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Artículo original 
Satisfacción en la consulta de supervisión de salud en un Hospital pediátrico am-
bulatorio de la Ciudad de La Plata. 
Satisfaction in the health supervision consultation in an outpatient pediatric hospital in the 
City of La Plata. 

Pablo García Munitisa, Natalia Fernándezb, Sebastián Carriquiribordec, Mario Arrúad, Ignacio 
Pablo Tobia Gonzáleze

Resumen 
Introducción: La importancia del paciente como protagonista en todos los Sistemas de Salud, es 
cada vez más relevante. La satisfacción de éstos aparece como uno de los indicadores de mayor im-
portancia a la hora de evaluar la efectividad de la gestión sanitaria y la calidad asistencial. El objetivo 
de este estudio fue describir las variables de satisfacción de los pacientes con la atención médica, en 
los consultorios de “Niño Sano” de un Hospital pediátrico ambulatorio de la ciudad de La Plata. Méto-
dos: estudio de corte transversal; se incluyeron pacientes en edad pediátrica que concurrieron de 
manera consecutiva a los consultorios de “Niño Sano” del Hospital a partir de febrero de 2023 hasta 
alcanzar el tamaño muestral. Se completaron encuestas HCAHPS®* post visita médica. Análisis: test 
de Kruskall Wallis para comparar la distribución de cada variable predictora en las subcategorías res-
puesta; para variables independientes categóricas se realizó tabla n x p buscando significancia por 
test de chi cuadrado ajustada por número de comparaciones y chi cuadrado de tendencia lineal bus-
cando asociación entre categorías predictoras ordenadas y variable respuesta. Resultados: 370 per-
sonas respondieron el cuestionario; 359 (97%) fueron contestadas por madres. La mayoría de los 
encuestados refirieron estar conformes con la atención profesional (mediana 10). Ninguna de las va-
riables analizadas se asoció significativamente con peor evaluación del profesional y satisfacción con la 
atención. La mediana del tiempo de consulta fue de 27,5 minutos. 

Palabras clave: Satisfacción del paciente, calidad de la atención de salud, atención ambulatoria, 
tiempo de consulta 
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Abstract 
Introduction: the role that patients play in health systems is increasingly relevant. Their satisfaction 
appears as one of the most relevant indicators when evaluating the effectiveness of health manage-
ment and quality of care. The objective of our study was to describe variables of patient satisfaction 
with medical care, of a “Healthy Child” of an outpatient pediatric hospital in the city of La Plata. 
Methods: cross-sectional study; Pediatric patients who consecutively attended the Hospital's offices 
were included from February 2023 until the sample size was reached.  HCAHPS® surveys were com-
pleted post-medical visit. Analysis: Kruskall Wallis test to compare the distribution of each predictor 
variable in the response subcategories; For categorical independent variables, an n x p table was per-
formed, looking for significance using the chi-square test adjusted for the number of comparisons and 
the chi-square test for linear trend, looking for an association between ordered predictor categories 
and the response variable. Results: 370 people answered the questionnaire; 359 (97%) were an-
swered by mothers. The majority of respondents reported being satisfied with the professional care 
(median 10). None of the predictor variables analyzed was significantly associated with worse profes-
sional evaluation and satisfaction with care. The median consultation time was 27.5 minutes. 

Keywords: Patient satisfaction, quality of health care, outpatient care, consultation time 

Introducción 
El Instituto de Medicina1 define la calidad en salud como “El grado en que los servi-

cios de salud tanto para los individuos como poblaciones aumentan la probabilidad de alcan-
zar los resultados de salud deseados y son coherentes con los conocimientos profesionales 
actuales”. También propone las dimensiones y características de un sistema de salud de cali-
dad, a saber: seguro, efectivo, personalizado (el paciente es el centro de atención y es escu-
chado para la toma de decisiones), a tiempo, eficiente, equitativo. Estas definiciones buscan 
asegurar que los pacientes reciban la atención necesaria en el momento correcto para lograr 
el mejor resultado de salud.1-3  

El rol de los pacientes en los sistemas sanitarios es cada vez más relevante, y llega a 
considerarse como eje y principal motor de los servicios de salud. La satisfacción, entendida 
como la diferencia entre lo que el usuario espera que ocurra y lo que refiere obtener, apare-
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ce como uno de los indicadores más relevantes a la hora de evaluar la efectividad de la ges-
tión sanitaria y la calidad asistencial.  Las actuales políticas de calidad consideran la necesi-
dad de introducir la opinión de los usuarios en las organizaciones sanitarias.4,5

