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RESUMEN

Resulta conocida la aplicacién de los principios de calidad utilizados en mercadotecnia al sector salud
tradicional o convencional. Lo que puede resultar novedoso es extender su utilizacion a las Terapias
Alternativas o Complementarias. En la presente investigacion se busca analizar la percepcion de la Calidad de
Servicio en un Servicio de Salud especializado en Terapias Alternativas, mediante un instrumento de medicién
(cuestionario). Se conceptualizaron los diversos atributos que componen la Calidad de Servicio, iniciando una
recopilacién de dimensiones propias.

La investigacion es de tipo descriptiva, en ella se mide de manera independiente las variables a las que se
refiere, y de tipo documental, por la necesidad de acercarse al tema estudiado a través de las fuentes
bibliograficas.

La finalidad del trabajo es ofrecer un documento descriptivo sobre el tema Percepcién de la Calidad de
Servicio en Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas, topico que hasta el momento ha sido poco
tratado , resultando pertinente para darlo a conocer.

Mas que determinar atributos especificos en el area de las Terapias Alternativas, se busca romper con el
paradigma de lo poco cientificas, y mediante el andlisis que se realizo se establece una estrategia y

recomendacion de lo que deberia ser la Institucion.




INTRODUCCION

Mediante la gerencia moderna surge la necesidad de crear culturas
participativas, que busquen satisfacer las demandas de los usuarios de
los servicios. El deseo por aplicar al sector salud criterios empresariales
tales como calidad, mejora continua entre otros es relativamente reciente.
Incluso hacer comparaciones entre el sector salud y la industria percibido
con disgusto. No obstante, en una era caracterizada por los cambios y la
adaptabilidad a los mismos, hay un gran deseo en las instituciones de
salud por aprender las nuevas estrategias gerenciales que permitan la
utilizacion adecuada de los recursos disponibles y de esta forma

maximizar los beneficios.

El sector salud enfrenta hoy un gran desafio, el cual consiste en poner
en practica todos los conocimientos de la gerencia moderna y de la
medicina en todas sus formas, para replantear sus instituciones. La
excelencia de los servicios de salud se ha tornado relevante, esto debido
a la toma de conciencia por parte de sus lideres, al considerar esta como
un requisito indispensable de sobrevivencia econdmica. y satisfaccion del

cliente.

Los altos niveles de calidad, se traducen en |la posibilidad de satisfacer
adecuadamente las necesidades de sus usuarios. Es por ello que la
busqueda de calidad debe mostrar la orientacion fundamental hacia los
clientes internos y externos.

Los programas de calidad deben ser holisticos, no solo desde un punto
de vista técnico, si no incluyendo el respeto del paciente como ser
humano integral. Es curioso observar a mas personas que combinan e
incluso abandonan la medicina convencional y sus especialidades, por

terapias o medicina alternativa o complementaria, esto por diversos




motivos, entre los que se pueden considerar un trato mas humano y un
enfoque multidimensional del paciente. Donde la prevencién es la puerta
de acceso y la calidad de vida del paciente recupera su sitial de honor.

Organismos internacionales como la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), visto que, en los ultimos 20 afos el uso de la Medicina Alternativa
o Complementaria incrementd su uso en paises como Estados Unidos,
Europa y Latinoameérica, decide crear un grupo de trabajo que entre sus
objetivos tiene: 1- Formular recomendaciones a la  Organizacion
Panamericana de Salud. (OPS) en el desarrollo de la cooperacion técnica
en las terapias complementarias y alternativas. 2- Identificar fuentes de
apoyo técnico y financiero a América Latina y el Caribe.

Las cifras manejadas por este grupo reflejan que; en Chile el 71% de la
poblacién acepta la Medicina TradicionalMT) y las Terapias
Complementarias o Alternativas (TCA), en Colombia 40% de la poblacién
utiiza MT y TCA. No existen datos disponibles para otros paises de
América Latina, entre ellos Venezuela.(OMS;1999).

En la presente investigacion se busca describir la situacion de la
Calidad de Servicio en una Institucion de Salud dedicada a las TCA; Caso
Shenmen. A continuacion se describe el plan de mercadotecnia de la
institucién.

Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas.(S.|.1.T.A)

Definiciéon del Negocio
1-Orientada al producto:

Se define como la entrega de un servicio de atencidon medica integral
haciendo énfasis en la calidad y el mejoramiento continuo: uniendo los
elementos de la medicina convencional (occidental) con las terapias
alternativas: Medicina tradicional China (Acupuntura, Auriculopuntura,
Digitopuntura, Moxibustion y Electroacupuntura), Terapia del Dolor(terapia
Neural), Oligoterapia, Dietoterapia y Terapia Floral del Dr. Bach.




2-Orientada al Mercado

Ofrecer un servicio de salud integral personalizado de forma preventiva
y curativa a los estratos sociales del segmento ABy C, sometidos a
multiples responsabilidades y cambios constantes y que no conformes con
lo convencional estan en la busqueda de profesionales conocedores de
terapias que les ayuden a manejar de forma adecuada cualquier
desequilibrio emocional o fisico.

Paralelamente los pacientes obtendran un “buena relaciéon precio/valor
por su inversion ya que la orientaciéon va dirigida a prestar un servicio
medico de calidad en un ambiente armonico, que cuenta con un equipo
motivado y de alto desemperno, que comparte una vision y donde la

satisfaccion del cliente es nuestra razoén de ser.

Vision

La institucion tiene como objetivo fundamental ser la empresa lider en
la prestacion de Servicios de Salud con Terapias Alternativas en el Este
de Caracas. Fundamentando la entrega del servicio en la satisfaccién de
las necesidades de un sector de la poblaciéon caraqueria, a través de la
prestacion de un acto medico integral, personalizado y efectivo. Lideres
en implementar un servicio con una perspectiva holistica orientada a la
investigacion y la ensenanza y asi contribuir a mejorar la Calidad de vida
del ser Humano. En esa busqueda “Shenmen Instituto Integral de
Terapias Alternativas” proyecta la apertura para el afio 2003 de un Centro
de salud y relajacion en las afueras de la ciudad .

Mision

Al tanto de las necesidades de la poblacién caraquefia, se crea

“Shenmen” Instituto Integral de Terapias Alternativas, donde el objetivo es



atender en forma integral al ser humano. Dedicacion y esfuerzo a
satisfacer las necesidades a los segmentos a b ¢, que esta dispuesto a
contribuir en la mejora de su calidad de vida. Se brinda a los pacientes
una atencion unica, personalizada y de gran calidad, para ello se cuenta
con un personal altamente calificado y entrenado en Terapias Alternativas
y con una alta sensibilidad humana. Entre las terapias ofrecidas se
encuentran: Medicina tradicional China (Acupuntura, Auriculopuntura,
Digitopuntura, Moxibustién y Electroacupuntura), Terapia del Dolor(terapia
Neural), Oligoterapia, Dietoterapia y Terapia Floral del Dr. Bach.

La responsabilidad basica esta encaminada, a la investigacion vy
ensefnanza a fin de aportar una pequefa contribucién al avance de la

ciencia.

VALORES

Los valores van mas alld de lo ofrecido por otros competidores,
traspasando la relacidén precio/ valor; ya que por el mismo hecho de ser
intangibles las palabras encierran solo una parte de lo que se desea
transmitir en la entrega del servicio a los clientes.

Considerando la dificultad para fusionar el conocimiento actual con el
misticismo de algunas terapias, entre los propositos que se persiguen
podemos enumerar:

0 Ser pioneros en MCA en el sector para su aplicacion integral.

0 Brindar una vision holistica del ser humano con la complejidad de su
entorno a través de tratamientos mas preventivos que curativos.

0 Dar valor al equilibrio emocional de cada individuo por considerarlo

fundamental en el desarrollo de patologias derivadas.

0 Compromiso en el compartir nuestras soluciones integrales




ENTORNO

El entorno corporativo desordenado — reactivo, producto de cambios en
la reciente historia politica y economica de Venezuela, induce a
recomendar, el trabajar con planes maestros que garantice zonas de

aceptacion, donde pueden darse variaciones sin cambiar los objetivos.

1-POLITICO

Tomando en cuenta que el entorno politico venezolano se caracteriza
basicamente por “un Cambio de Paradigma”, enmarcado por la
desaparicion de los tradicionales partidos politicos , sus instituciones y sus
lideres. Donde a pesar del surgimiento de nuevos liderazgos y la creencia
en las nuevas instituciones que carezcan del defecto de las anteriores, la
poblacién en general, venezolana y extranjera siente gran incertidumbre
ante el desarrollo de los futuros acontecimientos. Generandose un clima
propicio para la aparicion de desequilibrios emocionales. Lo que induce a

pensar que es necesario y oportuno el servicio ofrecido.

2-LEGAL

Se dara cumplimiento a las normativas preestablecidas para todos los
organismos de salud exigidas por el Ministerio de la Salud y Desarrollo
Social y Colegio de Médicos del Distrito Federal, asi como las dictadas por
las Ley del Ejercicio de la Medicina y el Cédigo de Deontologia Medica,
como los articulos concernientes a la Ley Organica del Trabajo. Es
adecuado resaltar que las Terapias utilizadas estan reconocidas y

aprobadas por la Organizacion Mundial de la Salud.




En los actuales momentos no existen organismos Publicos
prestadores de Servicios de Salud que ofrezcan las Terapias Alternativas

mencionadas

OBJETIVOS GENERALES Y ESPECIFICOS

Objetivo General
Prestar servicios médicos de forma holistica a través de Terapias
Alternativas, con costos acordes con las terapias aplicadas y adecuados a

las necesidades personales de cada usuario.

