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RESUMEN

Objetivo: Describir el grado de satisfaccién global de los pacientes atendidos en
clinicas de fisioterapia privadas en Galicia y analizar su distribucién segtn carac-
teristicas sociodemogréficas, tipo de acceso y distintos indicadores del proceso
asistencial. Materiales y métodos: Estudio observacional descriptivo basado
en una encuesta autoadministrada distribuida entre pacientes de clinicas de
fisioterapia privadas en Galicia entre marzo y agosto de 2023. Se recogieron
datos sociodemograficos, tipo de acceso a la fisioterapia (particular o seguro de
salud) y satisfaccién global, evaluada mediante una escala Likert de 4 puntos.
Asimismo, se analizaron siete indicadores especificos de satisfaccion derivados
dela escala PEPAP-Q. Las variables se dicotomizaron para facilitar el andlisis des-
criptivo. El andlisis se realizé con Ry RStudio, utilizando frecuencias y porcentajes.
Resultados: La muestra estuvo compuesta por 312 pacientes. EI 59,7 % se clasi-
ficd como satisfecho a nivel global. La satisfaccién fue similar segin sexo, edad y
medio de residencia. Sin embargo, los pacientes atendidos mediante seguro de
salud privado mostraron una mayor proporcién de menor satisfaccién en com-
paracién con aquellos con acceso particular. Entre los indicadores analizados, el
tiempo suficiente dedicado durante la sesion fue el aspecto mas estrechamente
vinculado a la menor satisfaccién, mientras que las interrupciones durante la
atencién mostraron un impacto relativo menor. Conclusiones: La atencion fi-
sioterapéutica privada en Galicia presenta un alto nivel de satisfaccién global. Los
factores organizativos, especialmente el tiempo dedicado por sesion, parecen
desempefiar un papel relevante en la experiencia del paciente, particularmente
en el contexto del acceso a través de seguros de salud.

Palabras clave: satisfaccion del paciente; modalidades de fisioterapia; accesibi-
lidad a los servicios de salud; practica privada.
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ABSTRACT

Objective: To describe the overall level of patient satisfaction among individuals treated in private physical
therapy clinics in Galicia and to analyze its distribution according to sociodemographic characteristics, type
of access, and various indicators of the care process. Materials and methods: A descriptive observational
study was conducted based on a self-administered survey distributed among patients attending private
physical therapy clinics in Galicia between March and August 2023. Sociodemographic data, type of access
to physical therapy (private or health insurance), and overall satisfaction—assessed using a 4-point Likert
scale—were collected. In the same way, seven specific satisfaction indicators derived from the PEPAP-Q
scale were analyzed. Variables were dichotomized to facilitate descriptive analysis. Statistical analysis was
performed using R and RStudio, employing frequencies and percentages. Results: The sample consisted
of 312 patients. 59.7% reported overall satisfaction. Satisfaction was similar across sex, age, and place of
residence. However, patients receiving care through private health insurance showed a higher proportion
of lower satisfaction compared to those with private access. Among the indicators analyzed, sufficient
time spent during the session was the factor most strongly associated with lower satisfaction, whereas
interruptions during care had a relatively smaller impact. Conclusions: Private physical therapy care in
Galiciademonstrates a high overall level of patient satisfaction. Organizational factors—particularly the time
allocated per session—appear to play a significant role in the patient experience, especially in the context
of access through health insurance.

Keywords: patient satisfaction; physical therapy modalities; access to health services; private practice.

RESUMO

Objetivo: Descrever o grau de satisfacdo global dos pacientes atendidos em clinicas de fisioterapia privadas
na Galicia e analisar sua distribuicdo segundo caracteristicas sociodemograficas, tipo de acesso e diferentes
indicadores do processo assistencial. Materiais e métodos: Estudo observacional descritivo baseado em
um questionario autoaplicavel distribuido entre pacientes de clinicas de fisioterapia privadas na Galicia entre
mar¢o e agosto de 2023. Foram coletados dados sociodemograficos, tipo de acesso a fisioterapia (particular
ou por seguro de salde) e satisfacdo global, avaliada por meio de uma escala Likert de 4 pontos. Além disso,
foram analisados sete indicadores especificos de satisfacdo derivados da escala PEPAP-Q. As variaveis foram
dicotomizadas para facilitar a analise descritiva. A analise foi realizada com R e RStudio, utilizando frequéncias
e porcentagens. Resultados: A amostra foi composta por 312 pacientes. 59,7% foram classificados como
satisfeitos globalmente. A satisfagdo foi semelhante segundo sexo, idade e local de residéncia. No entanto,
os pacientes atendidos por meio de seguro de salde privado apresentaram maior propor¢do de menor
satisfacdo em comparacdo com aqueles com acesso particular. Entre os indicadores analisados, o tempo
suficiente dedicado durante a sessao foi 0 aspecto mais fortemente associado a menor satisfacao, enquanto
as interrupgdes durante o atendimento apresentaram impacto relativamente menor. Conclusdes: A atencao
fisioterapéutica privada na Galicia apresenta um alto nivel de satisfacdo global. Os fatores organizacionais —
especialmente o tempo dedicado por sessao — parecem desempenhar um papel relevante na experiéncia
do paciente, particularmente no contexto do acesso por meio de seguros de saude.

