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Calidad percibida por el paciente en la atención ambulatoria y de 
urgencias en los servicios de radiologia

Quality perceived by the patient in ambulatory and emergency care in radiology services

Resumen

La calidad es la principal medida del trabajo realizado día por el personal de 
salud en los diferentes contextos de los sistemas sanitarios. Los servicios de 
radiología, por la frecuente presencia de tecnología que es requerida para 
adelantar esta tarea, no debe ser ajena a este tipo de mediciones. El objetivo 
general del estudio buscó establecer la calidad de la atención percibida por 
los usuarios de los servicios ambulatorios y de urgencias en radiología de dos 
Instituciones prestadoras de servicios especializados en la ciudad de Cúcuta, 
Colombia.  Para el caso en particular, se realizó a partir del desarrollo de un 
estudio trasversal, longitudinal, descriptivo, realizado con la aplicación de la 
escala SERVQUAL, la muestra consistió en 65 usuarios de dos instituciones 
que recibieron atención de radiología a nivel ambulatorio y de urgencias. La 
evaluación de calidad fue satisfactoria para la mayoría de las dimensiones, 
sin embargo, la dimensión de seguridad presenta niveles de calidad no 
satisfactorios, especialmente en los usuarios atendidos en los servicios de 
urgencias, lo que puede sugerir mejoras en cuanto a la prestación de la 
atención, tanto ambulatoria como de urgencias y de esta manera optimizar 
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Introducción

Es innegable la importancia que ha 
adquirido la calidad en la actualidad, 
de hecho “la calidad está recibien-
do una creciente atención en todo el 
mundo y se debe a que está presente 
en lo esencial de toda actividad hu-
mana” 1.

Se debe recordar que “la palabra 
calidad proviene del latín qualitas o 
qualitatis, que significa perfección” 2.

Según Deming “la mejora de la ca-
lidad se consigue con el control esta-
dístico de todos los procesos” 3. Se-
gún Ishikawa, el control de la calidad 

los niveles de calidad percibida en cada una de las IPS, donde demanden 
atención los pacientes.

Palabras claves: calidad, atención ambulatoria, urgencias, radiología.

Abstract

Quality is the main measure of the work carried out by health personnel in 
different contexts of health systems. Radiology services, due to the frequent 
presence of technology that is required to carry out this task, should not be 
foreign to this type of measurement. The general objective of the study sought 
to establish the quality of care received by users of outpatient and emergency 
services in radiology of two institutions providing specialized services in the 
city of Cúcuta, Colombia. For the particular case, it was carried out based on 
the development of a cross-sectional, longitudinal, descriptive study, carried 
out with the application of the SERVQUAL scale, the sample consisted of 65 
users from two institutions that received radiology care at the outpatient 
and emergency level. The quality assessment was satisfactory for most of the 
dimensions, however, the security dimension presents unsatisfactory quality 
levels, especially in the users treated in the emergency services, which may 
suggest improvements in the provision of the attention, both outpatient and 
emergency and thus optimize the levels of quality perceived in each of the 
IPS, where patients demand attention.

Keywords: Quality, outpatient care, emergency, radiology.
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es “desarrollar, manufacturar y mante-
ner un producto de calidad que sea el 
más económico, el más útil y siempre 
satisfactorio para el consumidor” 4.

La calidad es la principal medida 
del trabajo realizado día por el perso-
nal de salud en los diferentes contex-
tos de los sistemas sanitarios. Frente 
a esta temática múltiples autores e in-
cluso autoridades mundiales han de-
finido conceptos que pretenden vis-
lumbrar las ideas generales de lo que 
deben esperar los usuarios en cuanto 
a la calidad de la asistencia sanitaria, 
se citan a continuación algunas:

Hacia 1980, el llamado padre de la 
calidad en salud, Donabedian refería 
que la calidad de la atención es “el 
tipo de atención que se espera que va 
a maximizar el bienestar del paciente, 
una vez tenido en cuenta el balance 
de ganancias y pérdidas que se rela-
cionan con todas las partes del proce-
so de atención” 5.

