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Resumen

Introduccion: La satisfaccion se considera como una variable con multiples componentes y
con una gran subjetividad. La Organizacion Mundial de la Salud exige que las
organizaciones tengan la capacidad de dar evidencias objetivas de calidad.

Objetivo: Identificar qué indicadores describen el comportamiento de la satisfaccion en
pacientes con enfermedad renal croénica, con los servicios sanitarios, de la sala de
hemodialisis del Hospital Clinico Quirturgico Juan Bruno Zayas de Santiago de cuba.
Método: Un estudio de enfoque mixto, transversal, disefio no experimental, descriptivo, con
poblacion de 107 pacientes y muestra de 59 en el Servicio de Hemodialisis. Se utilizo el
cuestionario de servicio de calidad (SERVQUAL), modificado. Se sometié un programa de
intervencion a criterios de 10 especialistas, también poblacién participante.

Resultado: Se asumieron como indicadores tedricos de la satisfacciéon con los servicios de
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salud a las percepciones, emociones, el contexto y la motivacion, los que se vinculan con el
proceso de atencién sanitaria. El programa de intervenciéon propuesto para el equipo
multidisciplinar retne las condiciones en la relacién dinamica de los indicadores.

Conclusiones: Se identificaron indicadores que expresan la satisfaccion de los pacientes
renales, la percepcion, las expectativas, las necesidades y las vivencias. En el equipo
multidisciplinar, la calidad asistencial en salud estd mayormente centrada en la evaluacion
de la utilizaciéon de los recursos materiales y politicas sanitarias, reconociendo la no

presencia de indicadores de caracter subjetivos, desde un marco legal.
Palabras claves: satisfaccidn; atencion sanitaria; psiconefrologia

ABSTRACT

Introduction: the Satisfaction is considered a variable with multiple components and a
high degree of subjectivity. The World Health Organization requires that organizations be
able to provide objective evidence of quality.

Objective: To identify indicators that describe the satisfaction of patients with chronic
renal disease with the healthcare services in the hemodialysis ward of the Juan Bruno Zayas
Clinical and Surgical Hospital in Santiago de Cuba.

Method: A mixed-approach, cross-sectional, non-experimental, descriptive study was
carried out with a population of 107 patients and a sample of 59 in the Hemodialysis
Service. The modified Service Quality Questionnaire (SERVQUAL) was used. An intervention
program was submitted to the criteria of 10 specialists, also part of the participating
population.

Result: Perceptions, emotions, context, and motivation were assumed to be theoretical
indicators of satisfaction with health services, all of which are linked to the healthcare
process. The intervention program proposed for the multidisciplinary team meets the
conditions in the dynamic relationship of the indicators.

Conclusions: Indicators were identified that express the renal patient satisfaction,

perceptions, expectations, needs, and experiences. Within the multidisciplinary team,
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healthcare quality is largely focused on the evaluation of the use of material resources and

health policies, recognizing the absence of subjective indicators from a legal framework.
Keywords: satisfaction; health care; psychonephrology
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Introduccion

Cada dia es mas urgente el desarrollo de una forma de atencién sanitaria que responda a la
realidad no solo objetiva, sino también subjetiva de las personas, tanto de los usuarios que
reciben el servicio como de familiares y personal que lo brinda; el entramado dialéctico que
existe en el proceso salud- enfermedad, obliga al discernimiento de aspectos inherentes a la
subjetividad que conforman la manera en que se realiza un proceso atencional en salud. (*
2)“(...) el problema de la salud vs enfermedad se presenta como organizacién donde
coexisten lo nomotético y lo ideografico, lo objetivo y lo subjetivo condicionado por el
contexto. Corresponde a la Psicologia de la Salud analizar la salud desde la 6ptica de la
actividad psiquica lo cual exige que se desarrollen metodoldgicamente, en el diagnostico y
tratamiento, alternativas que se correspondan con un enfoque contextual, holistico,
sistémico e integral.(3)

La sistematizacion de categorias y constructos de orden subjetivos permite el
esclarecimiento y la continua mejora en el proceder sanitario dentro de cualquier servicio,
fomenta la optimizacién de patrones conductuales que vayan encaminados siempre hacia la
salud. El proceso atencional sanitario encierra disimiles aspectos que defienden su
excelencia y la certificacion de su calidad, una variable que se hace vital dentro del proceso
de atencidon sanitaria es la satisfaccion, la cual ha sido estudiada desde diversas ciencias,
pero en el caso de la Psicologia juega un papel esencial para la comprensiéon de la

configuracion subjetiva que regula el accionar del personal sanitario y de usuarios que
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reciben el servicio, digase los pacientes, pero también familiares, acompanantes, todo
personal que participe en el mencionado proceso.

