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Resumen

El objetivo de la presente investigacion ha sido determinar la relacién que
existe entre direccidon estratégica y calidad asistencial de los profesionales de la
salud del Hospital de Milagro, Ecuador, 2022., se ha utilizado la siguiente
metodologia, investigacion tipo basica, disefio no experimental, nivel correlacional
y con paradigma de enfoque cuantitativo. La poblacién esta conformada por 200
profesionales de la salud del Hospital de Milagro de Ecuador, la muestra de la
presente investigacion es de 130. Se utilizo dos instrumentos que han sido
validados por los respectivos expertos, y son confiables, el primero para medir la
direccién estrategicay el segundo para medir la calidad asistencial. De acuerdo con
los resultados inferenciales obtenidos nos muestran que existe una relacion
significativa entre las variables direccion estratégica y calidad asistencial donde el
coeficiente de Rho Spearman da como resultado un p valor= .000 < .05, que
demuestra que estadisticamente tiene una relacion las dos variables. Se concluye
en cuanto a los datos descriptivos, el mayor puntaje de la direccion estrategia es el
nivel medio con 53,7% y de la calidad asistencial es el nivel medio con 57,4% y que
existe una relacion significativa estadisticamente entre las variables direccidn

estratégica y calidad asistencial

Palabras claves: Direccion estrategica, Calidad asistencial, Hospital.
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Abstract

The objective of this research was to determine the relationship between
strategic management and quality of care of health professionals at the Hospital de
Milagro, Ecuador, 2022, using the following methodology: basic research, non-
experimental design, correlational level, and quantitative approach paradigm. The
population is made up of 200 health professionals of the Milagro Hospital in
Ecuador, the sample of the present research is 130. Two instruments were used
that have been validated by the respective experts and are reliable, the first to
measure the strategic direction and the second to measure the quality of care.
According to the inferential results obtained, there is a significant relationship
between the variables strategic direction and quality of care, where the Rho
Spearman coefficient gives a p value = .000 < .05, which shows that there is a
statistical relationship between the two variables. Itis concluded from the descriptive
data that the highest score for strategic direction is the medium level with 53.7%
and for quality of care is the medium level with 57.4% and that there is a statistically
significant relationship between the variables strategic direction and quality of

care.

Keywords: Strategic management, Quality of care, Hospital.
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l. INTRODUCCION

El desarrollo integral en la poblacion debe ser elemental para asegurar un
estilo de vida sano y digno para el mismo. No obstante, el sistema de salud
ecuatoriano durante los ultimos afios ha hecho notar sus falencias referentes al
abastecimiento de recursos, ademas de no tener prioridad en elevados indices de
mortalidad de ciudadanos. (Castillo, 2021).

El direccionamiento estratégico tiene como finalidad el planteamiento de la
organizacion, para lograr brindar respuestas a las situaciones complejas de una
empresa. (UNIR. Universidad Internacinal de La Rioja, 2021). Estos procesos
administrativos son de vital importancia para crecer dentro del mercado y, sobre
todo, fomentar un sistema de salud donde se involucren los profesionales de forma
ética e integra.

Mientras que, el grado en que los servicios de salud para individuos y
poblaciones aumentan la probabilidad de lograr los resultados de salud deseados
se conoce como calidad de la atencion. Para lograr la cobertura universal de salud
se parte de la experiencia sustentada en la evidencia. El nivel de atencion y
servicios médicos debe recibir una consideracion especial a medida que las
naciones se comprometen a lograr la salud para todos. (Organizacion Mundial de
la Salud, 2022).

Este estudio se enfocard en analizar la direccidn estratégica y calidad
asistencial de los profesionales de la salud del Hospital de Milagro, Ecuador, 2022.
Toma de fundamentales decisiones que definan el futuro de una empresa para
obtener los objetivos que se han planteado se ejecutan a partir de las direcciones
estratégicas, y, su gestion de calidad en cuanto a la salud dependera notablemente
de estas. (Tech School of Business, 2022).

