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RESUMEN

El presente estudio cualitativo de tipo aplicada el cual tuvo como finalidad disefar
una propuesta de mejora en la calidad de atencion odontolégica del centro de Salud
Yugoslavia, Nuevo Chimbote -2020. El &mbito de la investigacion fue en el centro
de Salud Yugoslavia, donde intervinieron 2 sujetos informantes seleccionados por
antigiiedad y objetividad en la apreciacion del problema que se presenta, y se
utilizaron documentos técnicos como la ley N° 27657 ley del Ministerio de Salud,
utilizaron dos instrumentos de recoleccion de datos: entrevista a profundidad y guia
de observacion. El estudio presenta el diagndstico de mala calidad de atencion en
el servicio en funcion de la realidad de la institucion, servicio, capital humano,
procedimientos y medicion de indicadores. Posteriormente, se desarrolla la
propuesta en base a la identificacion de problemas y el planteamiento de
alternativas de solucién, para que luego se disefien esquemas de mejora de
procesos. Finalmente, se realiz6 la validacion de la propuesta mediante juicio de
expertos, obteniendo un valor de V de Aiken de 1.00 considerado como éptimo para

su aplicabilidad a corto o mediano plazo.

Palabras clave: Propuesta, mejora, calidad, atencion, salud, servicio.
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ABSTRACT

The present qualitative applied study which aimed to design a proposal to improve
the quality of dental care at the Yugoslavia Health Center, Nuevo Chimbote -2020.
The scope of the investigation was at the Yugoslavia Health Center, where 2
informant subjects selected by seniority and objectivity in the appreciation of the
problem presented, and technical documents such as Law No. 27657 of the Ministry
of Health, were used. two data collection instruments: depth interview and
observation guide. The study presents the diagnosis of poor quality of care in the
service based on the reality of the institution, service, human capital, procedures
and measurement of indicators. Subsequently, the proposal is developed based on
the identification of problems and the proposal of alternative solutions, so that later
process improvement schemes are designed. Finally, the validation of the proposal
was carried out through expert judgment, obtaining a value of V for Aiken of 1.00,
considered as optimal for its short or medium term applicability.

Keywords: Proposal, improvement, quality, attention , health , service.
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l. INTRODUCCION

La presente investigacion se realizara mediante la propuesta de mejora en calidad
de atencidon odontologica, en base a los principios de la Ley n° 26842 que viene a
ser la “Ley general de salud”; el cual se basa en que el personal de la salud brinden
las mejores atenciones al paciente con el fin de que se sienta comodo y sin ningun
percance; es por ese motivo que supervisando al personal del servicio, se puede
determinar las principales causas a que se genera dichos problemas, de la misma
forma mejorarlas para que se pueda brindar una Optima atencion en el servicio

odontoldgico del centro de salud Yugoslavia.

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), menciona que el 50% de nuestra
poblacion a nivel internacional, esté insatisfecha con la calidad de atencion por
parte del servicio estomatolégico en el sector publico, respecto al trato del
profesional de turno , no viene siendo el éptimo con los pacientes que vienen
siendo atendidos , ya que sienten que el personal no les transmite confianza y
tratan de forma déspota, el 35% de la poblaciébn a nivel internacional ,esta
satisfecha , ya que el personal del area es estomatolégico, tiene un buen trato
hacia los pacientes y eso hace que el paciente se sienta en confianza y el 15% de
la poblacion no opina sobre la calidad de atenciéon dada por el sector publico
(Organizacion Mundial de la Salud , 2019 ).

Asimismo, la Federacion Dental Internacional (FDI) menciona que la ausencia de
persistencia en atencién odontoldgica a la localidad y la oscilacion de los diversos
tratamientos odontoldgicos restringidos en varias ocasiones por el costo elevado;
ha provocado que diversos establecimientos de salud laboren pocos odontdlogos,
teniendo en cuenta que las caries dentales son consideradas como una de las
patologias de mayor costo en la atencién, pero por otro lado puede prevenir
diversas enfermedades estomatoldgicas. La OMS manifestd que por cada 10
personas 9 estan expuestas a padecer alguna enfermedad bucal, ya sea por
enfermedad periodontal, carie dental, alguna enfermedad odontogénica (Albalat,
2017).



En Perd, para poder someterse a la atencion odontoldgica publica es mediante
ESSALUD o Seguro Integral de Salud (SIS), del mismo modo también puede
atenderse de forma particular, pero si lo vemos por la parte econémica el costo
seria elevado , para la mayoria de peruanos el sostener una buena salud
odontoldgica, es por el cual los consultorios odontoldgicos de los diversos centros
de atencidén deben establecer con el correcto recurso humano que debe ser
suficiente, para que de esta forma los pacientes queden satisfechos con la atencién
brindada en el servicio odontologico . Asimismo, se dice el procedimiento y el
cuidado de toda la cavidad estomatolégica (encias, lengua, dientes y ganglios)
compete a los profesionales de salud (los cirujanos dentistas). Los odontélogos que
son pieza fundamental en salud de la prevencion primaria y en la recuperativa
deben contar con todo lo medios posibles y una capacitacion constante para

aumentar la calidad de atencion referente a los pacientes (Gestion.pe, 2018).

Por otro lado, se tom6 una muestra en el Seguro Integral de Salud y se obtuvo que
el 41% de los usuarios de la oficina refirieron estar contentos con los servicios que
otorga su seguro de salud, con el 39% de los usuarios no estan ni insatisfecho/ni
satisfecho y que el 20% estan insatisfecho; y eso se debe a que los usuarios dan
su apreciacion de forma desfavorable con relacion a calidad , que se establece en
los servicios de salud, aplicando como primordial a las causas de quejas, el largado
tiempo de espera, la ausencia de medicamentos e insumos, la escasez de soporte
y el poco interés de tratar de solucionar su molestia con respecto a la salud y otros
(SIS, 2009)

A nivel local, encontramos al Centro de Salud Yugoslavia el cual esta situado en el
distrito de Nuevo Chimbote, departamento de Ancash, con una poblacion de
1,084 000 de habitantes. EL Centro de Salud Yugoslavia que pertenece a la Red
Pacifico Sur, cuenta con 120 000 asegurados en el SIS. En los ultimos afios, los
pacientes no se encuentran muy satisfechos con la calidad de atencién ofrecida en
el servicio odontologico, debido a que ha habido ciertas quejas con dicha atencion;
es por eso que en el aflo 2019 se aplicd una encuesta para poder determinar como
esta la calidad de atencion brindada por el servicio odontolégico, el 45,5% de
pacientes no estan satisfechos, el 35,5% esta satisfecho y que el 19% no estan ni

satisfechos/ni insatisfechos.



El 25,5% de pacientes refieren su molestia por la mala infraestructura del servicio,
el cual se vio obligado a remodelar el mismo afio, el 30,2% refieren que el servicio
no contaba con los materiales ni instrumentos necesarios, el cual se manifesto a la
red y no implementaron en la fecha prevista, el 40% refiere su insatisfaccion con el
profesional de turno, el cual no cuenta con disposicion para la atencién y no genera
confianza, dando una insatisfaccién. El 4,3% de pacientes refieren otras
insatisfacciones que ve reflejado en la baja calidad de atencién del servicio

odontoldgico.

El problema de la investigacién que se planteé fue: ¢ cuéles son las caracteristicas
requeridas para disefiar una propuesta de mejora en la calidad de atencién

odontoldgica del centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote -20207.

En base al problema planteado, la justificacion del estudio radicé en realizar un
diagndstico sobre la calidad de atencidon que contrae el usuario; debido a que en
las areas de trabajo existe la posibilidad de que haya ciertos factores que afecten
de alguna forma la atencion hacia el usuario, ya sea en temas de insumos,
demoras, ambiente inapropiado e inadecuado, entre otros; resultando ser
desfavorable para el centro de Salud Yugoslavia; es por eso que, mediante la
propuesta de mejora, se pudo mejorar la atencién hacia el usuario y de la compafiia,

resultando ser eficiente al momento de la atencion.

Como objetivo general se planted: Disefiar una propuesta de mejora en la calidad
de atencién odontologica del centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote -2020.
Asimismo, como objetivos especificos se plantearon: diagnosticar la situacion
actual en la calidad de atencion odontol6gica del centro de Salud Yugoslavia,
Nuevo Chimbote -2020; desarrollar un plan de mejora en la calidad de atencién
odontoldgica del centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote — 2020 y validar la
propuesta de mejora en la calidad de atencion odontoldgica del centro de Salud

Yugoslavia, Nuevo Chimbote — 2020.



Il. MARCO TEORICO

Vargas (2015) en su tesis titulada “Comportamiento del paciente de la clinica dental
modelo basado en la percepcién de la calidad del servicio y fidelizacion del
paciente.”, en Espafia Madrid, teniendo como objetivo general aplicar un modelo de
una divisién del usuario en el servicio odontoldgico, el cual esta basado en a la
apreciacion de la calidad que se aplica en el servicio. El presente estudio cuali-
cuantitativa, se realizé cinco entrevistas a odontdlogos aplicando dos tipos de test
(aplicando a 200 odontélogos habilitados en Madrid y a 200 pacientes), teniendo
como resultado una diferente percepcion en cuanto a evaluacién de calidad. Se
llega a concluir que los pacientes se dejan llevar por la percepcién en cuanto
reciben el trato de los profesionales de turno, como de lo que visualizan dentro del
servicio odontolégico, llegando a fidelizar al paciente o dejando ver la mala gestién

de calidad de la atencion.

Martinez (2010) en su tesis titulada “Algunas percepciones sobre la
conceptualizacién y medicion de la calidad del servicio”, en Espafia, teniendo como
objetivo deducir ecuaciones comenzando desde su significado de los prototipos en
cuanto a los servicios de la calidad, su andlisis aplicado es cuali-cuantitativa, sobre
el ejemplo de la atencion odontologica. La presente investigacion bibliografica, el
cual compromete 230 estudios de publicaciones via web. Se concluye que es
primordial retornar a investigar el servicio de la calidad comenzando de los métodos
cualitativos. Con respecto a la calidad del servicio vienen a ser un ente distinto a
las dimensiones establecidas notables sin ninguna correlacién causal entre si.
Calidad de servicio viene a ser una mezcla de diferentes variables recibidas
comenzando desde la percepcion hasta el trato, el cual es percibido en diferentes
formas, la calidad de servicio dependera mucho del personal involucrado en la

atencion, el cual llevara a la satisfaccion del usuario.

Coronel (2010) en su tesis titulada “Propuesta para implantacién de un proceso de
mejora en la calidad del servicio de consulta externa en el hospital provincial
general docente Vicente Corral Moscoso”, del Ecuador, teniendo como objetivo
general desarrollar la calidad del servicio cogiendo como mencién la metodologia
de Deming, que le ayudo a disponer una invitacion de mejora. Por el cual una parte

del diagnéstico de organizacion fue aplicado en unas preguntas de satisfaccion.



Posterior se decidio las causas probables del diagrama de Ishikawa, el cual se va
a definir el origen principal y en el centro del diagrama de Pareto tomando como
prioridad las causas de raiz. En estos problemas de raiz se han determinado unas
propuestas para la mejora realizada. Terminando estableciendo unas series de
manifestaciones como programacion de accion en el cual la estimacion de plan de
mejora del nivel de satisfaccion pasa de 63,2% hasta 86,7% en promedio en un

aumento de calidad de atencion.