Toda persona que se enfrenta a un proceso de atencién sanitaria trae consigo una
aspiracién de como debe ser el mismo, lo que se traduce en la manera que asume el
proceder, no solo en el marco institucional de salud, sino que encierra todo un entramado
dialéctico que acarrea, desde la nociéon de la enfermedad, o situacion demandante de
atencion en salud que posea, como es entendida desde su idiosincrasia, su concepcion de
salud y enfermedad, su configuracién personolégica que le permite establecerse desde una
posicion u otra ante cualquier situacion, o sea, la configuracion personologica de cada cual
hace que sus expectativas sean diferentes, regulando su comportamiento hacia la
consecucion del cumplimiento de las mismas, extrapoldandose en la expresion de la
satisfaccién con el servicio recibido.(#56.7)

El mundo actual exige que las organizaciones tengan la capacidad de dar evidencias
objetivas de calidad y en este momento el tema es fundamental, al responder a los
principales objetivos sefialados por la Organizacién Mundial de la Salud (OMS): “Conseguir
una elevada satisfaccion, excelencia profesional, ser eficientes en el uso de recursos, ofrecer
una atencién con un riesgo minimo para los pacientes y medir el impacto final de las
acciones en términos de ganancia de salud para los ciudadanos.”(®)

En los objetivos de la Agenda 2030 para el desarrollo sostenible de América Latina y el
Caribe, aprobada por la Asamblea General de las Naciones Unidas en el 2015 se establece
como objetivo No. 3 la Salud y el Bienestar para mejorar la vida de las personas y el
desarrollo sostenible de los programas de salud.(%10.11)

Dentro del banco de problemas del Ministerio de Salud Publica en santiago de cuba, 2022,
esta el Objetivo No. 1: Incrementar el estado de salud de la poblacidn y su satisfaccion con
los servicios. (L-24,98,99,108,109,116,119,126,132,255,269,272), dentro del mismo se
aboga por la necesidad de seguir Perfeccionando la Estrategia Nacional de Gestion de la
Calidad en el sector Salud. (L-24,98,99,109,126) y se plantean deficiencias en el control
metrologico, normalizacién y calidad en los servicios de salud. Dentro de las principales
lineas de investigacion en la provincia Santiago de Cuba se reflejan los estudios de Calidad y

seguridad de la atenciéon médica en el marco del proceso de acreditacion hospitalaria, y
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entre las prioridades de investigacion se encuentran los temas referidos a la Morbilidad y
mortalidad por Enfermedades Vasculares y Metabdlicas, y especificamente, el estudio de
sobre las Enfermedades crénicas no reversibles y sobre Enfermedades Vasculares y
Metabdlicas.(12)

El presente informe se enfoca en la atencidn sanitaria a pacientes en Nefrologia, un estudio
sistematizado que permite la comprensiéon de pasos y protocolos asistenciales para la
obtencion de mejorias en el proceso; se pretende identificar indicadores que describan el
comportamiento de la satisfaccion en pacientes con Enfermedad Renal Crénica, con los
servicios sanitarios, de la Sala de Hemodialisis del Hospital Clinico Quirdrgico “Juan Bruno
Zayas” de Santiago de Cuba, lo cual permitira reconocer el procedimiento empleado por los
miembros del equipo médico multidisciplinar, donde se inserta el psicélogo, para
monitorear la satisfacciéon con la atencién sanitaria; ello permite la caracterizacion de la
satisfaccién y disefiar un programa de intervencién psicosocial que permita develar la
necesidad de utilizar la satisfaccion de los pacientes desde un enfoque subjetivo, como uno

de los indicadores de calidad.

Métodos

Se realiz6 un estudio de enfoque mixto, transversal donde la variable que se evalua es la
satisfaccion con los servicios sanitarios. Es un disefio no experimental, de tipo descriptivo.
Se trabajé con pacientes del Servicio de Hemodialisis del Hospital Clinico Quirdrgico: Juan
Bruno Zayas, en el momento del estudio la poblacion total era de 107 pacientes. La muestra
fue resultado de un muestreo probabilistico, a partir del paquete EPIDAT, por lo que la
misma qued6 conformada por 59 pacientes.

