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RESUMEN

Introducción: La medición de la satisfacción de los usuarios en los servicios de salud es una necesidad en pro de 
mejorar la calidad en la atención. El objetivo es conocer la percepción de la satisfacción en la prestación de servicios 
a usuarios atendidos por estudiantes de fisioterapia en instituciones de alta complejidad de la ciudad de Bogotá-
Método: Estudio descriptivo en una muestra de 166 usuarios; los ítems evaluados fueron: caracterización sociode-
mográfica, percepción de la calidad - humanización, percepción del cambio de condición de salud, fidelización y 
percepción de la satisfacción. Resultados: Caracterización Sociodemográfica: El 62,05% de los usuarios corresponden 
al género masculino, y el 42,37% corresponde a usuarios mayores de 60 años. Percepción de la calidad – Humaniza-
ción: El total de usuarios percibieron un excelente trato; respecto a la duración, en la cantidad de sesiones un 52% 
manifestó estar de acuerdo, un 94% señalo que se le explico debidamente el procedimiento con información clara, 
comprensible y útil. Percepción del cambio en la condición de salud: El 94,8% manifestó que el tratamiento cumplió con 
sus expectativas y un 67,4% considera mejoría en su estado de salud después de la atención. Fidelización y Percepción 
de la satisfacción: Más del 90% de los usuarios se encuentran satisfechos y recomendarían la atención recibida. Con-
clusiones: La percepción registrada evidenció que los usuarios atendidos por estudiantes de fisioterapia se encon-
traban satisfechos con la intervención, explicación de objetivos y trato; para próximos estudios se sugiere incluir 
categorías de análisis como estándares de habilitación y procesos prioritarios asistenciales.
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PERCEPTION OF SATISFACTION IN THE CARE USERS SERVED 
BY PHYSIOTHERAPY STUDENTS AT ROSARIO UNIVERSITY 

 

ABSTRACT

Background: The measurement of user satisfaction in health services is a necessity towards improving the quality 
of care. The aim is To know the perception of satisfaction in providing services to clients served by physiotherapy 
students in institutions of higher complexity in Bogota. Method: Descriptive study was conducted on a sample was 
166 users; the assessed items were socio-demographic, perception of quality - humanization, perceived health sta-
tus change, loyalty and sense of satisfaction. Results: Sociodemographic characterization: The 62,05% of users are male 
gender, the 42,37% is the total number of users over 60 years. Perceived quality - Humanization: All users perceived 
a great deal regarding the duration and number of sessions expressed as 52% agree, 94% pointed to it properly 
explained the procedure and activities to be implemented; be clear, understandable and useful information. Per-
ception of change in health status: The 94,8% showed that treatment met their expectations, and 67,4% felt that their 
health has since improved the care provided. Loyalty and Satisfaction Perception: More than 90% of users are satisfied 
and they would return and recommend the care provided. Conclusions: The perception that occurred showed 
that users were satisfied with the intervention, with the explanation and treatment objectives for future studies is 
suggested including other categories of analysis as some standards enabling and welfare priority processes.

Keywords: Perception, Physiotherapy, Satisfaction.

INTRODUCCIÓN

En la actualidad las instituciones prestadoras de 
salud del sector público y privado se han visto en 
la necesidad de medir la satisfacción del usuario, 
para mejorar la calidad en la atención, dado que 
los usuarios demandan mejor prestación de los ser-
vicios de salud. Esto obedece al cumplimiento que 
se le está dando a la implementación del Sistema 
Obligatorio de Garantía de Calidad de Atención en 
Salud (SOGCS) (MinSalud, 2012) cuyo objetivo es 
proveer de servicios de salud a los usuarios indivi-
duales y colectivos de manera accesible y equitativa, 
a través de un nivel profesional óptimo, teniendo 
en cuenta el balance entre beneficios, riesgos y cos-
tos, con el propósito de lograr la adhesión y satis-
facción de dichos usuarios. 