Segun la investigacion de (Angiosur, 2022) indica que aproximadamente el
30% de pacientes indican que el cumplimiento de procedimientos del Hospital de
Milagro es poco eficaces, de esa misma forma el 25% dijo que es nula y el 42,5%
indica que la comunicacién entre el personal médico es mala.

El problema general del presente trabajo investigativo es, ¢Cual es la

relacion que existe entre la direccion estratégica y calidad asistencial de los



profesionales de la salud del Hospital de Milagro, Ecuador, 20227, los problemas
especificos tenemos: 1. ¢ Cudl es la relacion entre planificacion estratégicay calidad
asistencial de los profesionales de la salud del Hospital de Milagro, Ecuador, 20227?;
2. ¢ Cual es la relacién entre implementacion de estrategia y calidad asistencial de
los profesionales de la salud del Hospital de Milagro, Ecuador, 20227?; 3. ¢, Cudl es
la relacion entre diagndstico organizacional y calidad asistencial de los
profesionales de la salud del Hospital de Milagro, Ecuador, 20227.

Para ampliar los estudios relacionados a la calidad asistencial y direccion
estratégica en profesionales de salud, se prevé brindar fundamentos tedricos que
visibilicen y solventen la problematica. Ademas de tener una trascendencia social,
dado que los resultados apuntaran a crear conciencia de la importancia de una
optima calidad asistencial a la poblacién ecuatoriana, para asi, a futuro, haya una
superior direccion estratégica en el Hospital de Milagro, beneficiando a la
ciudadania y disminuyendo la tasa de mortalidad de los pacientes. Por ultimo, este
estudio tendra una utilidad metodologica que sera de ayuda para la realizacion de
una evaluacion interna en el establecimiento de salud para conocer las falencias y
buscar métodos practicos para resolver los inconvenientes y mejorar las practicas.

Como objetivo general tenemos: Determinar la relacion que existe entre
direccion estratégica y calidad asistencial de los profesionales de la salud del
Hospital de Milagro, Ecuador, 2022. En cuanto a objetivos especificos tenemos: 1.
Identificar los niveles de relacion entre planificacion estratégica y calidad asistencial
de los profesionales de la salud del Hospital de Milagro, Ecuador, 2022.; 2.
Identificar los niveles de relacion entre implementacion de estrategia y calidad
asistencial de los profesionales de la salud del Hospital de Milagro, Ecuador, 2022;
3 Identificar los niveles de relacion entre diagndstico organizacional y calidad
asistencial de los profesionales de la salud del Hospital de Milagro, Ecuador, 2022.

Como hipotesis general del estudio, se tiene que: Existe relacion significativa
entre direccidn estratégica y calidad asistencial en los profesionales de la salud de
un Hospital de Milagro, Ecuador, 2022. En cuanto a las hipotesis especificas se
tiene: 1. Existe relacion significativa entre planificacion estratégica y calidad
asistencial en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador,
2022.; 2. Existe relacioén significativa entre implementacion de estrategia y calidad

asistencial en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador,



2022.; 3. Existe relacion significativa entre diagnostico organizacional y calidad
asistencial en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador,
2022.



Il. MARCO TEORICO

Matali et al (2022) en su tesis tuvo como objetivo el andlisis de experiencia
y percepcion de la coordinacién clinica entre los niveles asistenciales y demas
factores en relacion, tanto organizativos e interactivos entre los profesionales segun
el modelo de integracion de gestion sanitaria en Catalufia, el estudio arrojé como
conclusion que la integracién gerencial puede verse facilitada por la coordinacion
clinica, aunque es necesario promover la colaboraciéon entre servidores de salud
para obtener mecanismos de coordinacién y ver mejoras en la calidad de la
atencion. Esta investigacion tiene gran peso en nuestro estudio, pues recalca la
importancia de la sistematizacion clinica en la institucion y como ésta puede verse
afectada por la desintegracion de la gestion de salud en cuanto a sus trabajadores
y areas administrativas que la dirijan.