Planificar la organización de consultas médicas ambulatorias requiere tener en cuenta 
los recursos humanos y físicos y las necesidades y demanda de la población. La decisión de 
cuánto tiempo el médico estará cara a cara con el paciente no es sólo una cuestión adminis-
trativa, sino también una forma de garantizar la calidad de la atención. El tiempo de la con-
sulta guarda estrecha relación con la calidad asistencial, pilar fundamental en la prestación 
de servicios de salud y se enmarca en la suficiencia y satisfacción de los usuarios (tanto pa-
cientes como profesionales).5-8  

El Objetivo del presente estudio fue describir las variables de satisfacción de los pa-
cientes con la atención médica en los consultorios de “Niño Sano” del Hospital Subzonal Es-
pecializado Elina de La Serna Montes de Oca (HESMO) centro ambulatorio pediátrico de la 
Ciudad de La Plata.  

Material y Métodos 
Estudio de corte transversal, descriptivo, observacional. 

Ámbito de estudio 
El HESMO es un centro público de mediana y baja complejidad ubicado en la ciudad 

de La Plata y pertenece al Ministerio de Salud de la Provincia de Buenos Aires. Realiza una 
actividad centrada en la promoción y prevención de la salud de niños, niñas y adolescentes. 
Los usuarios mayoritariamente son de los partidos de La Plata, Berisso y Ensenada.  
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Según datos del último censo nacional realizado en el año 2022, la población de 0 a 
18 años que vive en estas localidades es de 246 792, lo que representa el 26.4% del total de 
la población de los tres partidos (933 330 personas).9  

En los consultorios de “Niño Sano” se realiza la supervisión de salud de niños, niñas y 
adolescentes; existen guías y recomendaciones sobre este tema de distintas sociedades cien-
tíficas de pediatría entre las cuales se cuenta la Sociedad Argentina de Pediatría y las de Es-
paña, Canadá y Estados Unidos que taxativamente enumeran  las acciones que los pediatras 
idealmente deberían realizar en una consulta de supervisión de salud de calidad.10-13 A pesar 
de las guías, cada niño, niña o adolescente es único, con diversas complejidades en donde 
las familias tienen una agenda única que se debe abordar.  

En las consultas de supervisión de salud se requiere un abordaje holístico basado en 
una atención integral: Control del crecimiento y el desarrollo; la prevención primaria y se-
cundaria de problemas y enfermedades, su diagnóstico y tratamiento oportuno; la educación 
para la salud y la oportunidad de realizar consultas adicionales si se detecta algún problema. 
En los consultorios de “Niño Sano”  se realiza la supervisión de salud y la consulta debe con-
tener todo lo referido a antecedentes personales, familiares, sociales, historia intercurrente, 
calendario de vacunación,  sueño seguro,  higiene del sueño, lactancia materna, alimenta-
ción saludable, vigilancia del desarrollo, pesquisas universales o selectivas, suplementación, 
antropometría, examen físico, guía anticipatoria según edad,  puericultura, consejos sobre 
higiene dental, prevención de accidentes, juego, lectura, escolaridad, actividad física, uso de 
pantallas, salud sexual y reproductiva.14,15  

Población 
Criterios de inclusión: todos los pacientes en edad pediátrica atendidos de manera 

consecutiva en los consultorios pediátricos de “Niño Sano” del HESMO, a partir de febrero de 
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2023, el día que concurriera la encuestadora, hasta alcanzar un total de 365 pacientes según 
cálculo de tamaño muestral y que hayan completado la encuesta de satisfacción del usuario.  

Criterios de exclusión: pacientes en litigio legal con el HESMO. 
Cálculo de tamaño muestral: Se realizó una estimación del tamaño de la población 

ajustado por pérdidas a partir del total de consultas atendidas durante el año previo al estu-
dio (2022). 

Destinatarios  
 Población blanco: todos los pacientes en edad pediátrica (0 a 18 años) atendidos

de manera ambulatoria en los consultorios externos de Niño Sano.
 Población accesible: todos los pacientes en edad pediátrica que concurrieron de

manera consecutiva a los consultorios externos de Niño Sano a partir de febrero de
2023, el día que concurrieran las encuestadoras, hasta alcanzar un total de 365 pa-
cientes según cálculo de tamaño muestral.