Entretanto, entidades internacio-
nales reconocidas a nivel mundial a 
finales de los años 80 refieren que: 
“Calidad es el grado en que las carac-
terísticas de un producto o servicio 
cumplen los objetivos para los que 
fue creado” 6.

Por su parte la OMS la expresa 
como “Una atención sanitaria de alta 
calidad es la que identifica las nece-

sidades de salud (educativas, preven-
tivas, curativas y de mantenimiento) 
de los individuos o de la población, 
de una forma total y precisa y desti-
na los recursos (humanos y otros), de 
forma oportuna y tan efectiva como 
el estado actual del conocimiento lo 
permite” 7.

Pensando en un sistema como el 
de salud, existen definiciones que in-
dican que “La calidad de la atención 
técnica consiste en la aplicación de la 
ciencia y tecnología médica de mane-
ra tal que maximice sus beneficios a 
la salud sin aumentar al mismo tiem-
po los riesgos. El grado de calidad es, 
por lo tanto, el punto en el cual se 
espera que la atención provista logre 
el balance más favorable de riesgos y 
beneficios”. 8

Sin embargo, no se deben descui-
dar conceptos generales y que apli-
can en cualquier ámbito del servicio, 
para efectos, la siguiente propuesta 
“La calidad es hacer lo correcto de la 
manera correcta la primera vez, y ha-
cerlo mejor la vez siguiente, con las 
limitaciones de los recursos existen-
tes y con la satisfacción de la comu-
nidad”. 9

Volviendo al contexto salud, una 
forma de “asegurar” calidad es a tra-
vés de la confección de normas, pau-
tas o guías, que contienen afirmacio-
nes, desarrolladas sistemáticamente, 
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basadas en los conocimientos profe-
sionales vigentes, tendientes a ayudar 
a los prestadores de los servicios en 
la toma de decisiones, facilitando así 
el desarrollo de un proceso de presta-
ción de servicio “de calidad” 10

Según lo descrito, en contextos 
generales y específicos para el caso 
de salud, podría decirse que la cali-
dad en la atención no debe limitarse 
a ser medida en términos de lo que 
representan unas cifras cuantitativas 
frías como los indicadores de calidad, 
sino que esta debería ser medida en 
lo que percibe el usuario cuando se 
expone o coloca en las manos de los 
servicios sanitarios su necesidad en 
salud.  Los servicios de radiología, 
día a día, se constituyen en entornos 
donde se prestan servicios que com-
plementan la atención a los indivi-
duos, por tanto, estos a su vez con-
tribuyen a la experiencia global de 
calidad de la atención en salud. Por 
tanto, allí el personal responsable de 
la atención debe proveerse de la me-
jor actitud, el conocimiento técnico 
científico y el manejo con seguridad 
de la tecnología para hacer de esta a 
su vez, una experiencia memorable y 
no traumática. El área de radiología 
e imágenes diagnósticas, acorde a su 
nivel de complejidad cuenta con re-
cursos tecnológicos múltiples, para la 
atención del individuo; de esta forma 
la frecuente presencia de tecnología 
que es requerida para adelantar esta 

tarea, no debe ser ajena a este tipo de 
mediciones.

Sin embargo, se evidencia limitadas 
publicaciones en cuanto a la calidad 
de la atención en radiología centrada 
en la percepción de la calidad desde 
el usuario, pues la mayoría de estu-
dios se orientan hacia la calidad técni-
ca de las imágenes y no de indicado-
res más sensibles y desde el usuario, 
evidencia de la primera afirmación se 
constata en un estudio financiado en 
1999, por el Programa de Radiología 
y Radioprotección de la Organización 
Panamericana de la Salud (OPS), con 
un estudio multicentrico en 5 países 
de Latinoamérica cuyo objetivo cen-
tral fue determinar la correlación en-
tre algunos indicadores de calidad de 
los servicios de imagenología con la 
certeza en la interpretación radiológi-
ca de cuatro afecciones frecuentes en 
los cinco países participantes. 11