Se utilizé el cuestionario de servicio de calidad (SERVQUAL), modificado a los servicios
sanitarios recibidos por estos pacientes de la sala de hemodialisis. Ello implicé que se
estableciera un andlisis anterior que posibilitara la adecuacién de contenidos a la realidad
presente en este servicio, desde los resultados encontrados anteriormente en los informes
precedentes.

El cuestionario incluy6 en su estructura 22 preguntas de expectativas y 22 preguntas de

percepciones, se les aplicé a los 59 pacientes de turnos diferentes, para obtener resultados
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representativos de la poblacidén. El cuestionario SERVQUAL, inicia con la descripcién de los
servicios que brinda, y da una breve explicacién al usuario, para que puntiien una escala
para expectativa y otra la percepcién que ha tenido del servicio, utilizando la escala de
Likert, para medir actitudes.

La informacién fue manejada confidencialmente y solo para efectos del estudio. Se realiz6
carta de consentimiento, informado. Dadas las caracteristicas de este estudio los
cuestionarios fueron identificados con nimero y no con el nombre del paciente, por lo que
garantizd la confidencialidad de la informacion. Se tuvo la autorizacion para la realizaciéon
de este estudio por parte de las autoridades correspondiente del Hospital Clinico
Quirargico: Juan Bruno Zayas, donde se cont6 con la colaboracién del psicologo de la sala de

Hemodialisis y otros miembros del personal de salud.

Resultados

De los encuestados correspondian al sexo femenino 26 pacientes, con un porcentaje de
44,10 % y correspondientes al sexo masculino 33 pacientes, con un porcentaje de 55,9 %.
Predominando el sexo masculino, de un total de 59 pacientes, que oscilaron entre los 26-69
afios, predominando el rango etario de 41-59 afos, una representacion adulta media en su
mayoria.

Para la obtencion de resultados satisfactorios en el proceso de aplicacion de programas
interventivos, se hace vital la pertinencia que debe existir entre el diagnostico de las
necesidades encontradas y la problematica en cuestion, la que viabiliza el trabajo en
funcién de establecer pautas acertadas y coherentes que fomenten el perfeccionamiento de
dicho programa, facilitando asi su mejor implementacién, desde los objetivos propuestos.
Uno de los pasos para este perfeccionamiento es el someterlo a criterios de especialistas, un
total de 10, los cuales también se asumieron como poblacién participante en la
investigacion; profesionales con alguna relacién con el objeto/ meta a trabajar, con el
campo de investigacién o con el tema que amerita la realizacion del programa interventivo,
distribuidos en 3 doctores en Medicina especificamente de la especialidad de Nefrologia, 6
profesionales de la Psicologia, que se ubican desde las ramas clinica, social y laboral, los que

posibilitan el enfoque multidisciplinar de la ciencia y facilitan el acceder al conocimiento
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desde diversas aristas del comportamiento social, ademas de 3 profesionales de la
Psicopedagogia, como parte también de la visién tan importante que brinda el uso de las
herramientas cientificas desde el enfoque socio-educativo, que permita la mejor
comprension del conocimiento. Un total de 10 especialistas con un rango que oscilan entre
los 7 y 40 afios de servicio, demostrando la pertinencia en el factor experiencia y
profesionalidad, tan vital en la implementacién de la validacion de programas desde
criterios de especialistas.
Para someter a criterio de especialistas se hace necesaria la declaracién de indicadores que
demuestren la pertinencia del programa y la coherencia con la problematica en cuestion y
las necesidades de intervencidn, en esta propuesta se establecen:
1.Relacion acertada entre el método y la modalidad escogida para desarrollar la
intervencidn.
2.Coherencia entre objetivo general, objetivos especificos y contenidos definidos para
cada sesion.
3.Coherencia entre la fundamentacion teérica - metodolégica del programa.
4.Valoracién de los contenidos y recursos empleados para cada sesién de trabajo.
5.Valoracion de la secuencia de contenidos establecida para cada sesién en
correspondencia con los objetivos del programa.
6.Valoracion sobre las formas de evaluacion y/o devolucion de contenidos
aprehendidos, las cuales se muestran en el programa propuesto.
Resaltan ademas que los objetivos de cada sesion tienen estrecha relaciéon con los
contenidos a tratar y con los elementos planteados que juegan parte esencial en el proceso
de atencién sanitaria, lo que facilita la mejora en la calidad atencional viabilizando el
trabajo en funcion de la satisfaccion, como componente necesario a tener en cuenta durante
este proceso.
Se reconoce la adecuada elaboracion de los contenidos en el orden coherente y lineal que
fomenta el aprendizaje y debate y como elemento esencial, la reformulacion de contenidos
y la reestructuracion de acciones y herramientas en el actuar sanitario, sobre el factor

