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RESUMEN

El propodsito del estudio es determinar las implicancias del servicio de atencion
al usuario como herramienta de calidad en el Hospital EsSalud de Tumbes, 2024.
En la Unidad de Admision, Referencias y Contrarreferencias del Hospital
EsSalud de Tumbes se observa una congestion de usuarios en el horario de
atencion al solicitar sus citas y referencias por especialidades hacia otro Hospital
Especializado fuera del departamento de Tumbes, creando un malestar, en
algunos casos depresion, ansiedad por parte de los pacientes que en su mayoria
son de la tercera edad. Se indagd de qué manera afectan los factores que
determinan la calidad de atencion, se identificé la variable 1; se aplicé un
cuestionario de 19 preguntas y para la variable 2; se aplicé 18 preguntas a una
muestra intencional de 50 usuarios que acuden diariamente al Hospital EsSalud
de Tumbes. Se tabul6 mediante Excel y dado su enfoque cuantitativo y
cualitativo, con un disefio permite describir el comportamiento de ambas
variables para analizarlas y establecer las conclusiones: i. Si existen
implicancias en el servicio de atencion al usuario como herramienta de calidad
en el Hospital EsSalud de Tumbes, 2024. ii. Si existen factores que determinan
la calidad de atencion en la Unidad de Admision, Referencias vy
Contrarreferencias del Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024. iii. Para mejorar
la atencion al puoblico en la Unidad de Admision, Referencias vy
Contrarreferencias de un hospital, se pueden adoptar diversas estrategias que
van a mejorar la calidad de atencion al publico usuario para optimizar el tiempo
en la Unidad de Admision, Referencias y Contrarreferencias del Hospital de
EsSalud de Tumbes, 2024.

Palabras clave: Herramienta de calidad, hospital, servicio de atencidn, usuario.
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ABSTRACT

The purpose of this study is to determine the implications of customer service as a
quality tool at the EsSalud Hospital in Tumbes, 2024.

In the Admissions, Referrals, and Counter-Referral Unit of the EsSalud Hospital in
Tumbes, a congestion of users during office hours was observed when requesting
appointments and specialty referrals to another specialized hospital outside the
department of Tumbes. This creates discomfort, in some cases depression, and
anxiety among patients, most of whom are elderly. The study investigated how the
factors that determine the quality of care affect the patient. Variable 1 was identified;
a 19-question questionnaire was administered, and for variable 2, 18 questions were
administered to a purposive sample of 50 users who visit the EsSalud Hospital in
Tumbes daily. The questionnaire was tabulated using Excel, and given its
guantitative and qualitative approach, the design allows for describing the behavior
of both variables in order to analyze them and draw conclusions: i. There are
implications for customer service as a quality tool at the EsSalud Hospital in
Tumbes, 2024. ii. There are factors that determine the quality of care in the
Admissions, Referrals, and Counter-Referrals Unit of the EsSalud Hospital in
Tumbes, 2024. iii. To improve customer service in the Admissions, Referrals, and
Counter-Referrals Unit of a hospital, various strategies can be adopted to improve
the quality of customer service and optimize time spent in the Admissions, Referrals,

and Counter-Referrals Unit of the EsSalud Hospital in Tumbes, 2024.

Keywords: Quality tool, hospital, customer service, customer service.
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l. INTRODUCCION

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) la salud publica se enfoca en
analizar el bienestar y las enfermedades que afectan a un grupo de personas,
considerando la salud como un estado de completo bienestar fisico, psicologico y
social, no solo la falta de una enfermedad o condicion. En este contexto, el area de
la salud comunitaria busca la prevencion, el reconocimiento, el andlisis, la
indagacioén y la aplicacion de estrategias para el bienestar social. (SURA, 2024)
En este contexto cabe analizar cual es la importancia que tiene el sistema de salud
para un estado. Los sistemas de salud de alta calidad también promueven la salud
publica, previenen epidemias, reducen la pobreza, promueven el crecimiento
econdmico y mejoran la equidad. Al ser la salud publica un objetivo de Estado cabe
comprender que acceder a todo servicio de salud debe hacerse en forma adecuada,
eficaz y con calidad para la proteccion, la mejora y fomento a la salud. Asimismo;
uno de los objetivos que tiene toda institucién publica es brindar un mejor servicio
al usuario que acude a sus instalaciones ya sea para solicitar algin tramite
administrativo, hacer prevalecer un derecho, una asistencia de un servicio, etc. sea
cual fuera la motivacioén que lo impulsa a un usuario esta persona espera encontrar
una atencion esmerada, oportuna, eficiente y eficaz.

El Hospital de EsSalud de Tumbes; cuya misién es ser un organismo que presta el
Seguro Social de Salud y como unidad estructural subordinada el Seguro Social de
Salud ofrece un servicio integral de gran calidad y eficacia con el objetivo de mejorar
el bienestar de los asegurados integrantes de la Red Asistencial de Tumbes (RAT
- TUMBES), cuenta con una Gerencia de Atencion al Asegurado en IPRESS.

En Ecuador (Lampert, 2019) en su analisis especializado afirma en su articulo que
una de las grandes preocupaciones de toda administracién hospitalaria es brindar
una atencion especializada con calidez, que sea oportuna, transparente, que
satisfaga la expectativa del usuario que solicita la atencidon en un servicio de salud.
La Red Integrada de Salud Publica (RPIS) se constituye como un conjunto
organizado, coordinado e integral de servicios de salud para el pueblo del Ecuador.

Integrando la red del Ministerio de Salud Publica, el Instituto Ecuatoriano de

16



seguridad Social, entre otras instituciones de salud; los cuales tienen el propadsito
de desarrollar un sistema de salud nacional que asegure el acceso a la salud
universal, organizados en una red asistencial publica, con atencién de calidad,
eficiencia y sin costo para los usuarios.

Por su parte Delgado (2023) su objetivo fue determinar el vinculo entre la
complacencia del paciente y la excelencia del servicio en las areas de urgencias de
los hospitales regionales de Tumbes-2022, indica que hay una conexién muy
cercana entre la satisfaccion del usuario y la calidad del servicio, de acuerdo con la
prueba Rho de Spearman que arroja un valor de 0. 681. Hubo una leve diferencia
de porcentaje; entre el nivel de encuestados "satisfechos" (26,9%) y "no muy
satisfechos" (26,4%). Para finalizar y corroborar la suposicion de que hay una
conexion entre la satisfaccion del cliente y el nivel de atencién, también el 12,9%
de los participantes expresé estar muy contento y el 48,3% de los entrevistados se
mostraron satisfechos, por lo que se orientan a la satisfaccion; los encuestados
creian que la calidad de la atencion de enfermeria estaba en un estandar normal y
el 32,8% de los encuestados creia que la calidad de la atencién de enfermeria
estaba en un buen nivel, por lo que la calidad de la atencidén de enfermeria se evalu6
como aceptable.

El servicio de atencion al usuario como herramienta de calidad en la Unidad de
Admisién, Referencias y Contrarreferencias del Hospital EsSalud de Tumbes, 2024,
no ha sido ajena a esta problematica que suele presentarse en la Unidad de
Atencion al usuario de alli la relevancia del presente estudio que ha buscado
soluciones practicas a una problematica que se viene presentando en este
nosocomio que atiende a pacientes asegurados y no asegurados de todo el
departamento de Tumbes.

Toda vez que el tema de salud siempre ha sido una preocupacion para muchos
especialistas en el area y siendo una experiencia laboral se ha logrado con el
presente estudio identificar la necesidad de formular como objetivo el analisis
descriptivo de las implicancias del servicio de atencidén al usuario en esta Unidad
de Atencidén que permitan visualizar cudles son las falencias, carencias, factores
gue se presentan durante la atencion al publico usuario que solicitan una cita
meédica, una referencia para ser atendidos en un hospital especializado fuera del

departamento, una reprogramacion, etc. y proponer herramientas técnicas
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administrativas que permitan mejorar la eficacia del servicio en el Hospital EsSalud
de Tumbes y asi contribuir con los principios fundamentales de la administracion
como son la eficiencia, la eficacia y la economia brindando una satisfaccion al
publico usuario que acude a este Hospital.

Con el presente estudio académico se espera contribuir para que sirva de base a
estudios posteriores que mejoren la calidad del servicio en salud y por ende
optimizar una mejor calidad de vida de los ciudadanos del departamento de
Tumbes.

18



. REVISION DE LA LITERATURA

2.1. Bases tedrico — cientificas

Servicio al usuario

El término atencion al usuario esta referido a las consecuencias o efectos que
resultan de la prestacion de un servicio especifico. Este servicio puede ser tanto
positivo como negativo y pueden afectar a diferentes partes interesadas, como los

clientes, los proveedores de servicios, la comunidad o el medio ambiente.

Entender y gestionar las implicancias del servicio es fundamental para garantizar
que la prestacion del mismo sea sostenible y beneficie a todas las partes

involucradas, minimizando los impactos negativos y maximizando los positivos.

Lovelock (2009) define la produccion y entrega de un servicio, afirmando que existe
una fuerte orientacion de gestion y enfoque estratégico que cumple con las
expectativas de los especialistas en marketing de servicios al no solo comprender
las necesidades de comportamiento de los clientes, sino también utilizar este
conocimiento para desarrollar estrategias y competir de manera efectiva. Los
servicios sirven como una actividad econdmica entre dos partes, implican el
intercambio de valor entre compradores y vendedores en el mercado. Caracteriza
los servicios como un desempefio tipicamente basado en el tiempo y enfatiza que
los compradores compran servicios porque buscan los resultados deseados. De
hecho, muchas empresas posicionan claramente sus servicios como "soluciones
practicas" a las necesidades de los clientes potenciales. Finalmente, enfatizé que,
si bien los clientes esperan valor al comprar servicios a cambio de su dinero, tiempo
y energia, este valor proviene del acceso a diversos elementos que crean valor, no
de la transferencia de propiedad.

Por su parte Zeithaml, et al. (1990) son conocidos por los modelos de calidad de la

prestacion SERVQUAL. Para ellos, el servicio implica un enfoque en la calidad que
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percibe el cliente, donde la distancia entre lo que el cliente espera y su vision real

del servicio influye en su nivel de satisfaccion. (p.15)

Atencién al usuario

La palabra atencién al usuario, también conocida como servicio al cliente, se
relaciona con el grupo de actividades y procedimientos disefiados para atender las
demandas, aclarar inquietudes y contestar las peticiones de los clientes o
consumidores de un bien, servicio u organizacion. Para garantizar una experiencia
positiva y fomentar la fidelidad del cliente, implica brindas asistencia, orientacion y
soporte antes, durante y después de la adquisicion o uso de un producto o servicio
al tratar de comunicarse y resolver problemas relacionados a las transacciones. Sin
embargo, el concepto moderno de servicio al cliente comenz6 a desarrollarse con

la expansion del comercio y la industrializacion en el siglo XIX.
Najul (2011) enfoca la atencion como:

La atencion se considera una labor organizativa enfocada a cumplir con las
demandas de los usuarios, con el objetivo de aumentar tanto la eficiencia
como la valoracion del servicio. Es decir, el usuario ocupa el papel mas
importante en las entidades, puesto que los servicios deben ser creados

principalmente para satisfacer sus requerimientos.
Mientras que Berry (2012) define:

“La importancia de la calidad en la atencion al cliente, como la respuesta que
damos a las pretensiones y requerimientos de los clientes antes, durante y

después de la compra.” (p.20)
Estrada (2007) afirma que:

“La prestacion de un servicio y el cuidado al cliente en las organizaciones,
toma en cuenta la evolucion de los diversos escenarios del entorno en que
nos toca vivir, planteando herramientas de servicio y atencion al cliente, que

hoy en dia se requiere para un mejor servicio.” (p.9)
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El servicio como factor clave del éxito

La excelencia en los servicios se convierte en una ventaja determinante para
una empresa, asi que el nivel de servicio y la atencion; evidencian la
dedicacion de los miembros de la organizacion con los clientes, los usuarios

o la sociedad.

Centrarse en los clientes o la comunidad de usuarios permite a las
organizaciones brindar mejores servicios de acuerdo con sus diversas

necesidades.

Aspectos areforzar larelacion con el servicio

Servicio Interno: Son las actividades que tienen lugar en la entidad para

que la atencion muestre un estandar de calidad superior.

Servicio Externo: Es la comunicacion que se muestra al publico respecto al

servicio ofrecido por la organizacion y que es dificil de igualar.

Al servicio del cliente:

Es el trabajo que realizamos en favor de nuestros clientes o usuarios,

evidenciando preocupacién y ofreciendo atencion particular.

