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Resumen  

Introducción: En el piso 8 del Hospital de Clínicas “Dr.Manuel Quintela”, sala 4 se encuentra 

la unidad de alta dependencia polivalente. Se trata de un departamento donde un equipo 

multidisciplinario proporciona atención continua a los pacientes, provistos de instrumentos y 

equipos de alta tecnología. La satisfacción forma parte del proceso de salud y recuperación del 

paciente, le permite al mismo comprender mejor el diagnóstico, el tratamiento y el pronóstico de 

su enfermedad además de promover una mejor predisposición a la hora de cumplir con lo 

pautado por el equipo de salud. Se observó que no existen estudios recientes sobre la 

satisfacción de los usuarios en áreas de alta dependencia polivalente en nuestro país, por lo que 

se llevará a cabo este proyecto de investigación.  

Objetivo: evaluar la satisfacción de los usuarios de la unidad de alta dependencia polivalente 

del Hospital de Clínicas entre agosto y setiembre del 2021.  

Metodología: estudio de diseño no experimental, tipo descriptivo de corte transversal, que se 

realizará en la unidad de alta dependencia del Hospital de Clínicas. Para la obtención de estos 

datos se aplicarán encuestas validadas, basadas en un estudio realizado en Extremadura, España. 

La muestra está conformada por mayores de 18 años ingresados al menos 48 horas. La encuesta 

es voluntaria y anónima, y requiere del consentimiento del paciente para ser incluida en la 

investigación. Se realizan scores a través de datos de laboratorio y de la historia clínica del 

paciente.  

Mediante el programa excel se procesan los datos utilizando gráficos. Según los resultados que 

se obtengan, se plantea mejorar aquellos aspectos que se consideran deficitarios. 

Conclusiones: Un 50,4% de los usuarios internados en el área de alta dependencia polivalente  

refiere estar muy satisfecho con el servicio.   

Palabras claves: evaluación, satisfacción, calidad, áreas de alta dependencia. 
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Abstract  

Introduction: the ´Hospital de Clínicas “Dr. Manuel Quintela”´. On the 8th floor is the Clinica 

Medica C and in room 4 is the polyvalent high dependency unit. This is a specialized place 

where a multidisciplinary team provides continuous care of patients. This place is also equipped 

with high-technology instruments and equipment. Patients satisfaction is part of the health and 

recovery process of the patient, it allows a better understanding of the diagnosis, treatment and 

prognosis of the disease, as well as a better predisposition when it comes to comply with the 

guidelines established by the health team. It was observed that there are no recent studies which 

evaluate user satisfaction in areas of high polyvalent dependency in our country; this is the 

reason why this project will take place. 

Objective: to evaluate the degree of satisfaction of users admitted to the multipurpose high 

dependency unit of the ´Hospital de Clínicas´, between August and September 2021. 

Methodology: it is a non-experimental, descriptive, cross-section design study, which is going 

to take place at the high dependency unit of the ´Hospital de Clínicas´. To obtain the data, 

validated surveys will be applied. The sample is made up of people over 18 years old who have 

been admitted for at least 48 hours and who are discharged to the general ward or to their home. 

The survey is voluntary and people must give their consent to be able to participate in the 

research. Depending on the results obtained, it will be possible to improve those aspects that are 

considered deficient. Clinical scores are performed through laboratory data and the patient's 

medical history. By means of the excel program the data is processed using graphs. The results 

obtained, may propound improvements to those aspects that are considered deficient. 

Conclusions: 50.4% of the users hospitalized in high polyvalent dependency report being very 

satisfied with the service. 

Keywords: evaluation, satisfaction, quality, high dependency areas 
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Introducción 

El Hospital de Clínicas “Dr. Manuel Quintela” de la Facultad de Medicina de la Universidad de 

la República (UDELAR), es el único hospital universitario del país. Asiste a usuarios del sector 

público a través de los Institutos de Medicina Altamente Especializados (IMAE) y a toda la 

población con financiamiento del Fondo Nacional de Recursos (FNR). Está en coordinación con 

la Red Asistencial de la Administración de Servicios de Salud del Estado (ASSE), pero no 

forma parte del Sistema Nacional Integrado de Salud (SNIS). En un centro de referencia a nivel 

de todo el territorio uruguayo. Se caracteriza por presentar funciones de enseñanza, asistencia, 

investigación y extensión. La formación de estudiantes universitarios de diferentes facultades y 

escuelas terciarias, es constante, tanto a nivel de grado como pregrado
1
.  

Actualmente abarca 63 servicios y trabajan alrededor de 4000 personas, de las cuales 1037 son 

docentes. Cuenta con 342 camas, incluidas Cuidados Moderados, Cuidados Intermedios e 

Intensivos
1
.  

En el piso 8 se sitúa la Clínica Médica C, a cargo del Profesor Doctor Manuel Baz; y en la sala 

4 se encuentra la unidad de alta dependencia polivalente, que cuenta con 11 camas.   

Las unidades de alta dependencia polivalente son lugares especializados donde trabaja un 

equipo multidisciplinario que proporciona atención continua a los pacientes allí admitidos. Estas 

áreas están provistas de instrumentos y equipos de alta tecnología, además de personas 

capacitadas para brindar dicha atención.  

La utilización de scores pronósticos de mortalidad es una herramienta útil en los pacientes que 

ingresan a las unidades de alta dependencia, estos permiten mejorar la atención médica según 

las condiciones que presente el usuario.  