Objetivos Especificos

0 Prestar un servicio de salud integral personalizado de forma
preventiva y curativa a los segmentos poblaciones que conscientes de
su realidad estan en busqueda de alternativas terapéuticas para
satisfacer sus necesidades.

0 Fijar niveles de calidad y servicios cada vez mas altos para satisfacer
las necesidades cambiantes de nuestros usuarios.

0 Realizar los cambios que sean necesarios en la infraestructura y
estructura de |la organizacion.

0 Identificar las fortalezas y debilidades de la empresa a fin orientarlas

hacia el éxito.

AMPLIACION DE OBJETIVOS.

Ademas de ofrecer un Servicio Medico Integral con las caracteristicas

ya mencionadas, también la institucion desea brindar:




[0 Ofrecer un sitio en las afueras de la ciudad, destinado al
esparcimiento, reposo y hospedaje de los pacientes donde durante su

estadia se les ofrezcan nuestros servicios.

0 Realizar actividades informativas dirigidas a grupos especificos.

0 Organizar cursos, seminarios, conferencias y otros eventos que tengan
por finalidad: la ensefianza y divulgacion de Terapias Alternativas.

0 Elaborar material de divulgacion cientifica.

0 Formacion de grupos de autoayuda en los diferentes programas. Ej:

Control de Estrés, Control de Peso y otros.

ANALISIS ESTRATEGICO INTERNO

Retomando el concepto de Calidad de Richard Gerson: de que calidad
es lo que "el cliente dice que es”, y que su percepcion es la que enjuicia la
entrega. Se evaluara la situacién de la calidad de servicio de la
organizacion y de esta forma utilizando el enfoque de Kaufman, se
dilucidara la diferencia entre “lo que es” la realidad de la instituciéon y “lo
que deberia ser”.

Lo que es:
= Se presta atencion medica integral tanto curativa como preventiva,

realizada por médicos con formacién en terapias alternativas

(acupuntura, terapia neural, medicina ortomolecular, terapia floral de

Bach) y otras herramientas de apoyo psicoterapeutico como Analisis

Transaccional (A.T.) y Programacion Neurolingustica (P.N.L.).

» Una asistente debidamente entrenada presenta a todos los pacientes
un test psicolégico, que evalua los estados emocionales segun el
método del Dr. Bach.




* A pacientes con dolores asociados a estrés se les ofrece un
tratamiento especifico de terapia neural y se le ofrece la alternativa de
potenciarlo al asociarlo con la terapia floral de Bach. (Figura 1)

ANALISIS ESTRATEGICO EXTERNO
OPORTUNIDADES

A- Alta demanda del servicio en esta nueva era.

B- Alianza estratégica privada.

C- Aceptacion por la OMS de la terapia Floral de BACH y la Acupuntura.

D- Formacién de profesionales en Gerencias de Servicios de Salud.

E- Amplia divulgacién de informacién sobre Terapias Alternativas en
Internet.

AMENAZAS

F- Incertidumbre Politica y Econémica actual.

G- Informacién que desvirtua las Terapias Alternativas por parte de
sectores afectados industria farmacéutica y algunos Médicos alopatas
desinformados.

H- Insatisfaccion por parte del cliente.

|- Competencia que busca el mismo segmento.

J- Nueva legislacion reguladora en el Sector Salud Privado.

ANALISIS ESTRATEGICO INTERNO
FORTALEZAS

K- Ampliacion del instituto a través de el centro en la afueras de la
ciudad.

L- Costos competitivos en los servicios.

M- Personal que trabaja en equipo.

N- Personal con Vision Holistica del ser humano que comparte un
proposito; prestar un servicio personalizado de salud con Terapias no
convencionales

N- Infraestructura actual ;propia, cdmoda y de facil acceso.
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DEBILIDADES

O- Horario de atencién reducido..

P- Ausencia de otros especialistas con formacion en terapias alternativas.

Q- Percepcion de la realidad del pais como un enemigo y no como
aliado.

R- Falta de contabilizaron de los costos de produccion.

S- Ausencia de tecnologia de apoyo para Archivar Historias Clinicas

El resultado del analisis destaca como principal fortaleza:

N= Personal con visién holistica que presta un servicio personalizado de

salud con terapias alternativas.

Y como principal debilidad:

Q= Percepcion de la realidad del pais como un enemigo y no como aliado.

SECRETARIA //
7
MEDICO
\NTEG L

Al
Diagr\néstico
CONSULTAS CONSULTAS
DESEQUILIBRIOS P Qy | TERAPIAS
EMOCIONALES DE DOLOR.
TERAPIA FLORAL TERAPIA NEURAL

Figura 1. Centros de Atencion Estratégica en Shenmen Instituto Integral
de Terapias Alternativas.
Fuente Dra: .Astrid Ochoa. 2001.
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DE INVESTIGACION.

Desde que se inicio el movimiento de calidad total es mucho el camino
recorrido y los logros alcanzados a traves del mismo. Los mercadologos
se han visto en la ardua tarea de medir calidad tanto en productos como
en servicios. En el sector industrial, la aplicacion, de principios de calidad
se ha generalizado, no asi en el ambito de la salud, donde su aceptacion
ha sido paulatina. Es asi como incluso se han utilizado criterios de calidad
novedosos en la estructura, los procesos y los resultados en el sector
salud (Donabedian). Existen numerosos trabajos de investigacion
publicados en calidad de servicio en  diversas areas de salud
convencionales(publicas y privadas), donde se desarrollan aspectos para
la medicidn de esta variable. Sin embargo resultan poco conocidas o
inexistentes las publicaciones sobre el tema en el area de terapias

alternativas o no convencionales.

Los profesionales que por inclinacidn, vision. o vocacion se han visto
involucrados en la practica de las terapias alternativas, han sido
evaluados por parte de colegas, instituciones médicas y la industria
farmacéutica, entre otros, con un trato desvirtuante y descalificador. Uno
de los aspectos mas criticados es el de la inexistencia de trabajos

cientificos con cifras estadisticas, que demuestren su veracidad y validez.

El presente trabajo plantea en que consiste la percepcion de la
calidad del servicio de salud en usuarios de terapias alternativas, y a
través de la investigacion de sus expectativas, establecer atributos de

satisfaccion especificos para la medicion en esta area.
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OBJETIVOS

Objetivo General

Analizar la percepcion de la calidad del servicio de salud en los

usuarios de “Shenmen instituto integral de terapias alternativas”.

Objetivos Especificos

_I Indagar como esta percibida en “Venezuela” las terapias alternativas.

'l Conceptualizar los atributos de calidad a evaluar.

"1 Disefiar un instrumento para medir la calidad del servicio en Shenmen

Instituto Integral de Terapias Alternativas..

" Establecer con base a los datos obtenidos una planificacion

estratégica en terapias alternativas.

Recomendar mejoras continuas en servicios que apliqguen terapias

alternativas.
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JUSTIFICACION E IMPORTANCIA DEL TRABAJO

El propésito del presente trabajo es brindar un apoyo documental y
descriptivo al constructo calidad de servicio en el area de las terapias
alternativas.

Romper con el paradigma de lo “poco cientifico” de las terapias
complementarias, resulta un reto planteado para los profesionales
conocedores de la materia. Por lo que resulta una respuesta oportuna el
describir la situacion real de estas terapias, bajo una Optica macro
(referencias de la O.M.S.) y bajo una micro (la percepcion de los pacientes

gue las utilizan.) Caso Shenmen.

La utilidad del presente analisis reside no solo en el construir un
instrumento de medicién con atributos especificos al tema, ofreciendo a su
vez una vision real de la calidad de servicio en las terapias alternativas,
sino la de marcar una pauta que evalue dicha calidad, en los centros de
salud especializados. Su importancia reside en aportar procesos que
contribuyan a mejorar los estandares de calidad en los servicios prestados
en areas de la salud no convencionales que han aumentado su demanda

en la ultima década.

Se busca diferenciar una practica medica complementaria que busca la
excelencia en el servicio, de otras que no cumplen con los requisitos

minimos para su practica.
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MARCO TEORICO

Las Organizaciones

Las Organizaciones permiten que la sociedad alcance metas que no
podrian obtenerse actuando de manera individual.

La Organizacién es definida como “una unidad coordinada formada por
un minimo de dos personas que trabajan para alcanzar un objetivo o
conjunto de objetivos comunes.” (Gibson, Ivancevich y Donnely, 1999.)

Un sistema es como un conjunto de elementos que posee una serie de
relaciones con sus atributos. Ademas de los elementos, el sistema se
caracteriza por las relaciones entre ellos, las cuales constituyen los lazos
qgue unen los elementos entre si. (Chiavenato, 1998.)

Chiavenato (1998), asegura que el sistema posee ciertos parametros.
Que determinan el valor y la descripcion dimensional de un sistema
especifico. Estos parametros son:

» Entrada o insumo (Imput.)

» Procesamiento o transformacién (throughput.)

» Salida, resultado o producto (Output.)

» Retroaccién, retroalimentacion o retroinformacién (fedback.)

» Ambiente (environment)

La entrada es la fuerza de arrangue del sistema que provee el material
o la energia para |la operacion de éste.

El resultado es la finalidad para la cual se reunieron elementos y
relaciones del sistema.

El procesamiento es el fendmeno que produce cambios, es el

mecanismo de conversion de insumos en productos o resultados.
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La retroalimentacion, busca comparar el producto (salida con un
criterio 0 un estandar previamente establecido.) Es un subsistema
planeado para “sentir” el producto (registrando su intensidad o calidad.) y
seguidamente, comparando con un estandar o criterio preestablecido,
manteniéndolo controlado dentro de dicho criterio.