Ofrecer un servicio conlleva el esfuerzo que dedicamos para identificar las
demandas y anhelos de nuestros clientes o usuarios, con el proposito de

llevar a cabo las acciones requeridas para cumplirlas.
Calidad del servicio

El conocimiento de calidad esta referido a la evaluacion de la excelencia en la
prestacion de servicios o productos, centrdndose en la satisfaccion de las
necesidades y expectativas del cliente o usuario. Esta evaluacion abarca diversos
aspectos, como la eficacia, la seguridad, la accesibilidad, la oportunidad, la empatia
y la eficiencia en la entrega de los servicios 0 productos, etc. La calidad de atencion
se relaciona con la capacidad de una organizacién para ofrecer un nivel superior

de servicio que cumpla con los estandares y expectativas del cliente o usuario.
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La calidad es ahora la maxima prioridad para que las empresas sean competitivas
y confiables. Por lo tanto, Las metodologias de administracion de la calidad asisten
a los directores en la deteccion de inconvenientes y la creacion de estrategias para
mejorar la eficiencia, la rentabilidad y el desempefio general. Considerando la
importancia de este sector para la economia global, la calidad del servicio ha
demostrado ser un enfoque de muy rapido crecimiento para la administracion

publica moderna.

Duque (2005) afirma que entender los principios de la atencion al cliente y la
excelencia en el servicio es esencial para captar el objetivo y las particularidades
de los esquemas de evaluacién. Es un conjunto de beneficios que los clientes
esperan ademéas del producto o servicio basico en funcion del precio, la imagen y

la reputacion (Horowitz, 1990, p. 7).

Peters (2017) enfatiza que la atencion al cliente o atencién al usuario es vista como
un valor agregado que constituye la esencia de cualquier negocio relacionado con
el servicio. Por ello, es importante revisar la calidad del servicio prestado a los
clientes y establecer un nivel muy alto, de esta manera, los servicios seran

herramientas para resolver problemas y satisfacer necesidades.
Sin embargo; Crosby (1987) expresa que:

El control de calidad no sélo se lleva a cabo en la linea de produccion, ni tampoco
en el back office (funciones gerenciales). Si bien existen herramientas estadisticas
efectivas para definir, medir y mejorar la calidad, en realidad todo comienza con las
personas, no con las cosas. La alta direccidén consiste en garantizar que todas las
funciones gerenciales tengan la oportunidad de cumplir con sus responsabilidades.

Introducir un programa de calidad requiere mucho mas conocimiento y participacion
que simplemente enumerar las herramientas adecuadas en su sistema. Es
necesario integrar cuatro pilares: contratacion y compromiso de ejecutivos, el

control de calidad profesional, programas y evaluaciones unicos. (p.15)
A la vez, Rojas (2003) manifiesta que:

La evaluacion de la administracion publica sefiala la falta de efectividad de

las extensas jerarquias en la gestidon al intentar ajustarse a un entorno que
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cambia rapidamente debido a los avances tecnoldgicos y econémicos. Por
lo tanto, es crucial integrar entidades y organismos gubernamentales que
adopten sistemas de calidad en la gestion publica, implementar
metodologias para la mejora continua y aceptar los principios de calidad.
Estos deben ser evaluados en cuanto a sus procesos, procedimientos,
eficiencia, tiempos de respuesta, atencion, comodidades y coherencia.
Actualmente, los consumidores se encuentran cada vez mas informados y
menos dociles, lo que los ha llevado a exigir sus derechos y a demandar
servicios que sean mas eficaces, mas veloces y, sobre todo, que ofrezcan

un trato superior. (p.5)
Murillo (2018) lo enfoca como:

La atencidon al cliente consiste en un grupo de tacticas que una organizacion
implementa para alcanzar su meta principal y su propésito de introducir la
asociacion en el mercado. La calidad del servicio debe entenderse y expresarse en
términos de las necesidades y expectativas del consumidor. Muchas
organizaciones no saben qué hacer para empezar a crear una cultura de servicio
por tanto es importante considerar cdmo las acciones que tomes te beneficiaran

con el tiempo y como impactaran el logro de tus objetivos. (p.13)

Ramos (2021) indicé que hay diversos esquemas para evaluar la calidad en la
atenciéon médica, incluyendo el modelo Donabedian, que se fundamenta en tres
aspectos: estructura, proceso y resultado. Gronroos, por su parte, divide la calidad
en tres elementos: calidad técnica, calidad de funcionamiento e imagen. En
contraste, el modelo de Parasuram se centra en cinco aspectos: empatia, fiabilidad,
seguridad, oportunidades y elementos tangibles (como objetos, equipos y
personas). Este tipo ha sido considerablemente utilizado en la investigacién de la
salud. Cronin critico el modelo de Parasuramn, particularmente la escala utilizada
para evaluar las expectativas, y propuso un modelo alternativo que evalla la calidad
basandose Unicamente en las percepciones de los usuarios, conservando las cinco
dimensiones propuestas. Ademas de las dimensiones de Donabedy, que forman
los componentes centrales de la evaluacion de la calidad de la atencion médica
evaluada y descrita en este estudio, se describen cinco dimensiones de calidad

basadas en el modelo propuesto por Cronin y Taylor (modelo SERVPERF).
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Aspectos de servicio de calidad
Segun Parasuraman et al. (1993) algunas de las especificaciones mas importantes:

Los elementos tangibles son considerados como la manifestacion fisica de las
instalaciones, el equipo, el personal y los materiales de comunicacion, asi como su
confiabilidad. También se refiere a la comprension necesaria para llevar a cabo el
servicio contratado de forma completa; la capacidad de respuesta, que es la
habilidad de la empresa para ofrecer asistencia a los clientes de manera mas agil;
profesionalismo, que se refiere a la posesién de las destrezas requeridas para
realizar el servicio, asi como la cortesia. La atencion engloba la consideracion y
amabilidad del personal que interactia con los consumidores, mientras que la
credibilidad se refiere a la sinceridad, la fe y la transparencia en el servicio
proporcionado. La seguridad implica la eliminacion de peligros o riesgos al ofrecer
el servicio, y la accesibilidad se refiere a que el servicio debe ser facil de acceder,
ademas de garantizar una comunicacion que mantenga a los clientes informados

utilizando un lenguaje comprensible y asegurando que sean escuchados.

Con respecto a este trabajo de tesis, se ha decidido que las medidas para esta
primera variable sean las siguientes: Elementos tangibles, fiabilidad, capacidad de

respuesta.

Elementos tangibles de la calidad

Segun Camisén et al. (2006) es entendida como:
Aspecto de las instalaciones, cuidado y actualizacion del equipamiento, el
disefio de los materiales informativos y el aspecto visual de las personas.
(p- 172).

Fiabilidad
Segun Camisoén et al. (2006) es comprendida como:
La habilidad de cumplir adecuadamente desde el principio con las

obligaciones asumidas.

Capacidad de respuesta

Segun Parasuraman et al. (1993) manifiesta que:
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Establece la capacidad para brindar atencién al cliente de manera agil. En
términos simples, se refiere a la intencion de la organizacion de asistir a los

consumidores a través de un servicio mas veloz. (p. 8).

Gestion de calidad

La Gestidn de la Calidad Total o TQM (Total Quality Management), derivado del
concepto de control de calidad o TQC (Total Quality Control), es un sistema que
combina esfuerzos en la empresa para conseguir el maximo rendimiento financiero
segun la satisfaccién del cliente.

Como herramienta de gestion; permite a la organizacion establecer su actividad
mediante los siguientes métodos: planificacion, ejecucion y control de los procesos
necesarios para el cumplimiento de su mision, proporcionando servicios con altos
estdndares de calidad, los cuales deben ser medidos por indicadores que
identifiquen debilidades del modelo para cubrir las brechas de servicio y mejorar la
satisfaccion del cliente.

(Soret, 2020) define la gestién de calidad como:

Requiere mejora continua, adaptacion a la cultura personal y empresarial, uso de
herramientas e implicacion de todos los empleados de la organizacion. La mayoria
de las incidencias que suceden no son causados por el personal sino por los

procesos, que estan mal disefiados o son ineficientes. (p.12)
Asimismo (Griful (2002) afirma:

La excelencia se fundamenta en cumplir con los requerimientos o esperanzas de
los interesados, por lo que identificarlas es el primer paso en la gestion de la calidad.
Actualmente se esta ampliando para integrar sistemas de calidad, medio ambiente
y proteccidn para facilitar la administracion y suprimir papeleo que no es esencial,

lo que redundara en una mayor eficiencia.

Unidad de Admision, Referencias y Contrarreferencias

Ejecutar los procedimientos técnicos de admision, referencias y contrarreferencias,
administrar las historias clinicas y su archivo, de la Red Asistencial Tumbes, en su

definicion explicado como grupo organizado de procesos asistenciales y
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administrativos que aseguran la atencidon continua de las necesidades de salud de
los pacientes, transfiriéendolos hacia un centro de atencibn mucho mas
especializado con mejor tecnologia médica con mayor instalacion con mayor

capacidad para resolver cuestiones de salud mas especializados.

Todos los servicios que recibe una persona en EsSalud Tumbes y otras
instituciones referenciadas, ya sean de impulso, prevencion, rehabilitacién o de
especialidad, deben estar interconectados, integrados y complementarios para
comprender sus requerimientos de salud y estar conectados en forma general con
las diferentes especialidades de la salud y satisfacer las necesidades ya que la

demanda es amplia, cualitativa, dinamica, efectiva y eficiente. (EsSalud 2024)
Funciones:

a. Administrar el proceso de admision, registros, informacion y verificacion de
elegibilidad de pacientes ambulatorios y hospitalizados del hospital primario,
asi como monitorear y evaluar el trabajo realizado en la red médica
asistencial.

b. Coordinar con el personal médico del hospital de origen para procesar
derivaciones, citas, camas disponibles, aplazamientos y contrarreferencias.

c. Gestionar y ejercer control, clasificar, operar, registrar, actualizar, circular,
archivar y establecer la reserva de los registros de la red médica asistencial
de EsSalud.

d. Asegura, controla y monitorea la confidencialidad adecuada del contenido
de los registros médicos asegurando que contengan la documentacién
completa que respalde la atencion recibida, como recetas, Ordenes y
resultados de pruebas de seguimiento, diagnésticos, radiografias y
procedimientos realizados.

e. Consultar los programas asistenciales registrados en la SGH en los tres
meses anteriores al mes en curso y las distribuciones y publicaciones
correspondientes.

f. Seguimiento de la asignacion de citas por parte de los Centros de Atencion
realizada a través del servicio en linea EsSalud.

g. Integrar los horarios de los Centros de Atencion para los servicios en linea
de EsSalud.
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h. Supervisa y controla la transmision de informacion sobre la atencidén de
pacientes no asegurados a la Unidad de Finanzas.

i. Llevar un seguimiento, controlando y evaluando la adecuada aplicacion y
observancia de las operaciones, manuales y otras herramientas de gestion
relevantes para su organizacion, asi como las normas y estandares legales

vigentes, procedimientos y demas regulaciones emitidas por la organizacion.

2.2. Antecedentes
Internacionales

Paredes y Santos (2022) en su estudio titulado "Satisfaccién y calidad de servicio
en hospitales del sistema de seguridad social" sefialaron que su meta fundamental
era; una revision de la calidad de los servicios en los nosocomios de la red
asistencial de EsSalud y su impacto en la satisfaccion de los asegurados. La
herramienta utilizada fue el modelo SERVPERF, que también cuantifica la calidad
de la prestacion del servicio de la red de salud. Plante6 como elementos tangibles,
capacidad de respuesta, empatia, seguridad. Para conocer el nivel de satisfaccion
de los Hospitales del IESS, se llevé a cabo un sondeo a 384 beneficiarios que
accedieron a la atencién médica del sistema de seguridad social en Guayaquil
durante los tres primeros meses de 2021. Se considerd un valor de significancia y
error del 5%. Para validar este instrumento se aplico el coeficiente Alfa de Cronbach
y las hipétesis propuestas en el estudio fueron contrastadas mediante el coeficiente
de correlacién de Spearman. Concluyo: i: Se puede observar que la poblacién
analizada no esta de acuerdo en absoluto con la calidad de los servicios que se
brindan en los hospitales de la seguridad social. ii: Otros estan de acuerdo o en
desacuerdo con la calidad recibida, lo que indica que existe una fuerte relacion
entre la calidad del servicio y la satisfaccion del asegurado con la atencion médica

recibida.

Por su parte Methanmmem y Abdallah (2022) en su investigacion manifiestan en:

En su publicacién titulada “La satisfaccion del paciente con la calidad de la atencion
en los hospitales privados de Tunez durante la segunda ola de COVID-19 en 2022.

Pandemia: ¢Es relevante la planificacion del personal?” es presentada por la
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Revista de Investigacion sobre Recursos Humanos y Sostenibilidad del
Departamento de Ciencias de la Gestion, Facultad de Economia y Gestion de la
Universidad de Cartago, Nabeul. Su propésito es analizar cémo los recursos
humanos influyen en la satisfaccién de los pacientes durante la crisis sanitaria.
Ademas, se validé la eficacia del modelo utilizado en la investigacion y se descubri6
gue un incremento en las horas de trabajo adicionales repercute negativamente en
la satisfaccion de los pacientes externos. Esto puede influir en los trabajadores de
la salud. La evidencia de esta aplicacion mostré de manera empirica una conexion
positiva y considerable entre el crecimiento de empleos a medio tiempo y la
contento de los usuarios o pacientes externos. Discutio la importancia de contribuir
a la educacion de la gestion de recursos humanos y su planificaciéon durante el
periodo COVID-19, ya que este estudio contiene varios elementos que tienen
implicaciones practicas y tedrica y es beneficioso para el estudio porque permite
conocer como la pandemia esta afectando las emociones de los trabajadores en
términos de horarios y condiciones laborales. Esto reduce la calidad del servicio

para usuarios externos y pacientes.