tiempo o duracidon de las sesiones y del programa completo, estan de acuerdo con su
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planteamiento inicial, se coincide con la pertinencia del tiempo para los contenidos y de la
necesidad de implementar estos elementos en la cantidad de sesiones planteadas.

Cabe destacar que la manera en que se puede retroalimentar y perfeccionar los contenidos
es valorada de eficaz y oportuna, la que viabiliza 1a comprension de los contenidos tratados
y que permite llevar a los sujetos implicados a un pensamiento complejo que indaga, crea,
valora, no solo los contenidos per se, también coémo estan presentes en su actuar cotidiano y
la necesidad de mejorarlos en pos de la obtencién de una calidad atencional capaz de
generar satisfaccion de manera acertada y desarrolladora.

De manera general la propuesta de intervencion se consider6 necesaria y valida, acorde a
los tiempos en que se desempefia actualmente el proceso sanitario, en relaciéon con la
necesidad de realizar estudios sobre esta tematica en estas especialidades, la importancia
de fomentar investigaciones y acciones practicas. Hay que reconocer que se valora como
necesario, pertinente y actual, lo que favoreceria el mejor accionar clinico en la
especialidad, posibilitando incluso que con su implementacién y posibles resultados puede
ser base para el establecimiento de programas similares en otras ramas de las ciencias
tanto médicas como sociales, viabilizando la estructuraciéon de contenidos, conciencia de
acciones cotidianas, y reformulacién de saberes y procederes.

Queda asumida la atencion de salud tomando en cuenta los tres elementos del sistema y
relacionandolos respectivamente, con las dimensiones de la atencion de salud. Se entendi6
la estructura del sistema en términos de la dimension técnica de la atencién de salud
(recursos tecnoldgicos y preparacion profesional) y la dimension de entorno
(comodidades); a los procesos, por otro lado, se les conciben desde la dimensiéon
interpersonal (relacién entre profesional y sujeto - usuario); los resultados, mientras
tanto, se comprenden como las mejoras en la salud alcanzadas, tomando en consideracion

la relacidn riesgo-beneficios.
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Estructura

( dimensidon técnica de la atencién de
salud -recursos tecnoldgicos y
preparacién profesional-y la
dimensién de entorno —
comodidades)

“M

Proceso
(las mejoras en la salud
alcanzadas, tomando en
consideracién la relacién
riesgo-beneficios)

(dimensidn
interpersonal -relacion
entre profesional y
sujeto — usuario)

Fig.1: Relaciones entre los elementos del sistema de atencion en salud y las dimensiones de calidad.”

Finalmente, tomando en cuenta el andlisis categorial, se tomaron como indicadores tedricos
de la satisfaccion con los servicios de salud a las percepciones, emociones, el contexto
(ambiental y personal) y la motivacién (necesidades, motivos y sentido), los que se vinculan
con el proceso de atencién sanitaria, a partir de estos puede entenderse, como satisfaccion
con los servicios sanitarios, al juicio valorativo configurado de la vivencia que se manifiesta
como resultado de la indisoluble relacién entre percepciones y emociones que dan cuenta
de las mejoras o cambios obtenidos en la salud (entendida en su sentido amplio),
evaluacion que resulta de las motivaciones del sujeto, y de las posibilidades que los
contextos: ambiental (los servicios de salud en sus componentes técnico, interpersonal y de
comodidades) y personal, ofrecen para la realizacion o cumplimiento de sus expectativas.