Villanueva (2015) en su tesis titulada “Satisfaccion del usuario externo y calidad de
atencion en los consultorios de odontologia del Hospital Guillermo Almenara
Irigoyen”, el cual fue realizado en el Hospital Almenara Irigoyen, Lima; teniendo
como objetivo establecer la coherencia de la satisfaccion del paciente externo con
calidad de la atencion en el consultorio odontolégico (HNGAI) donde se aplico una
muestra de 30 pacientes, el cual se realizd unas preguntas SERVQUAL modificada.
Para la obtencidn del resultado se aplicé un paquete estadistico SPSS 20. Los
rendimientos recibidos en la investigacion que fue la calidad de atencién es buena
con 42,98%, mala con 37,5% y regular con 24,4%. Consecuente, se estima que no
existe mucha diferencia estadisticamente muy relevante en nivel de confianza en
un 95%. Terminando que no hay una correlacion entre la calidad de atencion de los

pacientes de consultorio externo.

Ramos (2015) en su tesis titulada “Satisfaccion sobre la calidad de atencion del
usuario externo del centro de Salud de Picsi” donde se determin6 los componentes
en calidad de atencion en los pacientes que asistieron al centro de salud en un
tiempo de 3 meses en el afio 2015. En la investigacion se aplicé una metodologia
cuantitativa, observacional, analitico, prospectivo de corte transversal; el cual se
llegé aplicar unas preguntas Servqual con un buen nivel de credibilidad (Alfa
Crombach) con un 95% y con un margen de error de 10%. Fundamentando que en
el centro de salud no aplicaba con referencias sobre mediciones, se aplicé en una
poblacion tomando como referencia una pequefia proporcion de pacientes que no
van a estar satisfechos y va ser menor o de igual a los pacientes satisfechos. El
rendimiento de esta investigacion se ha demostrado que el 72,2% de los pacientes
insatisfechos y un 27,84% estén satisfechos, en cuanto a las dimensiones de las

variables se evidencias que la satisfaccién de ha relacionado con seguridad



(96,13%),con respecto a la empatia es de un 91,3% , pro siguiente van a estar los
elementos tangibles y confiables el cual es de 64,3% y 64,2% consecutivamente,
por consiguiente la dimension que se ha determinado un mayor grado de
insatisfaccion con un 87,81% de un total de poblacion preguntada. La investigacion
concluye con que los pacientes que asistieron al centro de salud Picsi, estan
satisfechos con la calidad de atencion percibida, en un 72,2%, que si vemos a la

encuesta que es validada esta en el rango de buen servicio de calidad en el servicio.

Molero (2017) el cual ejecutd la siguiente tesis para la obtencion el grado de
magister, titulada “Propuesta de plan de mejora continua para la calidad de servicio
al usuario en la Unidad de Gestiéon Educativa Local Santa, Ancash”, el cual fue
ejecutado en la Universidad acreditada “César Vallejo”, el cual, llegé a la conclusion
gue ha modo concluyente el grado de atencién va ser excesivo bajo sintiéndose

inconformes los usuarios.

Torres (2014) el cual ejecutd la siguiente tesis para la obtencion el grado de
magister, titulada “Percepcion sobre la calidad de atencion y factores
biosocioeconémicos de los adultos afiliados al seguro integral de salud del puesto
de 17 salud de secta independencia-Huaraz, 2013”. El cual aplicé un tipo de
investigacion descriptivo y correlacional, tomé una muestra de 108 adultos,
determinando lo siguiente: Una gran parte de encuestados en su mayoria dieron a

conocer su insatisfaccion con respecto a la calidad de atencién percibida.

Camba (2014) el cual ejecut6 la investigacion “Calidad del servicio de odontologia
en el centro médico el progreso, Chimbote” la investigacion que tiene como objetivo
la determinacion de la calidad de servicios de odontologia del Centro de Salud “El
Progreso”, Chimbote. La muestra aplicada fue de 142 pacientes, en donde se
ofreci6 un test sobre la atencion que perciben del servicio odontolégico. Se
determind que el 52,5% de los pacientes estan satisfechos y 47,5% estan
insatisfechos. Con el cual se determind que con la calidad de atencion debemos
aplicar mas la comprensién a los pacientes y aplicar una muestra metal hacia sus

problemas de salud.

Propuesta de mejora se define como un grupo establecido de medidas de cambio

el cual se toma en un servicio para desarrollar y aumentar el rendimiento, para la



satisfaccion del personal como del usuario, el cual va ser la principal aspiracion (Liu
,2017).

Para los autores Rodriguez y Hernandez (2015) en su articulo “Atencién Primaria
de Salud y Redes compuestas en un establecimiento de salud de primer nivel,
Tauramena, Colombia” nos definen que primero se debe encontrar los problemas,

para evaluar y establecer un plan estratégico para la mejora continua en atencion.

Mejora viene a ser el proceso significativo de optimizacion: eficiencia y efectividad,
incrementado los controles, aumentando acciones internas al cual argumenten las

peticiones en un futuro y el de nuevos (Gestiopolis ,2014).

Garcia (2016) referente a los procesos de mejora esta el “Ciclo de Deming”,
también conocido como PDCA, que es conceptuada en cuanto a la mejor en
adaptacion para la implementacion y el desarrollo constante en un servicio. El cual
tiene como objetivo la autoevaluacion, dando como prioridad los puntos esenciales
el cual van a establecerse y los servicios que estan en mejora deben actuar en una
forma persistente. Segun el autor Green (2015) la importancia del ciclo de Deming
el cual nos va a permitir lograr una mejora continua en los cursos. Es primordial un
circuito de crecimiento de retroalimentacion: el cual establece una funcion del
proceso tal como se encuentra, consulta como se puede mejorar y al final, se va a

implementar el cambio.

Calidad establece una atencién en gestion de salud de los servicios. Tal es el punto,
que conllevo a la Organizacion Panamericana “OP” indicar una funcion esencial
sobre la salud publica, el respaldo y aumento de una mejora en calidad de los
servicios, ya sea individual o colectiva. Se aplicaron sistemas calificativos sobre la
complacencia de los usuarios como instrumentos para la mejora continua sobre la
condicion de la atencién (Jiménez, 2017). Calidad para International Organization
for Standarizacition “ISO” 9004-2, nos define qué calidad viene a ser un grupo de
propiedades y cualidades de un producto o atencidén que le compete a la persona
gue es la aptitud para saciar algunas carencias implicitas. El propdsito primordial
de la calidad es complacer las carencias del usuario el cual va a comprender de 3
procesos: planificacion de la calidad, organizacién para la calidad, control de

calidad (Organizacion Internacional de Normalizacion, 2015).



Fondahn (2017) refiere a calidad de atencion, viene a ser el valor donde las
prestaciones de las personas aumentan la posibilidad de contar con resultados

previstos sean adecuados con la inteligencia y la informacion actual técnica.

Maniviesa (2015) define que la calidad de atencién es la apreciacion del usuario
referente al servicio obtenido, el cual se localiza de acuerdo a lo esperado que uno

pueda representar, el cual se espera sobre dicho resultado o del servicio.

Cleveland (2017) refiere que aplica 3 fuentes primordiales que van a servir para

aplicar estandares en calidad: (mision, vision, perspectiva de usuarios y valores).

Meesala y Justin (2019) definen qué calidad del servicio en atencion de la salud,
viene siendo representando mediante un cambio en el valor implicito a un valor
explicito mediante los profesionales que estan en los diversos sistemas de salud,
el cual va a contar con dos dimensiones que van a estar intimamente
correlacionadas; como la metodologia, con la aplicacion de conocimientos de

investigacion y con relacion interpersonal.

Pinto (2018) segun la OMS refiere lo importante que es el servicio de
aseguramiento hacia el usuario para la obtencion de un correcto servicio de salud
gue va ser vinculado con un 6ptimo servicio referentes a todos los miembros de la
salud, con la finalidad de conseguir un mayor resultado con la moderacién del

riesgo correspondiente.

Hincapié (2009) define qué calidad de servicio de equipos, instalaciones y
materiales, van a ser indicadores que van a aumentar las cualidades dadas por el
servicio, el cual va ayuda de forma primordial, para desarrollar los sistemas

corporaciones en salud.

Tuzkaya ,Sennaroglu ,Kalender y Mutra (2019) nos definen que cuando se evalGa
la calidad de servicio de una forma compacta , se va integrar algunos recursos
fisicos , dado del personal que labora, el curso en atencion y el rendimiento que se

percibe.

Calidad de atencion de la salud estéa vinculado de alguna manera con la satisfaccion

de las carencias y exigencias, en este caso del paciente, de su contorno sea familiar


https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0038012118303069#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0038012118303069#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0038012118303069#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0038012118303069#!

o referente a la sociedad. Esto va a estar basado con la organizacion de los
cambios, el cual va a contar con un objetivo, que va ser lograr niveles de eminencias
en diversas prestaciones desechando errores y mejorando la productividad de las

instituciones (Gu,Meng y Xiang, 2019).

Chavez y Molina (2015) define lo importante que es la atencién que va a estar
vinculada con la competencia que va a poseer un establecimiento de salud para
poder satisfacer las necesidades de los pacientes para una mayor calidad de

atencion de la salud.

Segun MINSA (2012) estudia tipos conceptuales relacionados con la calidad de
salud, el cual va a contener las siguientes: calidad en salud vinculado fuertemente
a la evaluacién del humano, calidad de salud esta relacionado fuertemente con el

derecho a la salud, calidad en la salud como tactica de crecimiento.

Calidad en odontologia, consta de un objetivo, que va ser el bienestar de los
pacientes, dandoles probabilidades de una mejora en la salud, examinando

constantemente sus propias restricciones (Yeon, 2019).

El profesional de odontologia se enfoca en el desempefio, el cual cuenta con
valores, confianza, confidencialidad, competencia, contrato, responsabilidad con la
sociedad, compromiso (Moreno, Sanchez, Orozco y Alvarez, 2018).

Cuando se refiere al servicio odontoldgico, una parte es la planificacion sanitaria en
salud bucal, ya que cuenta con sus principales trabajos como la gestion de
funciones promocionales, recuperativas, preventivas y de rehabilitacion en su
totalidad en cuanto a la fase de vida para asi poder llegar a la atencion integral de
salud. Es como asi se desempefia los trabajos intramural en el servicio de
odontologia, el cual se debe comunicar con el servicio Unico o multiple en donde el
profesional puede aplicar sus trabajos en el centro de salud. En este servicio debera
estar adecuadamente establecida y suministrada, con la finalidad de realizar una

adecuada atencion hacia los pacientes (Sahin y Igun, 2018).



Smith (2020) nos refiere que, al mantener un ambiente de trabajo adecuado y
Optimo, nos va apoyar a aplicar una correcta evaluacion en el sistema bucal y
estomatoldgico, con la inspeccion, exploracion, percusion, palpacién y su
correlacion con su salud en general del paciente, el cual va ser inscrito en un

odontograma, anexado con exposicion a la carie y su plan de tratamiento.

Diaz, Lesbia y Vidal (2013) nos definen que salud Familiar al servicio Odontolégico
es el primer nucleo social que va a poseer el individuo el cual va a reconocer su
funcidn protectora con respecto a las dudas que va a generar la vida; por otro lado,
también viene a ser la principal demanda en la promocién de salud y anticipacion
de la enfermedad el cual va a cumplir una funcion protectora de cuidadora de sus
elementos , el cual en este tipo de modelo de la atencién, se va a lograr un mejor
desarrollo de calidad de atencidén con respecto a la vida de los usuarios marcado

en un margen biopsicosocial con respecto a los tratamientos odontologicos.

Concha y Morales (2014) define atencién en casos especiales en el servicio
odontoldgico, se enfoca en un pequefio porcentaje de pacientes que acuden a los
servicios odontologicos ya sea porque refieren enfermedades patogenas,
sistémicas, infecciones o por otros casos desconocidos , un caso referente son las
pacientes gestantes, ya que estan restringidas en algunos tratamientos
odontoldgicos, por muchos factores entre ellos los rayos x y la medicacién; en este
tipo de paciente es recomendable atenderlas en el segundo trimestre.