Diaz, Gonzélez y Rivera (2020) en su tesis titulada “Fallas en el proceso de
Referencia y Contrarreferencia en el servicio de urgencia de Instituciones”, tuvo
como objetivo establecer el limite de errores en el procedimiento de Referencia y
Contrarreferencia en el servicio de emergencias mediante la compilacién y analisis
de los documentos encontrados, describiendo los resultados e identificando las
causas que generan las fallas en este proceso. Se abordaron conceptos, leyes,
decretos y resoluciones concernientes al tema de la atencion médica en el sistema
de remisién y devoluciéon en Colombia, con el propédsito de sefalar la normativa
legal que debe seguir cada entidad de salud en el territorio. Asimismo, se examinoé
toda la informacion recolectada de acuerdo con los criterios de auditoria en salud
en las observaciones finales, considerando el proceso de remision y devolucion, al
igual que en las conclusiones y sugerencias se tomé en cuenta toda la informacion
pertinente relacionada con el asunto abordado. Conclusiones: i: Examiné la mejora
continua en la calidad del servicio de salud ofrecido por las organizaciones
prestadoras, minimizando los aspectos problematicos del proceso que afectan de
forma negativa a los usuarios y a las instituciones. ii: Las instituciones de salud

enfrentan recursos legales presentados por los usuarios que demandan el ejercicio

28



del derecho a la atencibn médica especializada, el transporte, el empleo de
ambulancias y las aprobaciones requeridas para que los pacientes prosigan con
sus tratamientos se hacen presentes el tiempo de demora dentro del proceso. iii: L
Los errores de los procesos referenciales y contra referenciales dentro del proceso

afecta a todos directa e indirectamente.

Nacionales

Sanchez (2024), el proposito de este estudio fue identificar como se relacionan la
calidad del servicio y la satisfaccion del usuario en el Departamento de Emergencia
del Hospital Regional Lambayeque durante el afio 2021; se traté de un estudio no
experimental con un enfoque descriptivo y correlacional. La muestra incluy6 a todos
los pacientes que visitaron el departamento de Emergencia entre enero y diciembre
de 2021, totalizando 230 personas. Para la recopilacion de datos, se utilizé la
técnica de encuesta. En cuanto a los hallazgos, se observé que el nivel de calidad
de atencion fue principalmente bueno, alcanzando un 83,1 %. En lo que respecta a
la satisfaccion, los usuarios se mostraron parcialmente satisfechos con un 48,9 %;
por ende, se concluyé que existe una relacion positiva moderada, indicada por un
coeficiente de Spearman de 0,640, entre la calidad del servicio y la satisfaccion del
usuario en el Departamento de Emergencia del Hospital Regional Lambayeque en
2021.

Guillen, Landeo y Lazo (2022) en su tesis; tuvo como propdsito mejorar y satisfacer
al usuario y brindar alternativas de solucion a las administraciones publicas, ante
las crecientes quejas por el descontento de los usuarios externos por la falta de
calidad del soporte de los servicios de EsSalud y buscar soluciones a los problemas
de insatisfaccion del usuario externo. Su desarrollo se centra en privilegiar los
resultados e identificar la cadena de valor que contiene las relaciones causales del
problema a cambiar, y sobre esta base propone intervenciones basadas en
evidencias para la administraciéon publica. Conclusiones: i: Segun el cuestionario
estandarizado de SERVIQUAL, la satisfaccion general de los usuarios externos fue
clara. ii: Este estudio propuso el desarrollo de una herramienta de gestion que

ayudara a brindar soluciones a los problemas identificados. iii: Con el Unico fin de

29



dar cumplimiento al Manual de Organizacion (MOF) en el desempefio de sus
funciones, se propone seguimiento de personal imprevisto, consecuencias y

consecuencias para los empleados en el area de admision de consulta externa.

Torres (2022) con su tesis pudo determinar que, si alguien necesita atencion
meédica, debe recibirla de forma rapida, eficaz y constante. Por tanto, se crean
sistemas de referencia y contrarreferencia coordinando la atencion de las unidades
operativas en tres niveles: direccion, administracion y atencién en salud. Estos
sistemas permiten que las personas necesitadas accedan a los servicios de salud
mediante la coordinacion a través de fronteras regionales e institucionales,
garantizando una atencién médica adecuada, completa y de alta calidad para los
pacientes sin limites. Conclusiones: i: Segun el coeficiente de Pearson 0,8108, la
sistematizacion de referencias y contrarreferencias contribuye significativamente a
la atencion de urgencias del Hospital 1l EsSalud, con una correlacion positiva
moderadamente alta y representa el 65,74% de las urgencias obstétricas cuya
atencion se brinda gracias a los sistemas de derivacion y derivacion inversa del
Hospital Il EsSalud Tarapoto. ii: El nivel de gestion de las emergencias obstétricas
es bueno y esta bien logrado. iii: Los diagndsticos mas comunes entre las mujeres
embarazadas remitidas al Hospital EsSalud Tarapoto son principalmente sangrado
vaginal y uterino, seguido de cicatrices de cirugias anteriores, abortos y

preocupaciones maternas por infecciones del tracto urinario durante el embarazo.

Locales

Por su parte Delgado (2022) su objetivo fue medir la relacion entre la satisfaccion
de los usuarios y la calidad de la atencion en los servicios de emergencia del
Hospital Regional de Tumbes — 2022. Aplicé la investigacién basica mediante
enfoque cuantitativo, disefio no experimental y nivel descriptivo de correlacion para
medir la satisfaccion de los usuarios utilizé una encuesta de 15 preguntas, con 20
preguntas sobre la variable “calidad de atencion” a 201 usuarios de lunes a
domingo. Conclusién: i: Segun la prueba Rho de Spearman existe relacion entre la
satisfaccion del usuario y la calidad de la atencion en 0,681. ii: El nivel de

satisfaccion de los usuarios es positiva por la atencion brindada en los servicios de
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emergencia del Hospital Regional de Tumbes. iii: Los pacientes perciben una
calidad de atencion muy alta, ya que la calidad de atencion brindada por los

servicios de emergencia del Hospital Regional de Tumbes, se considera aceptable.

Sanchez (2022) en su tesis examina el nivel de atencion y el contar con usuarios
satisfechos con los servicios prestados a través de una muestra de 90 usuarios. Su
propoésito fue esclarecer la relacion entre ellos, aplicO y su metodologia de
investigacion fue correlacional, cuantitativa, transversal y se enfoca en la validacion
del software IBM SPSS STATISTICS 26. Conclusiones: i. Las variables calidad de
la atencion y satisfaccion del usuario tienen una relacion estadisticamente
significativa siempre que se tengan claros los siguientes valores: (p < 0,00,
Spearman bajo = 0,562). ii: En relacién con el aspecto de la calidad del servicio,
observa que la gran parte de los pacientes consideran que la atencion que reciben
es excelente. iii: Respecto a los distintos niveles de satisfaccion, la mayoria de
usuarios se encuentran muy satisfechos con la atencion brindada por el Centro de

Salud Aguas Verdes.

Benavides (2023) en su tesis “Calidad de atencion y satisfaccion de los usuarios
externos del departamento COVID-19 del Centro de Salud I-4-Tumbes”, su estudio
es de naturaleza cuantitativa y transversal, disefio no experimental. Aplico una
encuesta a una muestra de 128 personas, seleccionados con la técnica de
muestreo aleatorio simple que visitaron el Centro de Salud Corrales durante el afio
2022 para recibir tratamiento en el departamento COVID-19. Utiliz6 dos
instrumentos; uno basado en la escala Likert y el otro en la escala SERVPERF y la
prueba estadistica Chi-cuadrado de Pearson, se encontrd la relacién significativa
entre las variables investigadas con una significancia de 0.000, permitiendo aceptar
la hipotesis propuesta en este estudio. Conclusion: i: Existe un buen nivel entre el
estandar de servicio ofrecido en el Centro de salud I-4 y el grado de contento entre
los usuarios. ii: Entre los aspectos de calidad de la atencién (cientifico, humano,
habilidades interpersonales y ambiente) y el indicador “ni satisfecho ni insatisfecho”
sobre la satisfaccion de los usuarios externos de las salas COVID-19 de los
establecimientos de salud hay una gran diferencia con el Centro de Salud Centro I-
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4-Tumbes, 2022. iii: Se demostré a través de un andlisis comparativo, que existe

insatisfaccion con la calidad de la atencién en el establecimiento.

2.3 Definicién de términos basicos
Hospital EsSalud

EsSalud; es una entidad publica autbnoma con capacidad legal de acuerdo con la
legislacion del pais y bajo el control del Ministerio de Trabajo y Promocion Laboral.
Su propésito es brindar proteccion del seguro al asegurado y a sus beneficiarios
brindandole beneficios preventivos. transporte, tratamiento médico, servicios de
rehabilitacion, prestaciones econdmicas y sociales segun el sistema de primas del

seguro social y seguros contra otros riesgos humanos. (EsSalud 2024).

Unidad de admisién, referencias y contrarreferencias

Por definicibn, es una atencién ordenada que garantiza la continuidad de la
atencién a las necesidades de salud de un paciente implica su traslado desde un
hospital con menos recursos a un centro de salud con mayores capacidades. Este
es un procedimiento de gestion. Todos los servicios que recibe una persona, tanto
dentro de la institucion como en otras areas, ya sean de promocion, prevencion,
recuperacion o  rehabilitacion, estan interrelacionados, integrados,
complementarios y vinculados. Es necesario comprender las necesidades de salud
dentro del eje de salud y satisfacerlas, ejecutando de manera dinamica, eficiente y

efectiva de manera integral y de alta calidad. (EsSalud 2024).
Admision Integral de pacientes

Promueve la atencion integral, procedimientos y actividades encaminadas a brindar
y orientar a los pacientes y sus familiares con el paquete de servicios basicos de
intervencién y atencion, asi como los equipos y servicios de la red de servicios de
salud que los presta. Por lo tanto, se debe aplicar una autenticacion completa
cuando un usuario ingresa a una instalacion en su red; esto incluye el ingreso del
usuario a los servicios prestados dentro del mismo establecimiento o dentro de otro

establecimiento dentro de la red (EsSalud 2024).

32



Calidad de atencion al usuario en hospital

El primer contacto con el usuario es importante ya que marca el camino que se
debe seguir para aclarar el motivo de la consulta que el usuario trajo al centro de
salud. Ademas, representa la primera percepcién del usuario sobre la calidad del
servicio. Por tanto, los profesionales sanitarios deben estar bien preparados para
esta responsabilidad. (EsSalud 2024).

Gestion

El término "gestion" proviene del latin gestio onis (actos y efectos de la gestion),
que define de manera amplia la gestibn como "una serie de decisiones y acciones
que conducen al logro de objetivos predeterminados”. Desde una perspectiva
organizacional, La administracion se relaciona con la creacion de las funciones
fundamentales de la direccion: programar, estructurar, guiar y supervisar. Es claro
que la gestion va mas alla de la accion misma, ya que la gestion incluye la
formulacion de metas, la seleccién de estrategias, evaluacion y decisiones, el

disefio de planes de accion, su implementacion y control. (Bertrand, 1999)

Gestion administrativa

Segun Chiavenato (2006), es la implementacion de acciones encaminadas a lograr
un resultado especifico de la manera mas efectiva y econ6mica. Siempre es
importante seleccionar acciones basadas en los resultados anticipados y los
recursos que se tienen a la mano, esto implica asegurar que los recursos se utilicen

de manera eficiente.
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1.  MATERIALES Y METODOS
3.1. Tipo de estudio y disefio de contrastacion de hipoétesis

Tipo de estudio

El informe final de tesis por su enfoque es mixta, tuvo como propadsito determinar
las implicancias que se presentan en el servicio de atencién al usuario como
herramienta de calidad en el Hospital EsSalud de Tumbes, 2024. EIl enfoque
cuantitativo ha implicado la recoleccion y el andlisis de datos numéricos para
establecer patrones, relaciones y tendencias. Por otro lado, el enfoque descriptivo
describe fendbmenos tal como se han presentado para establecer el comportamiento
de las variables. El propdésito principal de este estudio ha sido identificar y analizar
los atributos que se relacionan con la atencion al usuario en el servicio de atencion

al usuario en el Hospital EsSalud de Tumbes, 2024.