El brindar servicios y ofrecer productos con calidad 
demanda un planteamiento y un control que garanti-
cen un progreso y mejoría día a día de los mismos, la 
importancia de la satisfacción del paciente se acentúa 

aún más por la evidencia de que los pacientes satisfe-
chos son más tendentes a adherirse al tratamiento, se 
benefician de su cuidado de salud, tienen una mejor 
calidad de vida y disfrutan de un mejor pronóstico 
médico (Bowling et al., 2012), (Deyo & Inui, 1980), 
(Hush, Cameron & Mackey, 2011) y (Williams, 1994)

La satisfacción es definida como el grado en el cual 
el individuo conduce su servicio de salud conside-
rándolo útil, benéfico y efectivo (Wagner & Bear, 
2009) y cada vez es más reconocida como un factor 
importante cuando se evalúan los servicios ofrecidos 
en salud considerándose como un indicador de la 
calidad del cuidado (Monnin & Perneger, 2002), ya 
que se ha encontrado que “satisfechos los pacien-
tes tienen más probabilidades de beneficiarse de la 
atención que se les brinda” (MinSalud, 2012). La sa-
tisfacción del usuario depende no sólo de la calidad 
de los servicios (Cleary & McNeil, 1988), (Harris, 
Swindle, Mungai, Weinberger & Tierney, 1999), 
(Krowinski & Steiber, 1996), (Monnin & Perneger, 
2002) y (Tennakoon & de Zoysa, 2014), sino también 
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del cumplimiento o cubrimiento de sus expectativas 
y experiencias teniendo un contexto multidimensio-
nal (Cheung, Bower, Kwok & Van Hasselt, 2009) de-
pendiendo de los valores culturales, los imaginarios 
del servicio de salud y las necesidades personales 
(Beattie & Nelson, 2008) y (Hush, Cameron & Mac-
key, 2011) por lo que se debe tener una adecuada 
planeación que garantice la máxima seguridad del 
paciente asegurando una adecuada satisfacción.

El estudio hace parte del mejoramiento continuo del 
programa y se llevó a cabo por la necesidad que exis-
te de conocer el impacto en la prestación del servicio 
en los programas académicos de campo de los estu-
diantes de Fisioterapia reflejado en la satisfacción de 
los usuarios que son atendidos en instituciones-con-
venio con la Universidad del Rosario. No se cono-
cen reportes sobre la medición de la satisfacción de 
los usuarios en Rehabilitación y específicamente en 
prácticas de fisioterapia en Colombia y Latinoaméri-
ca por lo cual el presente artículo pretende evaluar 
la percepción de la satisfacción de los usuarios en ca-
tegorías como: humanización, percepción de la cali-
dad, percepción del cambio de salud y fidelización.

MÉTODO

Se realizó un estudio de tipo descriptivo con una po-
blación de estudio conformada por los usuarios aten-
didos por parte de los estudiantes de fisioterapia de la 
Universidad del Rosario en 4 instituciones de alta com-
plejidad en el período 2012-2013 (Hospital Universi-
tario Mayor, Hospital Universitario de Barrios Unidos 
de la red Mederi, Clínica Infantil Colsubsidio, Instituto 
Nacional de Cancerología). Se seleccionó una muestra 
no probabilística por conveniencia de 166 usuarios 
(103 hombres y 63 mujeres) quienes cumplieron con 
los siguientes criterios de inclusión: haber tenido por 
lo menos cuatro sesiones de intervención, o haber fina-
lizado tratamiento, haber sido atendido en la mayoría 
de las sesiones por estudiantes de Fisioterapia. Como 
criterios de exclusión se tomó en cuenta las encuestas 
que presentaban datos incompletos y/o ilegibles.

Se diseñó un instrumento construido a partir de 
la encuesta de satisfacción al usuario aplicada en el 

Hospital Universitario Mayor, para su validación se 
puso en consideración del personal de la clínica, ins-
tructores de practica y estudiantes de Fisioterapia: 
quienes hicieron sus respectivas observaciones. Las 
siguientes fueron las variables de medición:

• Percepción de la Calidad: Categoría que incluía pre-
guntas dirigidas hacia la percepción que tenían 
los usuarios respecto al trato recibido, a la infor-
mación suministrada, tiempo de intervención y 
tratamiento realizado por parte de los estudiantes 
de fisioterapia.

• Humanización: Categoría que se refiere al buen tra-
to que los profesionales y el personal de salud le 
brindan a los usuarios y a los recursos disponibles 
que deben garantizar la calidad de la atención. 