Guo, Zhou, Liuy Tan (2020) refieren a la ultima pandemia “Covid19” que es a nivel
mundial, los servicios odontologicos privados y publicos han suspendido los
tratamientos, debido que la mayoria de tratamientos odontoldgicos elaboran
aerosoles y algunas gotas que pueden estar contaminadas con el virus el cual

expone al personal de atencion.

Las dimensiones vienen a ser conjuntos de caracteristicas que te permite ser
sobresalientes a los demas establecimientos, debido a un producto o servicios que
van a cumplir con las expectativas de los usuarios, garantizando una satisfaccion y

a la par ganando fidelizacion hacia nuestro establecimiento (Finch y Mukuria, 2019).

10



Matsumoto (2014) nos menciona 5 dimensiones para poder evaluar la calidad de
atencién. Tangibles, es todo aquello visible que siente el usuario, nos referimos, a
la limpieza y apariencias de los servicios, el personal que atiende, los instrumentos,
el equipo y los materiales que se utiliza (Zeithman, 2002, p. 239). Confiables, viene
a ser la aptitud de aplicar el servicio proporcionado de una manera ventajosa.
(Urriago, 2012, p. 43). Respuesta del personal, viene a ser la capacidad y la agilidad
con que el personal contesta al usuario ante la prestacion brindada (Urriago, 2012,
p. 43). Seguridad, es el conocimiento y la cortesia con el cual se muestra el personal
para brindar servicio (Urriago, 2012, p. 43). Calidez y empatia, es la prestacion con
efectividad y amabilidad que se brinda al usuario, con la finalidad solucionar su
aquejo (Jesus, 2017, p. 42).

Forrellat (2014) el cual publicé el articulo “Quality in health services: an unavoidable
challenge” Aumenta un sistema con el desempefio en cuanto a la calidad, tratando
de sustentar y estableciendo resultados, series y satisfaccién hacia el paciente,
esperando llegar a un crecimiento continuo. Hay multiples circunstancias
establecidas para llegar aumentar el desempefio con la calidad, el cual nos refieren
que los hechos deben dirigirse a establecer procesos y acreditar servicios que

ayuden aumentar y mejorar la calidad en el sector salud.

Padovani (2012) el cual public6 el articulo “Ciencias Médicas” Refiere una sucesion
de indicadores respecto a la calidad de captacion de pacientes de la atencion
brindada, a la disponibilidad del servicio. Establece normatividad en el progreso de
sucesiones y operaciones; procesos de los asistentes, evaluacion de tiempos que
son atendidos los pacientes. El valor favorecido para calcular la satisfacciéon en la

atencion aconseja un porcentaje mayor a un 80%.

Amador (2010) que publicé el articulo “Quality management system in health” se
establece los problemas primordiales que predominan con respecto a la atencién a
pacientes, el cual menciona un déficit respecto al sistema de gestion de la calidad
y sefala crear una forma para su abastecimiento. El sistema que plantea debe
registrar: Excelencia y Colectivo Moral. Finalmente se propone la practica constante
de encuestas de satisfaccion en varios y en diversos momentos con la finalidad de
establecer las dimensiones que vamos a cambiar para mejorar la calidad de

atencion.
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Crawford (2016) publicé el articulo “Calidad y Mejora Continua”, nos refiere que los
planes y programas de una mejora constante van a ser una representacion de total
importancia en toda organizacién. Calidad viene a ser una accién continua que no
paralizan ni tampoco cuentan con un final. Constantemente van a existir areas que
van a requerir mejorar, tales como procesos el cual puede ir cambiando para una

mejora e eficiencia con el fin de una mejora de calidad.

Moreno (2013) publicé su articulo “Quality and safety of care”, nos refiere que para
tener un desarrollo en calidad debemos contar, control constantemente de la
atencion de calidad con la finalidad de aplicar gestiones correccionales necesarias,
contar con politicas organizacionales sosteniendo como fundamento primordial la
satisfaccion del usuario, adquirir una formacion de calidad seguridad; donde las
imperfecciones encontradas sea una ocasion para la mejora del servicio. Estos

factores nos van ayudar en la mejora continua de calidad de la atencion.

Jiménez (2017) publicé su articulo “Managing the quality of attention in public
hospitals’ clinical laboratories in Maracaibo, Venezuela”, propuso preparar acciones
para la evaluacion de los servicios, con la finalidad de calcular la calidad de
atencion, el debemos evaluar a los pacientes por sexo y por edades, con la finalidad
de poder saber con exactitud las insatisfacciones de cada paciente.

D’Empaire (2016) publicé su articulo “Calidad de atencidn médica y principios
éticos” refiere que la asistencia del servicio hacia el usuario se convirtié6 en una
demanda principal del servicio. El impedimento que cuenta los servicios de salud

han ocasionado un déficit en cuanto a la calidad de atencion.

Vargas (2019) publicé en su articulo "Las claves en la optimizacién de procesos”;
nos refiere que los procesos en cuanto a los negocios han sido éptimos, dinamicos
y muy eficientes. La abreviacion de los procesos puede que tome una mayor
consideracion en cuanto a los recursos, favorables y fundamental para los
establecimientos que llegan ofrecer estandares de eficiencia y calidad, el cual vaa
permitir un aumento de satisfaccion y empatia en los servicios de atencion a

pacientes.

Da Silva (2018) publico su articulo “; Por qué es importante la calidad en el servicio

al cliente?”, refiere que se debe priorizar la rentabilidad del establecimiento.
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También nos proporciona que la fidelidad, del usuario hacia el servicio,
consecuente con la atencion hacia el paciente atribuye las siguientes cualidades,

la empatia, la amabilidad, el tiempo de atencién y la infraestructura del servicio.

Ledn (2016) publico en su articulo “La tecnologia para la gestién y mejora de
procesos”, nos refiere que en cuanto a la mejora constante viene a ser aplicada en
un principio esencial con referente para gestion de la calidad y mejora de procesos.
Mediante esta manera espera llevar a cabo una mejora constante para el aumento
del desempefio y mejorar en los resultados mediante los procesos el cual se va ver

reflejado en el establecimiento.

Alva (2018) en su articulo titulado “Consideraciones para mejorar servicios de salud
en el Peru”, nos refiere que hay escasez extendida de procesos en la parte superior
de los establecimientos del servicio de salud que van a perjudicar tanto a la salud
privada como publica. El estudio est4 basado en informacion de la OMS, MINSA,
Es Salud, el cual nos indica que hay un déficit en cuanto a inversién, una buena
gestion y presupuesto para el sector de la salud. Esto da origen a que los servicios
establecidos no sean eficientes, el cual va afectar a la salud de miles de
compatriotas. Ante lo establecido, se debe ejecutar medidas y acciones el cual debe
ser para una mejora en los servicios de la salud. Para esto debemos primero ver
cudles son las carencias establecidas para poder mejorar y llegar al objetivo de una

mejora de salud para los peruanos.

El diario local (El Peruano, 2019) el cual se manifestd en este libro La calidad de la
atencion meédica de Avedis Donabedian”, afirmé en cuanto al tiempo que espera el
paciente para percibir una atencién es uno de los factores primordial el cual se debe

mejorar en los centros de salud.
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[l. METODOLOGIA

3.1 Tipo y disefio de investigacién

Tipo de investigacion:

La presente investigacion es de tipo aplicada; con un enfoque cualitativo debido a
gue el investigador conocera el ambiente o entorno en donde se realizara dicho
problema de investigacion conociendo asi la realidad para brindar una mejor
formulacién de andlisis que permitan solucionar los problemas identificados de

acuerdo a la realidad y necesidad de la investigacion (Fernandez y Baptista, 2014).

Disefio de investigacion:

La presente investigacion es de disefio perspectiva interpretativa de casos simples,
en el cual solo se describe la variable en su forma natural, que permita a su vez

que los datos que sean obtenidos sean analizados (Fernandez y Baptista, 2014).

3.2 Categorias, subcategorias y matriz de categorizacién

Westphal, Strauss y Birenz (2016), refiere que calidad de la atencion viene a ser

apreciacion del usuario referente al servicio ofrecido.

Las categorias son aquellas que delimitan los alcances de una investigacion; y a su
vez las subcategorias es la identificacion de los problemas claves del trabajo

realizado.

Munir, Rahman (2016) refieren que las categorias son parte fundamental para
desarrollar un plan de mejora.
En el presente estudio se establecieron 5 categorias en calidad, el cual solo se

manifestd problemas en 2 categorias.

e Capacidad de respuesta, el cual se manifiesta en los resultados y en la

matriz de consistencia.
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e Empatia, el cual se manifiesta en los resultados y en la matriz de

consistencia.

Creswell y Poth (2017) nos refieren que las subcategorias nos ayudaran a

identificar los problemas mas precisos para tratar de subsanar las categorias.

3.3 Escenario de estudio

Para los autores Ramallo y Roussos (2008) define escenario de estudio la
coyuntura del fendmeno del cual se investiga, esta eventualidad en lo general es

temporal y espacial.

La investigacion se aplico en el Centro de Salud Yugoslavia-Ancash, el cual esta
ubicado Av. Sauces 850-Nuevo Chimbote, el cual brinda sus servicios a mas de
120 000 asegurados con el SIS de las comunidades que les compete en el cono
sur, San Luis, Bruces, Cipreses, A.H Las delicias, A.H Tierra prometida, A.H Bello
Sur, A.H Don Victor. A su vez brinda atencion a los pacientes no asegurados de
forma particular accesible a la economia de los pobladores, el cual viene

atendiendo desde el afio 2000.

El Centro de Salud de categoria I-4 perteneciente de la Red Pacifico Sur, cuenta
con los servicios de enfermeria, medicina, obstétrica, psicologia, fisioterapia,
farmacia, odontologia, rayos X, asistencia social. Cuenta con atencion en consulta
externa desde las 8am hasta las 8pm y con emergencia las 24 horas del dia.

3.4 Participantes

La poblacion esta conformada por los odont6logos que laboran en el Centro de
Salud Yugoslavia. A partir de ello, participaron 4 profesionales que laboran en el
servicio, los cuales fueron seleccionados por un muestreo de bola de nieve y
conveniencia. Los sujetos informantes, fueron los personales que tienen mas

tiempo de servicio cuentan laborando en el servicio odontolégico, el cual escogi6 a
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otro colega de igual perspectiva y con el mismo tiempo de servicio, los cuales

expresaron su transparencia al momento de informar.

3.5 Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

Técnica

Observacion: Valdez y Pasacalle (2016) define que observacién es aquella que nos
ayuda a comprender lo que acontece en el ambiente, el cual se califica por lo que
se visualiza al personal recaudando los dato del cual estéd investigando, con la
finalidad de recabar la documentacion necesaria para el objetivo del estudio, por el
cual se realiz0 la observacion, para establecer ineficiencias de la calidad del

servicio odontolégico del Centro de Salud Yugoslavia.

Entrevista: Martinez y Céspedes (2008), define que entrevista viene a ser la
versatilidad de ideas el cual se va dar entre el personal que entrevista y el sujeto
informante a estudiar con una intencion, el cual pretende lograr respuestas al
cuestionario establecidos sobre el enigma a tratar. De este modo nos autoriza

adquirir una idea mas precisa y poder completar la informacion solicitada.

Instrumento

Taylor y Bogdan (2015) define como un conjunto de preguntas que son elaboradas
con principio en evidentes hipoétesis, objetivos y enunciados adecuadamente con la
finalidad de situar nuestra observacion. La investigacion, conté con una recoleccion
de datos con respecto al instrumento, el cual consta de 5 categorias, que fueron

ejecutados a los sujetos informantes.