Disefio de la investigacion

Es “no experimental”’, por cuanto no manipularon las variables para observar el
comportamiento de las mismas en su estado natural mediante la observacion.”
(Hernandez et al., 2014, p. 187). Es de caracter transversal o transaccional, ya que
se reuniran datos en un unico instante y su objetivo es examinar la influencia o la
conexion en un tiempo especifico. Es explicativa, puesto que su meta fue clarificar
cOmo se comporta una variable respecto a otra, estableciendo una relacion de
causa y efecto. (Vasquez, 2020)

La investigacion es causal porque ha permitido estudiar la conexién que existe entre
diversos factores. Su finalidad es entender el impacto favorable o desfavorable que
podria generar una modificacion imprevista de las variables independientes en un
aspecto especifico. Las principales fuentes para obtener informacion que ayudan
al éxito en el proceso de investigacion causal son el disefio de preguntas de
encuesta que puedan establecer la conexion que existe entre las variables y probar

la hipotesis. (QuestionPro, S/f.)
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Disefio: X —>Y

Donde:

X = servicio de atencion al usuario

Y = herramienta de calidad

r

X
6]
k‘
Y
Dénde:

M: Muestra.
O1: Variable: servicio de atencién al usuario
O2: Variable: herramienta de calidad

r: Relacion

El estudio es cuantitativo y descriptivo, donde los resultados obtenidos han
permitido describir mejorar los elementos que inciden en la percepcion de los
usuarios y, en ultima instancia, mejorar la calidad del servicio prestado en el area

mencionada.

Por tanto; el estudio cumple con un enfoque mixto; es de tipo cuantitativo debido a
que se empled la recopilacibn de informacién para verificar las hipétesis
fundamentadas en cifras y el andlisis estadistico de Alfa de Cronbach, con el
objetivo de definir normas de conducta y validar teorias. (Hernandez, et. al, 2014,
p. 48)

3.2. Poblacion, muestray muestreo

Poblacién

De acuerdo con Arias (2006), una poblacién puede describirse como un grupo, ya
sea limitado o ilimitado, de individuos que comparten rasgos similares, sobre los

gue los hallazgos de la investigacion son globales. Esto depende del problema y

del propésito del estudio. De acuerdo al (INEI, 2018) se consideré a personas
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mayores de 18 afios de una poblacion de 75,362 habitantes registrados en | distrito
de Tumbes, la misma que se proyecto al afio 2024 para lo cual se aplico la ecuacion

aritmética de 1,12% anual de acuerdo

Segun el INEI; la poblacion total de ciudadanos de 18 afios a mas en condiciones
de trabajar del distrito de Tumbes es de 75,362 habitantes; poblacién registrada al
2017, segun el (INEI, 2018), para adecuar esta poblacion al afio 2021, se ha
incrementado el crecimiento poblacional aplicando la ecuacion aritmética de
crecimiento poblacional de 1.12% por afio, el calculo realizado se ha apoyado en el
siguiente link: https://www.youtube.com/watch?v=TLEYJCQL7fo

Tabla 1.

Formula Aritmética para proyectar a la poblacion trabajadora de Tumbes del 2018
al 2024.

1% 1.12 Poblacion (Hab.)
Afo Pob. Aritm. Pob. Geom. Pob. Expec. Aritmética

0 2018 75, 362 75 362 75 362 Pob.= Hab. (1+i.t)
1 2019 76, 206

2 2020 77, 050

3 2021 77,894

4 2022 78,738

5 2023 79, 582

6 2024 80, 473

Nota: Pob. Aritm. = Poblaciéon Aritmética.
Pob. Geom.= Poblacién Geométrica.
Pob. Expec. = Poblacion Expectativa.
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Tabla 1. Tamaino de la muestra

N |Totalidad de la poblacion: 80, 473

Z [1.96% (95%) 1.96

p |Proporcion esperada 50% 0.05

q |50%= (0.05) 0.05

E [8% 0.08
72p x q* N

n:E2>s<(N—1)+ZZ>t<p>t<q

(1,96)2(0,05) (0,05) (80 473) = 77254
(0,08)2 (80 473 — 1) + (1,96)? (0,05) (0,05) 515.02

n

n= 150 usuarios
Muestra

Tamayo (2003), define el muestreo como un conjunto de operaciones realizadas
para estudiar la distribucion de una caracteristica particular en el universo o la

poblacion, basdndose en observaciones de una porcion de la poblacion (p.176).

De la muestra determinada se aplico en forma intencional solo a cincuenta (50)

usuarios que acuden al Hospital EsSalud de Tumbes en forma diaria.
Muestreo

Es aleatorio no probabilistico al afio 2024; se emplearon criterios de seleccion a los
usuarios que acuden diariamente al Hospital EsSalud de Tumbes; prefiriendo en el

muestreo a personas con un perfil que sean pacientes usuarios mayores de edad.
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3.3. Métodos, técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Métodos

De acuerdo con Bavaresco (2006), el método se define como el conjunto de pasos
organizados que se utilizan para identificar lo relevante en los eventos y fenémenos
que atraen la atencion cientifica, también conocido como el proceso de
investigacion metodologica. En el avance de esta investigacion, se implementaron

los siguientes enfoques:
Método deductivo

Técnica utilizada tanto para obtener datos como para desarrollar el marco
conceptual al definir las categorias de las variables investigadas, yendo de lo
general a lo especifico, basandose en las normativas y las doctrinas relativas a las

variables. También se aplico en el intercambio de opiniones durante la entrevista.
Método inductivo

Este enfoque fue utilizado para la construccion de las sugerencias y conclusiones.
Con respecto a las conclusiones, se utilizé para clarificar de manera precisa los
descubrimientos de todo el proceso investigativo y para garantizar la consistencia
con lo examinado. En cuanto a las recomendaciones, su propdésito es mirar hacia
adelante y asegurar que la propuesta presentada se emplee para enriquecer la

comprension sobre el tema estudiado.
Método analitico.

El enfoque empleado en este estudio, especialmente al momento de manejar toda
la informacion reunida mediante una diversa gama de documentos, en la fase inicial
del proyecto, la cual, tras ser elegida, fue organizada y se identificaron los temas
mas significativos relacionados con nuestra formulacion del problema, asi como la

hipotesis y los objetivos.
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Anélisis documental

En la primera fase del estudio, se reconocieron los elementos que afectan la calidad
de atencion en la Unidad de Admision, Referencias y Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024. De igual manera, se sefalaron las
consecuencias que impactan la calidad del servicio en la misma unidad en el
Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024, con el objetivo de establecer una propuesta
que mejore la atencion al usuario y optimice el tiempo en dicha unidad del Hospital
de EsSalud de Tumbes, 2024.

Las fuentes a nivel primarias de datos obtenidas se lograron a través de la
utilizacién de encuestas; estas fueron realizadas a personas del distrito de Tumbes;
que tienen mas de 18 afios y han completado la educaciéon secundaria segun el
censo de 2017. Se utilizé una formula matematica para estimar la poblacion laboral
de Tumbes entre 2018 y 2021, con el fin de entender su percepcion sobre el servicio
al usuario en el Hospital EsSalud de Tumbes. En lo que respecta a las fuentes
secundarias, se obtuvieron de analisis de documentos académicos, reportes de

prensa y datos estadisticos.

Se tomaron como fuentes secundarias las contribuciones de escritores de trabajos
de grado, postgrado y doctorado que estan disponibles en los archivos
institucionales de centros educativos y publicaciones cientificas indexadas sobre el
tema analizado, publicadas en los ultimos cinco afos; estas contribuciones de
investigacion funcionaran como fundamento para otras indagaciones similares y

sus hallazgos se compararan con los de este estudio.
Técnicas

La metodologia empleada ha implicado examinar en forma descriptiva las
caracteristicas especificas que influyen en el servicio de atencion al usuario como
herramienta de calidad en el Hospital EsSalud de Tumbes, 2024, lo cual incluye
ademas de la calidad de la atencion prestada a los usuarios, la capacidad de
respuesta, la amabilidad del personal, la disponibilidad de recursos, entre otros

aspectos relevantes.
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Se emplearon métodos y técnicas de recoleccién de datos cuantitativos mediante
un formulario de encuesta aplicada a los cincuenta usuarios se obtuvo los
resultados para luego tabularlos y analizarlos, con el fin de obtener una informacion
precisa y objetiva sobre los atributos relacionados con la atencion al usuario, de

acuerdo a los objetivos establecidos.

Durante el desarrollo de la investigacion, se empled la técnica de la entrevista, que
se llevo a cabo con un grupo seleccionado de cincuenta (50) pacientes que visitan
diariamente el Hospital EsSalud de Tumbes.

Como es un estudio cuantitativo se utilizaron técnicas para recolectar datos, como
la observacion no estructurada, entrevistas abiertas, revision de documentos,
discusién de los resultados para arribar a conclusiones y realizar una propuesta que
determine las mejores herramientas de calidad en beneficio del usuario de EsSalud

Tumbes.
Instrumentos

Se cred un Unico cuestionario para recopilar informacién, dirigido exclusivamente a

los usuarios de EsSalud que residen en el distrito de Tumbes.

El cuestionario fue de 19 preguntas para la variable 1: calidad del servicio y para la

variable 2: Herramienta de calidad un cuestionario de 18 preguntas.

Para lograr la fiabilidad de los elementos de las interrogantes planteadas en el
cuestionario dirigido a los habitantes del distrito de Tumbes; se ha aplicado una
encuesta a cincuenta (50) usuarios, para luego tabular en Excel y proceder a su

analisis y discusion de los resultados.
Validez y confiabilidad del instrumento de recoleccion

La efectividad y consistencia del medio de recoleccion de datos fue confirmada por
dos profesionales en el campo o expertos, quienes evaluaron si se cumplian los
estandares de disefio del instrumento y la claridad en la formulacién de las
preguntas, pertinencia de las variables con los indicadores, relevancia del contenido

y factibilidad de aplicacion. Para la valoracion de los resultados se aplico la Escala
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de Likert con una valoracion: En desacuerdo (1), De Acuerdo (2) y Totalmente de
Acuerdo (3) del 1 al 3.

Plan de procesamiento y andlisis de la informacion (datos).

Una vez que se recibieron los resultados de las encuestas, se organizaron los datos
utilizando Excel, creando tablas significativas para finalmente Examinar las
respuestas de los usuarios de EsSalud en el distrito de Tumbes. Estos resultados
son fundamentales, ya que brindan informacion sobre la calidad del servicio de
atencioén al usuario en el Hospital EsSalud de Tumbes.

Fichas bibliogréficas

Se utilizaron fichas bibliograficas para el registro de citas de autores de tesis,
articulos cientificos, datos estadisticos actualizados para analizarlos y ser
empleados y aplicados durante la investigacion.

Principios éticos

Como referentes se aplicaron los principios éticos que permiten guiar la
investigacion, representan los propdsitos fundamentales que los integrantes de una
comunidad cientifica o profesional deben considerar al reflexionar sobre las
acciones gue deben tomar o evitar en circunstancias especificas que se presentan
en el curso de sus actividades profesionales, puede considerarse como un criterio

de decision.
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IV. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. Resultados

Variable 1: Servicio de atencidn al usuario.

Dimension: Elementos Tangibles.

Indicador: Instalaciones.

Tabla 1.

Infraestructura del Hospital EsSalud Tumbes es inadecuada para atencion al

usuario.

F %
En desacuerdo 16 32
De acuerdo 23 46
Totalmente de acuerdo 11 22
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 46% de los usuarios esta de acuerdo en que la
infraestructura del Hospital EsSalud Tumbes es inadecuada, un 32% estaba en
desacuerdo, cabe sefalar que el nosocomio atiende a una poblacién asegurada de
75,170 personas debidamente inscritas. (Oficina de Atencion al Asegurado-
EsSalud Tumbes).

Tabla 2.
Instalaciones cumplen los requisitos para atencion a las personas con

discapacidad.

F %
En desacuerdo 31 62
De acuerdo 18 36
Totalmente de acuerdo 1 2
Total: 50 100%
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Nota: La tabla muestra que un 62% estuvo en desacuerdo en gue las instalaciones
cumplen los requisitos para la atencion a personas con discapacidad y un 36%
estuvo de acuerdo y, por lo tanto, se considera esta una implicancia que no cumple
lo estipulado en Ley para la persona con discapacidad N° 29973 que establece su
inclusion plenay efectiva y por tanto urge prestarle las facilidades que toda persona

con discapacidad necesita para ser atendido.

Tabla 3.
Falta de coordinacion entre las areas administrativas y asistenciales en el Hospital
EsSalud Tumbes.

F %
En desacuerdo 14 28
De acuerdo 22 44
Totalmente de acuerdo 14 28
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 44% estuvo de acuerdo y un 28% estd en
desacuerdo y totalmente de acuerdo respondieron un 28% Yy, por lo tanto, queda
demostrado que falta coordinacidon entre las areas administrativas y asistenciales

en el Hospital EsSalud Tumbes.

Indicador: Formalidad de Personal.
Tabla 4.
El personal administrativo y asistencial cumple con la formalidad de atencién que

su funcién lo exige.

F %
En desacuerdo 17 34
De acuerdo 30 60
Totalmente de acuerdo 3 6
Total: 50 100%
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Nota: La tabla muestra como un 60% opina estar de acuerdo y un 34% esta en
desacuerdo en que el personal administrativo y asistencial cumple con la formalidad
de atencion que su funcién lo exige y, por lo tanto, se puede considerar una
fortaleza que haya formalidad de atencion por parte del personal que la funcion lo
exige.

Indicador: Equipamiento.
Tabla 5.

Considera Ud. que el Hospital EsSalud cuenta con equipos modernos informéaticos.