En primer lugar, el score Acute Physiology and Chronic Health Evaluation II (APACHE II), se 

calcula durante las primeras 24 horas del ingreso del paciente a una unidad de alta dependencia, 

siendo la única instancia de registro. Se divide en dos componentes: el primero Acute 

Physiology score donde se valora la temperatura axilar o rectal, presión arterial media, 

frecuencia cardíaca o respiratoria, presión arterial de oxígeno, pH arterial, potasemia y natremia, 

creatininemia, hematocrito y leucocitos, de las que cada una de ellas tienen un puntaje de 0 a 4, 

y la escala de coma de Glasgow (GCS) que puntúa entre 0 (GCS 15) y 12 (GCS ≤ 3); y el 

segundo componente Chronic Health Evaluation mide la edad del paciente entre 0 y 6 puntos, y 

enfermedades crónicas preexistentes como insuficiencia hepática, cardiovascular, respiratoria y 

renal e inmunocompromiso, además de si el paciente se encuentra en un postoperatorio 
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programado o urgente se otorgan puntos adicionales, 2 y 5 respectivamente. El puntaje máximo 

que otorga esta escala es de 71 puntos, aquellos pacientes que obtengan un valor por encima de 

55, presentarán muy baja supervivencia
2, 3

 (anexo 1 A). 

También existe el score o índice de comorbilidad de Charlson, que predice la esperanza de vida 

a 10 años en función de las comorbilidades y la edad del sujeto. Se compone de 19 

enfermedades o condiciones cuya presencia tiene una influencia comprobada sobre la esperanza 

de vida. Se considera ausencia de comorbilidad entre 0 y 1 punto, comorbilidad baja los que 

obtienen 2 puntos y comorbilidad alta aquellos pacientes con 3 o más puntos
4, 5

 (anexo 1 B).   

Por último, se puede utilizar la escala de FRAIL que consta de 5 componentes: fatigabilidad, 

resistencia, pérdida de peso, comorbilidad y deambulación. Cada respuesta afirmativa genera un 

puntaje de 1. Puntuaciones de 1 o 2 se consideran prefrágil, mientras que puntajes mayores o 

iguales a 3 son considerados como frágil
6, 7 

(anexo 1 C). 

A pesar de ser áreas donde se ingresan pacientes con altos puntajes de las escalas nombradas 

anteriormente y donde se manejan altos niveles de estrés, es importante tener en cuenta la 

calidez humana y la calidad de la relación entre el equipo interdisciplinario y  el usuario. Una 

vez que ingresan a estas unidades, las necesidades de los pacientes se incrementan y deben 

tenerse en cuenta durante la estadía hospitalaria para poder disminuir los sentimientos 

negativos. Para esto se evaluará la satisfacción de los individuos admitidos en estas unidades.  

Se define a la satisfacción del paciente, según una búsqueda MeSH realizada en The National 

Center for Biotechnology Information, como «el grado en que el individuo considera que el 

servicio o producto de atención médica o la forma en que el proveedor lo brinda como útil, 

eficaz o beneficioso8. La satisfacción forma parte del proceso de salud y recuperación del 

paciente, permite comprender mejor el diagnóstico, tratamiento y pronóstico de la enfermedad, 

además de fomentar una mejor predisposición a la hora de cumplir con lo pautado por el equipo 

de salud. Se da como resultado de comparar las expectativas que presentan los pacientes antes 

de ingresar y lo que realmente sienten sobre la atención recibida durante la estancia9. Si las 

expectativas y necesidades están cubiertas, la satisfacción será buena, de lo contrario, si no 

colmó las expectativas, la percepción del servicio será mala. 

Durante la revisión bibliográfica se observó que los usuarios de estas áreas asocian a la 

satisfacción con el compromiso del equipo de salud, la comunicación de la información de 

forma clara y concisa sobre el diagnóstico, los estudios realizados, los tratamientos, los efectos 

adversos de estos y pronósticos. También influye en la satisfacción el trato que se recibe por 
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parte del personal multidisciplinario, las visitas de los familiares o acompañantes, el ambiente e 

instalaciones de la sala, la alimentación, la higiene, entre otros
9, 10, 11, 12

. 

La satisfacción es una medida de calidad de atención definida por la Organización Mundial de 

la Salud (OMS) como «el grado en que los servicios de salud para las personas y los grupos de 

población incrementan la probabilidad de alcanzar resultados sanitarios deseados y se ajustan 

a conocimientos profesionales basados en datos probatorios (…) e implica que la calidad de la 

atención puede medirse y mejorarse continuamente mediante la prestación de una atención 

basada en datos probatorios que tenga en cuenta las necesidades y preferencias de los usuarios 

de los servicios»13
. Por lo tanto, poder medir la calidad de atención a través de la satisfacción de 

los pacientes, permite mejorar las condiciones de los servicios de salud. 

A nivel internacional, durante los últimos años se han desarrollado varias investigaciones para 

evaluar el grado de satisfacción del paciente y familiares en áreas de alta dependencia 

polivalente. En la búsqueda bibliográfica se observó que la gran mayoría de los estudios se 

realizaron a través de cuestionarios y encuestas validadas9, 11, 12, 15, 16, 17. Estos son los métodos 

más comúnmente empleados y tienen como objetivo generar un feedback informativo hacia el 

equipo de salud y las instituciones para que conozca las fortalezas y debilidades del servicio, y 

de esta manera, tratar de realizar mejoras en el futuro.  

Una investigación realizada en el 2017 en España refiere que las instituciones sanitarias deben 

orientarse al cuidado del paciente incluyendo la perspectiva de este. La satisfacción está basada 

en elementos subjetivos, emocionales y cognitivos, tiene en cuenta la experiencia previa, la 

calidad científico-técnica recibida y las expectativas personales. Este estudio se llevó a cabo 

mediante un cuestionario FS-ICU 34 que se entregó al menos 24 horas al alta de los servicios de 

medicina intensiva. Se resalta que algunos ítems relacionados con enfermería fueron mejor 

puntuados por los pacientes, mientras que las explicaciones del médico recibieron más puntaje 

por parte de los familiares
14

. En otro estudio, llamado «Satisfacción de la Unidad de Cuidados 

Intensivos (UCI): la opinión del paciente como piedra angular»16
 también se observó esta 

diferencia, por lo que se considera importante realizar las encuestas directamente a los 

pacientes.  