• Percepción de la Condición de Salud: Categoría refe-
rente a las expectativas y resultados en su salud que 
ve el usuario después de la intervención realizada. 

• Fidelización: Se refiere a si volvería a disponer de 
los servicios de fisioterapia prestado por los estu-
diantes o si lo recomendaría

Inicialmente se realizó una búsqueda sistemática 
en la base de datos ScienceDirect, Pubmed, Pedro, 
EBSCO, Scielo; utilizando palabras clave como: sa-
tisfacción del paciente (patient satisfaction), atención 
en fisioterapia (attention in physiotherapy) y per-
cepción (health perception). Se obtuvieron un total 
de 3.000 artículos entre el 2005 al 2013 de los cuales 
se seleccionaron artículos que evidenciarán la aten-
ción global de la salud a través de la evaluación de 
la satisfacción desde la mirada del usuario según sus 
necesidades y expectativas para luego brindar una 
atención de calidad por parte de los profesionales 
y/o estudiantes de fisioterapia.

RESULTADOS

Caracterización Sociodemográfica

El 62,05% de los usuarios corresponden al género 
masculino, y el 37,95% al género femenino, y el 
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42,37% corresponde al total de usuarios mayores 
de 60 años.

Según la categoría de Percepción de la Calidad el 100% 
de los usuarios percibieron un excelente trato por 
parte de los estudiantes de Fisioterapia de la Uni-
versidad del Rosario. Respecto a la duración y can-
tidad de sesiones de fisioterapia el 11% percibe que 
es mayor a lo esperado, el 52% están acorde a lo es-
perado y un 37% de los usuarios consideraron que 
el número de sesiones y su duración era menor a lo 
que esperaban (Figura 1). 

Figura 1. Percepción de la Calidad

Fuente: Elaboración propia (2014).

En la categoría de Humanización más de la mitad de 
los usuarios refirió haber recibido un buen trata-
miento y el 65% (n=108) lo consideraron excelente, 
(Figura 2).

Figura 2. Humanización

Fuente: Elaboración propia (2014).

El 94% (n=166) de los usuarios mencionaron que el 
estudiante de fisioterapia les había explicado el proce-
dimiento que se estaba realizando y las actividades a 
ejecutar, por lo tanto la información fue clara, compren-
sible y útil; otros usuarios comentaron que la informa-
ción no fue muy clara y que no comprendían el objetivo 
del procedimiento. En cuanto a las instalaciones y los 
elementos que se utilizaron para su atención el 92% se 
sintió confortable y el restante aunque se sintieron bien, 
expresaron que habían aspectos por mejorar. 

En cuanto a la Percepción del Cambio de la Condición de Salud 
el 94,85% de los usuarios respondieron que el tratamien-
to cumplió con sus expectativas. El 67,47% refirieron 
completa mejoría y el 30,12% mejoraron parcialmente 
puesto que aun percibían algunas molestias (Figura 3).

Figura 3. Percepción de la Condición de Salud

Fuente: Elaboración propia (2014).

Fidelización. La mayoría de los usuarios están satisfe-
chos con la atención recibida en el servicio de fisiote-
rapia por lo que un 96,99% volvería y recomendaría 
la atención recibida y un menor porcentaje solo la 
recomendaría pero no volvería.

Percepción de la Satisfacción: El 81,93% (n=136) está muy 
satisfecho con la atención recibida en el servicio de fi-
sioterapia y el 18,07%(n=30) se encuentra satisfecho.

DISCUSIÓN

La satisfacción del paciente se relaciona con caracte-
rísticas (Casserley-Feeney SN, 2008), como la edad, 
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el género (Bowling, Rowe & McKee, 2013) o el nivel 
educativo y otros aspectos como el mecanismo de le-
sión, los resultados clínicos o la cronicidad. Por dicha 
razón la medición habitual de la satisfacción del pa-
ciente ayuda a los fisioterapeutas en la toma de deci-
siones con respecto al uso de estrategias para abordar 
estos aspectos permitiendo una adecuada atención.