El ambiente es el medio que rodea externamente el sistema.

Dentro de la clasificacion de los sistemas la organizacion es
considerada como sistema abierto.

El sistema abierto es influenciado por el ambiente a través de los
insumos y lo influencia, a su vez, a traves de sus productos.

Nascimento citado por Chiavenato (1998) resume el sistema abierto
bajo los siguientes términos “puede ser comprendido como un conjunto de
partes en constante interaccion, constituyendo un todo sinérgico,
orientado hacia determinados propésitos y en permanente relacion de
interdependencia con el ambiente externo.”

Las organizaciones en tanto como sistema abierto necesita conciliar

dos procesos opuestos que son imprescindibles para su supervivencia:

1. La homeostasis; que es la tendencia del sistema a permanecer
estatico o en equilibrio, manteniendo su statu quo interno.

2. La adaptabilidad; que es el cambio en la organizacion del sistema, en
su interaccién o en los estandares necesarios para lograr un nuevo y
diferente estado de equilibrio con el ambiente externo, pero alterando

su statu quo interno.

Chiavenato concluye; “la homeostasis garantiza la rutina del sistema,
mientras que la adaptabilidad lleva a la ruptura, al cambio y a la
innovacion. Los dos procesos necesitan ser llevados a cabo por la

organizacion para garantizar su viabilidad
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Para ofrecer excelencia en el servicio es imperioso conocer los
elementos organizacionales y tomar en consideracion aquellos procesos
que aporten un valor agregado y diferencien la organizacion.

En palabras de Wellington, (1997) “un producto o servicio ofrecido por
una compania consiste en diversos elementos individuales que,
independientemente y colectivamente, influyen de manera directa en la

satisfaccion del cliente”

Naturaleza del Servicio y sus Caracteristicas

Un servicio es cualquier actividad o beneficio que una parte ofrece a
otra; son esencialmente intangibles y no dan lugar a la propiedad de
ninguna cosa. (Kotler,1989)

Segun Kotler los servicios tienen cuatro caracteristicas que se deben
considerar a la hora de disefiar programas de mercadotecnia:

1. Intangibilidad: no se les puede ver, probar, palpar, oir ni oler antes de
comprarlos.

2. Inseparabilidad: un servicio no puede existir sin sus suministradores,
ya se trate de personas o maquinas. Requiere de la presencia de
suministradores del servicio.

3. Variabilidad: los servicios son sumamente variables dependen de
quien los proporcione.

4. Caracter perecedero: los servicios no se pueden almacenar.

Son muchos los negocios que no usan la mercadotecnia por
considerarla costosa e irrelevante (Kotler, 1989). El mismo considera que
“‘conforme crecen la competencia y los costos y al disminuir la
productividad y deteriorarse la calidad de los servicios, son mas las

empresas gue comienzan a interesarse por |la mercadotecnia.”

Muller (1999), define el servicio como “una accion utilitaria que

satisface una necesidad especifica de un cliente”. “Por otra parte, el
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Servicio genera una experiencia psicoloégica en el cliente segun la manera

como el proveedor del servicio proporciona este”.

Servicios de Salud

“Los servicios de salud son cuerpos sociales totalmente
interrelacionados y basicamente interdependientes. Todos tienen como
misiéon la busqueda de Salud Integral, la cual no consiste solamente en
ausencia de enfermedades sino en el correcto y armonioso
funcionamiento de la organizacidn que conducira a un adecuado bienestar

fisico, psiquico y social.” (Armas,1998.)

La Calidad.

*La calidad solo puede definirse en funcion del sujeto. Esta afirmacion
hecha por Deming, hace mas de una década se mantiene vigente. Y es
que definir, lo que es , la calidad varia segun el cristal con que se mire, 0
la escala con que se mida. Los expertos han promovido y publicado

muchas definiciones entre las que se cuentan,

Segun Gerson(1994); la Calidad esta basada en la percepcion del
cliente; define calidad “como cualquier cosa que el cliente percibe como

calidad”. La calidad es lo que el cliente diga que es.

Hronec(1995) coincide en decir que su definicion de calidad depende
del cliente y agrega; “desde el punto de vista de la medicion del
rendimiento, calidad significa que los productos o servicios cumplen o

superan los deseos y expectativas de los clientes.
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Ruiz y colaboradores(1998) enuncian la definicion mas comunmente
aceptada de Calidad de Servicio y citan sus autores; “La calidad de
servicio percibida por el cliente es un juicio global del consumidor, relativo
a la superioridad del servicio” (Parasuraman et al,1988) “que resulta de la
comparacion realizada por los clientes entre las expectativas sobre el
servicio que van a recibir y las percepciones de la actuacion de las
organizaciones prestadoras de servicio’(Gronroos,1994; Parasuraman et
al,1985). De lo anterior se deduce |la necesidad de incluir la opinién de los
usuarios al estudiar la calidad de servicio, tanto a nivel general como en el
ambito especifico del marketing sanitario (Donabedian,1984;Consejeria de
Salud de la Comunidad Auténoma de Madrid, 1994;Moliner et al, 1996).

Calidad del Servicio: es la satisfaccién de los clientes con respecto a
cualquier servicio dado o articulo fabricado, y segun cualquier criterio, si
es que tienen alguna opinion que ofrecer, mostrara una distribuciéon que
va desde la insatisfaccion extrema a la mayor complacencia, de gran

satisfaccion.(Deming 1989)

Hay una indudable relacion entre calidad, servicio al cliente y
satisfaccion del cliente. Cuando se recuerdan los conceptos de calidad y
servicio y se subraya que satisfaccion es la percepcion del cliente de que
sus expectativas han sido cubiertas, se deduce que al proveer calidad y
servicio, la satisfaccion aparecera sola y la retroalimentacion sera positiva

para la organizacion.
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La Calidad y los Servicios de Salud.

En opinion de Deming la definicion adecuada de la Calidad en
servicios sanitarios o de la asistencia medica es un problema permanente
para los administradores de la asistencia medica y las personas que
investigan sobre el tema. Para cualquiera que no lo ha intentado parece
una cosa sencilla. Se ha definido de muchas maneras. Cada una sirve

para un tipo especial de problema

La Organizacion Mundial de la Salud (1996) define la calidad como:
» Un alto nivel de excelencia profesional,

» Uso eficiente de los recursos,

» Un minimo de riesgos para el paciente,

» Un alto grado de satisfaccion por parte del paciente,

v

Impacto final en la salud.

La calidad debe entenderse como el grado en que los servicios
mejoran los niveles esperados de salud, de manera congruente con las
normas profesionales y con los valores de los pacientes.

La dimensidn interpersonal es lo que se ha dado en llamar la “Calidez”
de la atencion, es decir, el respeto al paciente como ser humano integral y

la busqueda de su satisfaccion plena.

Antecedentes en la Gestion de Calidad

Las practicas contemporaneas para mejorar |la calidad en las instituciones

sanitarias, tienen tres origenes generales:
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Fuera de las instituciones sanitarias existen organismos que tienen como

funcion promover la calidad:

El Estado
Actiia como guardian publico de la salud de la poblacién. Se asegura
de que los servicios sean prestados de forma competente, segun la

clasificacion de establecimientos de atencion médica.

Organismos de Acreditacion
Promueven la calidad en salud de las instituciones sanitarias que lo
acreditan.

Asociaciones de Profesionales

Las acciones profesionales que representan a hospitales, e
instituciones sanitarias y profesionales especializadas han establecido
estandares de calidad en sus areas de especialidad, por medio de la

certificacion de profesionales en su campo especifico.

Los Conceptos de Donabedian

Uno de los aportes mas sustanciosos al estudio de la calidad
asistencial se debe a Donabedian, quien identifica una serie de elementos
que facilitan su analisis. Para la medicidn de calidad el primer modelo
desarrollado corresponde a :"el marco estructural tripartita de Donabedian
(1966).” Quien afirma que la calidad se puede evaluar desde tres
perspectivas: estructura, procedimiento y resultado, cada una de las
cuales es necesaria mas no suficiente para formar una definicion de

calidad. (Attkisson y colaboradores,1999)




22

» Evaluacién de la Estructura.
Los métodos estructurales destacan los aspectos de la organizacion
del servicio que tienen un impacto en la atencion al paciente e
incluyen, la suficiencia de la planta fisica, los sistemas de registro e
informacion, la experiencia y la capacitacion del personal profesional,
la relacion de ese personal con los pacientes, el equipo y similares.

» Evaluacion del proceso.
Los métodos del proceso comprenden la especificacion de los
procedimientos clinicos que constituyen la atencion de alta calidad
para varios grupos de pacientes y la comparacion de la atencion real
que otorga con esos criterios del proceso.

» Evaluacion de los resultados.
La evaluacion del resultado de las intervenciones clinicas constituye el
tercer método para la garantia de calidad. En la actualidad sehala
Attkisson “es muy activa en el campo de los servicios humanos.” “ Sin
procedimientos para evaluar la efectividad del tratamiento no se pude
conocer la calidad real de los servicios.” El mismo cita a Morehead
(1976 ; “No obstante, como unica medida de calidad, el resultado tiene
varias deficiencias, puesto que muchos de los factores que influyen en
el resultado de un paciente se encuentran fuera del control del medico

clinico.”