Entrevista a profundidad:

Aghaee y Keller(2016) definen un acercamiento amplio entre el sujeto informante
y el personal que entrevista, por lo general los hechos de la vida del usuario que
viene a ser entrevistada como hechos o sucesos que aporten al estudio que se esta

aplicando con un cuestionario o preguntas ya establecidas para formularlas.

Se aplicé una entrevista semiestructurada con pregunta abierta.
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Andros (2015) define preguntas abiertas o también llamada “preguntas libres” a un
tipo de pregunta el cual va a permitir adquirir detalles profundos con respecto a las
respuestas de las personas encuestadas, consiguiendo informacion importante
referente al tema aplicado. La respuesta que se recopila va a contener una
informacion mas minuciosa y descriptiva con respecto a las preguntas cerradas, el

cual establece unas respuestas limitadas y estrechas.

3.6 Procedimiento

Preparativo, la investigacion se basé en proponer una propuesta de mejora con
respecto a la calidad de atencion odontolégica en el Centro de Salud Yugoslavia,
debido a que es uno los principales problemas de mayor alcance, ya que mucho
paciente se queja hoy en dia del mal gestionamiento con respecto a las atenciones
odontoldgicas, debido a que no cumple con sus expectativas, llegando a no sentirse
cémodo, ni tampoco satisfecho; es por eso que para poder realizar una propuesta
de mejora, debemos primero diagnosticar las principales causas que conllevan a
gue se dé una mala atencion, para el cual se utilizé diversas técnicas, el cual nos
permitié tener nocion de la gravedad de la situacion, aplicamos una entrevista
semiestructurada con preguntas abiertas , recopilamos la informacion mediante

una grabadora , analizamos los errores y aplicamos un plan de mejora.

Aghaee y Keller(2016) definen trabajo de campo como una descripcion de la
informacion, el cual va a permitir crear una evolucion del caso, mediante

documentos o sondeo aplicados.

Los sujetos informantes el cual pertenecen al servicio de odontologia del Centro de
Salud Yugoslavia, se les aplicé una entrevista semiestructura en diferentes dias y
turnos. Las debilidades encontradas vienen a ser la falta de actitudes de los
operadores el cual crea una insatisfaccion y una mala gestion de calidad en el
servicio, identificando las debilidades que estan planteadas y que se ratifico en la
pregunta abierta semiestructurada con el apoyo de los sujetos informantes el cual
guedd grabado en una grabadora, identificando las fallas se aplicard un plan de

mejora en cada de las categorias con la finalidad de aumentar las calidad, es por
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ello que se requiere el apoyo incondicional de los sujetos informantes para la

mejora.

3.7 Rigor cientifico

Credibilidad: Para los autores Castillo y Vasquez (2003) simboliza la vigencia
interna de la investigacion cualitativa. Particularmente son las caracteristicas y la
cantidad de observaciones que se han dado, asi como precisién del vinculo que va
ver entre el investigador y lo observado en el momento de la interpretacion.
Consecuente la credibilidad se posiciona mediante la observacion de datos, del uso
de materiales (documentos de archivos, etc.) confrontandolos con las fuentes y
métodos. La investigacion se dispuso de 2 sujetos informantes que han sido
seleccionados por la técnica bola de nieve y por conveniencia, los cuales son

trabajadores del servicio y son odontélogos.

Transferibilidad: Para los autores Castillo y Vasquez (2003) Simboliza la vigencia
externa de la investigacion cualitativa. Referente a este criterio se relata a la
probabilidad de ampliar los resultados de la investigacion a diferentes poblaciones.
La investigacion cualitativa la entrevista del informe viene a ser los que van a
determinar si se puede transferir los encuentros a un contexto distinto del estudio.
Se necesita que se expligue exactamente el sitio y las particularidades de las
personas donde el fenbmeno fue aplicado. Mediante el grado de transferibilidad
viene a ser una funcidn recta de la semejanza entre los contextos. Los sujetos
entrevistados externos, fueron de la Red Pacifico Sur, puesto de Salud Villa Maria,
puesto de Salud Satélite.

Auditabilidad: Para los autores Castillo y Vasquez (2003) es el criterio como la
habilidad de un investigador de acompafar el camino de otro investigador original
de lo que ha planteado. Es importante una exploracién y documentacion exacta de
las determinaciones del investigador el cual cuenta con una relacién referente al
estudio. Esta tactica accede que otro investigador explore las informaciones y
pueda abordar a las conclusiones exactas o lo mas parecido posible a lo del

investigador original teniendo como perspectiva similitud. Se evalud a los sujetos
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informantes en diferentes momentos con la finalidad de poder justificar la version
de la entrevista y poder corroborar las respuestas y sean veraces. Se aplico la
entrevista en 3 ocasiones, a los mismos sujetos informantes el cual se espera
contar un mayor énfasis de estudio, para verificar y confirmar la credibilidad de los

discursos emitidos.

3.8 Método de analisis de datos

Para el primer objetivo se realiz6 una guia de entrevista a profundidad, el cual
permitié determinar la situacion de la organizacion, como también un analisis, que
dardn a conocer la jerarquizacion de los problemas, asimismo se hizo uso del
reporte de quejas, permitiendo asi obtener conocimiento sobre la calidad de
atencion el cual se colocé en las tablas. Para el segundo objetivo se plante¢ la
propuesta de mejora para cada debilidad encontrada, colocando un presupuesto y
el cronograma de ejecucion, el cual se colocé en las tablas. Para el tercer objetivo
validar la propuesta de mejora en la calidad de atencion odontologica del centro de
Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote — 2020, el cual se colocé en las tablas.

La informacién recolectada fue tabulada y organizada en tablas, diagramas de flujo
y esquemas de Ishikawa, para dar cumplimiento a los objetivos propuestos.

3.9 Aspectos éticos

La informacion realizada en el proyecto de investigacion es confiable y objetiva,
respondiendo a la comunidad universitaria César Vallejo a que tenga nocion sobre
el estudio realizado; de la misma forma afirmé que en el desarrollo del proyecto de
investigaciéon se hara uso de la informacién auténtica del Centro de Salud
Yugoslavia; asimismo la investigacidon que se realizard sera respetando las
disposiciones legales de manera racional, ya que la informacion es obtenida de
fuentes bibliograficas fidelizadas que fueron revisadas y aprobadas, evitando
cualquier indicio de plagio de otras investigaciones, considerando la ética de la
Universidad César Vallejo que se basa en el respeto por las personas en su

integridad y autonomia, que esta encima de los intereses de la ciencia.
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IV. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. Diagnostico situacional
Diagnoéstico de laempresa

Centro de Salud Yugoslavia se encuentra en la region de Ancash, provincia de
Santa, distrito de Nuevo Chimbote, ubicado en la av. Sauces 850 Casuarinas, el
Centro de Salud de categoria I-4 perteneciente de la red Pacifico Sur, cuenta con
los servicios de enfermeria, obstetricia, medicina, psicologia, terapia fisica,
radiologia, odontologia, nutricidn, asistencia social, rehabilitacion, paramédicos,
cuenta con emergencia basica, y hospitalizacion las 24 horas. El Centro de Salud
de fundo el afio 2000, la mision es brindar atencion a los usuarios que cuentan con
seguro integral de salud “SIS” y atencién privada. La visién es poder ser poder
ampliar en Centro de Salud a un Hospital mas equipado, con mas equipos de alta
gama y mas profesionales expertos en su rama con el propésito de aumentar la

calidad de atencion para los pacientes.
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Diagnostico del servicio

En el Centro de Salud Yugoslavia se viene aconteciendo varios déficits con

respecto a la calidad de atencidn, que viene siendo percibido por los usuarios como

los profesionales que laboran en el servicio. La empatia que es mostrada por el

personal que esta de turno no es la propicia para la atencion hacia los pacientes, el

cual percibe el trato y se lleva una mala percepcién de la atencion. La capacidad

de respuesta del profesional de turno no es la indicada, dejando ver la deficiencia

gue existe en el servicio, el profesional no toma todo el énfasis que se deberia

aplicar, por lo cual el paciente se queja y lo ve de otra perspectiva a los

profesionales del servicio, dando una mala imagen con respecto a la calidad de la

atencion.

Analisis de datos

Tabla 1. Analisis de datos por categorias en el Centro de Salud.

Empatia

Falta implementacion de otro servicio odontolégico y la
implementacion de un asistente odontolégico como la

implementacion de otros colegas.

Capacidad de

respuesta

Falta la implementacion de una Historia clinica odontoldgica,
también la implementacion de instrumentales de diagnostico y
materiales para tratamientos como compresora, piezas de
mano, micromotor, pasta profilactica, fresas quirargicas,

botadores, resinas, adhesivos, acidos, agujas dentales.

Andlisis de capital humano

Tabla 2. Entrevista al sujeto informante 1.

Empatia

Referente a la empatia nos dice lo siguiente, que al no contar
con otro servicio odontolégico se siente sofocado y

estresado el cual se ve reflejado, también nos refiere que la
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falta de un asistente influye en la empatia ya que le hace
laborar doble, y la falta de colegas hace que atienda a mas
pacientes de lo usual en un tiempo determinado y se tiene
gue apresurar por el cual el paciente lo toma como mala

actitud del profesional.

Capacidad de

respuesta

Referente a la capacidad de respuesta nos dice los
siguiente, que al no contar con una historia clinica
odontoldgica no coloca todas las patologias que encuentra
en la cavidad bucal, y algunos casos se le pasa y no coloca
en la historia clinica, aparte nos dice que en algunos casos
no dice al paciente el tratamiento a seguir por la falta de
tiempo.

Nos refiere que la falta de implementacion de instrumentos
y materiales también influye con la capacidad de respuesta,
el cual niega que sea culpa del servicio, sino de la Red
Pacifico Sur, ya que se le envi6 mas de una ocasion el
requerimiento para abastecer el servicio odontolégico del

Centro de Salud Yugoslavia.

Tabla 3. Entrevista al sujeto informante 2.

Empatia Referente a la empatia nos dice lo siguiente, que hay serums que

llegan a laborar al servicio de una manera déspota y no tienen el
tino para la atencién hacia los pacientes, el cual se ha visto
reflejado por las quejas que han tenido en el servicio, también nos
refiere que la falta de espacio en el servicio y la aglomeracion tanto
de pacientes como del profesional hace cambiar el estado
animico, también nos refiere que la falta de asistente odontolégico
hace que hagamos doble trabajo esos factores en algunos casos
se ve reflejado un poco en el humor del profesional.
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Capacidad
de

respuesta

Referente a la capacidad de respuesta nos dice los siguiente, que,
al no contar con una historia clinica odontologica, no coloca todas
las patologias que encuentra en la cavidad bucal, también refiere
gue el servicio envié mas de una vez a la Red Pacifico Sur, la
solicitud de la implementacion de los instrumentos y materiales
gue hacen falta al servicio, es por ello que los pacientes muestran
su malestar referente a la capacidad de respuesta pensando que

el profesional no quiere atender.

Andlisis de procedimientos

RECEPCION DE PACIENTES

[ Centro de Salud Yugoslavia I

& MIN.
10 FIN.
10 FIN.
20 MIN.
ACTIVIDAD | CANTIDAD | TIEMPO{MIN)

Seguro 1 06 MIN.

Admision 1 10 MIN. 10RAN.

Triaje 1 10 MIN.

Espera 1 20 MIN,

Medicacion 1 10 MIN.

Atencion 1 20 MIN. 20 MIN.

total -] 76 min.

Figura 2 Categoria capacidad de respuesta
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Personal de turno no se muestra
amable al momento que ingresa el
paciente al servicio

Al momento de la atencion el
profesional se muestra indiferente

En la atencion el profesional de
turno no cuenta con la vocacian de
atencion

."’.- .-.\.