En otro estudio realizado en España, en el 2018: «Estudio de satisfacción de pacientes 

hospitalizados del sistema sanitario público de Extremadura (SSPE)» se elaboró una encuesta 

para evaluar la satisfacción de los usuarios de los diferentes servicios sanitarios. Para la 

validación de esta se utilizó el test de Cronbach, que sirve para evaluar la fiabilidad de la escala 

de medida utilizada. Las encuestas se han realizado en distintas fases, destacándose el diseño de 
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la encuesta, la validación tanto del contenido como del criterio y el constructo, para verificar si 

la misma mide el objetivo de la investigación. Posteriormente se llevó a cabo la realización del 

estudio piloto en el 2018 en el Hospital de Mérida, se realizó el muestreo adecuado para luego 

proceder a la distribución de las encuestas de manera aleatoria en los diferentes servicios de 

hospitalización. Se obtuvieron 413 encuestas válidas para realizar la recolección de datos y 

análisis de los resultados. Se planteó como satisfacción global la pregunta de si el usuario 

recomendaría el hospital a familiares o amigos, y se obtuvo que la mayoría respondió 

afirmativamente a la misma, concluyendo en una buena satisfacción
17

. 

La Universidad de Santander (UDES) en la ciudad de Bucaramanga, Colombia en el 2018, 

realizó una investigación sobre el «Impacto económico en cuidadores familiares de pacientes 

con enfermedad crónica no transmisible». Es un estudio transversal, prospectivo y descriptivo 

que tiene como objetivo principal evaluar el impacto económico que acarrean los cuidadores de 

los pacientes que presentan enfermedades crónicas. Como resultado se destaca un incremento 

global de los gastos y específicamente un aumento en los costos en relación a la alimentación y 

el transporte. Además se observa un mayor impacto económico en personas con nivel de estudio 

y nivel socioeconómico bajo
18

.  

Un estudio del presente año realizado en Noruega: «Satisfacción familiar en la unidad de 

cuidados intensivos, un estudio transversal de Noruega», destaca que cuando un individuo debe 

ingresar a las unidades de alta dependencia, se genera una desestabilización a nivel individual 

pero también familiar 
19

. Implica un cambio brusco en la rutina de cada individuo, repercutiendo 

emocional, laboral y económicamente.  

Muchas veces sucede que las personas internadas son el principal o incluso el único sustento 

económico de la familia. Esto significa que frecuentemente el paciente  no percibe ingresos 

durante el tiempo que esté internado, lo cual evidentemente genera estrés e impacta de manera 

negativa en la salud del usuario. También ocurre que los familiares deben faltar a sus 

actividades laborales para poder realizar los cuidados pertinentes del paciente, poniendo en 

riesgo su trabajo y así sus ingresos. 

A nivel nacional y en el marco del cumplimiento del contrato de gestión vigente, entre la Junta 

Nacional de Salud (JUNASA) y los prestadores integrantes del SNIS, se establece como deber 

la realización de como mínimo una encuesta anual, destinada a objetivar los niveles de 

satisfacción de los usuario al respecto de los servicios de salud que reciben. Dichos estudios 

evalúan el trato, acceso, tiempo de espera, puntualidad del personal, acceso a información y 
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calidad de atención. Es la JUNASA quien estandariza y marca los criterios metodológicos del 

estudio a realizar por los prestadores 
20

.  

La investigación  más reciente realizada en Uruguay sobre la evaluación de la satisfacción fue 

en el 2012 por estudiantes de la Facultad de Enfermería de la UDELAR, titulado como «Nivel 

de Satisfacción de los Usuarios Internados en el Hospital de Clínicas con la Atención de 

Enfermería». Se trata de un estudio cuantitativo, descriptivo tipo transversal, en el que se utilizó 

muestreo no probabilístico por conveniencia, y se realizó en los servicios de medicina y cirugía 

del HC. El objetivo del proyecto fue conocer el nivel de satisfacción de los usuarios con 

respecto a la atención de enfermería. Como resultado, se obtuvo que los usuarios de estas áreas 

se sienten satisfechos con el trato y atención recibida por parte del personal
 21

. 

Dado que han pasado más de 5 años del último estudio y que no abarca a todo el equipo de 

salud, surge la pregunta: ¿qué grado de satisfacción tienen los usuarios internados de la unidad 

de alta dependencia polivalente del Hospital de Clínicas durante agosto y setiembre del 2021? 

Esta medición se realiza a través de encuestas validadas, que según los resultados que se 

obtengan, va a permitir conocer la percepción que tienen los pacientes sobre el servicio y de esta 

forma mejorar aquellos aspectos que se consideran deficitarios. 

Como se explicó anteriormente, la internación de un paciente implica para este una serie de 

cambios y adaptaciones de diferentes aspectos, entre ellos, los económicos. Interesa saber si 

existen gastos adicionales cuando el individuo debe ser hospitalizado. No siempre es posible 

acceder tan fácilmente a los servicios de acompañantes para cubrir las horas donde la familia no 

puede estar. Es por este motivo, que se medirá el impacto económico a nivel familiar que 

conlleva que un paciente esté internado, y tratar de que en un futuro se pueda poner a 

disposición de los usuarios del HC un servicio de acompañante voluntario, para contemplar de 

esta manera una situación que tantos usuarios y familiares viven a diario.   
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Objetivos 

Objetivo general:  

Evaluar la satisfacción de los usuarios de la unidad de alta dependencia polivalente del Hospital 

de Clínicas entre agosto y setiembre del 2021 

Objetivo Específicos: 

● Evaluar la satisfacción general de los usuarios en el área de alta dependencia polivalente.  