Palavras-chave: satisfacao do paciente; modalidades de fisioterapia; acessibilidade aos servicos de saude;
pratica privada.

Satisfaccion de los pacientes y factores organizativos en fisioterapia privada

INTRODUCCION

La fisioterapia constituye un componente esencial de los
sistemas sanitarios modernos, desempefiando un papel
clave en la prevencion, el tratamiento y la rehabilitacion
de multiples procesos musculoesqueléticos, neurolégi-
cos y funcionales. En comunidades como Galicia —ca-
racterizada por un envejecimiento poblacional progre-

sivo, una elevada prevalencia de patologia crénicay una
notable heterogeneidad territorial (1)—, la fisioterapia
adquiere una especial relevancia tanto en el ambito
publico como en el privado.

En este contexto, la satisfaccion del paciente se ha con-

solidado como un indicador fundamental de la calidad
asistencial. Mas alld de su dimensién subjetiva, este
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indicador se ha relacionado con una mayor adherencia
terapéutica, mejores resultados funcionales y un uso
mas eficiente de los servicios sanitarios (2). En fisiotera-
pia, diversos estudios han sefialado que la satisfaccién
del paciente no depende exclusivamente de la mejoria
clinica objetiva, sino también de factores relacionados
con el proceso asistencial y la interaccion con el profe-
sional (3, 4).

En Espafia, estudios previos han analizado la satisfaccion
de los pacientes con la atencién fisioterapéutica y su
relacion con el tipo de acceso a los servicios, asi como la
percepcion sobre el acceso directo al fisioterapeuta. Estos
trabajos han puesto de manifiesto diferencias relevantes
en la experiencia del paciente seglin el modelo asistencial,
subrayando la importancia de los aspectos organizativos
y relacionales de la atencion (5). A nivel internacional, la
literatura coincide en sefialar que los principales determi-
nantes de la satisfaccion en fisioterapia incluyen comuni-
cacion clara, comprension del proceso clinico, adaptacion
individualizada del tratamiento y alianza terapéutica es-
tablecida entre paciente y fisioterapeuta (6).

A pesar de la evidencia disponible, persistenimportantes
brechas en el conocimiento respecto a qué dimensiones
de la atencidn fisioterapéutica se asocian de manera mas
consistente con la insatisfacciéon del usuario, especifi-
camente en contextos asistenciales mixtos y con alta
diversidad sociodemografica. El objetivo del presente
estudio fue explorar la relacidn entre distintos indica-

Sexo

Mujer 64,4

Hombre

80 100
percent
Residencia
Rural 31,4
Urbana 68,6
0 20 40 60 80 100

percent

dores de la atencidn fisioterapéuticay la disminucién en
la satisfaccion global de los pacientes en Galicia, asi como
determinar si dicha asociacién varia seguin caracteristicas
sociodemograficas, el entorno de residencia y el tipo de
acceso a la fisioterapia.

MATERIALES Y METODOS

Diseno del estudio

Estudio observacional descriptivo que analiza los re-
sultados de la encuesta CALSAFI (Calidad Asistencial en
Fisioterapia) (7) en pacientes que acuden de manera par-
ticular o por seguro privado a clinicas de fisioterapia en
Galicia, entre los meses de marzo y agosto de 2023. La
encuesta recoge datos sociodemograficos, clinicos y de
satisfaccion sobre la atencion de fisioterapia particular
o por seguro privado de salud con base en parametros
de la encuesta validada PEPAP-Q (8).

Muestra

Se distribuy6 por correo electrénico y por WhatsApp
un cuestionario de Google Forms entre pacientes de 20
clinicas de fisioterapia. La muestra conformada por 312
encuestados presenta la distribucion que recoge la figura
1, con cierta variabilidad entre los casos de estudio.

