535 g3l 1813|218l sz sa41] 2001 14004 ag2l 1605  a@ss| 1706 7 1o 2827 1854
5054 28,943 18,078 108 69| 647 586 ao2| 2187 1507 23| 1ss7|  1mssl  va2s|  asis| 1718 1084 aol  vzo|  3as2| 1070 ssa| 124 2708 1
5550 23,001 15314 109 634 50| 565 8l 2001 1242 7as| 1473 14se|  1038|  3ged| 1466|7777 a0l 1013 2268 647| 4z 7l 200 ar7
6064 18,082 11801 £ 44| an 382 a4l 1737 107 am 12 1163 a7o| 2622 108s|  62m) 48] a2l 1871 497] 05| 17| 1668 635
6560 13,662 0308 &) a72| 330 30 238 1488 850 as6[ 1,078 a55| saol  1.007] 761 4,358 184 ssal 140 314 103 2l 1158 418
7074 10574 7554 48] 27| 279| 329 7ol 1201 743| 319 e az9) #1454 533 3,020 142 355| 55| 192 125| 4| 940) 263
7579 75552 5228 o) 202] 178 285 o 8s7] 542 108 588 68| 348/ 840 200 2324 148 243 816 140 138 18 758 267
80 ymas 8613 6504 51 205) 206] 36 87 1008 74| az3)| 707, a07] s3] 1.160) 25| 2109) 117, 200] E| 116 7 a7 744 166

Nota. Elaborado por: Instituto Nacional de Estadistica y Censo (INEC). Estimacion de la poblacién
total del distrito de panama4, por corregimiento, segun sexo y grupos de edad: al 1° de julio del afio
2015. [pdf]. Tvn-2, Panama. https://www.inec.gob.pa/archivos/A241panama.pdf

Poblacion meta: pacientes que solicitan citas médicas al personal de la Caja de Seguro Social,

siendo estas un total de 1,552,343 habitantes, entre hombre, mujeres e infantes.

Marco de muestreo: operacionalizacion de variables, en este caso de una sola variable el cual es:

la calidad del servicio prestada por parte de la CSS, en temas de programacién de citas médicas.

Tipo de muestreo: Muestreo Probabilistico Sistematico.
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Tamarfo de la muestra: se calculo un total de 384.06 personas que se debian encuestar, sin
embargo, se deben utilizar variables cuantitativas discretas, es decir con numeros reales, enteros,
por lo tanto, serian 384 encuestados. Por motivos de tiempo y otras actividades extracurriculares
realizadas por el investigador solo se lograron un total de 192 encuestados, es decir el 50% de lo

establecido mediante la utilizacion de la formula ya mencionada.
RESULTADO, ANALISIS (CONCLUSIONES)

Como ya se menciono se estara estudiando la variable de calidad de servicios, la misma es muy
importante para determinar si lo que la CSS esta ofreciendo a sus pacientes es propicio o si por lo

contrario es deficiente y se le necesita aplicar mejoras a sus procesos pertenecientes a este rol.

Segun las encuestas realizadas en los meses de marzo y abril, para las 192 personas y la

implementacion de la formula en base al tamafio de la muestra, se obtuvo lo siguiente:

_ Z’pgqN
"TNEZ+Z%pg

_ Z%pgN
"TNEZ+Z%pg

_(1.96)% (0.5)(0.5) (1,552,343)
" = (1,552,343)(0.05)2 + (1.96)2(0.5)(0.5)

_ (3.8416)(0.5)(0.5) (1,552,343)
" = (1,552,343)(0.05)2 + (3.8416)(0.5)(0.5)

_1490870.217
"~ 3881.8179

n = 384.064955
n = 384

Debido al corto tiempo para llevar un estudio tan amplio y a la poca informacion que se tiene sobre
este tema, los resultados se han basdado en el del siguiente cuestionario, como instrumento de

medicion:
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Tabla 1

Cuestionario.

10

11

12

13

14

15

16

17

Preguntas

¢Como considera el trato recibido por la
recepcionista de llamada de la CSS?

Opcidn de respuestas

1. Muy malo, 2. Malo, 3. Regular,
4. Bueno, 5. Muy bueno.

¢ Considera usted que el tono de voz de la

recepcionista fue adecuado? =l V@
Atendio las dudas sobre las fechas disponibles para Si No
las citas con su especialista T
El recepcionista conoce las especialidades y las Si No
policlinicas de la CSS que estan disponibles L
Al agendar su cita el/la operador(a) en el tiempo de
su llamada estuvo conversando con alguna otra Si, No.
persona (compafiero de trabajo)
En base a la pregunta anterior, considera usted que
es un factor clave en la demora de agendar su cita | Si, No.
meédica
Puede usted agendar su cita médica en cualquier .