Veheggen y Harteloh (1996) cuestionan el modelo de garantia
tradicional en salud y partiendo de la critica hecha a esta, resaltan que se
ha desarrollado una garantia de calidad moderna en la atencién a la
salud, caracterizada por,

» Otorgar un sentido preferencial a la definicion de calidad como

“adecuacion al uso.”

» Uso de teorias y modelos del comercio y la industria (proceso control).
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» Enfoque en el usuario (interno externo) en el proceso de la atencién a
la salud.

» Analisis del proceso en lugar de la simple inspeccion; utiliza la técnica
de resolucion de problemas de Deming.

» Mejoramiento de los procesos de la atencidon por medio de la
modificacion de las percepciones de las diferentes partes involucradas.
La definicibn de “Calidad” de los servicios clinicos es compleja y

evasiva

Mejora de la calidad (Modelo de Deming)

Deming definié cuatro etapas, con la calidad como el méximo criterio, a

través de una metodologia ciclica.

1. Planificar: Describe el tipo de actividades que se lleva a cabo para
identificar y finalmente alcanzar las metas.

2. Hacer: Significa transformar los procesos actuales con el proposito de
mejorarlos segun lo planeado.

3. Verificar: Determinar el grado de cumplimiento de las actividades
planeadas y metas de desempefio.

4. Actuar: Realizar los ajustes a los nuevos procedimientos vy

estandarizarlos de modo que siempre se apliquen.

La metodologia se descompone en ocho sub-etapas que son:.

» Planificar:

1. Definir el proyecto: Definir el problema, analizar por que es importante,
definir indicadores (variables de control).

2. Analizar la situacién actual: Recopilar informacién existente (datos de
control), hacer diagrama de flujo, identificar las variables relevantes,

disefar planillas de registros, recopilar datos de interés.
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3. Analizar causas potenciales: Determinar las causas potenciales:
Analizar datos recopilados, experiencias de personas, efectuar lluvias
de ideas.

4. Planificar soluciones: Desarrollar listas de soluciones, priorizar,
preparar un plan operativo.

Hacer:

5. Implementar soluciones: Efectuar los cambios planificados,
preferentemente a menor escala.

» Verificar:

6. Medir los resultados: Recopilar datos de control, evaluar los
resultados.

» Actuar:

7. Estandarizar el mejoramiento: Efectuar los cambios de gran escala:
Capacitar y entrenar a las personas involucradas, definir nuevas
responsabilidades, definir nuevas operaciones y especificaciones.

8. Documentar las soluciones: Resumir lo aprendido.

Modelo de Parasuraman, Zeithaml y Berry.

En opinién de Ruiz Vega y Colaboradores(1998) “el modelo mas
difundido y relevante que analiza la calidad de un servicio es el llamado
modelo de analisis de las deficiencias (Parasuraman, Zeithaml vy
Berry.1985) el cual es redefinido y denominado SERVQUAL por los
mismos autores en 1988. Este modelo en palabras de Ruiz (1998) “fue
desarrollado con el propésito de analizar las causas y origenes de los
problemas de calidad de servicio y de disefar acciones especificas
encaminadas a mejorar el nivel de calidad del servicio prestado.” El
modelo enfatiza la interrelacion entre clientes, los directivos y los

empleados como la clave en la generacion de un servicio de alta calidad.
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Ademas sefala la existencia de cinco posibles causas de deficiencias en
el servicio prestado;

1. Deficiencia de los directivos

Deficiencias en las especificaciones de la calidad

Deficiencia en la entrega de los servicios.

Deficiencia en la comunicaciéon de marketing.

s e B

Deficiencia de la calidad percibida en los servicios

El modelo de analisis de las deficiencias se completa con un instrumento
de medicion del constructo calidad del servicio denominado Servqual
(Service Quality) definido a partir de la informacién proporcionada por un
amplio trabajo de Investigacion desarrollado con directivos de
organizaciones de servicio. Esta herramienta constituye la primera
aproximacion explicita relevante disefiada con la finalidad de medir la
calidad del servicio percibida por el cliente. Sus autores identificaron cinco
dimensiones de calidad; Elementos tangibles, Fiabilidad, Capacidad de
Respuesta, Seguridad y Empatia.

Ruiz Vega subraya que pese a su popularidad, su utilizacion empirica
ha dado Ilugar a problemas y criticas (Brown Swartz,1989:Fick
Ritchiie,1991; Saleh Ryan,1993; Babakus’'Boller,1992;Brow Churchill
Peter,1993;Teas,1993,1994) cuestionan la validez del modelo y plantean
la existencia de ciertos problemas a la hora de su aplicacién.

Resulta importante la cita de Ruiz cuando menciona; “se objeta que el
numero de dimensiones y su estabilidad varia de un sector a otro al existir
factores criticos de la calidad del servicio que son especificos de cada
sector y, por consiguiente, las cinco dimensiones citadas no pueden
considerarse universales.2 (Carman,1990;Babakus Mangold,1992).

La calidad de servicio no puede ser tasada o medida de manera similar
para todas las industrias de servicios, debido a que estas presentan
caracteristicas que las hacen diferentes unas a otras en gran escala.
(Cronin y Taylor 1992).
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Medicina y Terapias Tradicionales, Complementarias Alternativas

El infforme de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS.1999)
revela que en los ultimos veinte afos las medicinas y terapias
complementarias y alternativas se han convertido en un aspecto muy
importante de la prestacion de salud en paises en desarrollo. Sefialan que
durante los anos noventa la utilizacién de las mismas en Europa,
Estados Unidos y América Latina ha aumentado rapidamente. Por lo que
manifiestan validos los enfoques centrados en la busqueda de los
servicios complementarios, para desarrollar y fortalecer las estrategias
disefladas y de esta forma establecer sistemas de salud que respondan a

las caracteristicas de la poblacién beneficiaria.

Medicina y terapias tradicionales

Segun la OPS(1999) Son un conocimiento medico que existi® mucho

tiempo antes del desarrollo y la difusion de la medicina occidental.
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Principales Sistemas en la Medicina Tradicional

Tradicional

*+ Medicina tradicional china.

%+ Medicina ayurbedica.

*

Medicina Unani

>

% Medicina Indigena.

No tradicional

% Homeopatia.

¢ Quiropractica

Terapias

+»+ Terapias con medicacion.

* Plantas medicinales y medicina herbaria.
=  Materiales minerales.
= Materiales animales

» Régimen alimentario y nutriciéon

<+ Terapias sin medicacion.

* Acupuntura

* Terapia Neural

» Ejercicios Tradicionales (Qigong,Taiji y Yoga).

» Terapias fisicas, mentales, espirituales y de la conjuncién de la mente

cuerpo.
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Medicina Complementaria alternativa

“ Se refiere a la medicina que no desempefia una funcién principal
dentro de los sistemas de salud nacionales. En la mayoria de los paises
donde la medicina occidental asume la responsabilidad exclusiva en la
atencion de salud en el ambito nacional, la medicina tradicional indigena y
otras terapias son consideradas complementarias o alternativas en los
sistemas nacionales de salud.” (OPS,1999)

La medicina tradicional y natural conocida internacionalmente como
alternativa, energética y naturalista o complementaria, forma parte del
acerbo de la cultura universal, es decir, conceptos y practicas que se han
heredado de generacion en generacion. (Resumed, 1999)

A continuacidon se desarrollan brevemente los conceptos de las
practicas alternativas utilizadas en el centro donde se desarrollara la
Investigacion.

Acupuntura

El nombre de Acupuntura deriva de las palabras latinas "Acus", que
significa aguja y "Pungue" que significa penetrar, consiste en la
penetracion y estimulacion en forma estratégica, de ciertos puntos en el
cuerpo humano a través de la piel, por diferentes tipos de agujas finas 0
también por el calor que genera la planta Artemisia Vulgaris, al ser
quemada cerca de la piel sobre los diferentes puntos de acupuntura.
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Teoria.

Los puntos de Acupuntura en el cuerpo humano se clasificaron
originalmente en la antigua China en 14 grupos separados. La linea que
une los puntos de acupuntura en cada grupo es llamada "Meridiano".

De estos 14 meridianos, 12 son bilaterales ( a la derecha y a la izquierda
del cuerpo), los restantes 2 se encuentran en la linea media. Estos
ultimos fueron descubiertos mas recientemente y no pertenecen al
sistema clasico de "Meridianos" y se denominan "Extra Meridianos".

Por otra parte existe lo que los chinos han denominado Qi, que es la
energia vital que da la vida a toda materia viviente y que circula a traveés

del sistema de canales o meridianos.

Principios

Estos canales o meridianos corren como rios por el cuerpo para irrigar
y nutrir los tejidos, cualquier obstruccion puede aumentar el flujo de
energia en una parte y disminuirlo en otras, esto conduce a disfuncion,
enfermedad y muerte en casos extremos. Insertando agujas y aplicando
calor y/o electricidad a varios puntos precisos de acupuntura, pueden
influenciarse estos canales desblogueando la obstrucciéon en los puntos
de blogueo. Con esto se consigue la armonia y el balance Yin - Yan, e
decir energia negativa y positiva respectivamente, este balance es el
estado de salud del cuerpo, mente y espiritu.

El tratamiento se basa en la teoria dinamica del flujo de energia vital
que fluye en forma continua por todo el cuerpo. En toda dolencia de los
érganos internos, hay una excitacion de las terminaciones nerviosas, que
vigja por diferentes vias hasta zonas correspondientes de la piel. La
aplicacion de agujas en puntos especificos del cuerpo, "Puntos de
Acupuntura" (se reconoce también como lugares donde se juntan la

sangre y la energia nerviosa, percibiéndose la accién de los puntos como
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un fendmeno de balance entre la parte Neural y la humoral), puede
influenciar positivamente estos flujos de energia, contribuyendo asi a la
restitucién del equilibrio energético del organismo.