Edad

> 45 afios 43,3
< 44 afos 56,7
0 20 40 60 80 100
percent
Acceso a fisioterapia
Seguro 27,8
Particular 72,2
0 20 40 60 80 100

percent

Figura 1. Descriptivo de la muestra de estudio. Elaboracién propia con datos
del proyecto CALSAFI (Calidad Asistencial en Fisioterapia).
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Variables y covariables

Para este andlisis se seleccionaron cuatro variables in-
dependientes: sexo, edad, lugar de residencia y tipo de
acceso al servicio de fisioterapia (de manera particular
o por seguro). Estas covariables fueron evaluadas como
posibles condicionantes del nivel de satisfaccién del
paciente con su proceso de rehabilitacion.

Por otro lado, se contemplaron siete variables depen-
dientes. Con base en los 23 items de la encuesta de sa-
tisfaccién PEPAP-Q, se elaboraron siete indicadores de
satisfaccion con el fisioterapeuta. El primero resulté de
conjugar los indicadores 1-4 de la encuesta; el segundo,
de los indicadores 5-9; el tercero, de los indicadores
10-12; el cuarto, de los indicadores 13-15; el quinto, de
los indicadores 16-18; el sexto, de los indicadores 19-21;
y, por ultimo, el séptimo, de los indicadores 22-23. Los
items formulados para su evaluacién fueron: 1) Mi fi-
sioterapeuta es claro informando sobre mi enfermedad,
coémo esta evoluciona y las dudas que me surgen; 2) Mi
fisioterapeuta entiende mi enfermedad, se interesa por ella,
supervisa mis ejercicios y estd pendiente de la evolucidn de

mi dolor; 3) Mi fisioterapeuta modifica el tratamiento a lo
largo de las sesiones en funcion de mis necesidades y de
cémo me siento; 4) Mi fisioterapeuta me dedica el tiempo
suficiente durante el tratamiento y mi estancia en el centro;
5) Mi fisioterapeuta acostumbra a detenerse para atender
a otros pacientes, compafieros o llamadas; 6) Mi fisiote-
rapeuta se ve obligado a detener las sesiones por falta de
equipo, material o disponibilidad de espacio; y 7) Mi fisio-
terapeuta me ayuda durante la estancia en el centro sin la
necesidad de pedir ayuda a otros usuarios.

Estos indicadores han seguido una escala Likert de satis-
faccion de cinco puntos: 1 (siempre), 2 (muy a menudo), 3
(a veces), 4 (raramente) y 5 (nunca). Por otro lado, la satis-
faccion global consultada se ha medido con una escala
Likert de satisfaccion de 4 puntos: 1 (satisfecho), 2 (bastante
satisfecho), 3 (poco satisfecho) y 4 (nada satisfecho).

La figura 2 recoge la distribucién de las variables depen-
dientes del estudio, a saber, la satisfaccion con la sesion
defisioterapia, en la cual, ademas de una primera variable
general de satisfaccion, se han utilizado indicadores adi-
cionales.
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60 60 60
= < <
(] [ [
S 40 S 40 S 40
[ jol jol
a o (a9
20 20 20
0 0 0
1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
Satisfaccion general Fisioterapeuta es claro Fisioterapeuta pendiente de la
informando evolucién del dolor
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Figura 2. Distribucion de las variables dependientes del estudio (indicadores de satisfaccion).
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Analisis estadistico

Para el analisis de los datos se utiliz6 el entorno estadis-
tico R (9) mediante la interfaz RStudio (10). Las variables
sociodemograficas y de acceso a la fisioterapia se han
descrito mediante frecuencias absolutas y porcenta-
jes. La satisfaccion global se ha evaluado inicialmente
mediante una escala Likert de cuatro puntos. Dado que
ningun participante selecciond la opcion nada satisfecho,
esta variable se dicotomizd en mayor satisfaccion (pun-
tuacién 1: satisfecho) y menor satisfaccion (puntuaciones
2-3: bastante o poco satisfecho). De forma andloga, los
indicadores especificos de satisfaccién derivados de la
escala PEPAP-Q se dicotomizaron siguiendo un criterio
uniforme: cumplimiento (siempre o muy a menudo) y
no cumplimiento (a veces, raramente o nunca). Los in-
dicadores 5y 6 se abordaron en términos negativos si

el terapeuta los cumple (siempre detiene la sesién) y el
resto de los indicadores en términos positivos. Para la
interpretacién se tuvo en cuenta la direccionalidad de
los items formulados.

Se planted un analisis con enfoque descriptivo, dado
el objetivo exploratorio del estudio. Los resultados se
presentan mediante tablas de contingencia y porcentajes
para facilitar su interpretacion (11).