. . Si, No.
momento del horario estipulado
¢ Considera usted que la duracién de la solicitud de si No

cita por llamada fue répida?

¢Cual es el tiempo aproximado que le toma agendar
su cita por llamada?

30 minutos, 45 minutos, 1 hora con
30 minutos, 2 horas, més de 2
horas.

¢La operadora agendo su cita con el doctor

solicitado? Jh NG
¢El/la recepcionista de llamada coloco el doctor que Si No
mejor le parecié y omiti6 su referencia? T
Al llegar a la policlinica correspondiente su cita fue | ..

Si, No.
aceptada
¢Usted ha utilizado alguna vez la plataforma para si No

agendar citas de la CSS?

¢La plataforma se puede utilizar a cualquier hora del
dia?

Verdadero; Falso.

En qué horas cree usted que la plataforma da
problemas

Horas: de la mafiana, de la tarde, de
la noche.

En base a su experiencia, la plataforma permite
agendar citas médicas para todas las especialidades

Si, estan disponibles todas; No,
faltan algunas.

¢ Cudles especialidades recomienda afiadir en la
plataforma para agendar citas online?

Abierto.
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Bueno, es muy rapido, Regular, en
ocasiones da problemas; Malo, se
demora mucho.

¢Como califica usted el tiempo de espera para
utilizar la pagina de citas médicas de la CSS?

¢La pagina de citas online deja de funcionar
constantemente?

¢Considera usted que la pagina tiene un disefio facil

Si, No, A veces

; Si, No.
de manejar?
Recomendaria usted mejoras en la pagina web para | ..

- Si, No.
agendar citas de la CSS
En base a la pregunta anterior indique qué mejoras .
. . Abierto.

considera usted son necesarias
¢Al realizar su solicitud pudo dar seguimiento a su Si No
cita en la pagina de citas de la CSS? T
¢El nmero de seguimiento coincide con su cita Si No

agendada?
Nota. Muestra las preguntas del cuestionario para llevar a cabo este estudio referente a la calidad
de servicios, especificamente en la solicitud de citas médicas tanto por vias telefénicas como por
la pagina web. Elaboracion propia.

Para poder realizar estas preguntas primeramente, se debid realizar una operacionalizacion de
variables, sin embargo en este estudio solo se estara haciendo enfasis en una sola variables, la

cadliad del servicio, a continuacién se detalla:

Tabla 2

Operacionalizacion de la variable: Calidad del Servicio.

Variable Conceptualizacion Dimensiones Indicadores

Amabilidad y calidad de voz P1, P2
» . ] Conocimiento y capacidad de P3 P4
Es la percepcion del cliente final | cajigad en  la | respuestas de los operadores :
sobre el servicio que ofrece_: _Ia recepcion de llamadas | Disponibilidad en la atencion al P5 PG, P7
empresa  versus el SEIVICio | o agendar  citas | paciente , P6,
recibido, en el cual se mide el | pgicaq Duracién del tiempo en agendar
grado de requisitos o solicitudes citas P8, P9
Calidad del g?er::gi dr;ices;)doardesladel e(r:rl]'s;t; Citas oportunas P10, P11, P12
Servicio prestadora del servicio, en este ;Z?;%'mzmo del paciente de la P13
caso de la agenda de citas —
T . .| At 24 h P14, P15
medicas por parte del personal | Calidad en la pagina Esegz:glr:dadesorase se brindan P16. P17
de recepcion de llamadas de la|web para agendar = p'd ; qu i dat I .
CSS y de la plataforma de citas | citas médicas. p:giln:z € Carga de datos en fa P18, P19
de esta institucion.
Disefio de la pagina P20, P21, P22
Validacion de seguimiento de citas P23, P24

Nota. Este cuadro detalla como se puede operacionalizar, de manera que se pueda tener el
concepto, las dimensiones y finalmente lo indicadores de la variable indicada para este estudio.
Elaboracion propia.
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Primeramente, se realiz6 un sondeo para saber las caracteristicas generales de la muestra estudiada,

para las cuales obtuvieron un total de:

Figura 3

Gréficas de los datos generales de la muestra.

Rango de edades de la muestra encuestada.
Panam3, 2023.

B (18 - 26 afos)
0 (27 - 59 afos)

{60 afios 0 mas)

Muestra encuestada asegurada.
Panama, 2023,

¥ Personas aseguradas

 Personas no aseguradas

Género de la muestra encuestada.
Panama, 2023.

= Masculing

¥ Femenmo

Muestra que ha solicitado citas médicas en
la CSS. Panamd, 2023,

mno

Nota. Muestra los datos generales de la muestra encuestada. Elaboracion propia.