Variables  
Dependientes  

• Satisfacción: para la evaluación de la satisfacción de la atención se utilizó la en-
cuesta CG-CAHPS adaptada y validada al español, versión 2.0, la cual requiere que
los pacientes informen sobre sus experiencias con la atención primaria recibida de
proveedores y su personal en ambientes ambulatorios.16

• Mediante el programa CAHPS (Consumer Assessment of Healthcare Providers and
Systems), la Agencia para la Investigación y Calidad del Cuidado de la Salud
(AHRQ) promueve la atención centrada en el paciente, proporciona encuestas efi-
caces e información para ayudarles a tomar mejores decisiones sobre el cuidado de
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la salud. Las encuestas evalúan la calidad de la atención desde el punto de vista 
del paciente. 

Independientes  
• Tiempo de espera: tiempo de espera en minutos desde el momento en el que el

paciente tiene su turno asignado hasta que comienza su atención.
• Duración de la consulta: duración de la consulta en minutos desde el comienzo al

fin de la atención.
• Día de la semana: lunes a viernes. El día de la semana podría influir en la satisfac-

ción del paciente.
• Turno: matutino o vespertino.
• Consulta de primera vez: paciente que es evaluado por primera vez en el hospital

por el profesional.
• Número de orden: orden en el que el/la paciente fue atendido el día que completó

la encuesta de satisfacción; se lo clasificó como variable categórica, siendo 1 (ini-
cial) cuando fue evaluado en el grupo de los primeros 6 pacientes y 2 cuando su
atención fue posterior.

• Años de graduado del profesional: dato obtenido a través de la oficina de recursos
humanos del HESMO.

• Edad en años del profesional: dato obtenido a través de la oficina de recursos hu-
manos del HESMO. Se lo clasificó como variable categórica en mayor o menor de
50 años.
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Instrumento/s para recolección de los datos   
Fuente primaria (encuesta de satisfacción CG-CAHPS versión 2.0) y secundaria (histo-

ria clínica informatizada).16 Para la Implementación de encuesta de satisfacción se siguieron 
todas las instrucciones provistas por el equipo de CAHPS para preparación y llenado de cues-
tionarios.17,18

Llenado de cuestionarios: se incluyó en la muestra la respuesta de un solo adulto por 
familia. Se decidió para asegurar el cumplimiento de los plazos establecidos en el protocolo 
de investigación la utilización del modo de distribución en persona, para ser completada en 
la sala de espera “post visita médica”, con la asistencia de personal externo al sector (para 
asegurar la distribución imparcial), siguiendo los lineamientos claves para entrevistadores 
modo teléfono o mail.19 Previo a la realización de la encuesta, se solicitó la firma del consen-
timiento informado, explicando que sus respuestas no alterarían en nada una futura presta-
ción de servicio. Los profesionales en los que se evaluó la experiencia de los pacientes des-
conocían qué pacientes estaban siendo encuestados.  

El estudio fue aprobado por el Comité de Ética del Hospital de Niños Sor María Ludo-
vica en septiembre de 2022. 

Análisis de los Datos 
Las variables categóricas se expresaron como su valor absoluto y porcentaje; para las 

variables continuas, se utilizó media y desvío estándar (DE) en caso de distribución normal o 
mediana y rango (mínimo y máximo: r) en caso contrario. Dada la naturaleza de la variable 
dependiente (variable discreta con 10 categorías posibles ascendentes) para buscar asocia-
ción con variables predictoras continuas se chequeó supuesto de normalidad de ambas para 
intentar utilizar correlación, lo cual fue imposible en todos los casos, por lo que se comparó 
mediante el test de Kruskall Wallis la distribución de cada variable predictora en las subcate-
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gorías respuesta (se realizó ajuste por Bonferroni en todos los casos). Para el caso de varia-
ble independiente categórica se realizó tabla n x p buscando significancia por test de chi 
cuadrado ajustada por número de comparaciones y realizando un test de chi cuadrado de 
tendencia lineal buscando asociación entre categorías predictoras ordenadas y variable res-
puesta. Se consideraron significativos los valores de p menores de 0,05. El software utilizado 
fue el SPSS 22.0®. 