Terapia Neural

Es un método de diagnostico y tratamiento de enfermedades
causadas por trastornos en el sistema eléctrico del cuerpo, estos
trastornos eléctricos son llamados campos de interferencia y pueden
encontrarse en cualquier parte del cuerpo desde &rganos internos,

ganglios, dientes hasta en cicatrices de la piel.

Los campos de interferencia son areas que tienen mas bajo potencial
eléctrico que los tejidos circundantes. Flujos de corriente de areas de alto
voltaje hacia areas de voltajes mas bajos que parecen enviar sefales
confusas al sistema nervioso del cuerpo, el cuerpo reaccionara algunas
veces en forma inapropiada, resultando en aparicion de dolores y/o

enfermedades.

Estos campos interferentes pueden ser encontrados en cualquier parte
del cuerpo y a menudo se encuentra en zonas alejadas de la parte del
cuerpo que esta experimentando los sintomas.

La Terapia Neural tiene varios mecanismos de accidén y es de una
efectividad asombrosa tanto en enfermedades agudas como en las
cronicas:

0 Actda en forma directa sobre el 6rgano enfermo.
0 Ejerce influencia sobre los mecanismos reguladores del organismo.
0 Ataca enforma directa el campo interferente .
La Terapia Neural no estd indicada en: enfermedades mentales,

neurosis, neurastenia, enfermedades nutricionales, avitaminosis, carencia
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de hormonas, enfermedades hereditarias, enfermedades infecciosas
avanzadas, cancer. Las condiciones que mas comunmente pueden
impedir un tratamiento exitoso son presencia de medicamentos, alcohol,
tabaco y drogas, deficiencias de vitaminas y minerales deben corregirse
pues en estos casos la respuesta al tratamiento sera muy pobre o no se
incrementara con el tiempo.

La procaina tiene una enorme cantidad de efectos que son de mucho
beneficio para el organismo: regula la circulacion, es antialérgica, calma el
dolor, baja la fiebre, estimula la diuresis, influencia la produccién de
hormonas y enzimas y mejora el estado general del organismo, estos son

solo algunos de sus efectos mas importantes.

Terapia Floral de Bach

El Dr. Bach en su libro titulado.”"The Twelve Healers and Other Remedies”
(Los doce curadores y otros remedios), describe treinta y ocho remedios,
uno para cada uno de los estados negativos mas comunes, 0
disposiciones de animo que afligen a la humanidad. Los dividié en siete
grupos clasificados asi: Temor; incertidumbre, falta de interés por las
circunstancias actuales, soledad, hipersensibilidad a influencias vy
opiniones, abatimiento o desesperacion, y preocupacion excesiva por el
bienestar de los demas. ( anexos)

No los indicaba directamente para solventar sintomas fisicos, sino de
acuerdo al estado emocional del paciente. Bien sabido es que un estado
mental no arménico, impide la recuperacion del estado de salud. Al tratar
al individuo segun el estado animico que alteran su vida en forma
negativa, se logra el retorno a la armonia y la paz de su mente. Su
busqueda se centro en buscar un método que ponga a todas las personas

en situaciéon de prevencion de enfermedades
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MARCO METODOLOGICO

Tipo de Investigacion

La Investigacion realizada es de tipo descriptivo, donde segun
Hernandez- Sampieri- Batista, 1999. “el propésito del investigador es
describir situaciones y eventos”. “Miden o evaluan diversos aspectos,
dimensiones o componentes del fendmeno a investigar’ y “se mide cada
una de ellas independientemente”.

Se selecciono la investigacion de tipo descriptiva, debido a que en esta
se miden de manera independiente los conceptos o variables a los que se
refiere. Caracteristica presente en esta investigacion. Hernandez y
colaboradores aclaran “que su objetivo no es indicar como se relacionan
las variables medidas”, “aunque puedan integrar las mediciones de cada
una de dichas variables para decir como es y cdmo se manifiesta el
fendbmeno de interés.

La diferencia entre estudios exploratorios y descriptivos es muy sutil,
diriamos mas bien que se solapan. (Tulio Ramirez. 1993). Sin embargo
Hernandez menciona que “ Asi como los estudios descriptivos se centran
en medir con la mayor precision posible. Los estudios exploratorios se
interesan fundamentalmente en descubrir’.

Aunque el eje central del estudio es descriptivo, el punto vinculado con
la calidad de servicios en el sector de las terapias alternativas puede
resultar un descubrimiento.

Es obligatorio al iniciar una investigacion en cualquier area del
conocimiento, que se lleva a cabo un proceso de documentacién. Por lo
que como sefiala Tulio Ramirez, “en estos casos se podria decir que la
documentacion se constituye en una fase de la investigacion”. La

investigacion documental es necesaria para acercarse al fendémeno
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estudiado, y profundizar en su conocimiento, a través de fuentes
bibliograficas y documentales.
Definicion Conceptual y Operacionalizaciéon de la Variable

1- Definicion conceptual de la Variable

La calidad de servicio “es |la satisfaccion de los clientes respecto a
cualquier servicio dado o articulo fabricado, y segun cualquier criterio, si
es que se tiene alguna opinidn que ofrecer, mostrara una distribucion que
va desde la insatisfaccion extrema a la mayor complacencia.” (Deming,
1989).

2- Operacionalizacién de la Variable

La variable calidad de servicio, se define operacionalmente como: el
nivel de servicio que satisface las necesidades o expectativas del cliente,
que se expresan como atributos de calidad en una herramienta de
medicién de calidad de servicio.

Para evaluar el servicio prestado en el caso Shenmen se utilizaran los
siguientes dimensiones de calidad compartidas por varios especialistas
en el tema de servicio. Caracter tangible, Fiabilidad, Rapidez,
Competencia, Cortesia, Accesibilidad, (Parasuraman, Zeithaml vy
Berry,1988) (Cerezo,1996), satisfaccion del usuario (Rodriguez, Rojas y
Maldonado,1998).

[ Caracter tangible; es el aspecto del soporte material del servicio, del

personal y de los soportes de comunicacion.

[ Fiabilidad: consiste en realizar correctamente el servicio desde el
primer momento.
T Rapidez: se traduce en la capacidad de realizar el servicio dentro de

los plazos aceptables para el cliente.
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[ Competencia: del personal que debe poseer la informacion y la
capacitacion necesaria para la realizacién del servicio.

C Cortesia: expresada a través de la educacién, la amabilidad y el
respeto del personal hacia el cliente.

T Credibilidad: es decir, honestidad de la empresa de servicios tanto en
sus palabras como en sus actos.

7 Accesibilidad: que se traduce por la facilidad con la que el usuario

puede utilizar el servicio en el momento que |lo desee.

En la Tabla. 1 se presenta la Variable Calidad de Servicio

operacionalizada.




Operacionalizacion de la Variable Calidad de Servicio.

Tabla1.

Dimensiones

Indicadores

Items

1-Caracter
Tangible

2-Rapidez

3- Accesibilidad

4-Competencia

= Aspecto y
tamano  del
ambiente.

= Aire

Acondicionado.

= Lapso de
tiempo en

» Qtorgar cita.

= Sala de
Espera.

* En Consulta.

*» Facilidad de
acceso

» Vial

» Telefonico

» Tarifas.

* Meédicos
expertos en la

materia

3-4 (2da parte)

2-(2da. Parte)

6-(2da. Parte)

7-(2da. Parte)

5-6 (1ra. Parte)¢

1-(2da.Parte)

12-(2da. Parte)

8- (2da. Parte.)
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Dimension

5-Cortesia.

6-Satisfaccion

General.

Indicador

Trato amable
y respetuoso
por parte del
personal.

Satisfaccion

con e
tratamiento
recibido.
Calificacion

general en la

Calidad del
Servicio.
Recomendar

a un amigo el

Servicio.

Item

5- (2da. Parte)

9- (2da. Parte)

10-(2da. Parte)

11-(2da.Parte)

Fuente: Astrid Ochoa P. U.C.A.B. 2001.
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Disefio Metodolégico

El disefio de la investigacidn es no experimental, dado que se
observan situaciones ya existentes, no provocadas intencionalmente
por el investigador. Segun Hernandez, Fernandez y Baptista (1999) “
es la que se realiza sin manipular deliberadamente variables.” “ Lo que
hacemos en la investigacion no experimental es observar fendmenos
tal como se dan en su contexto natural, para después analizarlos.”

De acuerdo a su dimension temporal es transeccional o transversal
descrita por los mismos autores, “como aquellas que recolectan datos
en un solo momento, en un tiempo unico. Su propdsito es describir
variables, y analizar su incidencia e interrelacion en un momento
dado.” Ademas de cubrir varios grupos o subgrupos de personas,
objetos o indicadores.

A su vez esta investigacion no experimental con Disefio
transeccional se subclasifica como Descriptiva, las cuales “tienen
como objetivo indagar la incidencia y los valores en que se manifiesta

una o mas variables.”(Hernandez y colaboradores,1999).

Unidades de Analisis

Los usuarios de S.I.I.T.A. son la unidad de analisis seleccionada.
Los sujetos responderan a preguntas del instrumento de medicion
(Encuesta de Calidad de Servicio para el Caso en Estudio).