Como se plantea anteriormente, la 
calidad debería ser medida desde el 
paciente, pues es quien experimenta 
un proceso técnico científico y que-
da inmerso en un proceso donde su 
percepción podría definir de forma 
más sensible la calidad del servicio, si 
se tiene en cuenta que se enfrenta a 
una experiencia donde “ el paciente 
común, la posibilidad de tener me-
dios de imagen al alcance como los 
mencionados ha significado una serie 
de beneficios notables en diferentes 
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ámbitos, así como mayor confianza y 
comodidad al reducir los tiempos de 
espera en el Hospital y reintegrarse a 
su vida familiar– económica con ma-
yor rapidez. 12.

A nivel mundial, es ampliamente 
reconocida la existencia del aporte 
de Parasuraman, quien, junto a su 
equipo, propusieron el modelo SER-
VQUAL, tomando como base el con-
cepto de calidad de servicio percibi-
da 13, partiendo de premisas tales 
como: la calidad es un juicio del con-
sumidor sobre la excelencia o supe-
rioridad de un producto/servicio 14. 

Es así como, luego de amplias revi-
siones y validaciones, se ha estimado 
que es éste un modelo que se ajusta 
a la medición de calidad para efectos 
de atención en salud. Por esta razón, 
el presente estudio pretendió des-
cribir la calidad en cuanto a lo que 
percibe el usuario de los servicios 
ambulatorios y de urgencias, en la 
experiencia de atención.

En resumen, el modelo se basa en 
cinco dimensiones que buscan en 
conjunto acercarse a la calidad per-
cibida por el cliente, paciente de ser-
vicios de radiología en este caso. Los 
aspectos que enmarcan las bases del 
modelo son:

Fiabilidad. También denominada 
confiabilidad por algunos autores, se 

refiere a la capacidad de realizar el 
servicio prometido de manera con-
fiable y precisa. 15

Capacidad de Respuesta. Se aso-
cia a la  disposición  para  atender a 
los clientes y brindarles un servicio 
oportuno.15.

Seguridad. Conocimiento y atención 
de los  empleados y su habilidad para 
inspirar credibilidad y confianza. 15

Empatía. Se refiere al nivel de aten-
ción individualizada que ofrecen las 
empresas a sus clientes. Se debe 
transmitir por medio de un servicio 
personalizado o adaptado al gusto 
del cliente. 15

Elementos Tangibles. Es la apariencia 
física, instalaciones físicas, como la 
infraestructura, equipos, materiales, 
personal. 15

Los conceptos principales del mo-
delo citado evidencian que el servicio 
de salud responde a una necesidad de 
los individuos, más que a los propios 
deseos de tener más o mejor salud, 
por esto cada persona debe recibir 
tantos cuidados médicos como nece-
sidades tenga, y no tantos como esté 
dispuesto a pagar. 16
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Material y métodos

Se realizó a partir del desarrollo de un 
estudio descriptivo, trasversal y longi-
tudinal. Es descriptivo, porque permi-
te medir la presencia, características o 
distribución de un fenómeno en una 
población en un momento de corte 
en el tiempo, es longitudinal en cuan-
to establecen un periodo de tiempo 
como base del estudio, finalmente es 
transversal porque corresponde a un 
estudio de corte en el tiempo.

El instrumento de medición con-
sistió en la aplicación de la escala 
SERVQUAL, que es un cuestionario 
con preguntas estandarizadas para 
la Medición de la Calidad del servicio 
principal instrumento utilizado a nivel 
mundial para evaluar la calidad.