Resultados 
Respecto de cómo se completaron las encuestas 

Sobre 368 personas, 244 (66,3 %) requirieron ayuda para responder la encuesta y de 
estos, a la casi totalidad de ellos 241 (98,7 %), se les leyeron las preguntas y anotaron sus 
respuestas. 

Respecto a las personas que completaron las encuestas.  
Fueron respondidas 370 encuestas (Tabla 1); la tasa de respuesta fue del 24 %; 361 

(97,6 %) completadas por mujeres y 9 (2,4 %) por hombres; las madres representaron la 
mayoría 359 (97 %). La tasa de respuesta se obtuvo considerando la población accesible (1 
542 pacientes; 370 de 1 542= 24%) 

Oficinistas y recepcionistas del consultorio 
Si bien la atención recibida por parte de los recepcionistas del consultorio tanto en 

términos de ayuda como de trato cordial y respetuoso fue calificada de manera satisfactoria. 
(Tabla 2), cuando se evaluó el trato cordial y respetuoso (pregunta 46), dentro de la pobla-
ción que puntuó con 10 al profesional, un 90,1 %, respondieron “definitivamente si” vs. 
quienes calificaron con puntajes menores (8 y 9) el porcentaje de “definitivamente si” fue de 
72,6. (p 0,002). Si bien los puntajes fueron altos en ambas preguntas, el trato cordial y res-
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petuoso por parte de los oficinistas y recepcionistas podría influir en el puntaje global asig-
nado a la atención médica.  

Tabla 1. Características de los encuestados 
Frecuencia (%) 

Relación con el niño Abuela o abuelo 4 (1,1) 
Madre 359 (97) 
Padre 7 (1,9) 

Edad (años) 18 a 24 36 (9,7) 
25 a 34 188 (50,8) 
35 a 44 122 (33) 
45 a 54 21 (5,7) 
55 a 64 2 (0,5) 
Menos de 18 1 (0,3) 

Primera consulta no 319 (86,2) 
sí 51 (13,8) 

Grado o nivel escolar 
máximo alcanzado 

8 años de escuela o 
menos. 

74 (20) 

9 a 12 años de escuela, 
pero sin graduarse. 

89 (24,1) 

Curso o un título univer-
sitarios de un programa 
de 2 años. 

42 (11,4) 

Graduado de la escuela 
secundaria. 

159 (43) 

Título universitario de 4 
años. 

5 (1,4) 

Título universitario de 
más de 4 años. 

1 (0,3) 
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Tabla 2. Respecto a los oficinistas y recepcionistas del consultorio de los profesionales. 
Brindaron ayuda* n (%) Trato cortes y respetuoso# n (%)

Definitivamente si 301 (81,4) 307 (83) 
Si, un poco 61 (16,5) 56 (15,1) 
En blanco 8 (2,2) 7 (1,9) 
Total 370 370 

* Durante la consulta más reciente de su niño, ¿le dieron los oficinistas y recepcionistas del consulto-
rio de este profesional médico toda la ayuda que usted creía que debían darle? Pregunta 45 
# Durante la consulta más reciente de su niño, ¿lo trataron los oficinistas y recepcionistas del consul-
torio de este profesional médico con cortesía y respeto? Pregunta 46 

La pregunta 43 del cuestionario fue tomada como proxy de satisfacción global con la 
atención médica (las personas encuestadas evaluaron al profesional en un rango entre 0 y 
10). (Figura 1) 

Figura 1. Pregunta 43 utilizada como proxy de satisfacción con la atención médica. 
43. Usando un número del 0 al 10, el 0 siendo el peor profesional médico posible y el 10 el

mejor profesional médico posible, ¿qué número usaría para calificar a este profesional mé-
dico?

☐ 0 El peor profesional médico posible
☐ 1
☐ 2
☐ 3
☐ 4
☐ 5
☐ 6
☐ 7
☐ 8
☐ 9
☐ 10 El mejor profesional médico posible
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Tabla 3. Puntaje asignado a los profesionales. 
Puntaje Frecuencia Porcentaje 
En Blanco 3 0,8 

5 1 0,3 
7 3 0,8 
8 38 10,3 
9 93 25,1 
10 232 62,7 

Total 370 100,0 

La mayoría de los encuestados refirieron estar conformes con la atención profesional; 
sólo 1 paciente (0,3 %) asignó un puntaje menor a 7; (mediana 10; mínimo 5- máximo 10), 
(Tabla 3). El tiempo de espera de los 370 pacientes evaluados tuvo una media de 17,9 minu-
tos (DE 9,8); la duración de la consulta tuvo una media de 27,5 minutos (DE 5,9); el tiempo 
asumido como “suficiente” por los pacientes se muestra en la Tabla 4. 