RESULTADOS

La satisfaccién global se evalué mediante una escala
Likert de 4 puntos, y se dicotomizd y describid en funcion
de la edad, el sexo, la residencia y el tipo de acceso de
los pacientes. Los resultados se observan en la tabla 1.

Tabla 1. Distribucién de la satisfaccion global seglin caracteristicas de la muestra.

Mayor satisfaccion

Menor satisfacciéon

Variables
n % n %

Sexo

Hombre 68 61,3 43 38,7

Mujer 117 58,8 82 41,2
Edad (afios)

<44 106 59,9 71 40,1

>45 79 58,5 56 41,5
Medio de residencia

Urbana 127 60,5 83 39,5

Rural 57 57,6 42 42,4
Tipo de acceso a fisioterapia

Particular 147 65,9 76 34,1

Seguro de salud 37 43,5*% 48 56,5*
Total 185 59,7 125 40,3

Nota: Las discrepancias en los tamafios muestrales entre items se deben a respuestas omitidas (missing data); el tamafio muestral maximo

fue de 312 participantes.

* Se observa diferencia descriptiva en la distribucién de la satisfaccion.

Tal como se muestra, la distribucion de la satisfaccion
global fue similar entre los distintos subgrupos anali-
zados, sin observarse diferencias descriptivas relevan-
tes segun el sexo, la edad o el medio de residencia. No
obstante, el tipo de acceso a la fisioterapia si presenta
un patron diferenciado, ya que en el grupo de pacientes
atendidos en el seguro de salud privado se observa un

menor porcentaje de mayor satisfacciéon, en compara-
cion con el porcentaje de menor satisfaccién, a diferencia
de lo observado en el acceso particular.

La tabla 2 muestrala relacién entre los distintos indicado-

res de la atenciodn fisioterapéutica y la menor satisfaccion
global de los pacientes.
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Tabla 2. Indicadores de la atencidn fisioterapéutica y su relacion con la menor satisfaccién.

Menor satisfacciéon

Indicador Cumplimiento n total

n %

1. Comunicacién clara No se cumple 27 22 81,5
Si se cumple 282 103 36,7

2. Comprensiény seguimiento No se cumple 37 30 81,1
Si se cumple 268 %4 35,1

3. Adaptacién del tratamiento No se cumple 59 46 78,0
Sise cumple 248 79 32,0
4. Tiempo suficiente No se cumple 45 40 88,9%*
Si se cumple 264 85 32,3
5. Interrupciones (otros pacientes/llamadas) No se cumple 283 109 38,7*
Si se cumple 27 16 59,3*

6. Interrupciones por falta de recursos No se cumple 303 119 39,4
Si se cumple 6 6 100,0

7. Ayuda durante la estancia No se cumple 25 21 84,0
Si se cumple 283 103 36,5

Nota: Las discrepancias en los tamafios muestrales entre items se deben a respuestas omitidas (missing data); el tamafio muestral maximo

fue de 312 participantes.

* Estos valores muestran un patrén descriptivo diferencial dentro del indicador correspondiente. Sin andlisis inferencial.

En los indicadores relacionados con aspectos comunicati-
vos, relacionales y organizativos positivos (comunicacién
clara, comprensién y seguimiento, adaptacion del trata-
miento, tiempo suficiente y ayuda durante la estancia)
se observd un patrén consistente: cuando estos no se
cumplian, la proporcidn de pacientes menos satisfechos
fue elevada (78,0-88,9%); por el contrario, cuando se
cumplian, el porcentaje de menos satisfechos se redujo
de forma sistematica (32,0-36,7 %).

El mayor porcentaje de menor satisfaccion se observé en
elindicador relativo al tiempo suficiente dedicado durante
el tratamiento, con un 88,9 % de pacientes que mostraron
una satisfaccion menor cuando no se cumplia, frente al
32,3% cuando se cumplia. Los indicadores relacionados
con interrupciones durante la sesién mostraron también
una mayor proporcién de menor satisfacciéon cuando el
indicador era desfavorable, aunque con diferencias menos
marcadas. En el caso de las interrupciones por atencién
a otros pacientes o llamadas, la menor satisfaccion fue
del 38,7 % cuando no se cumplia el indicador y del 59,3 %
cuando se cumplia, reflejando una distribucién menos
extrema. En el indicador de interrupciones por falta de

recursos materiales o de espacio, la interpretacion se vio
limitada por el reducido tamafio del grupo en el que el in-
dicador se cumplia (n =6), aunque se mantuvo la tendencia
general observada en el resto de los indicadores.