● Identificar cuáles son las necesidades que mayormente contribuyen al grado de satisfacción.  

● Determinar el impacto económico a nivel familiar que genera la internación del paciente.  
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Metodología 

Este trabajo de investigación pretende obtener datos para evaluar la satisfacción de los usuarios 

ingresados en una unidad de alta dependencia polivalente, con el fin de identificar los aspectos 

que mayormente influyen en la satisfacción de esta población. A su vez establecer una 

estimación del impacto económico en el hogar de los usuarios que conlleva una internación de 

este tipo. 

El estudio se realiza mediante un diseño no experimental, de tipo descriptivo transversal 

retrospectivo, que se lleva a cabo en la unidad de alta dependencia polivalente del Hospital de 

Clínicas en el periodo comprendido entre el 1° de agosto y el 30 de setiembre del 2021.  

Para determinar la satisfacción se utilizó como modelo la encuesta validada en el trabajo 

«Estudio de satisfacción de pacientes hospitalizados del sistema sanitario público de 

Extremadura (SSPE)»
17

 de España, mencionado anteriormente. Para obtener datos acerca de la 

situación económica de los usuarios durante la internación se extrajo una parte de la encuesta 

del estudio: «Impacto económico en cuidadores familiares de pacientes con enfermedad crónica 

no transmisible»
18

 de la Universidad de Santander, Bucaramanga, Colombia, también descrito 

previamente. Las variables que se extrajeron de estas encuestas, son de tipo cualitativas medidas 

en escala ordinal y variables de tipo cualitativas en escala booleana. 

Para la obtención de estos datos se realiza una encuesta única, respondida por los usuarios 

admitidos en la unidad de alta dependencia, que acceden a participar de esta investigación de 

forma voluntaria y anónima, luego de aceptar el consentimiento informado elaborado 

específicamente para el estudio (anexo 2). 

En el consentimiento informado se proporcionan los datos identificatorios del investigador 

principal responsable, se informa al usuario de los objetivos del estudio, su metodología y sobre 

los posibles riesgos y beneficios. También la posibilidad de retirarse del estudio en cualquier 

etapa del mismo. Se le otorga al paciente el tiempo que considere necesario para evaluar su 

participación. 

La selección de la población de estudio corresponde a todos los pacientes ingresados en esta 

área durante el periodo agosto - setiembre, realizándose una sola encuesta por individuo. Como 

criterio de inclusión, se tomará a mayores de 18 años, independientemente del sexo, etnia, nivel 

socioeconómico y cultural y procedencia. Estos usuarios deben haber estado internados al 

menos 24 horas en el área de alta dependencia polivalente, tanto aquellos que permanecen 
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ingresados en esta área, como a los que se le ha sido otorgado el alta sea a sala general. En el 

caso de que un usuario sea analfabeto o se encuentre en una condición física que imposibilite 

leer y/o rellenar la encuesta por su cuenta, y desee participar de la investigación, puede ser 

asistido por un familiar, acompañante u otra persona de su confianza. En cuanto al tamaño de la 

muestra, se espera contar con un mínimo de 30 usuarios. Los individuos que se excluyen de la 

población de estudio son aquellos que presenten factores físicos o psíquicos que imposibiliten la 

realización de una encuesta, usuarios que expresen el deseo de no ser parte de esta 

investigación. Se excluye también a pacientes que ingresen a áreas de mayor dependencia.  

La encuesta comienza indagando los datos sociodemográficos siendo la edad, el sexo, la 

escolaridad, situación laboral y el estado civil. Luego, se realizan preguntas sobre la satisfacción 

de los usuarios respecto a su ingreso en el área de alta dependencia polivalente, evaluando la 

tranquilidad, higiene y limpieza, funcionamiento de las instalaciones eléctricas, compartir sala 

con otros pacientes con diferentes patologías, organización de la entrega de comida, cantidad y 

variabilidad. También se aborda su percepción en relación a la calidad del vínculo con el 

personal de la salud, tanto del equipo médico como de enfermería, valorando su amabilidad y 

conocimientos acerca del estado de salud del usuario. Por último, se plantean preguntas sobre la 

situación  económica del paciente y su entorno inmediato, para evaluar el impacto que conlleva 

este tipo de intervención. 

En la encuesta (anexo 3) se abarcan tres tipos de preguntas que el encuestado debe responder, 

marcando con una cruz, la opción que más se acerque a su opinión. Por un lado, las que tienen 

como respuesta, según la escala de calificación de Likert, un puntaje del 1 al 5, siendo 1: muy 

insatisfecho, los servicios estaban muy por debajo de las expectativas y 5: muy satisfecho, los 

servicios superaron las expectativas; por otro lado, preguntas dicotómicas que tienen como 

respuestas “SI” o “NO”. Se estima que el tiempo de realización de la encuesta es de 15 minutos. 

El paciente no obtiene un beneficio directo por su participación en este estudio. El aporte por 

parte del mismo, es de beneficio indirecto, porque puede revelar información importante, que dé 

lugar a mejoras en el área asistencial de la población de la que es parte. Cabe destacar, que el 

usuario que participa en este proyecto tampoco recibe remuneración. No se espera que el 

paciente perciba ningún tipo de riesgo o inconveniente a causa de su participación en el estudio.  

La participación de todos los usuarios, es de forma anónima. La encuesta no contiene datos 

identificatorios del paciente, y solamente el equipo de investigación tiene acceso a los datos 

recopilados en la encuesta, garantizando de esta manera la confidencialidad de la información 

proporcionada. 
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De acuerdo a la situación epidemiológica que cursa el país, COVID-19, el equipo participante 

toma las medidas necesarias para evitar el contagio del virus entre los investigadores y usuarios. 