El seguimiento por un mismo pediatra resultó bajo (la pregunta 2 del cuestionario in-
terroga acerca de si el profesional que atiende al niño ese día es el que generalmente lo 
asiste si necesita un chequeo o si se enferma o lastima); sólo 45/370 (12,1 %) respondió de 
manera afirmativa.  

Ninguna de las variables consideradas previamente como predictoras (tiempo de es-
pera, duración de la consulta, día de la semana, turno, consulta de primera vez, orden, años 
de graduado del profesional y edad del profesional) y que fueron analizadas se asociaron 
significativamente con peor evaluación del profesional y satisfacción con la atención.  Tabla 
5.  

Las variables años de graduado y día de la semana fueron evaluadas y no se incluye-
ron en la tabla para facilitar la interpretación. Con el objetivo de encontrar otras variables 
predictoras de satisfacción, se investigó si el tiempo que el niño se atiende con el profesional 
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y si la solicitud o no de estudios complementarios, podrían comportarse también como pre-
dictoras. No se encontró asociación significativa con peor evaluación del profesional y satis-
facción con la atención. 

Tabla 4. Tiempo de consulta asumido como “suficiente” por los pacientes*, Proxy del pro-
fesional y Recomendación del consultorio. 

Definitivamente si 
(n=351) 

Si, un poco 
(n=10) 

No 
(n=1) 

Perdidos 
(n=8) 

p 

Tiempo en minutos, 
mediana (r) 

20 (15-80) 22,5 (15-30) N/A∞ 25 (20-40) > 0,05

Puntaje al profesional, 
mediana (r) 

10 (7-10) 8,5 (8-10) N/A∞ 9 (8-10) > 0,05

Recomendaría al con-
sultorio (%) 

> 0,05**

Definitivamente si 336 (95,7) 8 (80) 0 4 (50) 

Si, un poco 5 (1,4) 2 (20) 1 (100) 1 (12,5) 

No 1 (0,3) 0 0 0 

No responde 9 (2,6) 0 0 3 (37,5) 
∞N/A no analizable 
*Durante la consulta más reciente de su niño, ¿pasó este profesional médico suficiente tiempo con su 
niño? (pregunta 40) 
** Comparación entre columnas “Definitivamente sí” y “Sí, un poco”. 
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Tabla 5. Variables predictoras, puntaje y test estadísticos utilizados. 

Variables Puntaje p 

5 (n=1) 7 (n=3) 8 (n=38) 9 (n=93) 10 (n=232) 

Duración 
consulta, 
minutos, 
mediana (r) 

20 N/A∞ 25 (20-80) 20 (15-30) 20 (5-30) 20 (15-60) > 0,05* 

Tiempo espe-
ra, minutos, 
mediana (r) 

30 N/A∞ 15 (10-30) 20 (0-30) 15 (0-40) 15 (0-70) > 0,05* 

Turno matu-
tino (%) 

1 (100) N/A∞ 1 (33,3) 30 (78,9) 65 (69,9) 166 (71,6) > 0,05† 

Primera vez 
(%) 

0 1 (33,3)  7 (18,4) 12 (12,9) 31 (13,4) > 0,05† 

Orden inicial# 
(%) 

1 (100) N/A∞ 2 (66,7) 12 (31,6) 24 (25,8) 81 (35,1) > 0,05† 

Edad profe-
sional mayor 
50 años (%) 

0 0 11 (28,9) 24 (25,8) 56 (24,1) > 0,05† 

∞N/A no analizable 
# Orden inicial: cuando fue evaluado en el grupo de los primeros 6 pacientes asistidos el día que com-
pletó la encuesta de satisfacción. 
*Test Kruskall Wallis ajustado por número de comparaciones. 
† Test chi cuadrado de tendencia lineal. 
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Discusión 
Los altos índices de satisfacción con la atención de los profesionales independiente-

mente de las variables predictoras estudiadas pueden deberse, como han señalado otros 
autores, a las pocas alternativas médicas para la solución de problemas en la región. Es im-
portante tener en cuenta que los puntajes altos logrados en la satisfacción del paciente en 
mediciones únicas pueden transformarse en una trampa; se deberían realizar mediciones 
periódicas para asegurar el mantenimiento de las buenas evaluaciones o realizar cambios en 
las áreas que lo requieran.20-23