DISCUSION

Este estudio muestra un nivel global de satisfaccion mode-
radamente elevado con cerca de 6 de cada 10 pacientes
que se califican como altamente satisfechos, lo que
sugiere una valoracion positiva general de la atencion
fisioterapéutica recibida.

En el analisis descriptivo por subgrupos, la satisfaccion
global mostré una distribucion homogénea segin sexo,
edad y medio de residencia, sin observarse diferen-
cias relevantes entre estos perfiles. Estos resultados
coinciden con investigaciones previas que sefialan que
las variables sociodemograficas tienen un peso limitado
en la satisfaccion con la fisioterapia, en comparacion con
los factores relacionados con el proceso asistencial y la
organizacién del servicio (12).
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No obstante, el tipo de acceso a la fisioterapia fue iden-
tificado como el Unico factor con un patrén diferencial
claro. En los pacientes atendidos mediante seguro de
salud privado, se observé un porcentaje mayor de menor
satisfaccion en comparacion con la mayor satisfaccion, a
diferencia de lo registrado en el acceso particular. Este
resultado ha sido descrito también en otros contextos,
donde los modelos de atencion mediados por asegura-
doras se asocian a mayores restricciones organizativas,
como limitaciones en el nimero de sesiones, menor fle-
xibilidad terapéutica o menor tiempo efectivo por sesién,
aspectos que pueden influir negativamente en la expe-
riencia del paciente (13).

El andlisis de los indicadores especificos de satisfaccion
refuerza esta interpretacién. Entre los distintos aspectos
evaluados, el tiempo suficiente dedicado durante la
sesion se identificé como el indicador mas estrechamente
vinculado a la insatisfaccion. Cuando este aspecto no se
cumplia, casi 9 de cada 10 pacientes se declararon insatis-
fechos, lo que subraya laimportancia del tiempo terapéu-
tico como elemento central de la calidad percibida. Este
hallazgo es consistente con la literatura internacional, que
identifica el tiempo, la atencién individualizada y la per-
cepcidn de dedicacion profesional como determinantes
clave de la satisfaccion en fisioterapia (14, 15).

Por el contrario, los indicadores relacionados con inte-
rrupciones durante la sesion, ya fuera por atencion a
otros pacientes, llamadas telefénicas o limitaciones de
recursos, mostraron un impacto relativo menor. Aunque
estos factores fueron percibidos negativamente por
algunos pacientes, su peso parece inferior al de otros
aspectos nucleares como la comunicacion, la adaptacion
del tratamiento o el tiempo efectivo de atencién.

Conflicto de intereses:

Los autores declaran no tener conflicto de intereses.

Financiamiento:

Este estudio presenta algunas limitaciones que deben
ser consideradas. En primer lugar, el disefio descriptivo
limita la posibilidad de establecer asociaciones causales
y reduce la generalizacion de los resultados. La infor-
macion se obtuvo mediante un cuestionario autoadmi-
nistrado, lo que puede introducir sesgos de respuesta.
Por ultimo, el reducido tamafio muestral en algunas ca-
tegorias, especialmente en determinados indicadores
de interrupciones, condiciona la interpretacion de esos
resultados concretos.

CONCLUSIONES

Los pacientes atendidos en clinicas de fisioterapia pri-
vadas en Galicia muestran un alto grado de satisfaccion
global con la atencion recibida. Las caracteristicas so-
ciodemograficas y el entorno de residencia no parecen
influir de manera relevante en la satisfaccién percibida.
Sin embargo, el tipo de acceso a la fisioterapia, especial-
mente a través de seguros de salud privados, se asocia
descriptivamente con una mayor proporcion de menor
satisfaccion.

Entrelos distintos aspectos evaluados, el tiempo dedicado
durante la sesién es sefialado como el principal factor
relacionado con la menor satisfaccion, mientras que las
interrupciones durante la atenciéon parecen tener un
impacto secundario. Estos resultados ponen de relieve
laimportancia de los factores organizativos y del tiempo
terapéutico en la experiencia del paciente, y sugieren
que estrategias orientadas a optimizar estos elementos
podrian contribuir a mejorar la calidad percibida de la
atencion fisioterapéutica.

El presente estudio fue financiado mediante las ayudas a la investigacion
otorgadas por el Colegio Oficial de Fisioterapeutas de Galicia, correspondientes
a la convocatoria de libre acceso 2022, bajo la modalidad Pro-Fisio.
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JRC: conceptualizacion, metodologia, analisis formal, curacion de datos, visualizacion,
redaccion del borrador original, redaccion (revisién y edicion).

OIS: conceptualizacidon, metodologia, investigacion, curacidon de datos, supervision,
redaccion del borrador original, redaccion (revisién y edicion).
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