En el caso que las encuestas se realicen de manera presencial, se utilizarán Equipos de 

Protección Personal (EPP), establecidos por el  “protocolo de medidas de prevención COVID-

19” del Ministerio de Salud Pública (MSP) y las “pautas del Comité de contingencia COVID-

19” del HC, que incluyen: higiene de manos, uso de tapaboca de alta densidad y quirúrgico, 

protector ocular o mascarilla facial, guantes, sobretúnica y gorra desechable, además del 

distanciamiento físico y correcta ventilación
22

.  

Recursos humanos y materiales 

El presente trabajo cuenta con la colaboración de seis estudiantes de la UDELAR, cursando 6to 

año de la carrera Doctor en Medicina. 

La investigación no implica gastos para la institución donde se realiza el estudio.  

Los materiales a utilizar serán formularios impresos y lapiceras, brindado por los propios 

estudiantes. Dada la situación epidemiológica también se contará con el uso del EPP nombrado 

anteriormente. 

Consideraciones éticas 

Se declara no tener conflictos de interés. Proyecto aprobado el 29/07/2021 por el Comité de 

Ética de la Investigación del  Hospital de Clínicas.  

Análisis de datos 

Luego de la recopilación de datos, se realiza una base de datos en el programa informático 

Excel office, seguidamente se exporta al programa EpiInfo versión 7.2.4.0 para el análisis de los 

datos. Para variables cualitativas en escala ordinal se calculan las frecuencias absolutas y 

relativas. Para las variables cuantitativas se calculan tablas de frecuencia absoluta, y medidas de 

tendencia central como la media y desvío estándar de las diferentes variables. Posteriormente se 

utilizan tablas y gráficos de frecuencia para la representación de las variables. 
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Resultados 

Características demográficas de la población estudiada  

Se realizaron un total de 32 entrevistas presenciales a pacientes ingresados en la Unidad de Alta 

Dependencia Polivalente del Hospital de Clínicas.  

Para la descripción de la población encuestada se recabó información acerca de la edad, siendo   

la media 47,4 años con desvío estándar de 19,4. Del total de estas personas 46,9% corresponden 

al género masculino y 53,1% al género femenino.  

De los encuestados 93,8% tenían nacionalidad uruguaya y 6,2% extranjera. El 43,8% era su 

primera internación en este hospital, y el restante 56,3% habían estado internados anteriormente 

en este centro. El 43,8% residía en Montevideo mientras que el 56,3% en el interior del país. 

El 50% de los pacientes presentaban secundaria como nivel máximo de estudio, y a nivel laboral 

el 34,4% se encontraba activamente trabajando, 25% desempleado, 21.9% recibía una pensión, 

6,2% era estudiante y el 12,5% refería otro tipo de situación laboral. 

En cuanto al estado civil, 43,8% se encontraba soltero al momento de la entrevista, 18,8% 

casados, 12,5% vivían en concubinato, 12,5% divorciados o separados, y por último 12,5% eran 

viudos. Los datos se resumen en frecuencias absolutas y relativas en la tabla 1.  
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Características clínicas de los usuarios ingresados en la unidad de alta dependencia 

El porcentaje de mortalidad predicha según el score APACHE II en esta muestra se concentró 

en el rango de 4 a 40 %, no existió ningún paciente con puntuaciones de peor pronóstico a este. 

Con respecto al índice de comorbilidad de Charlson, la muestra se distribuyó principalmente en 

dos zonas: 46,8% en ausencia de comorbilidad y 43,8% presentó un índice de comorbilidad alta. 

La mayoría de la población estudiada obtuvo una puntuación en escala FRAIL mayor o igual a 

3, siendo entonces considerada “frágil”.  

Grado de satisfacción de los usuarios ingresados en la unidad 

En cuanto a las preguntas que se realizaron a los usuarios sobre su satisfacción se observó que el 

43.8% estaba muy satisfecho con la comodidad de la habitación, un 25% refirió estar satisfecho 

y 21,9% consideró que la comodidad de la habitación era normal. 

Con respecto a la tranquilidad para descansar, un 50% estaba muy satisfecho, 21,9% satisfecho, 

18,8% normal y solo un 3,1% refirió estar muy insatisfecho.  

Más de la mitad de los usuarios estaban muy satisfechos con el nivel de limpieza e higiene de 

las instalaciones, siendo estos un 68.8%, los restantes usuarios refirieron que estaban 

satisfechos. Sobre el funcionamiento de las instalaciones, haciendo referencia a las camas, 

timbres, luces, etc. el 53,1% estaba muy satisfecho y el 25% satisfecho. 
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También se realizaron preguntas sobre la comida del hospital. Se interrogó acerca de la 

satisfacción en cuanto a la calidad de estas, 37,5% de los usuarios refirieron estar muy 

satisfechos y solo un 3.1% estar muy insatisfecho. La mayoría de los pacientes, 56.3%, refirió 

que el horario de las comidas es adecuado. Por último, en cuanto a la amabilidad del personal 

que reparte la comida el 75% de los usuarios respondió estar muy satisfechos.  

De los 32 encuestados, solo uno refirió compartir la habitación con otros pacientes en algún 

momento de su ingreso en el hospital, y el restante 96.9% expresó la negativa a esta pregunta.  

Es de destacar que 87,5% de los usuarios respondieron que no conocían el nombre del personal 

de salud tanto equipo de enfermería como médico.  
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Con respecto al personal de enfermería, 84,4% manifestaron sentirse satisfechos o muy 

satisfechos con la amabilidad y trato recibido, 59,4% estaba muy satisfecho con la confianza y 

seguridad sobre el conocimiento en relación a su problema de salud. 