Se justifica la eleccion de dicha unidad debido a que son estos

usuarios los que perciben la calidad del servicio.
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a.- Poblacion

Se generalizaron los resultados sobre la poblacion compuesta por

los usuarios que acuden a la consulta de Shenmen Instituto Integral de

Terapias Alternativas.(S.1.IL.T.A.)

b- Muestra.

Segun Hernandez- Sampieri (1994) cuando todos los miembros de
la poblacion tienen la misma posibilidad de ser seleccionados, como
en este caso, la técnica de muestreo es probabilistica.

Para obtener el tamafno de la muestra se tomo en cuenta;

a) Desviacion estandar (s)
b) Nivel de confianza (z)
c) Error tolerable (ET)

Donde para calcular el tamafio de la muestra (n) se empleo la

siguiente formula: 2. &
ET)?
_— (ET)
i PR P
N (ET)
Como se desconoce  s° y s°=p.q Considerando igual

probabilidad p=q=1/2 luego s?=1/4

La muestra ha sido escogida a un nivel de confianza del 96% z=2 vy
un Error tolerable del 5%. Donde N (Poblacién) es igual a 26,

sustituyéndolo.
y n =25

Se utilizo una muestra de 25 Sujetos.
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Recoleccion de Datos.

Se utilizd un cuestionario escrito, compuesto por dos partes, una
contentiva de informacién general y la segunda encargada de medir el
nivel de satisfaccion de los usuarios a través de afirmaciones. La
escala utilizada fue la escala de Likert , de cinco puntos. Tiene amplia
aceptacion porque ofrece una variedad conveniente de opciones que
satisfacen las necesidades en la mayoria de las situaciones. (Albrecht
1998). Se presentd la opcidén mas negativa o critica en primer lugar vy
se finalizd con la opcidon mas positiva.

a- Diseno de la encuesta.

Existen cinco bases para un proyecto de encuesta exitoso (Albrecht-

Bradford 1998):

Planear el proyecto de la encuesta.
Elaborar el cuestionario

Recopilar los datos.

Procesar los datos.

o e e R

Informar los resultados.

Las encuestas mas efectivas se caracterizan por ser:
1. Faciles de presentar a los encuestados.

2. Faciles de llenar.

3. Faciles de procesar.

Algunas pautas que se deben tener en cuenta al redactar las preguntas:

Hacer cada pregunta tan corta como sea posible.

Utilizar terminologia simple y concreta.

Preguntar un sola cosa en cada frase.

Utilizar un modelo simple y uniforme de presentacion en la redaccion
de las preguntas.
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* Utilizar Ud. cuando sea posible: personalizarlo.
» Evitar preguntas recargadas.

Hay tres opciones comunes para redactar las preguntas: preguntas
de seleccion multiple, preguntas numéricas o preguntas comentarios.
La escala mas comun para las preguntas de seleccién mduiltiple en las

encuestas de opinidn es el tipo escala de Likert, de cinco puntos.

b- Validacion de la encuesta

Uno de los métodos de validacion de un instrumento es la validez de
contenido. Es el grado en que la medicion representa al concepto que se
mide.(Hernandez, Fernandez y Baptista, 1998). El criterio utilizado fue el
juicio de dos expertos en el drea de investigacion de mercado. Ellos

fueron:

Profesor Vincenzo Ruggiero. Licenciado en Educacion. Master en
Administracion de Empresas Mercadeo. Profesor de Post Grado U.C.A.B.

de Investigacién de Mercadeo.

Profesor Pablo Ramirez. Licenciado en Estadistica. U.C.V.
Coordinador de Investigacion de Mercado. C.AN.T.V. y Profesor de
Estadistica U.C.A.B.

Procesamiento de la Informacion.
La informacion obtenida de las 25 encuestas, fue numerada y revisada

. Se calcularon los porcentajes respectivos a cada item y utilizando Excel

se obtuvieron los graficos correspondientes a cada uno.
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ANALISIS DE RESULTADOS

La revision de las historias clinicas de los 25 pacientes revelan que el
80% de los pacientes proceden de Caracas, un 12% de Los Teques y un
8% de Guarenas- Guatire (Figura 2).De los procedentes de Caracas 90%

reside en el Este de la ciudad y un 10% en la zona Oeste.

Figura.2 Ciudades de procedencia de los
pacientes de Shenmen ‘

‘ 8%12%

'BCaracas ‘
E Guarenas. “

80% \OLos Teques ||

Fuente Base de Datos.
S.LL.TA. Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas.

Figura 3. Procedencia de los pacientes de
Caracas.

Oeste
10%

Este
BOeste

Fuente: Base de Datos.
S.LLI.T.A. Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas.
Edad: El mayor porcentaje esta comprendido entre 20-40 afos (40%) y
el 76% es menor de 60 afos de edad. Pacientes menores de 20 afios no

consultaron el servicio, siendo escasos los mayores de 60 afios.(Figura 4).
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Figura.4. Distribucion de la muestra segun Edad. |

[ 20-40 -arios

E 41-60 anos
[061-80 afos

36% Omas de 80 afios

Fuente; Base de Datos.
S.LLLT.A. Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas.

Motivo de Consulta: El 52% de la muestra acude por sobre peso y
Estrés. Otro16% por depresiéon, un12% por Sindrome de Dolor,
repitiéendose el porcentaje para Fobias y un 8% Orientacion Vocacional
(O.V) Ver Figura 5.

Fig. 5.Motivo de Consulta.

Fobiasq{29 24%
0,
Sindro%
Dolor Depresion
12% Sobrepeso 16%
| B Estrés E Depresién 0 Sobrepeso
OSindrome Dolor M Fobias mov.

Fuente: Base de Datos.
S.LLT.A. Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas.
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Figura 6. Distribucion de la muestra segun
referencia.

Publicidad Medico

8% 9 =
. 16% = Medico
é BAmigo
Amigo 'O Publicidad
76%

Fuente: Base de Datos.
S.ILLL.T.A. Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas.

Referencia: La mayoria de los usuarios 76% son referidos por amigos.
Mensaje Boca - Oido. (Figura 6.)

. Figura 7.Distribucion de la muestra segun tiempo
de Uso del Servicio.

Mas de 5 \

1ra. V
20k o mimve |
| Meno? de1 ‘lMenos de 1 afio |‘
i ano O1a5 afos |
1a5afios 20% 'OMas de 5 afios
| 0 @000 = \

Fuente: Base de Datos.
S.I.LT.A. Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas

Tiempo : La mayoria de los pacientes consultados tienen mas de un afo
utilizando este servicio. De 1 a 5 afos un 40% y con mas de 5 anos un

24%. Es decir un 64 % han sido usuarios habituales. (Figura 7)
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Figura 8. Distribucion de la muestra segun
medio de transporte utilizado. LIS
'@ Vehiculo |
- particular
E Taxi
y Vehiculo
particular O Metro
52% '
i O Ctro

Fuente: Base de Datos.

S.LI.T.A. Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas.

Medios de Transporte: mas de la mitad de la muestra (52%) usa

vehiculo propio, el resto usa taxi (20%) o metro (28%).

Analisis de las Dimensiones de Calidad de Servicio

Al analizar cada dimension con sus correspondientes indicadores se
obtuvo:
Caracter Tangibles: el primer indicador, sefiala la comodidad y armonia
de la sala de espera, el 60% de los usuarios manifestd satisfaccién y un
92% satisfaccion y mucha satisfaccion, el segundo referente al aire

acondicionado indica que un 52% de la muestra expreso su insatisfaccion

Figura 9.Nivel de Satisfaccion.Tangibles.(Aire
Acondicionado)
20% 0% 12%

- SN ARy ST
Muy Insatisfactorio B Insatisfactorio
'ONil, Ni S. [ Satisfactorio

B Muy Satisfactorio

Fuente: Base de Datos.

S.LI.T.A. Shenmen Instituto Integral de terapias Alternativas.
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por lo desagradable del aire acondicionado, comentando lo frio del mismo,
y un 64% esta entre Insatisfecho y muy insatisfecho (Figura 9)

Accesibilidad: Encierra los indicadores de accesibilidad con respecto a
contacto telefonico, vias de acceso y tarifa del servicio. El indicador
facilidad de contacto telefénico refleja que un 68% sefald que es facil
comunicarse via telefonica. ElI 76% consideran que la tarifa de Ia
consulta esta entre Muy Baja y Baja. (Figura 10). Esto puedo obedecer a
no haber realizado los ajustes de los honorarios en el primer trimestre del
ano 2001, como es costumbre en el Sector Salud Venezolano,
estableciéndose una brecha de hasta un 30% por debajo de los precios

de la competencia, que favorece el flujo de pacientes a la institucion.

Fig.10 Calificacion Tarifa -Consulta

| % 0% 16% =
0 s Muy Baja |

| . A) — 'HEBaja |
‘ONormal |

a5 | O Alta I

’ B Muy Ata |

Fuente: Base de Datos.
S.L.LL.T.A: Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas.
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Rapidez: El 76% de los usuarios esta muy satisfecho con el tiempo en
que concerto su cita (Figura 11) y el 100% esta entre Satisfecho y muy
Satisfecho. Con relacién al tiempo en sala de espera los pacientes
consideran en un 80% que el tiempo es lo que esperaban por lo que le

califican de satisfactorio y muy satisfactorio.

Figura 11. Niveles de Satisfaccion-Tiempo
Concertar-Cita

0%  24%

'EMuy Insatisfecho H Insatisfecho
(DOisatisfecho _ 0IMuy Satisfecho

Fuente: Base de Datos.
S.I.L.T.A. Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas.