Agudelo en su investigacion su objetivo es identificar el vinculo entre el clima
organizacional y las percepciones de la calidad de los servicios de salud. Para este
estudio se utilizé un tipo de metodologia cuantitativa, sus conclusiones fueron que
Nno es necesario contar con un clima organizacional ameno para garantizar la
correcta atencion en los usuarios atendidos por la entidad. A partir de esta
resolucién se puede aseverar que este estudio da soporte en nuestra investigacion
en ambas variables estudiadas, validadando que se debe tener en cuenta el clima
organizacional y calidad asistencial, ambas como prioridad, para garantizar una
atencion excepcional a los pacientes. (Agudelo et al. 2020)

El proposito del siguiente antecedente fue determinar si existe una relacion
entre la planificacion estratégica y el desarrollo organizacional en los hospitales. de
Pucallpa, con una muestra de 50 trabajadores de la salud y con un método de
investigacion cuantitativa basado en cuestionarios y método cualitativo aplicado en
entrevistas. Se obtuvo como conclusion que en definitiva, si exite una alta relacion
significativa entre ambas variables del estudio. Tomando como afirmacién que, esta
insvestigacion aporta grandemente a la nuestra, pues se considerara la importancia
de planificacion estratégica en el desarrollo de organizaciones médicas., tanto
administrativa como de calidad. (Vargasy Gonzéalez, 2019),

En el trabajo de (Neciosup Leb6n, 2019) se tuvo como objetivos la

determinacién de la relacion entre analisis de puestos y calidad asistencial percibida



por un paciente del Hospital, para este estudio investigativo se aplicé un método
descriptivo correlacional, usando una muestra de 340 usuarios, se lleg6 a la
conclusion de que el nivel de servicio es baja por lo que aumenta el estrés en los
profesionales de salud, disminuyendo asi la calidad asistencial del hospital,
habiendo una relacién directa entre ambas variables. Se puede afirmar que esta
investigacion tiene aporte en cuanto a los medios en los que los médicos y
profesionales se encuentran rodeados en la unidad médica, deduciendo asi que la
carente falta de estrategias que solventen esta situacion, esta ligada a la calidad
asistencial que brinde la institucion de salud.

Como ultimo antecedente internacional, tenemos a (Mora et al. 2018) en Madrid,
tuvo como objetivo la importancia del impacto de dichas estrategias en el aviso de
incidentes notificados en la unidad, para esto, los investigadores aplicaron un
estudio observacional en el area de urgencias pediatricas de un hospital. A partir
de esto se llega a la afirmacion de que la direccion estratégica bien planificada y
llevada a cabo es fundamental para el correcto liderazgo de una organizacion y
para el cumplimiento de objetivos claves que mejoren la calidad de los pacientes
en cuanto a la salud, teniendo gran soporte para nuestro trabajo de investigacion
en el ambito de planificacion estratégica y mejoras del mismo.

Espinoza (2021), tuvo como objetivo el establecimiento de un sistema de
calidad para la atencion en cuanto al area farmacéutica del Hospital, este estudio
se basdé en un enfoque cuali-cuantitativo, es decir, (mixto) ademas de ser
descriptiva y trasversal, la propuesta tiene como destino la creacién y uso de un
manual donde se lleve a cabo herramientas para favorecer el sistema de gestidon
en cuanto a salud. Se llegé a la conclusion del necesario uso del instrumento como
herramienta para mejorar el sistema de gestiton de calidad para mejorar las
practicas farmacéuticas.Se afirma que esta investigacion tiene un gran soporte en
nuestro estudio, pues se toma en cuenta ciertas areas que pueden ser
invisibilizadas por el personal administrativo, pero son de gran importancia tomarlas
en cuenta.