F %
En desacuerdo 35 70
De acuerdo 14 28
Totalmente de acuerdo 1 2
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 70% opina estar en desacuerdo que el Hospital
EsSalud cuenta con equipos modernos informaticos, un 28% esta de acuerdo, por
lo tanto, estos indicadores son el reflejo de lo que se observa al ver el usuario que
muchas veces entorpecen la fluidez en la atencibn administrativa por darse un
ejemplo solo en la Unidad de Admisién, Referencias y Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud de Tumbes se observa una congestion en las filas de los
usuarios para solicitar citas, pasajes, etc. cuando son transferidos a otras ciudades.
Lo cual constituye un factor decisivo que influye en la rapidez de la labor

administrativa y asistencial.
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Tabla 6.
Considera Ud. que el Hospital EsSalud cuenta con equipos para diagnosticos

modernos para atencion al usuario.

F %
En desacuerdo 35 70
De acuerdo 14 23
Totalmente de acuerdo 11 18
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 70% esta en desacuerdo que el Hospital EsSalud
cuenta con equipos para diagndésticos modernos para atencién al usuario, un 23%
esta de acuerdo y un 18% totalmente de acuerdo, por lo tanto, se demuestra que
el usuario solicita equipos para diagnosticos modernos para su atencion por lo que
mayormente son referidos a otros hospitales de mayor complejidad fuera de la

region. Constituyendo un factor decisivo en la calidad de atencion.

Dimension: Fiabilidad.

Indicador: Cumplimiento de promesas.

Tabla 7.

Cumplimiento de los tiempos de espera para las citas médicas y procedimientos

programados.

F %
En desacuerdo 33 66
De acuerdo 17 34
Totalmente de acuerdo 0 0
Total: 50 100%
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Nota: La tabla muestra como un 66% opina estar en desacuerdo y un 34% esta de
acuerdo en que da cumplimiento a los tiempos de espera para las citas médicas y
procedimientos programados, por lo tanto, urge reglamentar los tiempos muertos

de espera para las citas médicas y procedimientos programados.

Tabla 8.
Recibid informacion clara sobre el proceso de derivacion o referencia a otro Hospital
de EsSalud.

F %

En desacuerdo 23 46

De acuerdo 24 48

Totalmente de acuerdo 3 6
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 48% esta de acuerdo en que recibio informacion
clara sobre el proceso de derivacién o referencia a otro Hospital de EsSalud, por su
parte un 46% estuvo en desacuerdo, un 6% esta totalmente de acuerdo, por lo
tanto, se puede considerar como fiable la comunicacion por parte de EsSalud
Tumbes.

Indicador: Desempeiio confiable.

Tabla 9.

Percibe que el personal asistencial y administrativo realiza su trabajo de manera

efectiva y eficiente.

F %
En desacuerdo 18 36
De acuerdo 29 58
Totalmente de acuerdo 3 6
Total: 50 100%
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Nota: La tabla muestra como un 58% opina estar de acuerdo que el personal
asistencial y administrativo realiza su trabajo de manera efectiva y eficiente y un
36% esta en desacuerdo, por lo tanto, se considera una fortaleza que el usuario
esta de acuerdo con el trabajo asistencial y administrativo de EsSalud Tumbes.

Tabla 10.
Existe comunicacion efectiva con los hospitales de otras redes.

F %
En desacuerdo 28 56
De acuerdo 22 44
Totalmente de acuerdo 0 0
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 56% de los usuarios manifiesta estar en
desacuerdo en que existe comunicacién con los hospitales de otras redes para
referencias, un 44% esta de acuerdo, por lo tanto, es importante que se tome en

cuenta realizar una comunicacion mas efectiva.

Indicador: Atencion inmediata.
Tabla 11.
Congestion en las filas de atencion de EsSalud.

F %
En desacuerdo 13 26
De acuerdo 23 46
Totalmente de acuerdo 14 28
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 46% esta de acuerdo en que existe congestion en
las filas de atencion de EsSalud, un 28% esta totalmente de acuerdo y un 26% en
desacuerdo, por lo tanto, es de prioridad otorgar los ambientes adecuados para

evitar asi la congestion de los usuarios.
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Dimension: Capacidad de respuesta.

Indicador: Disponibilidad de atencién.

Tabla 12.
Los horarios de atencion de la unidad de referencias son adecuados a sus

necesidades.

F %
En desacuerdo 31 62
De acuerdo 17 34
Totalmente de acuerdo 2 4
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 62% de los usuarios estan en desacuerdo en que
lo horarios de atencion de la unidad de referencias son adecuados a sus
necesidades, lo cual es una deficiencia para el usuario, un 34% estéa de acuerdo y

un 4% totalmente de acuerdo.

Indicador: Rapidez.
Tabla 13.

Considera que el personal administrativo es eficiente.

F %
En desacuerdo 22 44
De acuerdo 23 46
Totalmente de acuerdo 5 10
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 46% esta de acuerdo en que el personal
administrativo es eficiente y un 44% esta en desacuerdo, por lo tanto, al existir un

margen minimo de diferencia cabe reforzar la eficiencia de la labor administrativa.
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Indicador: Solucion de problemas.
Tabla 14.

Cree que el personal esté capacitado para dar solucién a sus problemas.

F %
En desacuerdo 15 30
De acuerdo 32 04
Totalmente de acuerdo 3 6
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 64% estd de acuerdo que el personal esta
capacitado para dar solucién a sus problemas y un 30% en desacuerdo, por lo tanto,

cabe diferenciar que se trata de la solucion a los problemas administrativos.

Tabla 15.

Confia Ud. que el personal administrativo le brinda la atencién adecuada.

F %
En desacuerdo 19 38
De acuerdo 30 60
Totalmente de acuerdo 1 2
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 60% respondi6 estar de acuerdo que el personal
administrativo le brinda la atencion adecuada, un 38% estuvo en desacuerdo, por
lo tanto, se considera como fortaleza la atencién adecuada por parte del personal

administrativo.
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Variable 2: Herramienta de calidad.

Dimension: Eficiencia del proceso de admision.

Indicador: Disponibilidad de citas.

Tabla 16.

Existe disponibilidad de turnos al solicitar una cita para referencia en otro Hospital

de la red en las fechas indicadas.

F %
En desacuerdo 40 80
De acuerdo 16
Totalmente de acuerdo 2 4
Total: 50 100%

Nota: Esta tabla muestra cémo un 80% de los usuarios estdn en desacuerdo

respecto a la disponibilidad de turnos al solicitar una cita para referencia en otro

Hospital de la red en las fechas indicadas y solo un 16% respondi6 estar de acuerdo

y, por lo tanto, es notoria la insatisfaccion de los usuarios.

Indicador: Tiempo de respuesta.
Tabla 17.

Le dan una respuesta inmediata para citas de otros hospitales de la red para otras

especialidades.

F %
En desacuerdo 35 70
De acuerdo 14 28
Totalmente de acuerdo 1 2
Total: 50 100%

50



Nota: Esta tabla muestra que los usuarios en un 70% esta en desacuerdo y un 28%
de acuerdo respecto a la respuesta inmediata para citas de otros hospitales de la

red para otras especialidades y, por lo tanto, la insatisfaccion de los usuarios.

Indicador: Utilizacién 6ptima de los recursos.

Tabla 18.

Considera Ud. que se estan utilizando tecnologias o herramientas que puedan
agilizar el proceso de la referencia para lograr su cita a tiempo.

F %
En desacuerdo 25 50
De acuerdo 24 48
Totalmente de acuerdo 1 2
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 50% esta en desacuerdo y un 48% esté de acuerdo
en que se estan utilizando tecnologias o herramientas que puedan agilizar el
proceso de la referencia para lograr su cita a tiempo vy, por lo tanto, es notable la

insatisfaccion de los usuarios.

Tabla 19.
Cree Ud. que el personal administrativo hace el monitoreo adecuado a su

referencia.

F %
En desacuerdo 23 46
De acuerdo 26 52
Totalmente de acuerdo 1 2
Total: 50 100%
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Nota: La tabla muestra como un 52% estd de acuerdo en que el personal
administrativo hace el monitoreo adecuado a su referencia, un 42% esta en
desacuerdo, por lo tanto, se considera una fortaleza que el personal administrativo
cumple con su trabajo.

Dimension: Calidad de referenciay contrarreferencia.

Indicador: Claridad de lainformacion.

Tabla 20.

La informacion brindada por el personal administrativo es clara y concisa.

F %
En desacuerdo 17 34
De acuerdo 27 54
Totalmente de acuerdo 6 12
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 54% de los usuarios esta de acuerdo, un 34% esta
en desacuerdo y un 12% estéa totalmente de acuerdo en que la informacién brindada
por el personal administrativo es clara y concisa, por lo tanto, estos indicadores
demuestran que es necesario fortalecer la informacion que se debe brindar al

usuario en forma clara y precisa.

Tabla 21.

Existen carteles de informacion que indiquen el flujo de atencién al usuario.

F %
En desacuerdo 28 56
De acuerdo 20 40
Totalmente de acuerdo 2 4
Total: 50 100%
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Nota: La tabla muestra un 56% de los usuarios esta en desacuerdo, un 40% esta

de acuerdo y un 4% esta totalmente de acuerdo en que existen carteles de

informacion que indiquen el flujo de atencion al usuario y, por lo tanto, hay

insatisfaccion del usuario que es necesario implementar con carteles de

informacion.

Indicador: Cumplimiento de los estandares.

Tabla 22.

El servicio que se brinda en EsSalud cumple con los estandares de calidad.

F %
En desacuerdo 26 52
De acuerdo 21 42
Totalmente de acuerdo 3 6
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra cdmo un 52% de los usuarios esta en desacuerdo que el

servicio que se brinda en EsSalud cumple con los estandares de calidad, un 42%

esta de acuerdo y un 6% esta totalmente de acuerdo, por tanto, se demuestra que

el usuario esta en desacuerdo con los estandares de calidad.

Tabla 23.

Considera Ud. que los estandares de calidad son monitoreados en EsSalud

Tumbes.

F %
En desacuerdo 6 12
De acuerdo 33 66
Totalmente de acuerdo 11 22
Total: 50 100%
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Nota: La tabla muestra cdmo un 66% de los usuarios esta de acuerdo en que los
estandares de calidad son monitoreados en EsSalud Tumbes, un 12% manifiesta
estar en desacuerdo y un 22% esta totalmente de acuerdo, por lo tanto, hay mayoria
de opinion en que los estandares de calidad son monitoreados en EsSalud Tumbes.

Indicador: Satisfaccion del usuario.
Tabla 24.

Satisfaccion del usuario con el tiempo de espera desde su llegada hasta recibir la

atencion.
F %
En desacuerdo 30 60
De acuerdo 17 34
Totalmente de acuerdo 3 6
Total: 50 100%

Nota: Esta tabla muestra como un 60% de los usuarios esta en desacuerdo, un 34%
esta de acuerdo y un 6% totalmente de acuerdo; con el tiempo de espera desde su
llegada hasta recibir la atencion, la mayoria esta en desacuerdo con el tiempo de
espera.

Tabla 25.

Considera Ud. que existe una falta de planificacién de los ambientes respecto a la

atencion al paciente.

F %
En desacuerdo 11 22
De acuerdo 31 62
Totalmente de acuerdo 8 16
Total: 50 100%

54



Nota: Esta tabla muestra como un 62% de los usuarios esta de acuerdo que existe
una falta de planificacion de los ambientes respecto a la atencién al paciente, un
22% en desacuerdo y un 16% esta totalmente de acuerdo como cifras resaltantes
y, por lo tanto, queda demostrado que urge una planificacion para adecuar la
atencion al paciente.

Dimension: Accesibilidad y Equidad.

Indicador: Canales de comunicacion disponibles.

Tabla 26.

Cree Ud. que EsSalud debe colocar carteles y sefalizaciones que indiquen el

servicio de atencién al usuario.

F %
En desacuerdo 8 16
De acuerdo 31 62
Totalmente de acuerdo 11 22
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra cdmo un 62% de los usuarios esta de acuerdo que EsSalud
debe colocar carteles y sefalizaciones que indiquen el servicio de atencién al
usuario, un 22% esta totalmente de acuerdo, y un 16% esta en desacuerdo y, por
lo tanto, se demuestra que es necesario que EsSalud Tumbes coloque estos
carteles y sefializaciones.

Tabla 27.

Percibe Ud. que la comunicacion le da confianza como usuario de EsSalud

Tumbes.
F %
En desacuerdo 10 20
De acuerdo 30 60
Totalmente de acuerdo 10 20
Total: 50 100%
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Nota: La tabla muestra que un 60% esta de acuerdo, un 20% totalmente de acuerdo
e igualmente un 20% esta en desacuerdo en su percepcion que la comunicacion le

da confianza como usuario de EsSalud Tumbes.

Indicador: Equidad en el acceso de informacion.
Tabla 28.
Considera que el aplicativo Mi Consulta de EsSalud es adecuado para verificar o

hacer consultas en linea.