Un aspecto para considerar, que fue descripto como importante por otros autores y 
puede asociarse a satisfacción/insatisfacción, es el estado de las instalaciones. En el HESMO 
la limpieza, el ambiente y el mantenimiento edilicio son características que lo diferencian de 
otros establecimientos provinciales.24 El primer contacto de los pacientes con el hospital lo 
concretan los recepcionistas y oficinistas; una comunicación respetuosa y servicial resulta 
determinante para promover el bienestar de los pacientes y va en línea con los valores de la 
institución. (https://www.ms.gba.gov.ar/sitios/hdelaserna/) Si bien los puntajes fueron altos 
en ambas preguntas, el trato respetuoso por parte de los oficinistas y recepcionistas influiría 
en el puntaje global asignado a la atención médica.  

Tiempo de consulta  
El tiempo dedicado a la consulta es uno de los elementos de mayor peso en la calidad 

de atención y una condición necesaria para el desarrollo de una adecuada relación médico 
paciente. Una disminución en el tiempo se relaciona con un descenso de la satisfacción de 
los usuarios y calidad de atención, condicionando una prescripción inadecuada terapéutica e 
incrementando el riesgo de mala praxis.25-29  
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En nuestro estudio la mayoría de los pacientes percibieron como adecuada la dura-
ción del acto médico; mediana de 27,5 minutos (DE 5,9). No se encontró asociación signifi-
cativa entre la variable duración de la consulta y peor evaluación del profesional y satisfac-
ción con la atención.  

Existen controversias referidas a cuál es el tiempo adecuado para llevar una consulta 
de supervisión de salud de calidad. La bibliografía es dispar al momento de determinar el 
tiempo óptimo de consulta. La gestión de turnos en los centros asistenciales públicos o pri-
vados impone una duración de consulta preestablecida. La resolución 1086/2019 “Directrices 
organización y funcionamiento para consultorios individuales, policonsultorios y servicios de 
atención ambulatoria” del Ministerio de Salud y Desarrollo Social de Nación Argentina sugiere 
el tiempo de la consulta pediátrica ambulatoria de 20 minutos.30

El tiempo promedio de consulta del presente estudio fue mayor al establecido en la 
resolución ministerial 1086/2019 30 y coincide con la iniciativa Bright Future de la Academia 
Americana de Pediatría (AAP), que cuantifica un promedio de tiempo total de consulta de 
supervisión de salud en 28 a 30 minutos.31  

El mayor tiempo de la consulta también se podría explicar porque los usuarios acce-
den al turno programado para consultorios de ”Niño Sano” para supervisión de salud sin dis-
criminar si tienen problemas de salud agudos, subagudos, crónicos o psicosociales asociados 
que ameriten mayor tiempo cara a cara con el pediatra, ya que no existen otras agendas de 
atención programada para niños que necesitan supervisión de salud y tengan algún desafío o 
cuidado especial de la salud que abordar. Norlin y col.32 observaron que para estas consultas 
se requiere un tiempo superior. 

Nunes y Ayala33 encontraron que la media de duración de consulta resultó en 16,1 
minutos, menor que el resultado del estudio, y que la cantidad de consejos y recomendacio-
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nes que se realizan en una consulta de supervisión de salud es directamente proporcional a 
su duración. Ponen en discusión que efectivamente en ese periodo de tiempo se puedan 
hacer todas las recomendaciones que se enumeran en los programas de salud infantil. 10-15 

El resultado de la duración de la consulta observado en este estudio es similar a la 
encontrada en la bibliografía en las consultas de supervisión de salud de pacientes nuevos.34

El bajo porcentaje de pediatras de cabecera (12,1 %); explica que serían pacientes “nuevos” 
para el profesional, a pesar de ser usuarios del servicio  (sólo el 13,8% fueron pacientes que 
concurrieron por primera vez). 