Estas mismas dos preguntas se realizaron en referencia al personal médico y 90,6% refirió estar 

satisfecho o muy satisfecho con la amabilidad y trato de estos, y 93,7% refirió que estaba muy 

satisfecho con la confianza y seguridad que le transmitió el equipo médico acerca de su 

problema de salud.  

Además la información facilitada por el personal sobre la situación de salud de cada usuario, el 

53,1% y 31,3% refirió estar muy satisfecho y satisfecho respectivamente.  

Por otro lado, el tiempo que tardaron en darle el informe médico resultó ser adecuado para el 

75,1% de los usuarios.  
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El 53,1% de los encuestados desconocen el régimen de visitas, sin embargo, el 43,8% se 

encuentra muy satisfecho con el número de acompañantes permitidos y 40.6% muy satisfecho 

con la comodidad de las instalaciones para los mismos. Por último, respecto a los 

acompañantes, se preguntó la satisfacción en cuanto al horario que ofrece el hospital para estos 

y las respuestas resultaron variadas, el 31.3% estaba muy satisfecho, 31,3% refirió que era 

normal y 12.5% se encontraba insatisfecho.  
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Para realizar un acercamiento al cambio que puede sufrir la economía de un hogar por una 

internación se realizaron preguntas evaluando si el paciente asumió el principal ingreso del 

hogar, 62,5% refirieron que sí y el restante 37,5% que no. También se interrogó si el paciente a 

causa de la internación se tuvo que endeudar y el resultado es que el 65,6% no se endeudo, y el 

restante 34,4% que sí.  

 

En cuanto a las preguntas de la encuesta acerca de los acompañantes que tienen los pacientes, se 

destaca que casi la mitad, 43,8% no cuenta con más de una persona que ayuda en su cuidado, la 

mayoría, 90,6%, no cuenta con un servicio de acompañante contratado. Sin embargo, el 62,5% 

refirió que es necesario que el Hospital de Clínicas brinde el servicio a los pacientes que no 

cuentan con familiares o personas de confianza, o donde los mismos no sean capaces de ayudar 

con su cuidado.  
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Para finalizar la encuesta se preguntó si les gustaría recibir información sobre el Hospital de 

Clínicas, horarios de visitas, protocolo COVID – 19 y derechos y obligaciones de los pacientes, 

destacándose altos porcentajes de respuestas positivas en cada una de estos ítems: 71,9%, 

81,3%, 75% y 96,9% respectivamente. 
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Una vez recolectado todos los datos, se suma el total de las variables cualitativas utilizadas  

mediante escala de Likert para cada participante del estudio. Como resultado se observa que el 

50,4% refirió su experiencia durante la internación como muy satisfactoria, siendo representada 

por el color naranja. 
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Discusión 

Teniendo en cuenta los objetivos que se plantearon al comienzo del estudio sobre la satisfacción 

global, haciendo un promedio de las respuestas acerca de la satisfacción, se concluye que la 

mayoría de los pacientes  refiere estar satisfecho o muy satisfecho durante la  internación en esta 

área de alta dependencia.  

De los resultados presentados acerca de la satisfacción en cuanto a comodidad, tranquilidad y 

limpieza e higiene de las habitaciones, es de destacar que la gran mayoría de los encuestados se 

encontró muy satisfecha o satisfecha, y ningún paciente refirió estar insatisfecho, por lo tanto se 

considera que en estos aspectos la internación cumple con las expectativas de los usuarios.  

También se pone énfasis en la amabilidad del personal del hospital, donde se interrogó acerca de 

la amabilidad y trato recibido por parte del personal que reparte la comida y más del 80% 

manifestó estar satisfecho, y ningún paciente refirió estar insatisfecho. 

Similares números se destacan en cuanto a la amabilidad y el trato del personal de enfermería y 

médico, no habiendo ningún encuestado muy insatisfecho, y solamente 1 que expresó estar 

insatisfecho en este aspecto con el personal médico. A su vez, son estas las preguntas en donde 

se obtuvo mayor cantidad de respuestas en la categoría “muy satisfecho”, destacando la 

importancia de la calidez humana por parte del equipo de salud en una internación de este tipo.  

Otro aspecto, en donde la satisfacción fue muy alta fue en cuanto a la confianza, seguridad y 

conocimiento que el personal tanto de enfermería y médico manejaban acerca de los problemas 

de salud de los pacientes. Donde casi el 100% de los usuarios interrogados refirió estar 

satisfecha o muy satisfecha.  

Un aspecto que resulta interesante destacar es que la gran mayoría refirió que no conocía el 

nombre del personal, tanto de enfermería como el personal médico, que pone en cuestión la 

calidad de la relación personal médico-paciente que se puede generar y cómo esto puede influir 

en la satisfacción del mismo. 

El ítem del interrogatorio con mayor connotación negativa en cuanto a la satisfacción fue con 

respecto a la comodidad de las instalaciones para los acompañantes, habiendo 3,1% de usuarios 

que están muy insatisfechos con estas, y un significativo 28,1% que expresó estar insatisfecho. 

Esto pone énfasis en la importancia que tiene la comodidad y la experiencia del acompañante en 

la satisfacción del usuario durante su internación, y qué aspectos se puede procurar a mejorar.  
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Considerando uno de los objetivos de la investigación, poder objetivar algunos datos sobre la 

economía del hogar de los usuarios durante una internación de este tipo, merece una mención 

importante que el 62,5% de los pacientes eran el principal contribuyente de los ingresos del 

hogar, y a su vez, el 34,4% del total de los interrogados tuvo que endeudarse de alguna manera, 

a causa de esta internación. Aunque este dato es solo una aproximación al impacto que una 

internación puede provocar en la economía de un hogar.   
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Conclusiones y perspectivas 

Dado que la mayoría de los interrogados respondió que les gustaría recibir información sobre el 

Hospital de Clínicas, se propone la posibilidad de brindar un folleto a los futuros pacientes con 

información sobre los horarios de visitas, el protocolo COVID-19 y sobre los derechos y 

obligaciones de los pacientes
 
(anexo 4)

23, 24, 25
. 