La escala contiene 22 variables para 
evaluar las expectativas y 22 para las 
percepciones, agrupadas en cinco di-
mensiones: Elementos Tangibles, Con-
fiabilidad, Capacidad de Respuesta, 
Seguridad y Empatía. La información 
se recolectó a partir de la participa-
ción de una muestra por convenien-
cia en 65 usuarios. Se seleccionó este 
tipo de muestreo porque dada la dis-
ponibilidad de pacientes en el servi-
cio, este permite seleccionar aquellos 
casos accesibles que aceptaron ser 
incluidos 17. La muestra se tomó de 
dos instituciones que prestan aten-

ción de radiología a nivel ambulatorio 
y de urgencias en la ciudad de Cúcu-
ta. Para efectos, se creó un formulario 
online de Google con la escala SER-
VQUAL, sin alterar su contenido, el 
cual fue aplicado a los participantes, 
entregando un link que podía ser dili-
genciado desde su teléfono, o siendo 
diligenciada directamente en un equi-
po de cómputo en cada una de las IPS 
con el apoyo de los investigadores. Se 
utilizó previamente el consentimiento 
informado entre los participantes. La 
información fue procesada en goo-
gle drive y Excel, se obtuvieron tablas 
para cada variable.  

Resultados

A continuación, se presentan los re-
sultados del estudio en la atención 
ambulatoria y de urgencias para los 
usuarios en los servicios de radiolo-
gía.
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Figura 1. Género.

Fuente. Elaboración propia.

La mayoría de los usuarios que par-
ticiparon corresponden al género fe-
menino, esto es mujeres (67,7%).

La mayoría de los usuarios pertene-
cían a los estratos uno y dos, solo el 
11% de los participantes pertenecen 
al estrato 3. Lo que denota una pobla-
ción nivel socioeconómico modesto.

En el estudio, la mayoría de los 
usuarios son escolarizados, refieren 
haber cursado la primaria completa 
un 58% y un 39% estudios universi-
tarios, solo el 9% cursaron posgrado. 

Figura 2. Estrato.

Figura 3. Escolaridad.

Fuente. Elaboración propia.

Fuente. Elaboración propia.

Figura 4. Aseguramiento.

Fuente. Elaboración propia.

La mayoría de los participantes 
pertenecen a algún régimen de salud, 
el 58% al subsidiado y el 32% al con-
tributivo.
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Figura 5. Fiabilidad.

Fuente. Elaboración propia.

Los usuarios que recibieron aten-
ción en los servicios ambulatorios y de 
urgencias perciben la capacidad de la 
IPS por no cometer errores, el interés 
por apoyarle cuando presenta algún 
problema y el buen servicio desde la 
primera vez, como aspectos que re-
presentan la fiabilidad en el servicio.  
Las percepciones que evidencian ac-
ciones a mejorar para fortalecer este 

aspecto están relacionadas con el 
hecho de no recibir el servicio en el 
tiempo esperado. En todas las premi-
sas de fiabilidad predomina una me-
jor percepción entre los usuarios de 
los servicios ambulatorios a diferencia 
de los de urgencias.



77

Calidad percibida por el paciente en la atención ambulatoria y de 
urgencias en los servicios de radiologia Roca et al

Figura 6. Empatía.

Fuente. Elaboración propia.

Para los usuarios participantes los 
aspectos que se presentan como for-
taleza en esta dimensión son: la satis-
facción en general con el servicio, la 
comprensión de las necesidades del 
usuario por parte del personal asis-
tencial y administrativo y la preocu-

pación por los intereses del paciente. 
Constituyéndose estos aspectos en la 
percepción del nivel de atención indi-
vidualizada que ofrecen las empresas 
a sus clientes, el cual se debe transmi-
tir por medio de un servicio persona-
lizado o adaptado al gusto del cliente.
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Los elementos evaluados por la es-
cala se asocian a la apariencia física, 
instalaciones físicas, como la infraes-
tructura, equipos, materiales, perso-
nal, evidenciando entre los usuarios o 
pacientes, llama la atención que para 
los usuarios del servicio de urgencias, 
cinco de los siete aspectos, se perci-

Figura 7. Elementos tangibles.