Es importante aclarar que los elementos y componentes de la atencidn sanitaria configuran,
para el caso de la satisfaccion con esta, el contexto del cual emergen las vivencias de
cumplimiento de las expectativas.(131415) Dicho contexto ambiental fue entendido en este
informe desde la estructura de los servicios sanitarios (recursos técnicos, capacitacion
profesional, condiciones creadas y comodidades del entorno); sus procesos (dimension
interpersonal como la realidad de la relacién médico-paciente y el clima psicoldégico que se

establece) y los resultados (los cambios acontecidos en la salud, desde la perspectiva

riesgo/beneficios).(1617,18)
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Si la atenciéon de salud como contexto constituye el resorte externo de la vivencia de
satisfaccidon de un sujeto; la motivacion (el sistema de necesidades, motivos y sentidos) se

erige como el elemento interno que condiciona dicha vivencia.

Satisfaccion del usuario
con la atencién sanitaria

/\

Condiciones Externas Condiciones internas
Contexto Vivencia
(Condiciones institucionales, (Expectativas,
Relaciéon médico — usuario, Necesidades, Motivos, Sentidos y
Politicas sanitarias) significados)

Fig. 2: Indicadores a estudiar para mostrar la satisfaccién del usuario con la atencién sanitaria.

El programa de intervencion propuesto para el equipo multidisciplinar, desde la valoracion
y/o juicio de especialistas, retne las condiciones en pos de tratar cada aspecto esencial en la
relacion dinamica de los indicadores tanto externos como internos, necesarios para conocer
el nivel de satisfaccidon y mejorar la calidad atencional. Se proponen acciones encauzadas a
la mejora de la visidn del proceder cotidiano de los especialistas sanitarios, lo que influye en
la reestructuracion de habilidades y procedimientos en funcién del logro de un sujeto
satisfecho y una mejor calidad asistencial.

Cabe destacar que la favorable relaciéon que existe entre los objetivos propuestos en la
investigacion de base y los elementos a profundizar con el programa de intervencidn
demostroé el rigor cientifico, la estructuracion metodologica acertada de cada elemento,
coincidiendo en la necesidad y pertinencia en correspondencia con las necesidades de
intervencion identificadas a partir de la etapa diagnostica.

La pertinencia de utilizar este programa desde los miembros del personal sanitario, pues
fomenta y enriquece la cultura organizacional presente en ese momento, facilitando la
concientizacion de elementos que movilizan el actuar cotidiano de estos profesionales, y

lleva a la reflexién desarrolladora de su proceder clinico, posibilitando la reestructuraciéon

Esta obra esta bajo una licencia de Creative Commons Reconocimiento-
BY NC NoComercial 4.0 Internacional.



ISSN 1029-3019

MEDISAN 2025; 29:e5124

de contenidos esenciales para la consecucién de un proceder sanitario mejor, en funcién del
logro de una mejor calidad, centrada en la consecucion de la satisfaccidn.

De manera general la propuesta de intervencién se considera necesaria y valida, acorde a
los tiempos en que se desempefia actualmente el proceso sanitario, en relaciéon con la

necesidad de realizar estudios sobre esta tematica en estas especialidades, la importancia

de fomentar investigaciones y acciones practicas.

En la tabla 1 y 2 se representan las expectativas de los pacientes sobre las dimensiones de

la calidad del servicio de salud en la sala de hemodialisis en el hospital clinico quirdargico

Juan Bruno Zayas a partir de los resultados arrojados por el cuestionario realizado.

Tabla 1. Expectativas y calidad del servicio a los pacientes en la sala de Hemodialisis

Expectativas Promedio Promedio Porcentaje
preguntas dimension Satisfaccion
Bienes tangibles Sefializacién 4.44
Personal orientador 4.62 4.53 90.8%
Aspecto moderno 4.66
Limpieza y comodidad 4.40
Confiabilidad Orientacién y 4.83
explicacion
Horario programado 4.33
Programacién 4.61 4.56 90.8%
Expediente clinico 4.55
Sesiones programadas 4.52
Capacidad de respuesta Rapidez de la atencion 4.27
Muestras de laboratorio 4.25 4.37 72.3%
Ex. Imagen y rayos X 4.62
Transfusiones 4.37
Seguridad Privacidad 4.66
Examen fisico completo 4.42 4.50 90.8%
Dudas y preguntas 4.49
Confianza 4.44
Empatia Respeto y amabilidad 4.89
Interés 4.37
Problema de salud 4.49 4.50 89.2%
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Tratamiento