Con respecto al resultado de las preguntas realizadas, se presentaran en forma de cuadro para no

extender el contenido en paginas, por lo tanto, en los siguientes cuadros detallamos lo que se

obtuvo:
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Tabla 3

Resultados de la encuesta.

Resultados

1 \ 62% considera que el trato recibido es regular, 16% malo, 16% muy malo y 6% bueno.

A 52% respondieron que si es buena el tono de voz y 48% no estan de acuerdo.
El 56% de los encuestados contestd que si atendieron sus dudas, por otro lado, el 44%

dice que no.
ﬂ 58% de la muestra considera que si conocen y el 42% que no

5 \ Los resultados arrojan que el 56% dicen que no y 44% que si.
El 78% de los encuestados consideran que si es un factor clave para la demora en agendar
citas y otro 22% que no.
El 86% de las personas que respondieron afirman que no pueden agendar sus citas dentro
del horario estipulado, el otro 14% indica que si pueden.
Obtuvimos un 80% que niegan que sea rapida la solicitud y un 20% que si es rapido
agendar su cita por llamada.
El 29.2 % establece que dura mas de 2 horas, 29,2% 30 minutos, 25% 45 minutos, 12.5
% indica que 1 hora y el 4.1% establece que 1 hora con 30 minutos.
63.3% de los encuestados afirman que se agendo su cita con el doctor solicitado y un
108 36.7% dice que no.
(kB Se obtuvo un 64.6% para la respuesta no y un 35.4% que Si.
12 \ El 787.8% establece que su cita fue aceptada, mientras que el 12.2% no.

i3 EI 71.4% de la muestra ha utilizado la plataforma y el 28.6% no.

73.3% dictamina que no se puede utilizar esta plataforma a cualquier hora del dia, el

WY resto, 26.7$ dice que si.

15 \ 59.1% indica que, en horas de la mafiana, 25% en horas de la tarde y 15.9% en la noche.
El 66% de los encuestados indican que no se tienen todas las especialidades en esta
plataforma.

Entre las respuestas a las especialidades que se recomiendan por parte de la muestra
estan:

EECNEN

16

Mamografia
Cardiologia
Pediatria
Medicina familiar
Maxilofacial
Hematologia
Psicologia
Ortopedia
Urologia
Odontologia

17
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e Nunca hay cupos, los medicos disponibles para las citas y para los examenes
nunca le funcionan los equipos.

63% dice que es regular, que solo en ocasiones da problemas; 21.7% dic que es malo,
porgue se demora mucho y el 15.2% dice que es bueno y muy rapido.
56.5% establece que a veces deja de funcionar, 30.4% dice que si es constante la caida de
la pagina web y el 13% dice que no tiene problemas, que se ejecuta normalmente.
77.8% dice que la plataforma posee un disefio sencillo para utilizar, mientras que el
22.2% no lo considera asi.
56.8% de los participantes en esta encuesta considera que se deben hacer mejoras y un
41.3% dice que no es necesario.
Las adecuaciones 0 mejoras que recomiendan los encuestados son:

e Mantenimiento a la misma pégina para evitar fluctuaciones.

e Una interfaz que sea Optima para adultos mayores, que ellos pueden aprender a
agendar sus citas sin que haya complicaciones o variaciones.
Mejorar el tiempo y la obtencién para la cita.
Trabajar después de las 18:00.
Mejor interfaz con el usuario.
El horario principalmente deberia ser 24 horas para que las personas puedan
acceder en cualquier momento, también deberia ser mas sencilla para las personas
mayores que no entienden las tecnologias. Con solo escribir su nombre y su
cedula puedan ingresar.
e Que uno pueda agendar su cita en la fecha que uno desee y no en la fecha que la
pagina te asigne.
Que brindara para uno escoger para que mes uno queria la cita.
Mas opciones interactivas.
Que sea mas accesible para adultos mayores.
Que sea mas versatil.
La configuracion en su programacion de manera que pueda recibir una alta
demanda de solicitudes sin caerse el sistema.
/Al Respuesta oportuna.
23 \ El 68.9% si puede dar seguimiento, en tanto el 31.1% no.
83.3% de la muestra les coindicen sus citas con el nimero de seguimiento y a un 16.7%

Nota. Detalla los resultados obtenido al utilizar la técnica e instrumento previamente mencionado.
Elaboracion propia.

Al realizar el analisis de estos resultados se puede hacer énfasis en la insatisfaccion de los
asegurados y aquellos que no lo estan, pero ayudan a sus familiares con este tramite de solicitud
de citas, este indicador de calidad de servicios arroja datos negativos por la demora en la atencién,

la poca accesibilidad, la caida del servidor, el hecho de que la pagina web no cuente con todos los
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campos de la medicina necesarios para agendar, las fechas en la que le agendan sus citas, entre

otras.