Los estudios de satisfacción revisados (Beattie, Dow-
da, Turner, Michener & Nelson, 2005), (Hush et al., 
2012) y (Kutty, et al., 2014) indicaron que los pa-
cientes están recibiendo atención de calidad en fi-
sioterapia, de acuerdo con las necesidades de cada 
individuo, consistente con datos internacionales. 
Una característica influyente es la edad de cada pa-
ciente, según la evidencia los adultos mayores están 
más satisfechos con aspectos particulares de la fisio-
terapia, porque estos pacientes deben afrontar el 
dolor crónico y los inconvenientes que tienen con 
la movilidad los cuales pueden tener mayor nece-
sidad y valoración en los servicios de fisioterapia 
para tratar eficazmente su condición de la persona 
(McKinnon,2001). Sin embargo dentro del estudio 
realizado se observó que la mayoría de los usuarios 
consideraron que el tratamiento recibido por parte 
de los estudiantes de fisioterapia cumplió totalmen-
te con sus expectativas independiente del motivo de 
consulta de cada usuario y su edad. 

Otro aspecto es que independiente del género la 
percepción del trato fue excelente por parte de los 
estudiantes de Fisioterapia de la Universidad del 
Rosario durante la atención, ya sea por la organi-
zación y la atención prestada o simplemente por los 
resultados del tratamiento, el profesionalismo y la 
amabilidad del fisioterapeuta en formación. Por lo 
que algunos autores (Hush, Cameron & Mackey, 
2011) evidencian algunas de las diferencias que se 
han identificado por género, es decir para los hom-
bres es importante el terapeuta y el resultado del 
tratamiento mientras que las mujeres centran su 
atención en la organización y la comunicación para 
tener una buena percepción de la satisfacción.

Un aspecto importante para los pacientes es la ca-
pacidad de comunicación que tiene el fisioterapeuta 

para ofrecer una explicación sobre su condición de 
salud, la adecuada explicación del tratamiento que 
se va a seguir y el pronóstico integrando la habili-
dad, el conocimiento, y cuidado para tener empatía 
con cada paciente lo cual les permite a ellos sentirse 
escuchados y tratados con respeto, la clave de una 
satisfacción de calidad está en la continuidad de 
atención, el modo de tratamiento y la participación 
del paciente en la toma de decisiones (Hush, Came-
ron & Mackey, 2011) y (Peersman, et al., 2013). 

Así la mayor parte de los usuarios señalaron que 
la información por parte del estudiante antes de 
iniciar el tratamiento fue clara y comprensible. Es 
necesario que los pacientes se sientan bien aten-
didos por parte de los fisioterapeutas brindando 
un adecuado servicio, realizando una apropiada 
sesión desarrollando el examen, la evaluación y la 
reexaminación, disponiendo del tiempo necesario 
y sobre todo el buen trato y respeto hace que el 
paciente note el interés hacia el cuidado de su salud 
sintiendo mayor satisfacción con calidad en la aten-
ción (Potter, Gordon & Hamer, 2003). 

Por otro lado algunos estudios (Meseguer, et al., 
2008) y (Medina, et al., 2005) hacen diferencias 
entre lo que el paciente percibe y lo que conside-
ra como atención de calidad en diferentes dimen-
siones (tiempo de espera, información) siendo los 
problemas que se presentan con mayor frecuencia. 
El fisioterapeuta se debería centrar en mejorar as-
pectos específicos como la reducción de tiempo de 
espera para entrar a la sesión, el ajuste del trata-
miento de acuerdo con las expectativas del usuario, 
la información adecuada de causas posibles del do-
lor y el plan de trabajo que se va a realizar para la 
mejoría del usuario.