Caniar et al (2020) su objetivo se establecio en la formulacion de un sistema
controlado de informacion, con el fin de obtener un mapa estratégico, usando una
metologia descriptiva no experimental, con 91 trabajadores de la salud, se tuvo

como conlusion que las notables falencias en el area de planificacion se debe a la



falta de dichos planificadores aptos, por ello, se consider6 nuevos objetivos
estratégicos. Tomando en cuenta el mencionado andlisis, se afirma que la
investigacion tiene un aporte en cuanto a la creacion de puntuales estrategias que
beneficien a los pacientes de la institucion, asi como también tomar en cuenta el
optimo servicio que brinden los profesionales de salud, evaluando sus politicas y
planificaciones para que no se vean reflejadas negativamente en la calidad de la
salud.

Arreaga y Sudario (2019) quienes tuvieron como objetivo el describir la
apreciacion en cuanto la calidad del servicio de enfermeria en las gestantes con
previa placenta, aplicado a esta investigacion un estudio cualitativo con uso de
cuestionarios, se llego asi a la conclusion que las gestatntes apreciaron un buena
atencion brindada por profesionales del area de enfermeria, a diferencia del servicio
de informacion y consejeria, se notaron instisfechas, pues no se brindo asesoria en
cuanto al embarazo y demas temas de importancia. A partir de estos resultados, se
puede connotar que esta investigacion cuenta con soporte especifico en cuento al
area de mujeres gestantes la calidad de los servicios prestados en los centros de
salud;se toma puntos clave que puedan ayudar a esclarecer nuestro tema
investigativo tales como la calidad asistencial de profesionales del hospital.

Nipas (2019) cuyo objetivo se baso en el disefio de un método estratégico
administrativo que permita la alta gerencia, incorporando los indices de salud y
presentar un valor al paciente, para llegar a dicho fin, se aplicO un método
cuantitativo, inductivo y cientifico en dicha investigacion, concluyendo de tal manera
gue las carencia de buen plan estratégico no permiten satisfacer las necesidades
de los pacientes, ademas de tener en cuenta que la carencia de herramientas de
interno control desestima la evaluacion del modo de trabajo de los profesionales, la
falta de recursos tecnologicos y demas materiales financieros y técnicos no ayudan
a la mejora de la calidad de salud en el hospital. Dicho esto, se afirma que la
presente investigacion analizada tiene un gran aporte en cuanto a que el tipo de
estrategias puestas en obra es importante en cuanto a la calidad asistencial
brindada a los pacientes del hospital en estudio.

Para finalizar, se encontr6 la investigacion de (Sanchez y Pozo, 2018). Este
estudio para disefiar un plan estratégico para evaluar organizacional del Aprosac,

se aplicé herramientas de metodologia cuantitativa, teniendo como conclusion que



la aplicacion de plan estratégico para la institucion tiene una cualidad ventajosa,
pues esta busca la obtencidén de la amena comunicacion con los clientes internos.
Llegando a la afirmacion de que el antelado estudio investigativo tiene un aporte
consistente en cuanto a los métodos e importancia de la elaboracion de planes
estratégicos que promuevan el vinculo entre profesionales con el fin de mejorar los
sistemas asistenciales de salud.

Segun autores que conceptualizan el término Direccion tenemos a, (Taylor,
1911), donde menciona que, la direccién es el mejor medio para garantizar que
ambas partes (empleador y empleador) alcancen su maximo potencial y luego
compartan equitativamente los beneficios de sus esfuerzos conjuntos. Mientras que
(Fayol, 1888) define la sireccibn como, cuando se crea para los grupos sociales, la
clave es hacer que funcione. El trabajo del gerente es que cada jefe obtenga el
maximo resultado posible de los elementos. que forman su unidad, para garantizar
la ventaja de la empresa.

Por otro lado, la conceptualizacion del término Estrategia, tenemos a (Ronda,
2022), donde menciona que la palabra estrategia proviene del idioma griego.
Estrategia: El arte de la generalizacion en estrategia o guerra, derivado de una
combinacion de dos palabras: stratos (ejército) y agein (lider, lider). Como todos
sabemos, la aplicacion de la planificacion estratégica se remonta a la década de
1960, propuesta por Alfred Chandler en los Estados Unidos. A lo largo de los afios,
es necesario evaluar el desarrollo de estrategias terminologicas relacionadas con
las aplicaciones. la maxima eficiencia en la gestion de todos los recursos.