Fuente. Elaboración propia.

ben de manera modesta, es decir por 
debajo del 70%; de forma general los 
usuarios que recibieron atención tan-
to en servicios ambulatorios como 
de urgencias en radiología, perciben 
niveles de calidad altos en cuanto a 
precio y la calidad del servicio que re-
ciben.
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Los usuarios de ambos servicios 
perciben niveles de conocimiento y 
atención de los empleados y su ha-
bilidad para inspirar credibilidad y 
confianza, representados en aspectos 
como la amabilidad, la calidez y con-
fianza al recibir la atención. Los usua-

Figura 8. Seguridad.

Fuente. Elaboración propia.

rios de los servicios de urgencias per-
ciben en menor grado la mayoría de 
estos aspectos, quizás esté relaciona-
do con la premura de entrega del ser-
vicio y las condiciones del usuario en 
una urgencia.
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Figura 9. Capacidad de respuesta.

Fuente. Elaboración propia.

En cuanto a capacidad de Respues-
ta, esta se asocia a la disposición para 
atender a los clientes y brindarles un 
servicio oportuno. En este caso a di-
ferencia de los demás elementos de 
calidad, los servicios de urgencias 
evidencian mejores niveles de per-

cepción, pues se presume de manera 
preliminar que corresponde a la in-
mediatez con que se debe actuar en 
el servicio de radiología para garanti-
zar la continuidad de la atención a los 
pacientes (19-20).
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Conclusiones

La percepción de calidad fue satis-
factoria para la mayoría de las di-
mensiones.

Las dimensiones de calidad que 
perciben de mejor manera los usua-
rios corresponden a fiabilidad, em-
patía, capacidad de respuesta.

Los usuarios que recibieron servi-
cios de radiología ambulatorios pre-
sentan mejor percepción en todas las 
dimensiones de calidad.

Las dimensiones de elementos 
tangibles y seguridad presenta nive-
les de calidad menos satisfactorios, 
especialmente en los usuarios aten-
didos en los servicios de urgencias.

La evaluación de calidad fue satis-
factoria para la mayoría de las dimen-
siones, sin embargo, la dimensión de 
seguridad es la que presenta niveles 
de calidad más bajos en general, es-
pecialmente en los usuarios atendi-
dos en los servicios de urgencias, lo 
que puede sugerir mejoras en cuanto 
a la prestación de la atención, tanto 
ambulatoria como de urgencias y de 
esta manera optimizar los niveles de 
calidad percibida en cada una de las 
IPS, donde demanden atención los 
pacientes. 

Los usuarios de atención en servi-
cios de urgencias presentan una me-
nor percepción de calidad que los 
que la reciben en servicios ambulato-
rios en las dimensiones de fiabilidad, 
empatía, elementos tangibles y se-
guridad, excepto en la capacidad de 
respuesta, donde los primeros perci-
ben de mejor manera la calidad, qui-
zás asociado a la inmediatez con que 
deben ser atendidos los usuarios. En 
conclusión, el servicio ambulatorio 
fue el mejor evaluado. 

Discusión

Los resultados de aplicación de la es-
cala en los usuarios de radiología en 
la atención ambulatoria y de urgen-
cias, evidencian en general niveles de 
calidad satisfactorios, sin embargo, en 
un estudio desarrollado en una IPS se 
evidenció que “que los servicios pres-
tados no superaron las Expectativas 
de los usuarios” 18.

En el estudio, cuatro de cinco di-
mensiones presentan una buena per-
cepción de calidad, estos son a sa-
ber de fiabilidad, empatía, elementos 
tangibles y seguridad, sin embargo, a 
diferencia del estudio de Ayerbe 18, 
donde el resultado más positivo en la 
dimensión de Empatía.

En el estudio la capacidad de Res-
puesta es la mejor valorada por los 
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usuarios de atención de urgencias en 
radiología, servicio donde se perci-
bió menor calidad, lo cual contrasta 
con el otro estudio donde, la capa-
cidad de Respuesta es la dimensión 
más importante 18.
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