F %
En desacuerdo 26 44
De acuerdo 22 52
Totalmente de acuerdo 2 4
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 52% esta de acuerdo, un 44% en desacuerdo y un
4% totalmente de acuerdo en que el aplicativo Mi Consulta de EsSalud es adecuado
para verificar o hacer consultas en linea, por lo tanto, para los usuarios el aplicativo
Mi consulta en linea de EsSalud no es la mas adecuada.

Tabla 29.

Existen otros canales de comunicacion disponibles que brindan acceso a la

informacion en el Hospital EsSalud.

F %
En desacuerdo 31 62
De acuerdo 17 34
Totalmente de acuerdo 2 4
Total: 50 100%
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Nota: La tabla muestra como un 62% opina estar en desacuerdo, un 34% de
acuerdo y un 4% totalmente de acuerdo que existen otros canales de comunicacién

disponibles que brindan acceso a la informacién en el Hospital EsSalud.

Indicador: Accesibilidad fisica para personas con discapacidad.
Tabla 30.
Existen rampas de acceso para la atencién de personas con discapacidad.

F %
En desacuerdo 22 44
De acuerdo 26 52
Totalmente de acuerdo 2 4
Total: 50 100%

Nota: La tabla muestra como un 52% respondié estar de acuerdo en que existen
rampas de acceso para la atencion de personas con discapacidad, por su parte un
44% estuvo en desacuerdo y, por lo tanto, el usuario esta de acuerdo en que existen

facilidades a las personas con discapacidad.

Tabla 31.
Considera Ud. que hay prioridad en la atencidén a las personas con discapacidad

por parte de EsSalud.

F %
En desacuerdo 31 62
De acuerdo 17 34
Totalmente de acuerdo 2 4
Total: 50 100%
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Nota: La tabla muestra como un 62% manifiesta estar en desacuerdo, un 34% esta
de acuerdo y un 4% totalmente de acuerdo en que hay prioridad para atender a los
pacientes con discapacidad por parte de EsSalud, por tanto, es prioritario impulsar
el fortalecimiento para asegurar la aplicacion de la legislacién destinada a las

personas con discapacidad.

4.2. Discusién

Para el objetivo general: Determinar las implicancias del servicio de atencion al

usuario como herramienta de calidad en el Hospital EsSalud de Tumbes, 2024.

Dentro de los elementos tangibles se ha podido identificar como dimension a las
instalaciones. Una primera implicancia que presenta el Hospital de EsSalud en
Tumbes es la infraestructura que no cubre las necesidades de atencion al usuario
(Tabla 1), las atenciones médicas se realizan tanto en consultorios internos en el
Hospital EsSalud como en casas cercanas que han sido alquiladas para la atencion
en consultorios externos. La obsolescencia por el paso del tiempo tanto de los
ambientes como de los equipos, la distribucion de los consultorios no abastecen la
atencion al usuario en forma adecuada por lo que la administracién ha tenido que
contratar predios o casas cercanas al Hospital para realizar las atenciones médicas
en consultorios externos fuera del hospital; en cubiculos de metal acondicionados
para la atencion que no prestan la comodidad para la auscultacion del paciente
dada la elevada temperatura de la zona se denota la incomodidad tanto del paciente
como del medio que atiende en estas condiciones.

Al respecto; urge planificar la ampliacion de la infraestructura del Hospital EsSalud
de Tumbes en base a un estudio de las necesidades del servicio en un proyecto de
inversion publica por parte de la Direccion Hospitalaria a través del area de
planificacion y asi esta area planifique la cobertura de atencion al usuario, la
implementacion de equipos modernos que tanta falta hace a este nosocomio.
Cabe sefialar que esta implicancia de la inadecuada infraestructura tiene relacion
con las instalaciones que también no cumplen los requisitos para una debida

atencion a las personas con discapacidad (Tabla 2), cuya Ley N° 29973 establece
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la labor promocional, salvaguarda y ejecucion en condiciones equitativas de los
derechos de las personas con discapacidad; favoreciendo su integracion completa.
Chiavenato (2007) en su obra Introduccion a la teoria general de la administracion,
respecto a la organizacién racional del trabajo, “comprobé que la eficiencia no sélo
depende del método de trabajo y del incentivo salarial, sino también de un conjunto
de condiciones laborales que garanticen el bienestar fisico del trabajador y
disminuyan la fatiga. Las situaciones laborales que mayor inquietud generaron en
la administracion cientifica fueron: i. Ajuste de utensilios y herramientas de labor,
asi como de dispositivos de produccion para reducir el esfuerzo del trabajador y el
tiempo perdido en la realizacion de la tarea. Si se analiza la condicion laboral que
realiza el personal asistencial y médico de EsSalud en las condiciones actuales; se
observa que no son favorables para realizar una atencion adecuada al usuario por
lo que urge la ampliacion de la cobertura de infraestructura en este nosocomio.

ii. En cuanto a la disposicion fisica de los aparatos y equipamiento para sistematizar
el flujo de la atencion, debe existir una secuencia en las actividades iniciando desde
la Unidad de Admisién hasta la atencion de referencias hacia otros lugares del pais,
asi se evitaria la congestion en la atencién del usuario y que tenga que hacer
grandes colas que muchas veces va en contra de su salud.

Es de vital importancia analizar que las instalaciones no cumplen los requisitos para
atencién a las personas con discapacidad al no brindar las facilidades para su
desplazamiento psicomotriz, lo cual causa incomodidad al usuario que ya tiene
falencias con su propia limitacién fisica, de alli la necesidad que se tome en cuenta
la organizacion racional del trabajo y las facilidades de acceso para individuos con
discapacidad.

Otra implicancia que influye en el normal desempeio del trabajo del Hospital
EsSalud “Carlos Jiménez Cortéz” es la falta de coordinacion entre las areas
administrativas y asistenciales en el Hospital EsSalud Tumbes. Se ha podido
observar que muchas veces el usuario al ingresar al Hospital EsSalud no sabe la
ruta adonde dirigirse para solicitar una cita, esto se solucionaria con un flujograma
visible que indigue la ruta de atencion en cada mddulo, esta indicacién bien se
puede solucionar con un panel o banner plastico que indique la secuencia para una
atencion; evitando asi el congestionamiento en los pasillos del nosocomio que son

las vias de transito hacia los consultorios internos.
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De acuerdo con Chiavenato (2007) se cumpliria con la segunda condicién laboral;
ii. Ubicacion y organizacion de las maquinas y herramientas para optimizar el
movimiento de la produccion. Si se toma en cuenta que la produccion es
consecuencia de las normales condiciones laborales que se presentan entonces es
menester que la disposicion de la atencion de los médulos no se encuentre en los
pasillos para agilizar y haya un mejor flujo de atencidon entre las éareas
administrativas y asistenciales. Por tanto; se determina que si existen implicancias
en el servicio de atencion al usuario como herramienta de calidad en el Hospital
EsSalud de Tumbes, 2024.

Para el objetivo especifico 1: Identificar los factores que determinan la calidad de
atencion en la Unidad de Admision, Referencias y Contrarreferencias del Hospital
de EsSalud de Tumbes, 2024.

De acuerdo con Benavides (2023) e su estudio realizado en el Centro de Salud 1-4-
Tumbes donde esclarece la relacion entre calidad de atencion y satisfaccion de los
usuarios externos del departamento COVID-19, concluye en valiosos aportes: i:
Existe un buen nivel entre la calidad de atencion que se brinda en el Centro de
Salud I-4 y el nivel de satisfaccion por los usuarios.

De acuerdo con Chiavenato (2007) la especializacion del trabajador debe ir de la
mano con la especializacion del encargado. Menciona a Taylor al afirmar que no
apoyaba la concentracion de poder y promovia lo que se conoce como supervision
funcional, implicando la presencia de varios gerentes en una zona determinada,
con poder operativo sobre los mismos subordinados.

Esta clase de autoridad es limitada y depende del contexto. Segun Taylor, la mejor
forma de organizar es mediante la estructura funcional. La gestién funcional se basa
en segmentar las actividades para que cada persona, desde el ayudante hasta el
jefe, lleve a cabo el menor nimero de funciones. Siempre que se pueda, cada
trabajador debe concentrarse en una sola tarea.

Desde esa perspectiva se puede confirmar que la supervision funcional es
importante para observar los cuellos de botella que se pueden crear durante las
actividades de atencion al usuario, de esa manera se estaria contribuyendo a

buscar las soluciones practicas que permitan brindar una atencion de calidad.
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Otra conclusion que hace Benavides (2023) es que entre los aspectos de calidad
de la atencion (cientifico, humano, habilidades interpersonales y ambiente) y el
indicador “ni satisfecho ni insatisfecho” sobre la satisfaccidon de los usuarios
externos de las salas COVID-19 de los establecimientos de salud; hay una gran
diferencia con el Centro de Salud Centro |- 4-Tumbes, por lo que es necesario
trabajar en las deficiencias que causan insatisfaccion al usuario.

Otro factor importante es la calidad de atencion humana; que muy pocos
profesionales saben poner en préactica, se dice que en materia de salud el trato
humano al paciente es primordial para lograr una reciprocidad que genere
confianza, calidez, amabilidad, el saber explicar e informar los procedimientos a
realizar durante un procedimiento administrativo. Su conclusion iii: este estudio
muestra, a través de un analisis comparativo, que existe insatisfaccion en la calidad
de la atencion en el establecimiento, con lo cual demostré que esa insatisfaccion
por parte del usuario es debido a las incongruencias entre el servicio administrativo
y el asistencial. Lo cual nos permite deducir que la calidad de atencion es
complementaria a la calidad de las instalaciones que ofrece un nosocomio.

En el Hospital de EsSalud; no es ajeno a estos factores que se presentan que no
contribuyen a mejorar por lo que es necesario proponer estrategias que mejoren el
sistema tanto administrativo como asistencial en la calidad de atencion al usuario.
Por tanto, se determina por las implicancias concluyentes que si existen factores
que determinan la calidad de atencion en la Unidad de Admision, Referencias y

Contrarreferencias del Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024.

Para el objetivo especifico 2: Identificar las implicancias que influyen en la calidad
del servicio en la Unidad de Admisién, Referencias y Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024.

Enla Tabla 11, se tiene como resultados que un 46% esta de acuerdo en que existe
congestion en las filas de atencion de EsSalud, un 28% esta totalmente de acuerdo
y un 26% en desacuerdo. Estos indicadores demuestran una implicancia existente
en la calidad de atencion del servicio en la Unidad de Admision, Referencias y
Contrarreferencias del Hospital de EsSalud de Tumbes cuya area esta supeditada
en primer lugar a realizar una labor en un ambiente hacinado con una ventanilla

adyacente a la ventanilla de referencias y al ser un espacio reducido congestiona
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esa pequefia area externa con la formacion de dos colas de usuarios en espera a
ser atendidos. Esta ubicacion debe estar en un area externa para evitar el
congestionamiento y el usuario pueda solicitar su cita en esta Unidad de Admision,
Referencias y Contrarreferencias en forma tranquila. Si se analiza que el personal
administrativo y asistencial cumple con la formalidad de atencién que su funcién le
exige, el beneficio/ costo que puede brindar la calidad del servicio de la Unidad de
Admisién, Referencias y Contrarreferencias, se podria mejorar designando en
forma aleatoria la cantidad de pacientes por dia que corresponde a cada médico
(a) atender, solo asi se evitaria el congestionamiento de pacientes en la cola de
espera y no tener que esperar la deliberacion del usuario en escoger a un meédico
de su preferencia al llegar a la ventanilla. De acuerdo con Chiavenato (2007) quien
afirma que: reconocer la sobrecarga de atencion centrada en la actividad y en las
herramientas (técnicas y procesos laborales) y en la busqueda de la efectividad (la
forma mas o6ptima de realizar una labor), es lo que debe tener en cuenta el
empleado, simplificando las tareas de modo que haya fluidez en el tramite

administrativo, en una sola palabra; “ser expeditivos”.

Otra implicancia; que influyen en la calidad del servicio en la Unidad de Admisién,
Referencias y Contrarreferencias del Hospital de EsSalud de Tumbes en orden de
importancia es que se ha determinado que el Hospital EsSalud de Tumbes no
cuenta con equipos para diagndsticos modernos para atencién al usuario, los
indicadores de la Tabla 6 de la variable 2: Herramienta de calidad; lo demuestran
donde un 76% respondi6 que esta en desacuerdo que el Hospital EsSalud cuenta
con equipos para diagndsticos modernos para atencion al usuario y un 22% esta
de acuerdo, estos indicadores no hacen mas que reconocer cuando un paciente es
referido a otro hospital de la red nacional para hacerse un diagnostico médico que
requiera un equipo moderno, lo cual indica que no hay una proyeccion a futuro de
inversiones para implementacion del Hospital EsSalud de Tumbes. Esto se ve
reflejado en la insatisfaccion o malestar del usuario que lo hace saber en la Unidad

de Referencias y Contra referencias, causando una demora en la cola de atencion.