Por consiguiente, (Enriqguez Caro, 2012) argumenta que las cinco estrategias
de Porter incluyen diferentes tipos de organizaciones, programas de gestion y
sistemas de incentivos. Las empresas mas grandes con mejor acceso a los
recursos a menudo compiten por el control de costos y la diferenciacién, mientras
gue las empresas mas pequefias a menudo compiten por un enfoque mas limitado.

Referente a los tipos de direccion empresariales, tenemos a (The Flash Co,
2021), donde indica los siguientes: estrategia competitiva, estrategia funcional y
estrategia corporativa. En la estrategia competitiva determina cémo responde al
mercado y cémo comercializa su producto. Estas estrategias analizan la
competencia como un juego de accion. La estrategia competitiva corre paralela a

la estrategia empresarial y se aplica generalmente a medio plazo. La estrategia



funcional, por otro lado, se refiere a la gestion de recursos y habilidades en
diferentes partes de la empresa para optimizar su uso. Deben estar alineados con
la estrategia de la empresa y de la competencia para que el proceso funcione
correctamente. Son temporales e imprescindibles para mantener un nivel
importante de productividad en la empresa.

Y por ultimo, la estrategia corporativa perfila laimagen que la empresa quiere
proyectar en la sociedad. El patrocinio es un excelente ejemplo de tal tactica.
Podemos decir que la imagen externa de la empresa es la clave de su desarrollo
porque pone mas énfasis en su imagen que en sus propias operaciones. La
estrategia comercial de una empresa consta de una serie de pasos necesarios para
forjar una ventaja competitiva. Existen varios tipos de estrategias, incluyendo
competitivas (producto y marketing), funcionales (optimizacion de recursos) y
corporativas (imagen corporativa).

Los servicios de salud brindados con equidad, respeto y responsabilidad
cumpliran las espectativas de los usuarios, ademas de cumplir con las normas de
salud ocupacional, a esto denominamos calidad asistencial, siendo asi, la
capacidad de orientar y tomar desiciones que dependan el futuro de dicha
institucion dependera plenamente de las desiciones y planificaciones que se tome,
a esta denominamos direccion estratégica.

La orientacion estratégica significa que varios grupos de interés participan
en la toma de decisiones internas. Los gerentes deben considerar las necesidades
de mdltiples grupos de interés al tomar decisiones. Las partes interesadas son
individuos, grupos y organizaciones interesadas en el éxito de una organizacion e
incluyen propietarios, clientes, proveedores y la sociedad en general. Si el lider se
mantiene enfocado en un equipo, fallara. (Arano et al. 2011).

Otros autores indican que la gestion estratégica incluye el desarrollo y la
implementacion de estrategias, la movilizacion de problemas comerciales y
medioambientales cada vez mas complejos.Su propdsito es desarrollar la
estrategia de la empresa e implementarla. (AC Consultors, 2022).

Brindar atencion de alta calidad implica poder hacer lo que se debe hacer en
cualquier situacién, en cualquier proceso involucrado, Al menor costo posible y de
manera que complazca a la persona que recibe la atencién. En otras palabras, la

calidad de la atencion se logra logrando la adecuacion, el conocimiento y la



satisfaccion del beneficiario en el entorno clinico. Esto requiere la participacion de
profesionales médicos, plan de expertos (gestores) y quienes la reciben
(destinatarios). La calidad es "hacer lo correcto”. Eso significa que es necesario la
evaluacion del servicio evaluando la idoneidad del servicio de ellos mismos, luego
su excelencia, y finalmente la satisfaccién de quienes los aceptan. Se propone un
meétodo para identificar los problemas y la realizacion de andlisis de causa raiz nos
permitirAn sugerir posibles estrategias de mejora. (Rodriguez y Grande, 2014).