Por ultimo al tiempo empleado por el medico para su consulta lo colocan a
un nivel de Satisfactorio y Muy Satisfactorio en un 84%. (Fig.12)

Figura 12.- Tiempo empleado por el medico en la
consulta.

i! Muy Insatisfecho
@ Insatisfecho
[ONil- Ni S.
— [0 Satisfecho

60% '! M Saﬁfe&hg J

24% 0% 8% g9
~—

Fuente Base de Datos.
S.L.L.T.A. Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas.




a7

Competencia: un 84% de la muestra indicoé un nivel Satisfactorio y muy

satisfactorio con respecto a la competencia del medico (Figura 13)

_

Figura 13.Nivel de Satisfaccion- Competencia

Medica. |
0% 8% gy E_Muy Insatisfecho
| E Insatisfecho
CONi |- Ni S.
O Satisfecho

EMuy Satisfecho

Fuente Base de Datos.

S.I.L.T.A. Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas.

Cortesia En el indicador trato amable por parte del personal, un 64% de
los pacientes manifestd estar satisfechos y un 92% estar muy Satisfechos.
Satisfacciéon General en esta dimension se analizaron tres indicadores,
entre los que se describen; nivel de satisfaccion del resultado obtenido
con el tratamiento, calificacion del servicio y recomendacion del servicio.
Un 92% califica el nivel de satisfaccion con el resultado del tratamiento

entre Satisfactorio y muy satisfactorio (Figura 14)

Figura 14.Nivel de Satisfaccion con el resultado
del tratamiento recibido.
|

l 0%.% 4% | B Muy Insatisfecho ||

36% B Insatisfecho
& ONil-Ni S.
. [ Satisfecho

| M Muy Satisfecho |

Fuente: Base de Datos
S.LLT.A. Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas
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Figura 15.Calificacion del Servicio recibido.
0% 8%

56% ‘@ 36%

Malo E Regular ' O Norm?[:l Bueno_l?mgenié—‘

Fuente Base de Datos.

S.LL.T.A. Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas

Figura 16.Recomendacién del Servicio por parte

del Usuario.
0% g
24% 4% 8% E No, rotundamente
‘ ; E No, no lo creo
O Ni si, ni no

O Si creo que si
' Si, totalmente

Fuente: Base de Datos.
S.LL.T.A: Shenmen Instituto Integral de Terapias Alternativas.
Un 92% de usuarios consideré el Servicio recibido entre Bueno y
Excelente.(Figura 15) Finalmente un 88% le recomendaria el servicio a un

Amigo.(Figura 16)
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

El analisis de la calidad de Servicio en S.I.IL.T.A.(Shenmen Instituto
Integral de Terapias Alternativas) resultdé oportuno para descubrir la
situacion real de la Medicina Complementaria o Alternativa, bajo la
percepcion de sus usuarios y partiendo de lo que es, planear, lo que
deberia ser. Es decir seleccionar y organizar futuras acciones de manera
armoénica con miras al logro de mejorar la calidad de servicio en

Medicina Alternativa o Complementaria .

El analisis de la Variable Calidad de Servicio, a través. de un
Instrumento con dimensiones poco especificas para el sector en estudio,
pudo hacer pensar, que no fuese el mas adecuado, no obstante fue
considerado apropiado ya que cumplié con un objetivo fundamental ; que
es el de marcar pautas para evaluar la calidad en centros de salud en el
area de terapias alternativas y de esta forma mejorar los niveles de
calidad. Todos los aportes contribuiran a romper con el Paradigma de las
Terapias Alternativas, vistas por varios sectores como poco confiables,
pero cuya demanda se ha incrementado en buena parte de la poblacién
mundial en los ultimos 20 afios. A partir de estas consideraciones se
elabord un estrategia, precedida a su vez de un diagnodstico de la
Institucion.

Los resultados de la matriz Dofa sefalan que la mayor fortaleza es “el
personal con Visién Holistica que ofrece un servicio de salud de manera
personalizada” y esta ventaja competitiva ayuda a posicionarse en la
mente del usuario de una forma deseada por la empresa.

Sin embargo el hecho de que la debilidad sea: percibir la realidad del
pais como un enemigo y no como un aliado paraliza, la confianza de
mayor inversién. .

La Estrategia de Servicio se caracteriza por que la planificacion futura

permite desarrollar un sistema cuyo objetivo fundamental consiste en
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elevar los Outputs de la organizacion y en consecuencia, los niveles de

satisfaccion del consumidor.

Producto del analisis se enumeran las siguientes recomendaciones en
funcién de “lo que deberia ser” en funcion de mejorar la calidad interna y

externa de la Institucion:

1- Es necesario que en la empresa se desarrolle una Cultura de
Servicios para que la estrategia de servicios se implante eficazmente Es
decir que los valores, creencias, actitudes de todos estén orientados
permanentemente al servicio. Especialmente a elevar la calidad de la
prestacion.

2- Cambiar la apreciacion sobre la situacion Politico. Econdmica del pais,
hacia la de una situacion oportuna, para incrementar el uso de estas
terapias, que incluso resultan, en opinion de la muestra analizada de bajo
costo, con respecto a la competencia. Lo aplica a posicionar el producto a

una Segmento Poblacional.

3- Tomar ventaja competitiva de la satisfaccion expresada por el usuario
con respecto a la competitividad del medico, nivel del servicio ofrecido y

recomendacion a los amigos.

4- Darles a los pacientes el valor agregado de lo que ellos esperan
inclusive superando sus expectativas. Partiendo de esta premisa
informarles del proyecto para instaurar un Centro en las afueras de la
ciudad, donde se ampliaran los servicios ya prestados y se ofreceran

nuevas alternativas inclusive superando sus expectativas.

5-Capacitar a todo el equipo en técnicas internas de control de calidad;

mediciones estadisticas y estandares de desempeno de calidad. Lo ideal
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es que todos verifiquen y vuelvan a verificar su propio trabajo y finaimente
inspeccionar para asi fijar los estandares de desempeno, presentando un

informe de gestidon mensual.

6-Mantener contacto estrecho con los pacientes, en periodo de consultas

realizar llamadas para recordar las citas, o controles en fechas natalicias.

7-lmplementar Programas de Recompensa en l|os casos de
recomendacion de nuevos clientes como agradecimiento a la fidelidad con

el instituto.

8-Realizar asociaciones estratégicas haciendo de los pacientes nuestros
socios (en forma literal o figurativa). Esta participacion sicologia o

financiera redundara en mas éxito para la empresa.

9-La ampliacion del instituto Shenmen es un proyecto a futuro, dejando la
sede actual como centro de operaciones donde se realizarian las
reuniones semanales de los equipos, los reportes de desempefio, la
realizaciéon de los cronogramas de las programaciones tanto a pacientes
como a estudiantes, el analisis estadisticos de los resultados de las

investigaciones que se inicien como parte de las evaluaciones pautadas.

10-La creacion de una sede en las afueras de la ciudad va unida a la idea
de la desconexiéon con lo rutinario y todo lo negativo a que esto se asocie
(exceso de trabajo, mala alimentacion y otros habitos inadecuados).
Ofreciéndose un paquete de beneficios terapéuticos a nivel fisico y
emocional. (hidroterapia, tai-chi, masajes terapéuticos.) Posicionandose
con la siguiente frase;
< DEJENOS ARMONIZAR EL DESEQUILIBRIO DE SUS EMOCIONES
DE FORMA PERSONALIZADA, ASEGURAMOS RESPUESTAS
EFICACES A SUS NECESIDADES; UD SE LO MERECE.




52

11-Los indicadores de velocidad de espera se modificaran de 30 minutos
a 15 minutos de intervalo entre cada paciente, las citas seréan concertadas
de mutuo acuerdo con cada uno de los pacientes. Esto para superar sus

expectativas.

12-Se abre un compés de espera para aceptar una asociacién estratégica
preestablecida con intereses en invertir en las areas de investigacion y
entrenamiento; por lo que se debe observar si el clima de incertidumbre
politica y econémica que atraviesa el pais se define propiciando la

inversion.

13-Analizar posibles alianzas estratégicas para participar en los C.I.T.A
(Congresos Internacionales de Terapias Alternativas, impartiendo Charlas
en alguno de los Topicos mas importantes).

14-En relacion con el aire acondicionado descentralizado, se notificd a Ia

junta de condominio para la revision de la instalacion en esta area.

15-Promocionar a través de medios de comunicacién que llegan a los
segmentos sefalados y abrir una pagina Web en Internet que contenga
informacién acerca de las terapias ofrecidas, y algunos contenidos
introductorios de las mismas. De esta forma incrementar el numero de
pacientes que nos consultan por el mensaje divulgado por otros pacientes

satisfechos. (boca - oido).

16-Tener presente que nuestra cultura oraanizacional debe estar atenta =




54

BIBLIOGRAFIA

Albrecht, K.; Bradford,L.1998. “La excelencia en el Servicio. Conozca y

comprenda a sus clientes.” Primera Edicién. 3R Editores LTDA.Colombia.

Aranaz, J.M. 1998 . “La calidad en los servicios Sanitarios. Una Propuesta
General para los Servicios Clinicos.” Departamento de Salud Publica.

Universidad Miguel Hernandez de Elche. Alicante. Espaia.

http:/neurclogia.rediris.es/congreso-1/conferencia/asistencia-7htmi.

Armenio, V. Y Espinoza, R. 1997. “Organizaciones de Salud. Un enfoque
sistematico basado en expectativas y percepciones. Servicio Corporativo
medico. Un modelo de Calidad”. Trabajo de Grado. UCAB. Caracas.