4.42

Procedimientos

4.37

Tabla 2. Calidad del servicio de hemodidlisis segin percepcién de los pacientes

Percepcion Promedio Promedio Porcentaje
preguntas dimension Satisfaccion
Bienes tangibles Sefializacién 4.50
Personal orientador 4.38
4.22 69.2%
Aspecto moderno 4.00
Limpieza y comodidad 4.01
Confiabilidad Orientacién y 4.37
explicacion
Horario programado 1.33
2.68 27.7%
Programacién 2.03
Expediente clinico 3.71
Sesiones programadas 1.96
Capacidad de respuesta Rapidez de la atencion 3.54
Muestras de laboratorio 2.32 2.30 23.7%
Ex. Imagen y rayos X 1.44
Transfusiones 1.93
Seguridad Privacidad 4.03
Examen fisico completo 1.44 3.22 31.3%
Dudas y preguntas 3.61
Confianza 3.83
Empatia Respeto y amabilidad 3.98
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Interés 3.42
Problema de salud 4.15 3.84 32.6%
Tratamiento 3.69
Procedimientos 3.96

Tabla 3. Brecha entre percepcion, expectativas y calidad del servicio en la sala de Hemodialisis.

Dimensiones Expectativas Percepcion Brecha

Bienes tangibles 4.53 4.22 -0.31
Confiabilidad 4.56 2.68 -1.88
Capacidad de respuesta 4.37 2.30 -2.07
Seguridad 4.50 3.22 -1.28
Empatia 4.50 3.84 -0.66
indice de calidad del servicio -1.24

Como se puede evidenciar los indicadores expresan el nivel de satisfaccion con los servicios
de salud, recibidos en la Sala de Hemodialisis del Hospital Clinico Quirurgico Juan Bruno
Zayas, incluyendo la percepcién, expectativas, necesidades y vivencias. Se puede destacar
que el comportamiento de las expectativas como indicador en relacién con las propias
necesidades de estos pacientes con la atencion que reciben en la sala, superan la propia
percepcion que se tiene sobre las vivencias concretas en relacién con la atencion y los

servicios recibidos.(tabla 3)

Discusion
El establecimiento de indicadores que visualicen y concreticen el accionar cotidiano de la
practica asistencial sanitaria, permite el discernimiento de pautas y patrones
comportamentales que guien el proceso hacia la consecucién de resultados favorables a la
posibilidad del equilibrio biopsicosocial de los individuos inmersos; el acto de develar los
componentes subjetivos que comprometen el accionar de la estructura dentro del proceso,
facilita que la motivaciéon, siendo el eje fundamental del comportamiento, digase

procedimiento asistencial, se encamine en pos de los resultados que indiquen la obtencién
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de aquellas mejoras establecidas desde la conjugacion de los riesgos- beneficios que pueden
presentarse. Ello favorece el continuo perfeccionamiento de modelos asistenciales y
protocolos practicos en salud.(19)

A modo de conclusidn es necesario reconocer que para el equipo multidisciplinar de la sala
de Nefrologia del hospital, la calidad de la atencion en salud esta mayormente centrada en
la evaluacion de la utilizacion de los recursos materiales y politicas sanitarias, reconociendo
la no presencia de la utilizacion de indicadores de caracter subjetivos, desde un marco legal,
para entender el proceso de calidad atencional, la satisfaccion viene a ser vista desde la
respuesta a quejas y sugerencias, desde una evaluacién superficial al proceso, pues no hay
acciones dirigidas a la busqueda de aquellos elementos que se expresan en la condiciones
internas del sujeto que demanda atencion en salud y los emergentes de la propia relacién
profesional - sujeto enfermo.

Se pudo identificar como indicadores que expresan la satisfaccion de los pacientes renales
de la sala de Hemodialisis del Hospital Clinico Quirtrgico Juan Bruno Zayas, la percepcion,
las expectativas, las necesidades y las vivencias. De acuerdo con el comportamiento de los
indicadores se pudo constatar que los pacientes tienen altas expectativas con respecto a la
atenciéon que esperan recibir de los servicios de salud que se les brinda en la sala de
Hemodialisis, relacionando estas con sus necesidades propias de paciente que recibe
tratamiento para la Enfermedad Renal Crénica, siendo las expectativas mayores que la

percepcion que poseen acerca de la atencién que realmente reciben en la sala.
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