No hay duda de que los elementos esenciales del éxito organizacional es la
capacidad para desarrollar estrategias exitosas en el momento adecuado que
tengan éxito. Mantener y fortalecer su competitividad en el mercado aiun cuando
hayan terminado, ademas, buscar constantemente estrategias para lograr objetivos
a corto y largo plazo. Estas estrategias se convierten en pautas y lineamientos para
la organizacion, configura la llamada direccion estratégica. (Gutiérrez Agudelo,
2016).

Las teorias presentadas a continuacion, sustentan el presente trabajo
investigativo, como primer punto acerca de la variable independiente “calidad
asistencial” obtuvimos que segun (Revista Calidad Asistencial, 1997) La calidad es
una definicién implicita de una estrategia para lograr una mejor salud (asi como una
reflexion sobre la amplitud de definiciones de salud y calidad que se pueden utilizar)
y circulos concéntricos que muestran diferentes niveles. También se considera al
(Instituto de Medicina, 1990) aqui, la calidad de la atencion se refiere al grado en
gue los servicios de atencion de la salud mejoran la probabilidad de que las
personas y las poblaciones logren los resultados de salud deseados en funcion del
conocimiento médico especializado. (Donabedian, 1980) menciona qué calidad
asistencial es la ideal para mejorar la atencion del paciente después de equilibrar
los beneficios y dafios del proceso de atencion.

La dimensién calidad de servicio segun Gronroos (1984), es el resultado de
un proceso de evaluacién llamado calidad del servicio percibida, donde los clientes
perciben que el servicio que reciben cumple con sus expectativas. Depende del
servicio que esperas y del servicio que recibes. Para (Hatten, 1987) Las
percepciones de los consumidores sobre la calidad del servicio cuando utilizan un
servicio son tanto concretas como abstractas, lo que lo convierte en un concepto

complicado. También es uno de los elementos mas cruciales en el desarrollo de



una estrategia para aumentar la competitividad de la empresa.La dimension
eficiencia de salud se menciona segun otros autores que, un sistema de salud se
considera eficiente si puede proporcionar a la sociedad suficientes productos
sanitarios con los minimos recursos. Lograr una eficiencia saludable también
significa utilizar los recursos disponibles para lograr el mejor resultado posible. Por
lo tanto, al luchar por ciertos resultados, también es necesario tener claro cuéles
son las formas mas efectivas de lograr estos resultados y qué procesos técnicos
deben abordarse para lograrlos de manera efectiva (Lam y Hernandez, 2022).

la dimensién de la satisfaccion del usuario. (Hernandez et al. 2019) que la
satisfaccion y las percepciones de la calidad del servicio informadas por los
usuarios dependen no solo de los resultados de salud logrados, sino también de la
capacidad de respuesta a las expectativas razonables de los ciudadanos con
respecto a los aspectos no relacionados con la salud de sus interacciones con los
sistemas de salud.

Con respecto a las teorias acerca de la variable dependiente “direccion
estratégica” podemos connnotar las siguientes, por parte de (Johnson et al. 2006)
donde mencionan que, se puede pensar en la estrategia como abrir puertas
reuniendo recursos Yy habilidades dentro de una empresa. El enfoque de recursos
y capacidades es lo que se llama, y se centra en utilizar los recursos y capacidades
estratégicos de una organizacion para crear nuevas oportunidades o ventajas
competitivas.

Segun (Hatten, 1987), la direccién estratégica es el proceso mediante el cual
una empresa establece objetivos y trabaja para cumplirlos. Con el fin de lograr los
objetivos de la organizacién, es el medio y los medios. Los gerentes utilizan el
analisis interno y la inteligencia como una forma de arte combinada para maximizar
el potencial de los activos y habilidades bajo su control.(David, 1991) menciona que
la implementacién de estrategias que aprovechen las fortalezas internas,
aprovechen las oportunidades externas, mitiguen las debilidades internas y eviten
0 mitiguen las amenazas externas constituye el nicleo de la gestion estratégica.