Attkisson, C.;Hargreaves,W.;Horowitz,M.;Sorensen,J.1999.
“‘Administracion de Hospitales. Fundamentos y Evaluacion del Servicio
Hospitalario”. 3ra Reimpresion. Editorial Trillas. México.

Bigné Alcaniz, E.; Moline-Tena, M.; Sanchez-Garcia,J. 1997. “Calidad y
Satisfaccion en los Servicios Hospitalarios Esenciales y Periféricos.”

Universidad Jaume |. Castelldn. Espafa. Revista Espariola de Investigacion de
Marketing. Editorial ESIC. pag. 33-53

Bosch Valdes, F.1999. “La medicina tradicional y natural en Cuba’.
Instituto Superior de Ciencias medicas de la Habana. RESUMED 12(1):3-6

Cerezo, P. 1996. “La calidad del servicio como elemento estratégico para

fidelizar al cliente”. Telework Spain, Internet,

http/www.ctv.es/users/gesworl/2.htm.



55

Chiavenato, I. 1998. “Introduccién a la Teoria General de la
Administracion.” 4ta. Edicion. McGraw- Hill. Colombia.

Denton,K.1989. “Calidad en el Servicio a los Clientes.” Primera Edicién.
Editorial Diaz Santos. Madrid. Espania.

Deming, W.E. 1989. “Calidad, Productividad y Competitividad. La salida
de la Crisis”. Ediciones Diaz de Santos. Madrid.

Donabedian, A.1993. “Prioridades para el progreso de la evaluacion y
monitoreo de la Calidad de la Atencién. Salud Publica Mex.35(1):94 97

Duarte Castillo, J. 1999. “Calidad de Servicio. Revisién de Corrientes
Principales y propuestas para Investigacion Futura.” LD | ASSOCIATS
S.A. DE C.V. México. Jlduarte@prodigy.net.mx.

Farache,L.;Cervino,J.1999.. “El Servicio Fuente de Fidelidad”
Universidad Auténoma de Madrid. http:// www.aedemo.es/aedemoidx.html.

Gerson,R.F.1993. “Como Medir la Satisfaccion del Cliente. Mantenga la
lealtad para siempre”. Grupo Editorial Iberoamericana, S.A. México,

Gibson, J.; lvancevich, J. y Donnely, J. 1999. “Las organizaciones.
Comportamiento y estructura. Octava Edicion. McGraw-Hill/Irwin.

Colombia.

Hernandez, R.; Fernandez, C. y Baptista, P. 1999. “Metodologia de la

Investigacion”. McGraw-Hill. México.



56

Hronec, S. 1995. “Signos Vitales. “El empleo de las medidas de
rendimiento, de la calidad, el tiempo y el coste para proyectar el futuro de
la empresa.” McGraw-Hill/interamericana. Espafa.

Ishikawa,K.1991. “Que es el Control Total de Calidad. La Modalidad

Japonesa. Decima Reimpresion. Grupo Editorial Norma. Colombia.

Lovelock, Ch. 1997. “Mercadotecnia de Servicios”. Prentice — Hall

Hispanoamericana, S.A. Tercera Edicion. México.

Miiller, E.1999. “Cultura de la Calidad de Servicio”. Primera Edicion.

Editorial Trillas. México.

Mechthild S. 1994 “ Las Flores de Bach. Preguntas y Respuestas.

Primera Edicion. Ediciones Urano. Caracas. Venezuela.

Organizacion Panamericana de la Salud. OMS. 1999. Informe Grupo de
Trabajo. Medicinas y Terapias Tradicionales, Complementarias y

Alternativas. Washington, D.C.

Ramirez-Sanchez, T;Najera-Aguilar,P y Nigenda-Lopez,G.1998.
“Percepcion de la calidad de |la atencion de |os servicios de salud en

México: perspectiva de los usuarios”. Salud Publica Mex.40(1):3-12

Ramirez Tulio.1993.”"Como hacer un proyecto de investigacion.”2da.
Edicion. Editorial Carhel,C.A.Caracas.Venezuela.

Rodriguez -Villalpando, S; Rojas- Hernandez,R;Maldonado-
Vazquez,M.1998 Estimadores de Calidad de los Servicios de Salud en el
Estado de Guanajuato (1995 1998) CaliMed. 1998; 4(1):3-7



57

Ruelas-Barajas,E.1993."Calidad, productividad y Costos”. Salud Publica
de México. 35(3):298-304.

Ruiz-Vega,A;Olarte-Larrea,R.;Sierra-Murillo,Y.1998 “La Calidad del
Servicio Hospitalario. Un Enfoque basado en el usuario.” Universidad de
la Rioja. Espafia. http/ivww.feee. ulpge. ulpge. es/acede98./acede/mesa09/9_02c.htm.

Senge,P.1998."La Quinta Disciplina. El arte y la practica de la
organizacion abierta al aprendizaje’. Ediciones Juan Granica, SA.

Barcelona. Espania.

Tejedor,B.2000."El arte de la redaccién profesional. Teoria y praxis”.

Publicaciones UCAB. Montalban .Caracas. Venezuela.

Verheggen, F. y Harteloh,P. 1993. “La calidad de servicio en la atencion
a la salud: Aplicacion de resultados de la investigacidn mercadotecnica’.
Salud Publica de Mexico.35(3):316-320.

Wellington,P.1997.Como Brindar un Servicio Integral al Cliente. Lo mejor
de las estrategias Kaizen. Primera Edicion. McGraw Hill. Colombia.







SHEMNED WS RIrEGRAL D2 TERAMAS ALTERNATIAS

=Y

297 B2 SATISRARSINN

v, TN,




Cuestionario

Gracias por aceptar participar en esta investigacion. Estimado usuario, a
fin de poder servirle mejor, nos gustaria conocer la opinion y expectativas
que Ud. tiene sobre Shenmen instituto integral de terapias alternativas.
Todas sus respuestas seran confidenciales y anénimas. Le agradeceriamos
que conteste con la mayor sinceridad posible; recuerde que no hay
respuestas correctas o incorrectas.



Por favor , conteste las siguientes preguntas, marque con una x la opcion
seleccionada:

1. Podria Ud. indicarnos. Cual es el motivo de su consulta.

Estrés Depresion  Sobrepeso Algias Fobias Orientacién

Vocacional
El O O a O O

2. Podria Ud. indicar, por quien fue referido a Shenmen Instituto Integral de
Terapias Alternativas

Medico Amigo o Familiar Publicidad Otros

] O L] O
3. Podria Ud. decir desde hace cuanto tiempo a utilizado este servicio

Primera Consulta Menosde 1afno De 1 ab5afios Masdeb5 afos

O O O O
4. El horario de consulta mas conveniente para Ud. corresponde al lapso de
7:30a.m.-12.00m 3:30a.m.-6:30pm  de 6:30 p.m. adelante. Otro

O O O S
5. Podria decir cual medio de traslado uso para llegar al Instituto

Vehiculo particular Taxi Metro Autobus  Otro

O m O O 0

6. Si el medio utilizado es vehiculo particular, especifique, el sitio donde
estaciono.

Calle Estacionamiento Publico Otro estacionamiento

(al lado del Instituto) O
O O



En base a sus experiencias personales con el instituto. Indique su nivel de
concordancia con las siguientes afirmaciones. Cologque en un ovalo el
numero adecuado usando la escala siguiente

—

Muy Insatisfecho (Ml)

2 Insatisfecho. ()

3 Ni Insatisfecho, ni .Satisfecho (N)
4 Satisfecho.(S)

5 Muy Satisfecho.(MS)

Ml I N S MS
1- Es facil la comunicacion telefénica 1 ¥ 3 4 5
con el Instituto.
2- La consulta se concertd en un plazo de 1 2 3 4 5
Tiempo adecuado.
3- La sala de espera es comoda y armoniosa. 1 2 3 4 5
4- El aire acondicionado le resulta muy 1 2 = 4 5
agradable.
5- El trato por parte del personal es amable 1 2 3 4 5
6- El tiempo de espera para iniciar la consulta 1 2 3 4 B
es lo que Ud. esperaba
7- El terapeuta empleo todo el tiempo 1 2 3 4 B

necesario a su Consulta.




MD D N C MC

8- La competencia del medico cumplié sus 1 2 3 4 5
expectativas.

9- Podria Ud. senalar su nivel de satisfaccion con el resultado del
tratamiento recibido

Completamente  Insatisfecho Indiferente Satisfecho  Muy
Insatisfecho Satisfecho
O O O O O

10-Podria decir como califica el servicio que recibio

Malo Regular Normal Bueno Excelente
d O O O O

11- Si un amigo necesitara ayuda similar, sin duda recomendaria el
Instituto.

No No, Ni, no Si, Si,
Rotundamente nolocreo... , Ni, si.. sicreo. totalmente
O O O O O

12-De acuerdo a la calidad de servicio recibida, |a tarifa le resulta

Muy Baja Normal Alta Muy
Baja Alta
O O O O O

Escriba sus comentarios a continuacion

Gracias por su colaboracion.



Fotografia: Entrada Torre Alto Centro.(Sede Actual de Shenmen
Instituto Integral de Terapias Alternativas). Edificacion al fondo:
Estacionamiento.

Fotografia: Pacientes y Personal de Shenmen en Sala de Espera.



Fotografia: Medico Especialista en Consulta de Terapia Floral de
Bach.

Fotografia: Aplicacion de tratamiento de Terapia Neural en Shenmen
Instituto Integral de Terapias Alternativas. (S.l.1.T.A.)




Fotografia: 39 Frascos de los Remedios Florales del Dr. Bach. Kit
para la preparacion de las formulas.
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