Al finalizar la atencion el
profesional de tumo trata de mala
forma la paciente

Figura 3 Categoria empatia en el Centro de Salud

Tabla 4. Analisis FODA del Centro de Salud Yugoslavia

Fortalezas

Personal altamente capacitado, para el cuidado de
la salud de la ciudadania.

Cuenta con un servicio atencion diaria.

Oportunidades

Accesibilidad a la ciudadania.
Cuenta con el personal para los tres servicios

bésicos, para la atencion de la poblacion.

Debilidades Mala gestion, falta de capacitaciéon al personal,
falta de materiales e instrumentos, falta de empatia
del personal.

Amenazas La infraestructura debe modificarse , falta de

presupuesto, mucha poblacion asignada para un
centro de salud.
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Medicién de indicadores

Tabla 5. Medicion de indicadores en el Centro de Salud

Falta de actitud

Falta de espacio

Categoria | Subcategoria Medicién Interpretacion
Falta de | Cero personal Se  identifice e el
capacitacion del | capacitado q
personal personal no cuenta con la
Empatia Ealta de capacitacion adecuada
personal para el trato hacia el

paciente, es por ello que
se ve reflejado en mala
perspectiva del paciente
hacia el profesional.

Capacidad
de
respuesta

Falta de
capacitacion del
personal

Falta de
documento

Falta de
informacion al
paciente

Falta de
materiales e
instrumentos
Falta de
capacidad de
respuesta

Cero personal
capacitado

Se

personal no cuenta con el

identific6 que el

instrumento adecuado

para llenar la historia

clinica odontoldgica,
también se presencia que
el personal no cuenta con
los instrumentos y
materiales adecuados
para una correcta atencion
el cual se va ver reflejado

con una mala imagen del

hacia el

del

paciente
profesional servicio

odontolégico.
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Identificacién de problemas

‘ Espacio ‘ ‘ Falta de personal |

reducido
|

Falta de }/- \| Mala atencion ‘

capacitacion

Olvido Falta de

—| \,. ‘ recursos

| Inadecuados ' ' Falta de |
formatos capacitacion

Fig. 4. Identificacién de problemas del Centro de Salud

4.2. Propuesta de mejora

Calidad de atencion

Para una mejorara en la calidad de atencion de los servicios de la salud, primero
debemos saber que es la calidad aplicada en los servicios de salud, teniendo el
enfoque y el conocimiento podemos aplicarlo en nuestro trabajo para una mejora

en atencion en beneficio de los pacientes.
Capacitacion del profesional

La capacitacién debe ser constante para los profesionales de salud ya que nos
ayudari a tener mas conocimientos y otra perspectiva en el momento de la
atencion, el cual nos permitira a resolver con mas facilidad los procedimientos a

aplicar.

Implementacion de materiales e instrumentos
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Al implementar los instrumentos y materiales el personal va poder responder de

una mejor manera al momento de la atencién, el cual llevar4 a una mejor capacidad

de respuesta y una buena imagen hacia los pacientes.

Objetivo de la propuesta

e Mejorar la atencién
e Capacitacion al personal

e Mejora en el servicio

e Implementacion de materiales

e Mejora en la aptitud

Identificacién de propuesta de mejora

Tabla 6. Identificacién de propuesta de mejora en la categoria empatia del Centro

de Salud
Problemas Alternativas de solucion
Falta de capacitacion e Capacitacién del personal que labora enel
del personal servicio odontoldgico.
Capacitar al personal nuevo
Contar con un manual en atencion
Falta de personal e Contar con mas profesionales odontdlogos.
e Contar con asistente odontolégico.
Falta de actitud e Contar con una buena actitud al momento
de la atencion
e Ser positivo
e Capacitacion con psicologia
Falta de espacio e Implementacion de otro servicio por la
demanda que cuenta el Centro de Salud
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Tabla 7 identificacién de propuesta de mejora en la categoria Capacidad de
respuesta del Centro de Salud Yugoslavia.

Problemas

Alternativas de solucion

Falta de capacitacion
del personal

Capacitacion del personal que labora en el
servicio odontoldgico.

Capacitar al personal nuevo

Contar con un manual en atencion

Falta de documento

Implementacion de Historia clinica
odontolégica

Implementacion de odontograma.
Colocar todo el diagnéstico que se
visualiza.

Falta de informacién
al paciente

Capacitacion al personal “odontologo”
Explicar la enfermedad y el plan de
tratamiento.

Informar el tratamiento y las citas que debe
asistir.

Monitoreo del paciente

Falta de materiales e
instrumentos

Implementacion de materiales
odontologicos.

Implementacion de instrumentos
odontolégicos.

Falta de capacidad
de respuesta

Capacitacion al personal odontoldgico
Capacidad de respuesta al problema a
tratar
Contar con mas énfasis y analisis para
tratar.

28



Tabla 8. Alternativas de solucion en la categoria empatia en el Centro de Salud

Soluciones

Andlisis de soluciones

Capacitacion del
personal

El personal al tener una capacitacion va a tener
otro énfasis y va optar por una mejora
constante, reconociendo errores, y tratando de
llevar a cabo lo aprendido.

Contratacion de
personal

Al contratar nuevo personal “odontélogo” va
ayudar emocionalmente al personal que labora,
por consiguiente, se va a sentir mas aliviado y
con mejores animos eso nos va a llevar a una
mejor atencion.

Al contratar nuevo personal “asistente
odontolégico” ayudara al profesional
“odontdlogo” a enfocarnos especificamente en
la atencion, el cual se va ver reflejado con la
calidad de atencién que se va a brindar al
paciente.

Capacitacion con
psicologia

El personal al pasar por el area de psicologia
ayudara identificar cual es el problema que
cuenta el profesional por consiguiente ayudarlo
a superar para una mejor atencién y una mejor
aptitud al momento de atender.

Implementacion
de un servicio
extra
“odontolégico”

El personal al contar con otro servicio va a
sentirse mas cémodo y mas tranquilo ya que va
contar con un espacio propio eso ayudara al
profesional no se sienta nervioso y sienta mas
a gusto.
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Tabla 9 Alternativas de solucién en la categoria capacidad de respuesta en el
Centro de Salud Yugoslavia.

Soluciones

Andlisis de soluciones

Capacitacion
del personal

El personal al pasar una capacitacion va a tener otro
énfasis y va optar por una mejora constante,
reconociendo errores, y tratando de llevar a cabo lo
aprendido.

Implementacion
de
documentacion

El personal al contar con una historia clinica
odontoldgica va a poder anotar todas enfermedades
odontoldgicas visualiza en la cavidad bucal de los
pacientes.

El correcto llenado de las historias clinicas va ser
fundamental para el tratamiento a seguir.

Informacion al
paciente

El personal al informar al paciente las enfermedades
bucales encontradas y el tratamiento a seguir
ayudara al paciente entender lo importante de la
situacion y se sentira seguro con el profesional que lo
atiende, eso ayudara a poder llevar un control y una
evolucion del caso

Implementacion
de insumos
odontologicos

El personal al contar con los materiales e
instrumentos odontologicos adecuados y necesarios
va a tener una mejor atencién, ya que ayudara y
facilitard el tratamiento aplicar, por consiguiente, el
paciente notara la variedad y la calidad de la atencién
gue fue otorgada, el cual llevara una buena referencia
del servicio.
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Desarrollo de estrategias

Mejorar los procesos

Capacidad de respuesta

RECEPCION DE PACIENTES

ACTIMIDAD | CANTIDAD | TIEMPO(MIN)

TRAMITE 1 a5 MIN
TRIAJE 1 10 MIN
Atencion 1 20 I
total 3 35 MIMN

Figura 5 Mejora de capacidad de respuesta

Categoria empatia

que ingresa el paciente al servicio.

Personal de tumo se muestra amable al momento

r

interesado en el procedimiento y te explica.

.

Al momento de la atencion el profesional se muestra

p
En la atencion el profesional de turno cuenta con

la disposicion de poder ayudar.
pe

trata de buena forma la paciente.

Figura 6 Mejora de la categoria en empatia

Al finalizar la atencion el profesional de turmno

“

1.\

31



Beneficios de la propuesta

Tabla 10 Beneficio de la propuesta aplicado en las categorias empatia,
capacidad de respuesta Centro de Salud.

Categorias Beneficio

Empatia Influenciar en la aptitud y en la manera de atencion
de los profesionales del servicio, para una mayor
calidez y empatia en beneficio de los pacientes.

Capacidad Influenciar en los profesionales con respecto a la
de respuesta | capacidad de respuesta, para poder contar con una
mayor vision y perspectiva al momento de la
atencion, el cual nos ayudara a poder contar con una
mejora en calidad de atencion, dando una buena
imagen al paciente de la calidad de profesional que
cuenta el Centro de Salud.

El diagndstico realizado en el centro de Salud Yugoslavia, se desarroll6 en base a
una entrevista a 2 sujetos informantes, acerca de la calidad de atencion; en el cual
se identificd que los problemas que afectan con mayor frecuencia a los pacientes
viene a ser empatia, se debe a que el odontélogo no cuenta con vocacion para la
atencion, no dispone de un espacio adecuado por ende transmite una mala actitud,
acude al servicio de mal humor y no tiene capacitacion en atencion; y el otro
problema viene a ser la capacidad de respuesta , se debe a que el odontélogo no
llega adecuarse al servicio, no cuenta con los conocimientos béasicos y especificos
para poder atender, no llega anotar las enfermedades bucales que se visualiza en
la historia clinica, se queja por la falta de personal y por la falta de materiales e
instrumentales para la atencion; es por eso que para poder ver la causa raiz de
dichos problemas, es que se realiz6 un andlisis de procedimientos para las 2
categorias, determinando que el personal no cuenta con una buena calidad de
atencion; por otro lado se hizo un anadlisis FODA, donde nos determina que las
debilidades y amenazas que presenta el centro de salud se debe a la mala gestion
y que la infraestructura no es la adecuada, por ende debe modificarse; y por ultimo,

una vez ya diagnosticado la situacion se pudo verificar que las principales causas
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de los problemas se debe a los espacios reducidos, falta de capacitacion, falta de

personal, mala atencion , falta de recursos, formatos inadecuados, entre otros.

Dichos problemas que tenia el centro de salud, influencié a que no se dé una buena
calidad de atencién, por lo tanto, cuando se habla de la buena calidad de atencion
se refiere al servicio que uno brinda al paciente, cumpliendo con todas sus
expectativas prevista quedando satisfecho, ya que segun Maniviesa (2015)
menciona que la calidad de servicio se basa mas que todo en la apreciacion del
usuario referente al servicio obtenido, de acuerdo a ello, el investigador Vargas
(2015),el autor logré obtener resultados negativos en su diagnéstico de como esta
su centro de salud, mas no iguales a la investigacion, donde utilizé la técnica de
guia de entrevista, donde se entrevistd a 5 odontdlogos aplicando un test con
respecto a la calidad, donde se diagnosticé que los pacientes se dejan llevar por la
percepcion en cuanto reciben el trato de los profesionales de turno, o de como ellos
logran visualizar dentro del servicio odontoldgico, llegando a la conclusién que la
mala calidad de la atencidon se debe a la mala gestion que tiene el centro de salud,
llevando asi a que los pacientes no estén satisfechos y no quieran seguir acudiendo
a dicho centro, para ellos el autor se planteé analizar el comportamiento del
paciente referido a la calidad de servicio para que luego se pueda tomar los
controles de mejora; a diferencia de la investigacion realizada ya que se plante6
una propuesta de mejora de la calidad de atencién en base a las condiciones
internas y externas del centro de salud, con el fin de brindar a los paciente una
servicio de calidad, asimismo se llegé a concluir que ambos nos planteamos

mejorar la calidad de atencion odontoldgico.