Es importante considerar la relación del terapeuta y 
el paciente como uno de los componentes para brin-
dar una atención de calidad (Medina-Mirapeix, et al., 
2013) (Ramírez, Nájera & Nigenda 1998) y (Rodrí-
guez, 2012), por lo cual el personal de salud debería 
emplear un lenguaje claro y sin tecnicismos, buscan-
do adaptarse a las características culturales de cada 
usuario; manteniendo una comunicación verbal, 
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buena actitud y adecuada expresión para generar 
confianza, teniendo en cuenta que la comunicación 
es un elemento significativo ya que juega un papel 
importante en la adherencia en cada sesión, los ejer-
cicios indicados y la “información” que se le brinda 
al usuario durante el servicio. Este se constituye en 
uno de los aspectos (Keith, 1998) más resaltados ne-
gativamente por los usuarios dada las inconsistencias 
presentadas en la información que los fisioterapeutas 
brindan a los pacientes, especialmente la relaciona-
da con el tratamiento; razón por la cual es probable 
que algunos usuarios expresen que el fisioterapeuta 
no brinda información de manera clara evidencián-
dose poca comprensión sobre el objetivo del proce-
dimiento (Øien, Steihaug, Iversen & Raheim, 2011). 
Por otro lado (Meseguer et al., 2008) propone que 
para apoyar estos aspectos las guías de práctica clínica 
podrían prestar atención para informar, supervisar y 
preguntar acerca de determinados aspectos o cosas 
que el usuario considera importantes.

Los estudios (Beattie, Dowda, Turner, Michener & 
Nelson, 2005), (Beattie, Nelson & Lis, 2007) y (Cus-
ter, 2012), han evidenciado que tiene gran eficacia 
la continuidad longitudinal de la atención en los pa-
cientes tratados con el mismo fisioterapeuta duran-
te el tiempo de tratamiento de aproximadamente 3 
veces, los pacientes consideran estar más satisfechos 
con la atención del mismo profesional que recibien-
do la atención de diferentes terapeutas. Por lo que 
cada uno de los pacientes debía ser tratado por lo 
menos 3 veces por el mismo estudiante de fisiote-
rapia para así tener en cuenta aspectos como las 
experiencias previas al tratamiento, características 
de la personalidad, incluidas las expectativas de ma-
nejo conllevan a optar por un procedimiento (Mac-
Donald, Cox & Bartlett, 2002), (Stephens & Gross, 
2007) y (Hills & Kitchen, 2007). 

Por otro lado (Cooper, Smith & Hancock, 2008) 
identificaron que el paciente es activo en la toma 
de decisiones respecto al tratamiento interactuando 
con el fisioterapeuta quien brinda información clara 
y satisfactoria sobre la condición de salud, a menos 
que no tenga el suficiente tiempo en la sesión para 
poder brindar la atención adecuada. Esto apoya 

la creencia de que la satisfacción del paciente y la 
atención de fisioterapia están determinadas más por 
la interacción con el fisioterapeuta y el proceso de 
atención que por el tratamiento en sí mismo.

Existe una mejor satisfacción cuando el fisioterapeu-
ta orienta los ejercicios y las sesiones de tratamiento 
mejorando la condición de cada paciente (Beattie, 
Dowda, Turner, Michener & Nelson, 2005), lo cual 
expresan a través de entrevistas de seguimiento, 
donde abordan temas como el deterioro funcional, 
el apoyo social, y la reincidencia en el servicio; estos 
aspectos coinciden con lo encontrado en el presen-
te estudio en donde la mayor parte de los usuarios 
manifiestan que el fisioterapeuta les informo previa-
mente sobre el objetivo, procedimientos y activida-
des a realizar en las sesiones de tratamiento. 

CONCLUSIONES

La percepción que se pudo registrar de manera 
cuantitativa evidencia que la mayoría de usuarios 
atendidos por los estudiantes de fisioterapia de la 
Universidad del Rosario se encontraban satisfechos 
con la intervención realizada, la explicación de obje-
tivos y su trato. Cerca de la mitad de los usuarios re-
portó inconformidad con las sesiones realizadas y su 
duración, pues fue menor al esperado por ellos, lo 
que evidencia que no cumplió totalmente sus expec-
tativas y resalta el déficit en el Sistema de Atención 
en Salud lo que hace que la percepción no sea sólo 
asunto a mejorar por los servicios de Fisioterapia, si 
no que requiere de un mayor abordaje.

Para próximos estudios convendría modificar el ins-
trumento (encuesta) y su clasificación, incluyendo 
categorías que integren aspectos respecto a la ca-
lidad y satisfacción de la prestación del servicio al 
usuario ofrecido en el área de fisioterapia en cuanto 
a accesibilidad, infraestructura, e higiene.
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