En esta investigación se logró hacer una aproximación al impacto económico que conlleva una 

internación para un paciente, cerca de un tercio de los interrogador se han tenido que endeudar a 

causa de esta internación, y estos datos ameritan un estudio en mayor profundidad en un futuro, 

para poder concluir en este aspecto.  

Para cerrar, y ante los resultados de las encuestas, se considera adecuado evaluar la posibilidad 

de disponer un plan de servicio de acompañantes por parte del Hospital de Clínicas para 

aquellos usuarios que se encuentran internados y no cuentan con una persona de confianza que 

pueda cumplir con las tareas de cuidados, y de esta manera poder contribuir a la satisfacción 

global del usuario.  
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Anexo 1 

A) Score de APACHE II 

 

 

  

Fuente: Gabinete psicopedagógico Senda. Escala APACHE II. 2019.  Disponible en: 

https://www.tratamientoictus.com/escala-apache-ii/  

 

https://www.tratamientoictus.com/escala-apache-ii/
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B) Índice de Charlson  

 

 

  

Fuente: Roy, T. Peralta, R. González, otros. Índice de comorbilidad de Charlson 

aplicado a pacientes de Medicina Interna: estudio multicéntrico. Rev. virtual Soc. Parag. 

Med. Int. vol.6 no.2 Asunción Sept. 2019  Epub Sep 01, 2019. Disponible en: 

http://scielo.iics.una.py/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2312-3893201900020004 

 

http://scielo.iics.una.py/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2312-3893201900020004
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C) Cuestionario FRAIL  

 

 

 

. 

 

 

  

Fuente: Tello, T., Varela, L., Fragilidad en el adulto mayor: detección, intervención en 

la comunidad y toma de decisiones en el manejo de enfermedades crónicas. Rev. Perú. 

med. exp. Salud pública vol.33 no.2 Lima abr./jun. 2016.  Disponible en: 

http://www.scielo.org.pe/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1726-

46342016000200019  

 

http://www.scielo.org.pe/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1726-46342016000200019
http://www.scielo.org.pe/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1726-46342016000200019
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Anexo 2  
Consentimiento informado 

Evaluación de la satisfacción de los usuarios de la Unidad de Alta Dependencia 

Polivalente del Hospital de Clínicas entre agosto-setiembre del 2021 

Número del protocolo: Versión 1- fecha 

Servicio que realiza el estudio: Facultad de Medicina, UDELAR 

Investigador principal. Prof. Dr. Manuel Baz  

Contacto: celular: 099 683 348 - correo: mbaz2007@gmail.com 

Centro en donde se realiza el estudio: Unidad de Alta Dependencia Polivalente del Hospital 

de Clínicas “Dr. Manuel Quintela”. 

Estimado usuario se lo invita a participar de forma voluntaria a un trabajo de investigación 

sobre la “evaluación de la satisfacción de los usuarios en Unidades de Alta Dependencia 

Polivalente del Hospital de Clínicas”, llevado a cabo por estudiantes de 6to año de la Facultad 

de Medicina de la Universidad de la República.  

Durante todo este proceso de investigación usted tiene la posibilidad de comunicarse con el 

equipo de investigadores en caso de presentar dudas o consultas. Tiene derecho a tomarse el 

tiempo que considere necesario para decidir su participación y/o consultarlo con personas de su 

confianza. 

Estas unidades son lugares especializados donde trabaja un equipo multidisciplinario que brinda 

atención continua a los pacientes. La finalidad de esta investigación es evaluar la satisfacción de 

los usuarios ingresados en estas áreas.  

Una vez que las personas ingresan a estas unidades presentan desestabilización psicológica, 

emocional, económica, social, entre otros, por lo tanto es relevante tener en cuenta las 

necesidades de los usuarios durante la internación porque podría disminuir los sentimientos 

negativos de la misma. Además es importante conocer y evaluar la satisfacción desde distintos 

aspectos, debido a que la misma forma parte del proceso de salud y recuperación del paciente.  

No existen investigaciones recientes en el país sobre esta temática, por este motivo se destaca la 

importancia de su participación en esta investigación ya que se encuentra actualmente ingresado 

en el área de alta dependencia ubicado en la sala 4, piso 8 del Hospital de Clínicas y cumple con 

los criterios de inclusión.  

mailto:mbaz2007@gmail.com
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Excluimos de este estudio a los usuarios que no deseen participar, menores de 18 años, 

pacientes que no se encuentren al momento capacitados para realizar la encuesta. 

El tipo de estudio se realiza mediante una encuesta única anónima, de breve duración 

conformada por 46 preguntas sobre la satisfacción donde se evalúan aspectos relacionados a la 

atención, el servicio y la situación económica. El cuestionario será de tipo cerrado, deberá 

responder con una cruz la respuesta que más represente su opinión. Además se le solicita el 

permiso para acceder a su historia clínica y recolectar datos acerca de su estado de salud para 

completar la encuesta. Le tomará aproximadamente 15 minutos de su tiempo, mientras que la 

duración total del estudio será de dos meses (entre agosto y setiembre del año 2021). 

Si decide participar en esta investigación es importante que tenga en cuenta que no recibirá 

ningún beneficio concreto o directo y no tendrá derecho a remuneración o compensación de 

carácter económico ni tampoco le supondrá a usted ningún costo. Por otro lado, no estará 

expuesto a ningún tipo de riesgo, efectos adversos o molestias como participante de este 

estudio.   