Otra implicancia que es preciso analizar es la calidad profesional o cientifica que

ofrece el personal médico y asistencial de EsSalud, por lo que esta Unidad de
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Admision, Referencias y Contrarreferencias recibe quejas por parte del usuario
como también de las preferencias hacia un determinado profesional de la salud lo
cual va a producir dos situaciones; que los médicos mayormente demandados por
su calidez de atencion y efectividad en el tratamiento que le dan al paciente; tengan
mayor cantidad de consultas de pacientes y otros no las tengan o pocas consultas.
Esta preferencia va a suscitar el congestionamiento o demora en esta area;
generandose el malestar en la formacién de la cola de los pacientes que esperan
su turno. Aqui cabe analizar también otro factor como es la especialidad del galeno
y en esto adolece el Hospital EsSalud por cuanto no existen médicos especialistas
gue la poblacion requiere, siendo referidos hacia otras ciudades del pais como es
Piura, Chiclayo, Lima, lo cual demanda un incremento en los costos para EsSalud
por concepto de transporte del usuario y su acompafnante hacia el destino de esas
referencias.

La administracion de EsSalud Tumbes; debe gestionar ante la Direccion Nacional
de Presupuesto de EsSalud la autorizacion para contar con profesionales
especialistas porque haciendo una analisis de beneficio/costo mejor resulta pagar
los honorarios a un galeno especialista que atienda en Tumbes que tener que
asumir los costos que demanda el transporte de la referencia y se ha dado el caso
gue cuando son referidos los pacientes hacia Lima y los vuelos se retrasan;
EsSalud asume el costo de alojamiento y alimentacion, incrementandose ain mas
los costos por paciente.

Cabe destacar que el personal administrativo y asistencial cumple con la formalidad
de atencién que su funcion lo exige como se demuestra en los resultados de la
encuesta Tabla 4 de la Variable 1: Servicio de atencién al usuario; lo cual constituye
una fortaleza para la administracion hospitalaria. Sin embargo el esfuerzo que haga
el personal no tiene el soporte de los equipos informaticos modernos con tecnologia
de avanzada como lo demuestra la Tabla 6; cuyos indicadores demuestran que un
70% opina estar en desacuerdo que el Hospital EsSalud cuenta con equipos
modernos informaticos y un 28% esta de acuerdo, estos indicadores son el reflejo
de lo que se observa el usuario que la obsolescencia de los equipos informaticos
muchas veces entorpecen la fluidez en la atencion administrativa como en la
Unidad de Admisién, Referencias y Contrarreferencias del Hospital de EsSalud de

Tumbes.
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Analizando la informacion otorgada mediante entrevistas al personal del area de
logistica, refieren que los equipos datan del afio 2009, 2016, 2019, 2022 y 2025;
recientemente adquiridas. En cuanto a equipos de impresion y pantallas datan de
los afios 2009, 2010, 2016, 2020, 2022, 2024 y recientemente 2025.

Ante la pregunta si recibié informacion clara sobre el proceso de derivacion o
referencia a otro Hospital de EsSalud; en la Tabla 8; se aprecia que un 48% esta
de acuerdo, un 46% en desacuerdo y un 6% esta totalmente de acuerdo, otra de
las implicancias que afecta es la comunicacién efectiva, reflejada en falta de
informacion clara y precisa por parte de las atenciones en los médulos de atencion
al usuario. Esto debe ser informado a través de la comunicacion telefénica que se

hace para comunicar la fecha y hora de la cita al usuario.

En cuanto al desempefio; si se analiza la Tabla 9; en qué situacién esta el
desempefio confiable del personal asistencial y administrativo, un 46% esta de
acuerdo, un 28% totalmente de acuerdo, se demuestra que el usuario tiene
aceptacion de la labor que cumple el personal asistencial y administrativo. Aqui
habria que analizar la cultura organizacional de EsSalud es menester aplicar lo que
recomienda Stoner (2007) de acuerdo con Elliot Jacques, la cultura de una
organizacion se define como "el modo habitual o convencional de pensar y actuar
gue comparten, en mayor o menor grado, todos los integrantes de la entidad y que
los recién llegados necesitan entender, al menos en parte, para que sus
contribuciones sean aceptadas en la companfia”.

En resumen, la cultura de una organizacion actia como un conjunto de principios
que orienta las acciones cotidianas y el proceso de decision entre los trabajadores,
orientandolos hacia el logro de los objetivos de la entidad. Realmente, la cultura da
lugar y establece los objetivos de la organizacién, esta debe estar en armonia con
otros elementos de las funciones de la organizacion, tales como la planificacion, la
organizacion, la supervision y el control. De hecho, si la cultura no se ajusta a estas
actividades, es probable que la entidad enfrente problemas. Por lo que es necesario
gque se establezca como politica poner énfasis en fortalecer la cultura

organizacional de EsSalud Tumbes.
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Asimismo; es preciso analizar también si el personal administrativo no se encuentra
pasando por periodos de estrés que van a afectar su trato al paciente y esto se
logra analizando que las condiciones laborales cumplan los requisitos exigidos por
la dimension formalidad del personal para una adecuada atencion de calidad y

tenga un periodo de descanso vacacional programado.

Otra implicancia identificada es la falta de comunicacion efectiva con los hospitales
de otras redes lo que genera la congestién del usuario que va en busca de una
respuesta sobre su referencia a la Unidad de Admision de Referencias y
Contrarreferencias. Al respecto es preciso que exista un codigo o distintivo que
deba colocar el médico sobre la condicidon del usuario si es de emergencia,
urgencia, o puede esperar el tratamiento referido para evitar el congestionamiento
por parte del usuario.

En el analisis de la variable 2: Herramienta de calidad, cuya dimension: Eficiencia
del proceso de admisién con su indicador: Disponibilidad de citas, la Tabla 1
muestra cémo un 80% de los usuarios estan en desacuerdo respecto a la
disponibilidad de turnos al solicitar una cita para referencia en otro Hospital de la
red en las fechas indicadas y solo un 16% respondi6 estar de acuerdo y, por lo
tanto, es notoria la insatisfaccion de los usuarios. Para bajar los indices de
insatisfaccion por parte del usuario es preciso que se establezcan coordinaciones
mas fluidas con los Hospitales a referir a los pacientes en forma prioritaria.

Una fortaleza que se ha identificado en los resultados de la Tabla 12; demuestra
como un 50% de los usuarios manifiesta que los horarios de atencién de la unidad
de referencias son adecuados a sus necesidades y un 47% esta en desacuerdo,
por lo tanto, se considera esta una fortaleza para EsSalud Tumbes, lo cual

demuestra para el usuario que existe disponibilidad de atencién.

Otra fortaleza es la rapidez del personal administrativo; un 46% esta de acuerdo en
gue el personal administrativo es eficiente. Al respecto; Kotter y Heskett
descubrieron que ciertas culturas empresariales tienen gran capacidad para
ajustarse a las transformaciones y mantener el rendimiento de la empresa, a

diferencia de otras que no lo logran. Diferenciaron entre culturas "flexibles" y "no
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flexibles" y establecieron los principios fundamentales y las conductas comunes
presentes en cada tipo de cultura. Asimismo, en la tabla 3; muestra como un 56%
esta en desacuerdo y un 38% estd de acuerdo en que se estan utilizando
tecnologias o herramientas que puedan agilizar el proceso de la referencia para
lograr su cita a tiempo y, por lo tanto, es notable la insatisfaccion de los usuarios.
Esto podria superarse con una propuesta de mejora de los procedimientos
administrativos. Por lo tanto; se han identificado implicancias que influyen en la
calidad del servicio en la Unidad de Admision, Referencias y Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024.

Para el objetivo especifico 3: Proponer estrategias de mejora en la calidad de
atenciéon al publico usuario para optimizar el tiempo en la Unidad de Admisién,

Referencias y Contrarreferencias del Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024.

Para mejorar la atencion al publico en esta Unidad de EsSalud, se pueden adoptar
diversas estrategias como las siguientes:
1. Administrar el flujo de pacientes: Recopilar informacién para detectar
inconvenientes y supervisar las fases de atencion al paciente.
2. Evaluar el riesgo: Valorar la prontitud de cada situaciéon segun la condicion
médica.
3. Implementar aplicaciones de registro: Facilitar la recepcion del paciente y
asegurar la disponibilidad de su historial médico.
4. Administrar las camas: Sincronizar los procedimientos de admision,
seguimiento y alta médica.
5. Monitoreo de indicadores: Observar el tiempo de atencidén y espera para
reconocer fallos y aprender a resolverlos.
6. Optimizar la gestion de calendarios: Introducir autoservicio en distintos
tramites.

7. Ofrecer una experiencia virtual: Brindar un servicio totalmente digital.
Otras tacticas para elevar el estandar de atencién al paciente incluyen:

Enfoque en el paciente, también conocido como atencion centrada en el paciente,

es un modelo de atencion médica que prioriza las necesidades de los pacientes.
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Progreso constante en la calidad a través de un plan de mejora para lo cual es

preciso cumplir con las cuatro fases que integran el ciclo PDCA son:

Planificacion (Plan): se determina cuales actividades dentro de la organizacion son
susceptibles de ser mejoradas y se establecen los objetivos que se desean lograr.
La identificacion de mejoras potenciales puede llevarse a cabo a través de la
colaboracion de equipos de trabajo, considerando las perspectivas de los
empleados, explorando innovaciones tecnoldgicas, entre otros métodos.

Protocolos fundamentados en evidencia: Realizar (Ejecutar): se implementan las
transformaciones esenciales para llevar a cabo las mejoras solicitadas. Es
recomendable realizar un ensayo inicial en una escala reducida para evaluar su

efectividad antes de aplicar modificaciones extensas.

Examinar (Evaluar): tras concluir la mejora, se inicia un tiempo de prueba para
comprobar su correcto desempefio. Si la mejora no alcanza los resultados

esperados, se llevan a cabo ajustes para alinearla con los objetivos propuestos.

Aplicacion de tecnologia en salud, la aplicacién de tecnologia en el ambito sanitario
implica el uso de herramientas, métodos, articulos y asistencias para prevenir,

identificar, tratar y monitorear enfermedades.

Capacitacion constante del personal administrativo, asistencial y meédico: La
formacién continua para el personal administrativo, de salud y médico es un
proceso que se enfoca en potenciar las habilidades y el saber de los trabajadores.
Formacion administrativa

Facilita el desarrollo de competencias para crear proyectos efectivos y realizables.
Promueve una perspectiva estratégica y de iniciativa, contribuye a optimizar el
desempefio en el trabajo.

Formacion asistencial

Implementa tareas y fomenta comportamientos positivos en el personal.

Facilita la consecucion del crecimiento personal, mientras estan alineados con las

metas de la organizacion
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Formacion médica

Faculta la obtencion de nuevas metodologias, guias y tratamientos terapéuticos,
apoya la creacion de un ambiente de atencion mas protegido y la mitigacion de
peligros y refuerza las habilidades para la promocion del bienestar.

La capacitacion constante tiene las siguientes ventajas:

Mejora el rendimiento laboral.

Fomenta la innovacion.

Retencion del talento.

Promueve una cultura organizacional orientada a la seguridad y la prevencion.
Ayuda a reducir los costos.

Ayuda a desarrollar el personal y profesional del trabajador.

Por tanto; se proponen estrategias de mejora en la calidad de atencion al publico
usuario para optimizar el tiempo en la Unidad de Admision, Referencias y

Contrarreferencias del Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024.

Para el objetivo especifico 4: Una propuesta de un flujo administrativo mejora la
atencion al publico usuario en la Unidad de Admision, Referencias vy

Contrarreferencias del Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024.

Optimizacion de la comunicacion con el paciente

La mejora de la comunicacion con los pacientes implica perfeccionar la conexion
entre el médico y el paciente para asegurar una atencion de calidad.

Ventajas

El paciente tiene una comprension mas clara de su tratamiento, sus ventajas y
posibles efectos adversos.

Se minimiza la posibilidad de confusiones relacionadas con medicamentos, dosis o
examenes diagnosticos.

El paciente se siente mas a gusto y seguro.

Se optimizan las consultas y se pueden atender a un mayor nimero de pacientes.

El profesional experimenta una mayor satisfaccion y motivacién en su trabajo.

Tacticas
Enfocarse en las prioridades del paciente.
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Prestar atencion y ser adaptable.

Demostrar comprension y tratar con respeto.
Atender todas las inquietudes del paciente.
Incluir al paciente en el proceso de decisiones.
Brindar explicaciones claras.

Reforzar con repeticion.

Verificar la comprensién del paciente.
Aprovechar la comunicacion no verbal.

Difundir camparfias educativas o promocionales.
Elaborar banners de sefalizaciones y de flujo administrativo para solicitar citas en
EsSalud.
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V. CONCLUSIONES

. Se ha determinado que si existen implicancias en el servicio de atencion al
usuario como herramienta de calidad en el Hospital EsSalud de Tumbes, 2024.
. Se determina por las implicancias concluyentes que si existen factores que
determinan la calidad de atencion en la Unidad de Admision, Referencias y
Contrarreferencias del Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024.

. Se han identificado implicancias que influyen en la calidad del servicio en la
Unidad de Admisién, Referencias y Contrarreferencias del Hospital de EsSalud
de Tumbes, 2024.

. Se proponen estrategias de mejora en la calidad de atencién al publico usuario
para optimizar el tiempo en la Unidad de Admision, Referencias y
Contrarreferencias del Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024.