La proposicion de un plan de mejora en la calidad de atencion odontologica del
centro de Salud Yugoslavia, se desarroll6 segun los analisis con respecto a los
problemas que se presentaron, de tal manera que se pueda visualizar la gravedad
y asimismo se pueda desarrollar en el transcurso de lo planificado ciertas
soluciones propuestas, mejorando las condiciones del puesto de trabajo y de los
trabajadores; por otro lado también se realizé un andlisis a la propuesta con el fin

de poder visualizar los beneficios que traera al mejorar la calidad de servicio.

Todas las propuestas fueron gestionadas a través de una planificacion generando

un plan de mejora para el centro de Salud Yugoslavia, la cual fue programada y
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ejecutada, logrando que esta investigacion sea una alternativa que logre una
mejora en la calidad de servicio hacia el paciente, garantizando asi su satisfaccion,
ya que segun Liu (2017), una propuesta de mejora son un grupo establecido de
medidas de cambio el cual se toma en un servicio para desarrollar y aumentar el
rendimiento, para la satisfaccion del personal como del usuario, el cual va ser la
principal aspiracién; de acuerdo a ello, el investigador Coronel (2010)logra obtener
resultados similares en base a mejoras respecto a su investigacion, debido a que
realizd su propuesta, basandose a las causas raices de los problemas, haciendo
uso del Pareto y el Ishikawa, para poder determinar la gravedad y del mismo orden
tomar los controles a dichos problemas, mejorando la calidad de atencién; similar
la investigacion realizada, debido a que también se basé en captar las causas
raices de los problemas y se pidié opiniones con el fin de que sea mas preciso y

las propuestas sean mas eficientes al desarrollarlas.

4.3. Validez de contenido de la propuesta por juicio de expertos

Tabla 11. Validez de contenido mediante V de Aiken dicotdémico.

ftems V Aiken

10 1.00

La validez del plan de gestion se llevo a cabo a través de 5 jueces el cual revisaron
la coherencia entre la variable, las categorias y los indicadores de la matriz
aprioristica; dichos jueces fueron profesionales con de alta experiencia en docencia
universitaria y asesores de investigacion con el grado de maestro y doctor. Las
respuestas de los jueces estuvieron dadas en las alternativas de muy buena y
excelente, y luego del andlisis del item a través del coeficiente de V Aiken se obtuvo
un resultado de 1 (uno) por cada item y a nivel total, el mismo que equivale a una

validez perfecta.
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V. CONCLUSIONES

Referente a nuestro primer objetivo , el diagnostico se llega a determinar que la
calidad de la atencién actualmente tiene un déficit en el servicio en 2 categorias,
una de esa es la capacidad de respuesta, ya que el personal odontélogo no llega
adecuarse al servicio, no cuenta con los conocimientos basicos y especificos para
poder atender, no llega anotar las enfermedades bucales que se visualiza en la
historia clinica, se queja por la falta de personal y por la falta de materiales e
instrumentales para la atencion; y la otra es la empatia, debido a que el personal
odont6logo no cuenta con vocacion para la atencién, no dispone de espacio el cual
lo pone de humor, acude al servicio de mal humor y no tiene capacitacion en

atencion.

Referente a nuestro segundo objetivo en determinar una propuesta de mejora,
mediante los controles que se derivaron del andlisis con respecto a los problemas
gue se presentaron, permiti6 mejorar las condiciones del puesto de trabajo y de los
trabajadores; las cuales se han ido desarrollando en el transcurso de lo planificado,

permitiendo asi mejorar la calidad de atencion.

Referente a nuestro tercer objetivo a la validacion de la propuesta se realiz6 de
manera efectiva por expertos, ya que dicha propuesta logré obtener resultados
favorables, debido a que mejoré la calidad de atencion de los clientes, asimismo
logré que el centro de salud Yugoslavia tenga més consideracion con dicha gestion
logrando asi que los pacientes se encuentren satisfechos.
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VI. RECOMENDACIONES

Referente a nivel nacional en los Centros de Salud del Minsa se debe deberia
establecer un primer diagndstico como una herramienta fundamental y base para
poder identificar los problemas futuros que puedan inducir a que se dé una mala
calidad de atencion en los Centros de Salud a nivel nacional. Monitorear la
ejecucion de la propuesta de mejora por parte de la administracion, de tal manera
gue se permita continuar las actividades de mejora y de la misma manera crear
estrategias factibles para que todos los colaboradores puedan ponerlo en marcha
en los Centros de Salud a nivel nacional. Tomar en cuenta a los expertos o
especialista del tema antes de la ejecucion de una propuesta, de tal manera que
puedan dar su punto de vista y asi dicha actividad pueda resultar mucho mas 6ptima

de lo planificado.

Referente a nivel regional en los Centros de Salud del Minsa se deberia establecer
primero un diagndstico como tal e identificar los problemas para poder mejorar y
subsanar los problemas referentes a la calidad de atencién de los Centros de Salud
a nivel regional. Seguir un control en el plan de la ejecucion de una propuesta de
mejora en lo administrativo, el cual nos facilitar4 las estrategias para que los
colaboradores lo pongan en marcha en los Centro de Salud a nivel regional. Tener
en consideracion a los expertos en cuanto a una propuesta, de tal forma ver de otra

perspectiva dicha actividad, el cual llevara a un mejor resultado.

Referente a nivel local en el Centro de Salud Yugoslavia, primero debemos sacar
un diagnostico en general para poder ver nuestras fallas y poder planificar una
mejora, tratando de subsanar esas debilidades y tenerlo como fortalezas para el
aumento de la calidad de la atencidén. Capacitacion constante al personal de cada
servicio del establecimiento. Tener un control de la parte administrativa en la
propuesta de mejora, el cual nos llevar4 a una buena gestion de la calidad. Tener

en cuenta a los expertos o especialistas antes de una ejecuciéon de unapropuesta.
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Anexo 01: Matriz de operacionalizacién de variables

Ambito
tematico

Atencién odontol6égica en el Centro
Chimbote

de Salud Yugoslavia-Nuevo

Problema de
investigacioén

¢, Cuales son las caracteristicas requeridas para disefiar una propuesta
de mejora en la calidad de atencién odontoldgica del centro de Salud
Yugoslavia, Nuevo Chimbote -2020?

Objetivo Se plante6: Disefiar una propuesta de mejora en la calidad de atencién
general odontolégica del centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote -2020
Diagnosticar la situacion actual en la calidad de atencién odontoldgica
Objetivos del centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote -2020
especificos Desarrollar un plan de mejora en la calidad de atencién odontol6gica del
centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote — 2020
Validar la propuesta de mejora en la calidad de atencion odontolégica
del centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote — 2020.
Elementos | Elambiente es el adecuado para el servicio de odontologia
tangibles | en el Centro de Salud
Fiabilidad | La atencion en el servicio odontolégico del Centro de Salud
viene siendo uniforme para todos.
Capacidad | Falta de capacitacién del personal
de Falta de documento
Categorias respuesta | Falta de informacion

Falta de materiales e instrumentos
Falta de capacidad de respuesta

Seguridad | Estimas que el cirujano dentista da satisfaccion adecuada
a la demanda de los pacientes.
Empatia Falta de capacitacion del personal

Falta de personal
Falta de actitud
Falta de espacio




Anexo 02: Instrumentos de recoleccion de datos
La siguiente encuesta es parte del desarrollo de la investigacion cuyo objetivo es
explicar la importancia de subsanar las fallas obtenidas para los profesionales del
servicio odontoldgico del Centro de Salud Yugoslavia.
A continuacién, encontrara proposiciones sobre aspectos relacionados con la labor

cotidiana al momento de la atencion. Pon consiguiente va a contar con 2 opciones

el cual se va ver reflejado en el instrumento, aplica o no aplica marcando con una

X)

La informacion dada va ser importante para la elaboracién de la investigacion y es

de caracter anénimo y confidencial.

Se le agradece por apoyar a la investigacion

Objetivo General:

Determinar y analizar el nivel de la calidad del servicio de odontologia en el Centro

de Salud Yugoslavia, desde la perspectiva del usuario profesional

Datos:

Odontologos del Centro de Salud Yugoslavia, anénimos

El instrumento aplicado cuenta con la variable calidad de atencion el cual va a

contar con 5 categorias de las cuales cuentan con sus subcategorias



Variable Categorias Subcategorias Cumple No
cumple
Elementos | El ambiente es el adecuado para el
Calidad tangibles servicio de odontologia en el Centro
de de Salud X
Atencién
Fiabilidad La atencion en el servicio
odontoldgico del Centro de Salud X
viene siendo uniforme para todos.
Falta de capacitacion del personal X
Capacidad
de Falta de documento X
respuesta
Falta de informacién X
Falta de materiales e instrumentos X
Falta de capacidad de respuesta X
Estimas que el cirujano dentista | X
Seguridad | da satisfaccion adecuada a la
demanda de los pacientes.
Falta de capacitacion del X
Empatia personal
Falta de personal X
Falta de actitud X
Falta de espacio X

Gracias por su apoyo




Disefio de una Entrevista

) Ministerio
PERL
Q ERU L de Salud

Centro de Salud Yugoslavia

Tesis

Propuesta de mejora en la calidad de atencidon odontoldgica del centro de Salud

Yugoslavia, Nuevo Chimbote -2020

Linea de investigacion:

Gestion en los servicios de la salud

Autor

Br Jheyson Acufia Velasquez

Fecha: [/ /

Objetivo general

Determinar y analizar el nivel de la calidad del servicio de odontologia en el Centro
de Salud Yugoslavia, desde la perspectiva del usuario profesional

Encuestado

Anénimos

1. Cual es su opinién referente a la calidad en el servicio de odontologia del Centro

de Salud Yugoslavia.



Anexo 03: Fichas de Validacién

b ] ESCUELA DE POSGRADO

RESULTADO DE LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO

HOMBRE DE LA TESIS: Propussta de majora e |a calided de atencith odonlolbgica del centro de Salug Yugostavia, Nusve Chimbote - 2020

OBJETIVD:

[haafer una propussts de meiora &n la calidad de atencién odonbaldgica del centro de Salud Yugosiavia, Nuswo Chimisste -2020

DIRIGIDD A: Jnayson Manusd Acufia Veldsquez
VALORACION DEL INSTRUMENTO:

APELLIDOS ¥ NOMBRES DEL EVALUADOR: Lezama Paredas Maria del Rocio
GRADD ACADEMICO DEL EVALUADOR : Magisler en Gestidn Plikea.
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%T; ESCUELA DE POSGRADO

MATRIZ DE VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTO

TITULO DE LA TESIS: Propuesta de mejors an la calidad de alencida odontalégica del Centro de Salud Yugosk Nuevo Ch -2020
A ; e 5 = i
| CRITERIOS DE EVALUACION
VARIABLES | CATEGORIAS  INDICADORES | Relacién entre fa OBSERVACIONES YO
Refacion ontre ia categoris y ol
Indicador
= =
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!—ﬁ ESCUELA DE POSGRADO

RESULTADO DE LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO

NOMBRE DE LA TESIS: Propuesta de mejora en la cabdad de atencion odontoldgica del Centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote -2020

OBJETIVO: Disedar una propuesta de mejora en |a cabdad de atencidn edontoi¥gica del Centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote -2020

DIRIGIDO A; Jheyson Manuel Acufia Velasquez

VALORACION DEL INSTRUMENTO:

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR :

GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR

*om‘:m_m_{ _Regular Bueno Plyymrﬁﬁbn?]