Los datos obtenidos en la encuesta servirán de base para futuras investigaciones que puedan 

generar nuevos conocimientos y así permitir desarrollar estrategias para mejorar la atención y el 

servicio, lo cual contribuirá a fortalecer la relación socio-institucional. Se garantiza la 

confidencialidad de la misma y se mantendrá en anonimato la identidad de los participantes en 

todo el proceso y/o publicación de la investigación. Asimismo será utilizada únicamente con 

fines académicos y se llevará a cabo bajo las normativas locales teniendo en cuenta los recaudos 

éticos.  

Su participación es voluntaria. Usted puede optar por no participar o retirarse en cualquier etapa 

del estudio, sin tener que explicar sus razones y sin ningún tipo de consecuencia o sanción. En 

caso de no aceptar la participación la atención médica hacia usted no se verá afectada.  

En caso de dudas acerca de la investigación comunicarse con el Prof. Dr. Manuel Baz mediante 

número de contacto y correo electrónico proporcionado al comienzo del documento.  
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Formulario de consentimiento informado 

 

Montevideo,…… de ………………….. de 2021  

 

Yo..........................................................., de…….. años, con documento de identidad 

……………………………….acepto participar del proyecto de investigación sobre la 

evaluación de la satisfacción de los usuarios en Unidad de Alta Dependencia Polivalente del 

Hospital de Clínicas “Dr. Manuel Quintela”.  

Asimismo declaro que:  

● Consiento voluntariamente participar en esta investigación como participante. 

● He sido informado de forma clara y completa de los objetivos de dicho estudio y de la 

metodología empleada.  

● Se me han respondido todas las preguntas de manera satisfactoria. 

● No obtendré ningún beneficio directo por participar de la investigación ni se me adjudicará 

ningún tipo de riesgo.   

● He sido informado de mi derecho a solicitar la suspensión de la participación por mi 

voluntad sin explicación de causas sin ningún tipo de consecuencias.  

● Se mantendrá en todo momento la confidencialidad de mis datos y la información obtenida. 

● Se me ha facilitado los datos del investigador que puede ser fácilmente contactado usando el 

nombre y la dirección que se me ha proporcionado. 

 

Lugar:  

Firma del participante                                                                          Aclaración  

………………………………………                                           ……………………………… 

Firma del investigador 

……………………………………… 

  



37 
 

Anexo 3 
Encuesta 

 

Encuestador: _______________                             Fecha: ___________ 

Sala: ________________     Cama: _______________ 

Evaluación de la satisfacción de los usuarios de la Unidad de Alta 

Dependencia Polivalente del Hospital de Clínicas  

Marque con una cruz (X) la opción que considere más adecuada  

1: muy insatisfecho: los servicios estaban muy por debajo de las 

expectativas 

2: insatisfecho: los servicios no colmaron las expectativas 

3: ni satisfecho, ni insatisfecho: los servicios le resultaron indiferentes 

4: satisfecho: los servicios colmaron las expectativas  

5: muy satisfecho: los servicios superaron las expectativas. 

Si / No 

Soy:   (  ) hombre    (  ) mujer   (  ) no definido 

Tengo ______ años. 

Fecha de ingreso a sala ___/___/________ 

¿Es la primera vez que estuvo ingresado en este hospital? Si (  )  No 

(  ) 

Vivo en Montevideo (  ) 

Vivo en el Interior (  ) 

Estado civil: Soltero/a (  )  Casado/a (  )  Concubinato (  )  Divorciado/a o 

separado/a (  )   Viudo (  ) 

Nivel de estudios:  Sin estudios (  )    primarios (  )      secundarios 

(  )  superiores (  ) 

Situación laboral: trabajando (   )  pensionista (   )  desempleado (   ) 

estudiando (   )  otro (   ) 

Nacionalidad: Uruguaya (  )   otra (  ) 
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 1 2 3 4 5 
Comodidad de la habitación.      
Tranquilidad para descansar.       
Limpieza e higiene de la habitación y baño.       
Funcionamiento de las instalaciones (camas, timbres, 

luces…) 
     

Calidad de las comidas.      
Horario de las comidas      
La amabilidad del personal que reparte la comida.       

 

 Si No 
¿Compartió su habitación con otros pacientes?   

 

 Si No 
¿Conocía el nombre del personal médico que le atendió?   
¿Conocía el nombre del personal de enfermería que le atendió?   

 

 1 2 3 4 5 

Amabilidad y trato recibido por el personal de 

enfermería 
     

Confianza, seguridad y conocimiento en relación con su 

problema de salud del personal de enfermería 
     

Amabilidad y trato del personal médico      

Confianza, seguridad y conocimiento en relación con su 

problema de salud del personal médico 
     

Información facilitada sobre su diagnóstico      

Tiempo que tardaron en darle el informe medico      

 

 

 

 

 Si No 
¿Le han informado sobre el régimen de visitas?    

 1 2 3 4 5 
¿Es adecuado el número de acompañantes que se le 

permite? 
     

¿Resultan cómodas las instalaciones para los 

acompañantes? 
     

¿Le parece adecuado el horario de visitas?      
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 Si No 
¿Asumía usted los ingresos en el hogar?   
¿Se ha endeudado por asumir un gasto en consecuencia de la 

internación? 
  

¿Existe otra persona aparte del cuidador que ayude con sus 

cuidados? 
  

¿Cuenta con servicio de acompañante?   
Si no cuenta con este servicio, ¿considera necesario que el 

hospital brinde este servicio? 
  

  Si No 

Le gustaría recibir 

información acerca 

de: 

El Hospital de Clínicas   

Horarios de visitas   

Protocolo COVID - 19   

Derechos y obligaciones del paciente    
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Anexo 4  
Folleto para presentarles a los pacientes 

en futuras internaciones  

 

 