. Una propuesta de un flujo administrativo mejora la atencion al pablico usuario en
la Unidad de Admisién, Referencias y Contrarreferencias del Hospital de EsSalud
de Tumbes, 2024.
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VI. RECOMENDACIONES

. Es preciso que se cree un Comité de Mejora que evalle los cambios para
neutralizar las implicancias en el servicio de atencion al usuario como
herramienta de calidad en el Hospital EsSalud de Tumbes, 2024.

. Se requiere que el Comité de Mejora; analice y avalle los factores que
determinan la calidad de atencién en la Unidad de Admision, Referencias y
Contrarreferencias del Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024.

. Se requiere que el Comité de Mejora; analice, evalle y proponga alternativas de
solucion para neutralizar las implicancias que influyen en la calidad del servicio
en la Unidad de Admisidon, Referencias y Contrarreferencias del Hospital de
EsSalud de Tumbes, 2024.

. Que el Comité de Mejora coordine con el area de personal para la
implementacion y cumplimiento de las estrategias de mejora en la calidad de
atencion al publico usuario para optimizar el tiempo en la Unidad de Admision,
Referencias y Contrarreferencias del Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024.

. Que se elabore paneles que indiquen propuesta de un flujo administrativo mejora
la atencion al publico usuario en la Unidad de Admision, Referencias vy

Contrarreferencias del Hospital de EsSalud de Tumbes, 2024.
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VIIl. ANEXOS
Anexo 1. Matriz de consistencia.
Poblacién y muestra Tipo de
Problema Objetivos Hipotesis Variables investigacion
Problema General: Objetivo general: Hipotesis general: Variable Poblacion: El estudio cumple

¢, Qué implicancias tiene
el servicio de atencion
al usuario en la Unidad
de Admisién,
Referencias y
Contrarreferencias,
Hospital EsSalud de
Tumbes, ¢20247

Problemas
Especificos:

1. ¢De qué manera
afectan los factores que
determinan la calidad
de atencibn en la
Unidad de Atencion de
Referencias y
Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud de
Tumbes, 20247

2. ¢Cuales son las
implicancias que
influyen en la calidad

Determinar las
implicancias que se
presentan en la
Unidad de Admision,
Referencias y
Contrarreferencias,
Hospital EsSalud de
Tumbes, 2024.

Objetivos
especificos:

O.E.1. Identificar los
factores gue
determinan la calidad
de atencibn en la
Unidad de Admision,
Referencias y
Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud
de Tumbes, 2024.

O.E.2. Identificar las
implicancias que
influyen en la calidad
del servicio en la

Existen implicancias que se
relacionan en forma
significativa en la calidad de
atenciéon al usuario en la
Unidad de Admision,
Referencias y
Contrarreferencias, Hospital
EsSalud, Tumbes, 2024.

Hipotesis especificas:

1. Existen factores que
determinan la calidad de
atencion en la Unidad de
Atencion de Referencias y
Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud de
Tumbes, 2024.

2. Existen implicancias
gue influyen en la calidad
del servicio en la Unidad de
Admision, Referencias vy
Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud de
Tumbes, 2024.

independiente
1

Calidad
atencion.

de
Variable
dependiente 2:

Herramienta de
calidad.

Se ha tomado como
referencia la poblacién
del distrito Tumbes al
afio 208 segun (INEI,
2018) y se ha
proyectado al afio 2024
aplicando el factor de
1,7 de incremento
poblacional.

Muestra:

Se ha tomado una
muestra intencional a
50 usuarios.

con un enfoque
mixto cuantitativo Y|
cualitativo el fin que
persigue la

investigacion es
aplicativa de tipo
descriptivo. Es
cuantitativo porque
utilizara la
recoleccion de datos
para probar las
hipétesis con base
en la  medicién

numeérica y el
analisis estadistico,
con el fin de
establecer pautas de
comportamiento Y
probar teorias.
(Hernandez, et. al,
2014, p. 48)
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del servicio en la Unidad
de Atencion de
Referencias y
Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud de
Tumbes, 20247?

3. ¢De qué manera
unas propuestas de
solucion mejoran la
atencion al publico
usuario para optimizar

el tiempo en la Unidad
de Atencion de
Referencias y

Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud de
Tumbes, 20247

4. ¢Las propuestas de
un flujo administrativo
mejoran la Atencién al
publico usuario en la
Unidad de Atencion de
Referencias y
Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud de
Tumbes, 20247

Unidad de Admision,
Referencias y
Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud
de Tumbes, 2024.

O.E.3. Determinar
propuestas de mejora
en la calidad de
atencion al publico
usuario para optimizar
el tiempo en la Unidad
de Admision,
Referencias y
Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud
de Tumbes, 2024.

O.E.4. Elaborar un
flujo administrativo
para mejorar la
Atencién al publico
usuario en la Unidad
de Atencion,
Referencias y

Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud
de Tumbes, 2024.

3. Las propuestas de
solucion mejoran la calidad
de atencion al publico

usuario y permite optimizar
el tiempo en la Unidad de
Admision, Referencias vy
Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud de
Tumbes, 2024.

4, Una propuesta de un
flujo administrativo mejora la
atencion al publico usuario
en la Unidad de Admision,
Referencias y
Contrarreferencias del
Hospital de EsSalud de
Tumbes, 2024.
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Anexo 2. Matriz de Operacionalizacion de las variables.

desarrollar estrategias y
competir de  manera
eficaz.

del Hospital EsSalud de
Tumbes en el afio 2024.

respuesta

- Coordinacion.
- Solucién de problemas.

VARIABLE CICD)IIE\IZEI;:'IESEL DEFINICION OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES N° ITEMS
- La variable calidad de :
Lovelock, 2009) define i . : ;
I(as implicancias gomo las | @tencion, se evaluara con la Vgrlablg 1 _ -Instalaqones
consecLencias no | @plicacién de preguntas de Dimensiones: -Formalidad del personal. | 1 al 3.
deseadas de la criterio. De acuerdo a la Elementos tangibles - Equipamiento
Variable 1 | produccion y entrega de|EScala de Likert, cada
- pregunta tiene una escala o
Implicancias un setvicio, - una fue_rte de 1 al 4 en la que se ha -Cumplimiento de
. orientacion administrativa q : N
del servicio de y un enfoque estratégico dado la sigue | Fiabilidad promesas. _ 8 al 13.
atencion  al | que cubren la expectativa | 9€nominacion: En -Desempefio confiable.
usuario mercad6logos de | desacuerdo (1), De acuerdo - Atencion inmediata.
servicios, no  solo|(® y Totamente de
entender las necesidades éjg:trigﬁario se(rséz aplicagztg
del comportamiento del ) . .
cliente s[i)no del uso de |l0S usuarios que acuden a - Disponibilidad.
estos éonocimientos para la prestacion de servicios [ Capacidad de - Rapidez 14 3 1a 19
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Variable 2:

Herramienta
de calidad.

Definicién conceptual:

Se tratan de un conjunto
de técnicas que permiten
tener control, anticipar o
brindar solucion a
cualquier problema que
pueda amenazar la
calidad de la ejecucion de
un proyecto. El uso de
este tipo de herramientas
es (til para:

En primer lugar, la
planificacién del rumbo de
accion.

En segundo lugar, prever
situaciones irregulares
gue puedan surgir, con la
finalidad de brindar una
respuesta oportuna.

La variable unidad de
admision, referencias 'y
contrarreferencias, se
evaluard  mediante la
aplicacion de preguntas de
criterio. Igualmente, de
acuerdo a la Escala de
Likert; cada pregunta tiene
una escala de 1 al 3 en la
que se ha dado la sigue
denominacion: En
desacuerdo (1), De acuerdo
(2) y Totalmente de
Acuerdo 3) este
cuestionario sera aplicado a
los clientes que acuden a la
prestacion de servicios del
Hospital EsSalud de
Tumbes, 2024.

Dimensiones:

Eficiencia del proceso
de admision

Calidad de referencia 'y
contrarreferencia

Accesibilidad y
equidad.

- Disponibilidad de citas.

- Tiempo de respuesta.

- Utilizacion 6ptima de
los recursos.

- Claridad de la
informacion.

-Cumplimiento de los
estandares.

-Satisfaccion del usuario.

-Canales de comunicacion
disponibles.

Equidad en el acceso de
informacion.

Accesibilidad fisica para
personas con
discapacidad.

lalaé.

7 ala12.

13alal8
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ANEXO 3. El servicio de atencion al usuario como herramienta de
calidad en el Hospital ESSALUD de Tumbes, 2024.

P PP pP|P|(P|P|P|P|P|P|P|P|P P|P|P|P|P P [P P P P

1 3 4 9 |110|11|12|13|14| 15 (16|17 |18 |19 10 (11|12 |13 |14 | 15 |16 17 18 |19
Encuesta 1 1 1 2 |12|2|1]|1] 2 11212 2 1 2 2 1 1 1 2 1 1
Encuesta 2 3 311 11 |1 (1|1]|1|1 11|11 1111111 1 1 3 1 1
Encuesta 3 2 3 1 111|111 ]1] 2 11212 2 1 2 2 3 2 1 1 2 1
Encuesta 4 2 311 11 |1 (3|1]|1|3 1111 3 (113|211 1 1 2 2 1
Encuesta 5 2 3 1 1|11 (1)1]1]1] 2 1|11]1]1 1 1 1 1 1 1 1 2 1 1
Encuesta 6 3 312 312 (13113 |1|3]|2]2 3 (1(13]|3]3 1 1 1 1 1
Encuesta 7 2 2 |1 2|12 (22 |1|2|1]|2|2|2]2 3 (212212 3 1 1 2 1
Encuesta 8 3 3 1 2(1|11(3|1|1]|3 1|11]1]1 3 1 3 3 1 1 1 1 1 2
Encuesta 9 2 2 |2 12 |1 (1|1]|2|1]2|2|2]|2 212121211 2 1 2 2 1
Encuesta 10 3 2 1 111|121 1] 2 1|11]1]1 2 1 2 2 2 1 1 2 1 2
Encuesta 11 3 2 |2 1122|111 11|11 3 (112313 1 1 2 1 2
Encuesta 12 1 1 2 2 (2|2 (31|12 11122 2 1 2 2 2 2 1 2 2 1
Encuesta 13 2 2 2 313|333 (|32 (2(2]2]2 2 3 1 2 2 2 2 3 3 2
Encuesta 14 1 1|3 2|12 (2(2|2|2|2|2|2]|2]2 212 11]3]2 2 2 2 2 1
Encuesta 15 1 1 2 2 (221|221 |2|2]|2]2 2 3 1 1 2 2 2 2 2 1
Encuesta 16 1 3|2 212122112 |1|2|2]2 2 1|12 2 1 1 1 2 2 2
Encuesta 17 1 1 1 2 (1|2 (31|23 2(1]2]2 2 2 2 2 2 2 1 2 1 1
Encuesta 18 3 2 2 1122|111 1|1]1]1 3 1 2 3 3 1 1 2 1 1
Encuesta 19 3 312 312 (13113 |1|3]|2]2 3(1(13]|3]3 1 1 1 1 2
Encuesta 20 1 1 3 2 (222|222 |2|2]|2]2 2 2 1 3 2 2 2 2 2 1
Encuesta 21 1 2 |1 1(2(1)|3|1|1|2(1(2|1]|1 2 1|12 2 1 1 1 2 2 1
Encuesta 22 3 2 |2 2|12 (22 |1|2|2|2|2|2]2 11213212 1 1 2 2 2
Encuesta 23 2 2 |1 2|12 (12111 |1]|2]|2]2 2012212 1 1 1 1 1
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Encuesta 24

Encuesta 25

Encuesta 26

Encuesta 27

Encuesta 28

Encuesta 29

Encuesta 30

Encuesta 31

Encuesta 32

Encuesta 33

Encuesta 34

Encuesta 35

Encuesta 36

Encuesta 37

Encuesta 38

Encuesta 39

Encuesta 40

Encuesta 41

Encuesta 42

Encuesta 43

Encuesta 44

Encuesta 45

Encuesta 46

Encuesta 47

Encuesta 48

Encuesta 49

Encuesta 50
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En

16 |31|14 |17 |28|35|38(33|23|18|28|13|39(38| 23 |29|22|15|19]|40|16| 35| 15 | 25 | 23 | 17 | 28 |26| 6 |30 |12 | 8 | 10| 22 | 31 | 18 | 22 | 34
desacuerdo
be acuerdo | 23 | 18|22 3019|1411 17|24 |29 |22|23|10{40 |21 |20|23|32(30| 8 |29 (14| 29 |24 [ 26 | 27 | 20 |21 |33 |17 |31 |31 (30| 26 | 17 |29 | 26 | 14
Totalmente |\, |, | 14| 3311|033 ol1a|1|2]6|1|s|3]1]2|s]|1| 6 |1 ]1]|6|2]3]|1n|3|s|1a]jo]2]2/3]|2]:2
de acuerdo
Total: 50 |50|50|50|50|50|50]|50|50|50]50|50]|50|50|5050|50|50|50|50|50|50| 50 | 50| 50| 50|50 |50|50[50[50[50[50|50] 50 |50] 501 50
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