Wong Raymond| Esmeraida

Maeslro en Obstelnca Mencian en Salud Sexual y Reproductiva

200l

DNI 32942822

Famrtn: Formato emvsnon poc ol Arna de Investigocisn de i Estucia de Postgrado de la Univenidas Cisar Viskse
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un anpa en ol cassierg gue comesponds ()

%"{‘, ESCUELA DE POSGRADO

MATRIZ DE VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTO
TITULO DE LA TESIS: Propuesta de megora en la caldad de atencion odontoldgica del Centro de Saiud Yugoslava, Nuevo Cumbote -2020
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ﬁ ESCUELA DE POSGRADO
RESULTADO DE LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO
NOMBRE DE LA TESIS: Propuesta de mejora en la calidad de atencién odantologica del centro de Salud Yugastavia. Nuevo Chimbote 2020
OBJETIVO: Disefiar una propuesta de mejora en la calidad de atencion odontologica dal centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote 2020

DIRIGIDO A: Jheyson Manuel Acufia Velssquez
VALORACION DEL INSTRUMENTO:

Bueno bueno | Excelente

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR: Nazareth Ruth Velésquez Peralta
GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR : Doctora en contabilidad y finanzas

VP, Mat: ooc-36]1

DNI 7
Fumnta: Formalo aminoo por of Ama de investigacion de s Escosln de Porigrado de i Univarsidad Cas Vallep
NOTA Guion valide af sinumerso debe atigrake (A saomcitn Manando un 28 an o casiiien qlm comepand (1)

ESCUELA DE POSGRADO

MR VAL

MATRIZ DE VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTO
TITULO DE LA TESIS: Propuesta de mejora en la calidad de atencidn odantolégica del centro de Salud Yugosiavia, Nuevo Chimbote -2020

CRITERIOS DE EVALUACION

OBSERVACIONES Y/O

VARIABLES | CATEGORIAS INDICADORES Relacion entre fa Nﬂ?ﬂﬂnb R COMD IS
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X
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bﬂ ESCUELA DE POSGRADO

RESULTADO DE LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO

NOMBRE DE LA TESIS: Propuests de mejora en Ia calidad de atencion odontoligica del Centro de Salud Yugostvia, Nuevo Chanbote <2020

OBJETIVO: Disafar una propuesia de mejora en la calidad de atencidn odonlokgica del Centro de Salud Yugosiavi, Nueyvo Chimbole <2020

DIRIGIDO A: Jheyson Manuel Acufa Veldsquez
VALORACION DEL INSTRUMENTO:

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR : Bernacla Porras Josefina Esther
GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR Magister en Gastidn de 1oe Servicios de ia Salud

Ukt

oY firma
1 32944172

Fusrte. Foumis omiade por el Aue te waigacdn de s Excase te Postgrac de e Usenkons Clanr Valno

NOTA. Cues wsido of mutermito dete #ignaks s v omcdn sarcindo an sepd an Wl caslers gue cormmponds [X)

E?] ESCUELA DE POSGRADO

MATRIZ DE VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTO

TITULO DE LA TESIS: Propuesta de mejora en la calidad de atencion odontoldgica del Centro de Salud Yugoslavia, Nuéve Chimbote -2020
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ﬁ ESCUELA DE POSGRADO
RESULTADO DE LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO

NOMBRE DE LA TESIS: Propussta de mejora an Ia calidad de atencion odontoldgica del centro de Salud Yugosiavia, Nuevo Chimbote -2020

OBJETIVO: Disefiar una propuasta de mejora en |8 calidad de atencién odontologica del centro de Salud Yugosiavia, Nuevo Chimbote -2020
DIRIGIDO A: Jheyson Manue! Acufia Veldsquez
VALORACION DEL INSTRUMENTO:

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR: Danlel Castilio Pastor
GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR : Magister contabilidad con mencidn en tributaciin

% l 06 - 29¢9

Post firma
DNI 40427838
Fuonte. Formoto arvedo por of Aren g Inwestigackin de §a Escimta de Posigrado da  Unwecsidad Cdaa Valeis
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Validez y confiabilidad

ITEM

CALIFICACIONES DE LOS JUECES
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VALIDACION DEL INSTRUMENTO

I. DATOS GENERALES

11 Apellidos y Nombres Castillo Saavedra Encson Feélix

1.2, Cargo e institucion donde labora Asesor de Proyecto de Tesis — UCV

13 Nombre del instrumento motivo de evaluacion: Guia de entrevista

14 Autor de instrumento. Jheyson Manuel Acuia Velasquez

15 Titulo de la investigacion Propuesta de mejora en la calidad de atencion
odontologica del centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote -2020

Il. ASPECTOS DE VALIDACION
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i, OPINION DE APLICABILIDAD

- Elinstrumento cumple con los requisitos de aplicacion Sl
- Elinstrumento no cumple con los requisitos de aplicacion

IV. PROMEDIO DE VALORACION L 9% |

Chimbote julio del 2020

" Firma del experto informante

Docente: Dr. Ericson Feélix Castillo Saavedra
DNI 40809471




Anexo 04: Participantes

En la investigacion cualitativa es primordial la opinidon y experiencia de sujetos
informantes en la tematica del estudio, porque esto genera que la investigacion

apligue supuestos mas concisos y especificos.

La poblaciéon son todos los odontélogos del Centro de Salud Yugoslavia, el cual son
4.

La muestra el cual se aplicé en los sujetos informantes fue de 2 odontélogos, el

cual se escogi6é mediante un muestreo por conveniencia y por bola de nieve.

Los sujetos informantes, fueron los personales que tienen mas tiempo de servicio
cuentan laborando en el servicio odontologico, el cual escogid a otro colega de igual
perspectiva y con el mismo tiempo de servicio, los cuales expresaron su

transparencia al momento de informar

Los sujetos informantes el cual apoyaron a la investigacion decidieron pertenecer

en el anonimato.



Anexo 05: Autorizacion de la Institucion donde se aplico la Investigacion

Q Micro Red Pacifico Sur
de Salud Centro de Salud Yugoslavia

“ANO DE LA UNIVERSALIZACION DE LA SALUD”

Centra de Salud Yugoslavia, 12 Juliodel
2020

De; C.D Denis Verau Neciosup
JEFADEL ESTABLECIMIENTO

PARA: Acuia Velasquez Jheyson Manuel

ASUNTO: Aceplacion para realizacion de Tesis

Es grato dirigirme a su persona; para expresarle mis mas cordiales saludosy a
la autorizarie |a realizacion de tesis: Propuesta de mejora en |a calidad de
atencion odontolégica del centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote -2020,
para que logre el grado académico de Maestro en Gestion de los Servicios de fa
Salud de |a escuela de Posgrado de la Universidad Cesar Vallejo filial Nuevo
Chimbote, con la finalidad de desamollar una propuesta en base a la
identificacién de problemas y el planteamiento de alternativas de solucion, para
que luego se disefien esquemas de mejora de procesos., para el beneficiodela
poblacién. Sin otro motivo me despido de su persona sin antes manifestarie el

agradecimientoanticipadoy para reintegrarle mis mas sincerossaludos y astima
personal.

z 6 7. Dert s] "a:er‘hmw‘

CARL AN JLH- T




Anexo 06: Consolidado de Resultados

Elementos tangibles: El ambiente es el adecuado para el servicio de

odontologia en el Centro de Salud, el cual cumple.

Fiabilidad: La atencion en el servicio odontologico del Centro de Salud viene

siendo uniforme para todos, el cual cumple.

Capacidad de respuesta: falta de capacitacién del personal, falta de
documento, falta de informacion, falta de materiales e instrumentos, falta de

capacidad de respuesta, el cual no cumplen

Seguridad: Estimas que el cirujano dentista da satisfacciéon adecuada a la

demanda de los pacientes, el cual cumplen

Empatia: Falta de capacitacion del personal, falta de personal, falta de

actitud, falta de espacio, el cual no cumplen



Consolidado de Resultados

Tabla2y3

Entrevista al sujeto informante 1.y 2

Pregunta Sujetos Respuesta
informantes
¢,Cual es su Empatia Referente a la empatia nos dice lo siguiente,
opinion gue al no contar con otro servicio odontolégico
referente a la se siente sofocado y estresado el cual se ve
calidad en el reflejado, también nos refiere que la falta de un
servicio de asistente influye en la empatia ya que le hace
odontologia laborar doble, y la falta de colegas hace que
del Centro de atienda a mas pacientes de lo usual en un
Salud tiempo determinado y se tiene que apresurar
Yugoslavia? por el cual el paciente lo toma como mala
Sujeto actitud del profesional.
informante 1
Capacidad | Referente a la capacidad de respuesta nos
de dice los siguiente, que al no contar con una
respuesta | historia clinica odontolégica no coloca todas

las patologias que encuentra en la cavidad
bucal, y algunos casos se le pasa y no coloca
en la historia clinica, aparte nos dice que en
algunos casos nho dice al paciente el
tratamiento a seguir por la falta de tiempo.

Nos refiere que la falta de implementacion de
instrumentos y materiales también influye con
la capacidad de respuesta, el cual niega que
sea culpa del servicio, sino de la Red Pacifico
Sur, ya que se le envié mas de una ocasion el
requerimiento para abastecer el servicio

odontoldgico del Centro de Salud Yugoslavia.




Sujeto

informante 2

Empatia

Referente a la empatia nos dice lo siguiente,
gue hay serums que llegan a laborar al servicio
de una manera déspota y no tienen el tino para
la atencion hacia los pacientes, el cual se ha
visto reflejado por las quejas que han tenido en
el servicio, también nos refiere que la falta de
espacio en el servicio y la aglomeracién tanto
de pacientes como del profesional hace
cambiar el estado animico, también nos refiere
gue la falta de asistente odontolédgico hace que
hagamos doble trabajo esos factores en
algunos casos se ve reflejado un poco en el

humor del profesional.

Capacidad
de

respuesta

Referente a la capacidad de respuesta nos
dice los siguiente, que, al no contar con una
historia clinica odontoldgica, no coloca todas
las patologias que encuentra en la cavidad
bucal, también refiere que el servicio envié mas
de una vez a la Red Pacifico Sur, la solicitud de
la implementacién de los instrumentos vy
materiales que hacen falta al servicio, es por
ello que los pacientes muestran su malestar
referente a la capacidad de respuesta

pensando que el profesional no quiere atender.




Anexo 07: Articulo Cientifico
1. TITULO

Propuesta de mejora en la calidad de atencién odontolégica del centro de Salud

Yugoslavia, Nuevo Chimbote -2020

2. AUTOR (A)
JHEYSON MANUEL ACUNA VELASQUEZ, jheyson_14 06@hotmail.com
3. Resumen

El presente estudio cualitativo de tipo aplicada el cual tuvo como finalidad disefar
una propuesta de mejora en la calidad de atencion odontolégica del centro de Salud
Yugoslavia, Nuevo Chimbote -2020. EI &mbito de la investigacion fue en el centro
de Salud Yugoslavia, donde intervinieron 2 sujetos informantes seleccionados por
antigledad y objetividad en la apreciaciéon del problema que se presenta, y se
utilizaron documentos técnicos como la ley N° 27657 ley del Ministerio de Salud,
utilizaron dos instrumentos de recoleccion de datos: entrevista a profundidad y guia
de observacion. El estudio presenta el diagnéstico de mala calidad de atencién en
el servicio en funcion de la realidad de la institucion, servicio, capital humano,
procedimientos y medicion de indicadores. Posteriormente, se desarrolla la
propuesta en base a la identificacibn de problemas y el planteamiento de
alternativas de solucién, para que luego se disefien esquemas de mejora de
procesos. Finalmente, se realiz6 la validacion de la propuesta mediante juicio de
expertos, obteniendo un valor de V de Aiken de 1.00 considerado como 6ptimo para
su aplicabilidad a corto o mediano plazo.