Implementación del cuestionario 
El presente estudio ofrece  limitaciones en lo referido a la implementación del cues-

tionario. La modalidad de administración; el poco tiempo transcurrido entre la encuesta y la 
atención -mismo día-; la necesidad de ayuda y la potencial influencia en la respuesta; la po-
sibilidad de sesgo de complacencia (los entrevistados tienden a dar respuestas en la direc-
ción que perciben como deseable) y efecto techo (la población usualmente reporta altos ni-
veles de satisfacción).  

Muchas organizaciones se interesan en los modos de administrar encuestas. Investi-
gaciones previas sugieren que los resultados de las evaluaciones de experiencias de los pa-
cientes varían de acuerdo con el modo de administración.20,21,35-40

El equipo de CHAPS ha conducido estudios para testear formas alternativas (audio 
asistido o en el lugar de atención) y sugieren la necesidad de nuevas investigaciones que 
confirmen estos datos. Si bien el equipo de CAHPS aconseja el modo mixto (mail + telé-
fono), se decidió, por logística y para cumplir los plazos de la investigación, el modo presen-
cial.   
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Las principales objeciones a esta modalidad son la posibilidad de tener un bajo índice 
de respuesta respecto a las modalidades sugeridas, el costo más alto, compromiso de la con-
fidencialidad y que los cuestionarios no sean distribuidos de manera imparcial o a un diseño 
específico entregándolos a pacientes de los que se esperan mejores respuestas afectando la 
representatividad y calidad de los datos.19  

Anastario y col. estudiaron en un ensayo clínico randomizado, el efecto en el resulta-
do de encuestas CAHPS cuando eran enviadas vía e-mail vs. distribuidas en papel en el con-
sultorio, resultando el protocolo de distribución en el consultorio con una tasa de respuesta 
más baja que la modalidad e-mail (40 % vs. 58 %).41  

Edgman-Levitan y col. concluyen en su estudio, aunque de manera no definitiva, que 
existen tanto para la modalidad de distribución por e-mail como la realizada en el sitio de 
atención desafíos a resolver;42 en ambas modalidades se observa la imposibilidad de aproxi-
marse al 100 % de la población elegida para el estudio y que ningún índice de respuesta de 
las diferentes modalidades es altamente confiable como para asegurar que el muestreo refle-
je la totalidad de la población de pacientes. 

El desconocimiento de los médicos respecto al día, horario y paciente que iba a ser 
encuestado fueron estrategias utilizadas que mitigaron el efecto de distribución imparcial 
(sesgo de selección) y confidencialidad.  

A diferencia de los estudios antes mencionados no se obtuvieron rechazos. Edgman -
Levitan 17,9 % y Anastario: modo presencial 60 % y e-mail 41,6 %; esta particularidad pue-
de deberse a lo que menciona Gallager en su trabajo: los pacientes estuvieron dispuestos a 
responder si se les aborda de una manera que funcione para ellos, agregando que las entre-
vistas en persona mejoraron sustancialmente la representatividad de los encuestados.43
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Conclusión 
En este estudio se obtuvo un alto grado de satisfacción con la atención en los consul-

torios de Niño Sano del HESMO. No se han observado variables asociadas a la satisfacción. 
Estudios cualitativos ayudarían a confirmar estos hallazgos y a ahondar en los motivos que 
expliquen el alto grado de satisfacción obtenido en la investigación. Una adaptación local del 
cuestionario para próximos estudios podría considerarse en orden de adecuarlo a la realidad 
sanitaria.  

Teniendo en cuenta los resultados del estudio y la complejidad creciente de la aten-
ción pediátrica actual, podría considerarse desde la Gestión Hospitalaria la posibilidad de 
implementar en la institución más de una agenda para supervisión de salud, no sólo la agen-
da de “Niño Sano”, sino otra específica y con visitas de mayor duración para usuarios con 
condiciones asociadas o cuidados especiales de salud que requieren supervisión de salud. 
Como así también la implementación del seguimiento longitudinal por un pediatra de cabece-
ra. 

* HCAHPS: Hospital Consumer Assessment of Healthcare Providers and Systems. La encuesta HCAHPS
(Evaluación del consumidor hospitalario de proveedores y sistemas de atención médica), también
conocida como Encuesta hospitalaria CAHPS® u Hospital CAHPS®, es un instrumento de encuesta
estandarizado y una metodología de recopilación de datos utilizado para medir las perspectivas de los
pacientes sobre la atención hospitalaria.
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