El CSAT, nos permite medir el nivel de cuan satisfecho esta el cliente con el producto o servicio

que ofrece alguna empresa.

Podemos hacer uso de la formula para calcular el Customer Satisfaction Score o simplemente
CSAT (porcentaje):

CSAT= Numero de valoraciones positivas /Total de valoraciones obtenidas * 100

Si tomamos en cuenta Los resultados de la pregunta 18, podemos hacer el uso de la siguiente

escala;

e 5= Bueno, es muy rapido, se obtuvieron 29 a favor de esta respuesta.
e 3= Regular, en ocasiones da problemas, se obtuvieron 121 a favor de esta respuesta.

e 1= Malo, se demora mucho, se obtuvieron 42 a favor de esta respuesta.

Al aplicar la formula tenemos:

29
CSAT = 192 = 0.151041 = (0.1510)(100) = 15.10%

Por lo tanto, la hipotesis nula antes establecida se cumplio. Para finalizar tomando en cuenta los
resultados, es oportuno recalcar que la innovacion de automatizar las agendas de citas médicas no
lleva mucho tiempo a disposicion de los usuarios, sin embargo, en lo que lleva de utilizacion esta
pagina web no esta siendo eficiente, por temas de caidas de servidor, acumulando la mala imagen
que esta institucion tiene en temas de servicio al cliente, puesto que como se pudo observar en las
graficas los pacientes no estan en su totalidad satisfechos con la atencion por llamadas telefonicas
ya que demoran demasiado y muchos de estos no poseen teléfonos fijos en su casa, lo que les

resulta costoso agendar sus citas por este medio al utilizar sus celulares.

Consideramos que sea oportuno que el departamento de innovacién de la CSS revise la
programacion de esta pagina y mejore las falencias que este posee, de manera que se pueda tener

disponibilidad de diversas ramas de la medicina que se puedan agendar, que la notificacion de
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agenda de cita no demoré y si demora que no sea para avisar al paciente que no se tienen cupos o

que no se pudo llevar a cabo debidamente la solicitud.

Tomando como referencia datos del Directorio Telefonico de la CSS, actualmente este
cuenta en la zona metropolitana con los siguientes establecimientos de salud: Complejo
Hospitalario Dr. Arnulfo Arias Madrid, Hospital de Especialidades Pediatricas Omar Torrijos
Herrera, Hospital Susana Jones Cano, Policlinica Presidente Remon, Policlinica Dr. Manuel Ferrer
Valdés, Policlinica Lic. Manuel Maria Valdés, Policlinica Dr. Carlos N. Brin, Policlinica Don
Alejandro De La Guardia Hijo, Policlinica Don Joaquin Jos é Vallarino, Policlinica Don Generoso
Guardia, entre otros (Panaméa Metro - Caja de Seguro Social, 2021). La Caja de Seguro Social no
ha sabido poder controlar la gran demanda de pacientes que posee, actualmente ya esta empezando
a dejar de recibir Ilamadas telefonicas, reemplazandola con el uso de la pagina web, en la que
muchos se ven afectados, ya que no tomaron en consideracion a los adultos mayores, porque la
mayoria de estos no pueden ingresar a este sistema, por desconocimientos, por problemas visuales,
por carecer de una computadora o celular, teniendo que escoger la opcion de dirigirse directamente
a algunos de estos centros médicos (hospitales, policlinicas y demas) lo que ocasionan largas filas

y por ende el aumento de sus malestares fisicos.

Para un mejor aprovechamiento de esta herramienta no se recomienda que el uso sea dirigido para
aquellos que tienen alguna limitante el uso de plataformas tecnoldgicas, en este sentido para la
poblacién indica se debe capacitar a personal que atiende este proceso de manera presencial, en
las ventanillas, para que estos usuarios no se vean afectados, tomando en cuenta el hecho de mitigar
los cuellos de botella en esta seccion. Para aquellos que no tengan problemas en manejar o dar uso
de la pagina de citas médicas, se recomienda que se le de un buen mantenimiento, ademas de
ajustar la data y secciones del formulario de solicitud en base a las necesidades de los pacientes,
de esta manera estos no tendrian que hacer filas afectando las citas por ventanillas de los adultos
mayores. La tecnologia se esta desarrollando a pasos agigantados es por eso que el pais no se puede
quedar atrés y en temas de salud lo 6ptimo es agilizar los procesos para mantener una poblacion
sana o al menos que se tenga un sistema de salud libre de quejas por problemas de solicitud de
citas, ademas de que las citas agendadas se den en plazos cortos, de tal manera que el paciente
pueda hacer sus controles médicos a tiempo y no esperar meses para saber sus diagnosticos o

atenderse con un especialista.
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