Palabras clave: Propuesta, mejora, calidad, atencion, salud, servicio

Abstract

The present qualitative applied study which aimed to design a proposal to improve
the quality of dental care at the Yugoslavia Health Center, Nuevo Chimbote -2020.
The scope of the investigation was at the Yugoslavia Health Center, where 2
informant subjects selected by seniority and objectivity in the appreciation of the
problem presented, and technical documents such as Law No. 27657 of the Ministry
of Health, were used. two data collection instruments: depth interview and

observation guide. The study presents the diagnosis of poor quality of care in the


mailto:jheyson_14_06@hotmail.com

service based on the reality of the institution, service, human capital, procedures
and measurement of indicators. Subsequently, the proposal is developed based on
the identification of problems and the proposal of alternative solutions, so that later
process improvement schemes are designed. Finally, the validation of the proposal
was carried out through expert judgment, obtaining a value of V for Aiken of 1.00,

considered as optimal for its short or medium term applicability.
Keywords: Proposal, improvement, quality, attention , health , service

5. INTRODUCCION

La presente investigacion se realizara mediante la propuesta de mejora en calidad
de atencidn odontologica, en base a los principios de la Ley n°® 26842 que viene a
ser la “Ley general de salud”; el cual se basa en que el personal de la salud brinden
las mejores atenciones al paciente con el fin de que se sienta comodo y sin ningin
percance; es por ese motivo que supervisando al personal del servicio, se puede
determinar las principales causas a que se genera dichos problemas, de la misma
forma mejorarlas para que se pueda brindar una Optima atencion en el servicio

odontoldgico del centro de salud Yugoslavia.

El problema de la investigacion que se plante¢ fue: ¢ cuales son las caracteristicas
requeridas para disefiar una propuesta de mejora en la calidad de atencién

odontoldgica del centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote -20207.

En base al problema planteado, la justificacion del estudio radicé en realizar un
diagndstico sobre la calidad de atencién que contrae el usuario; debido a que en
las &reas de trabajo existe la posibilidad de que haya ciertos factores que afecten
de alguna forma la atencion hacia el usuario, ya sea en temas de insumos,
demoras, ambiente inapropiado e inadecuado, entre otros; resultando ser
desfavorable para el centro de Salud Yugoslavia; es por eso que, mediante la
propuesta de mejora, se pudo mejorar la atencién hacia el usuario y de la compaifiia,

resultando ser eficiente al momento de la atencion.

Como objetivo general se planted: Disefiar una propuesta de mejora en la calidad
de atencién odontoldgica del centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote -2020.
Asimismo, como objetivos especificos se plantearon: diagnosticar la situacion

actual en la calidad de atencién odontolégica del centro de Salud Yugoslavia,



Nuevo Chimbote -2020; desarrollar un plan de mejora en la calidad de atencién
odontoldgica del centro de Salud Yugoslavia, Nuevo Chimbote — 2020 y validar la
propuesta de mejora en la calidad de atencion odontoldgica del centro de Salud

Yugoslavia, Nuevo Chimbote — 2020.
6. MARCO TEORICO

Coronel (2010) en su tesis titulada “Propuesta para implantacion de un proceso de
mejora en la calidad del servicio de consulta externa en el hospital provincial
general docente Vicente Corral Moscoso”, del Ecuador, teniendo como objetivo
general desarrollar la calidad del servicio cogiendo como mencion la metodologia
de Deming, que le ayud6 a disponer una invitacion de mejora. Por el cual una parte
del diagnéstico de organizaciéon fue aplicado en unas preguntas de satisfaccion.
Posterior se decidio las causas probables del diagrama de Ishikawa, el cual se va
a definir el origen principal y en el centro del diagrama de Pareto tomando como
prioridad las causas de raiz. En estos problemas de raiz se han determinado unas
propuestas para la mejora realizada. Terminando estableciendo unas series de
manifestaciones como programacion de accion en el cual la estimacion de plan de
mejora del nivel de satisfaccion pasa de 63,2% hasta 86,7% en promedio en un

aumento de calidad de atencion.

Ramos (2015) en su tesis titulada “Satisfaccion sobre la calidad de atencion del
usuario externo del centro de Salud de Picsi” donde se determiné los componentes
en calidad de atencion en los pacientes que asistieron al centro de salud en un
tiempo de 3 meses en el afio 2015. En la investigacion se aplicé una metodologia
cuantitativa, observacional, analitico, prospectivo de corte transversal; el cual se
llegd aplicar unas preguntas Servqual con un buen nivel de credibilidad (Alfa
Crombach) con un 95% y con un margen de error de 10%. Fundamentando que en
el centro de salud no aplicaba con referencias sobre mediciones, se aplicé en una
poblacién tomando como referencia una pequefia proporcion de pacientes que no
van a estar satisfechos y va ser menor o de igual a los pacientes satisfechos. El
rendimiento de esta investigacion se ha demostrado que el 72,2% de los pacientes
insatisfechos y un 27,84% estan satisfechos, en cuanto a las dimensiones de las
variables se evidencias que la satisfaccion de ha relacionado con seguridad
(96,13%), con respecto a la empatia es de un 91,3% , pro siguiente van a estar
los



elementos tangibles y confiables el cual es de 64,3% y 64,2% consecutivamente,
por consiguiente la dimensidbn que se ha determinado un mayor grado de
insatisfaccion con un 87,81% de un total de poblacién preguntada. La investigacion
concluye con que los pacientes que asistieron al centro de salud Picsi, estan
satisfechos con la calidad de atencion percibida, en un 72,2%, que si vemos a la

encuesta que es validada esté en el rango de buen servicio de calidad en el servicio

Camba (2014) el cual ejecutd la investigacion “Calidad del servicio de odontologia
en el centro médico el progreso, Chimbote” la investigacion que tiene como objetivo
la determinacién de la calidad de servicios de odontologia del Centro de Salud “El
Progreso”, Chimbote. La muestra aplicada fue de 142 pacientes, en donde se
ofrecid un test sobre la atencion que perciben del servicio odontolégico. Se
determind que el 52,5% de los pacientes estan satisfechos y 47,5% estan
insatisfechos. Con el cual se determind que con la calidad de atencién debemos
aplicar mas la comprensién a los pacientes y aplicar una muestra metal hacia sus

problemas de salud.

Propuesta de mejora se define como un grupo establecido de medidas de cambio
el cual se toma en un servicio para desarrollar y aumentar el rendimiento, para la
satisfaccion del personal como del usuario, el cual va ser la principal aspiracion (Liu
,2017).

Fondahn (2017) refiere a calidad de atencién, viene a ser el valor donde las
prestaciones de las personas aumentan la posibilidad de contar con resultados

previstos sean adecuados con la inteligencia y la informacion actual técnica.
7. METODOLOGIA

Tipo y disefio de investigacion

Tipo de investigacion:

La presente investigacion es de tipo aplicada ; con un enfoque cualitativo debido a
gue el investigador conocera el ambiente o entorno en donde se realizara dicho
problema de investigacion conociendo asi la realidad para brindar una mejor
formulacion de andlisis que permitan solucionar los problemas identificados de

acuerdo a la realidad y necesidad de la investigacion (Fernandez y Baptista, 2014).



Disefio de investigacion:
La presente investigacion es de disefio perspectiva interpretativa de casos simples,
en el cual solo se describe la variable en su forma natural, que permita a su vez

gue los datos que sean obtenidos sean analizados (Fernandez y Baptista, 2014).

Participantes

La poblacion esta conformada por los odontélogos que laboran en el Centro de
Salud Yugoslavia. A partir de ello, participaron 4 profesionales que laboran en el
servicio, los cuales fueron seleccionados por un muestreo de bola de nieve y
conveniencia. Los sujetos informantes, fueron los personales que tienen mas
tiempo de servicio cuentan laborando en el servicio odontolégico, el cual escogi6 a
otro colega de igual perspectiva y con el mismo tiempo de servicio, los cuales

expresaron su transparencia al momento de informar.
Técnicas e instrumentos de recoleccidén de datos

Técnica

Observacion: Valdez y Pasacalle (2016) define que observacion es aquella que nos
ayuda a comprender lo que acontece en el ambiente, el cual se califica por lo que
se visualiza al personal recaudando los dato del cual estéd investigando, con la
finalidad de recabar la documentacion necesaria para el objetivo del estudio, por el
cual se realiz6 la observacion, para establecer ineficiencias de la calidad del

servicio odontologico del Centro de Salud Yugoslavia.

Entrevista: Martinez y Céspedes (2008), define que entrevista viene a ser la
versatilidad de ideas el cual se va dar entre el personal que entrevista y el sujeto
informante a estudiar con una intencion, el cual pretende lograr respuestas al
cuestionario establecidos sobre el enigma a tratar. De este modo nos autoriza
adquirir una idea mas precisa y poder completar la informacion solicitada.

Instrumento
Entrevista a profundidad:
Aghaee y Keller(2016) definen un acercamiento amplio entre el sujeto informante

y el personal que entrevista, por lo general los hechos de la vida del usuario que
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viene a ser entrevistada como hechos o sucesos que aporten al estudio que se esta
aplicando con un cuestionario 0 preguntas ya establecidas para formularlas. Se
aplicé una entrevista semiestructurada con pregunta abierta.

8. RESULTADOS

Andlisis de datos por categorias en el Centro de Salud.

Empatia Falta implementacion de otro servicio odontoldgico y la
implementacion de un asistente odontolégico como la

implementacion de otros colegas.

Capacidad Falta la implementacién de una Historia clinica odontoldgica,
de respuesta | también la implementacion de instrumentales de diagndstico y
materiales para tratamientos como compresora, piezas de
mano, micromotor, pasta profilactica, fresas quirurgicas,

botadores, resinas, adhesivos, acidos, agujas dentales.

9. DISCUSION

Beneficio de la propuesta aplicado en las categorias empatia, capacidadde
respuesta Centro de Salud

Categorias Beneficio

Empatia Influenciar en la aptitud y en la manera de atencién de los
profesionales del servicio, para una mayor calidez y empatia en

beneficio de los pacientes.

Capacidad Influenciar en los profesionales con respecto a la capacidad de
de respuesta, para poder contar con una mayor vision y

respuesta perspectiva al momento de la atencion, el cual nos ayudara a
poder contar con una mejora en calidad de atencion, dando una
buena imagen al paciente de la calidad de profesional que

cuenta el Centro de Salud.

10 CONCLUSIONES

Referente a nuestro primer objetivo , el diagnéstico se llega a determinar que la

calidad de la atencidn actualmente tiene un déficit en el servicio en 2 categorias,



una de esa es la capacidad de respuesta, ya que el personal odontoélogo no llega
adecuarse al servicio, no cuenta con los conocimientos basicos y especificos para
poder atender, no llega anotar las enfermedades bucales que se visualiza en la
historia clinica, se queja por la falta de personal y por la falta de materiales e
instrumentales para la atencion; y la otra es la empatia, debido a que el personal -
odont6logo no cuenta con vocacion para la atencién, no dispone de espacio el cual
lo pone de humor, acude al servicio de mal humor y no tiene capacitacion en
atencion.

Referente a nuestro segundo objetivo en determinar una propuesta de mejora,
mediante los controles que se derivaron del andlisis con respecto a los problemas
gue se presentaron, permiti6 mejorar las condiciones del puesto de trabajo y de los
trabajadores; las cuales se han ido desarrollando en el transcurso de lo planificado,
permitiendo asi mejorar la calidad de atencion.

Referente a nuestro tercer objetivo a la validacion de la propuesta se realiz6 de
manera efectiva por expertos, ya que dicha propuesta logré obtener resultados
favorables, debido a que mejoré la calidad de atencién de los clientes, asimismo
logré que el centro de salud Yugoslavia tenga mas consideracion con dicha gestion

logrando asi que los pacientes se encuentren satisfechos.
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