La dimension planificacion estratégica segun Martins (2021) define Un plan
estratégico, entonces, es un documento que describe la direccion en la que su
empresa quiere ir y los pasos que tomara para llegar alli. Un plan estratégico

generalmente incluye la visién y la misién de su empresa, asi como sus objetivos a
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largo plazo, objetivos anuales y un plan de accién para los pasos que tomara.
Direccion.

La dimension implementacion de estrategia se refiere a la ejecucion de
planes y estrategias los objetivos a largo plazo de la organizacion a cumplir. Su
meta es lograr sus objetivos, y la tecnologia es el medio por el cual la empresa
desarrolla, emplea e integra los sistemas que gobiernan su cultura, personas,
recursos y estructura de control. los demas rivales del mercado. (Walton, 2021).
Segun el concepto de Wright (2021), la implementacién de la estrategia es un
término utilizado para describir los procesos o actividades que aseguran la
ejecucion real de un plan estratégicoEn otras palabras, una empresa desarrolla una
técnica para la implementacion de la estrategia.

La dimensidon diagnostico organizacional es un estudio que debe ser
realizado por todas las organizaciones, se encarga de evaluar el estado actual de
la empresa, especificamente sus conflictos. Lo que esta mal con la empresa, hasta
donde puede desarrollarse y el potencial son formas de seguir su crecimiento. Se
puede decir que la creacion de eficacia organizacional a través del cambio es el
objetivo general del diagndstico organizacional. La organizacion en todos sus
sentidos es el resultado del esfuerzo humano racional por el bienestar. (Blanco,
2022).
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1. METODOLOGIA

3.1Tipo y disefio de investigacion

El presente estudio se encuentra en la categoria de investigacion basica,
segun (CONCYTEC, 2019) Con el fin de avanzar en sociedades cada vez mas
avanzadas y abordar mejor los problemas humanos, este tipo de investigacién tiene
como objetivo aprender mas sobre los fendmenos naturales o del mundo real. En
lugar de intentar poner en practica sus hallazgos, este tipo de estudio agrega
conocimiento para abordar problemas o hacerlo aplicable a otros estudios.
(Rodriguez D. , 2020).

El disefio de este estudio es no experimental de tipo seccional Estos se
denominan estudios observacionales individuales y, a menudo, tienen un doble
proposito de descripcion y analisis. También conocido como estudio de prevalencia
o transversal. Su proposito principal es determinar la frecuencia de una
determinada condicion o enfermedad en la poblacion en estudio, y es uno de los
disefios fundamentales en epidemiologia y disefio de casos y controles. (Rodriguez
y Mendivelso, 2018).

En cuanto al nivel de la investigacion se consideré una investigacion
correlacional, segun (Ricardo, 2020), los estudios de correlacion buscan variables
gue parecen influir entre si, de modo que cuando vea un cambio en una, sepa cOmo
cambiara la otra. Esto generalmente implica que los investigadores utilicen

variables fuera de su control.

Referente al enfoque tomado, se considerod el cuantitativo, segun (Cook y
Reichardt, 1979) La investigacion cuantitativa es la investigacion que recolecta y
analiza datos cuantitativos, mientras que la investigacién cualitativa evita la
cuantificacion, estos perfiles se obtienen a través de narraciones, observaciones

participantes y entrevistas no estructuradas.
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Figura 1.

llustracion 1 Disefio no experimental correlacional

01

02

Dénde:
M: Muestra
O1: Direccion Estratégica
02: Calidad Asistencial
R: Relacion
3.2Variables y operacionalizacion

Variable 1: Direccion estratégica

Definicion conceptual: La gestidén estratégica incluye el desarrollo y la
implementacion de estrategias, la movilizacion de problemas comerciales y
medioambientales cada vez mas complejos.Su propdsito es desarrollar la
estrategia de la empresa e implementarla. (AC Consultors, 2022).

En su definicidn operacional la gestion estratégica puede entenderse como
el proceso mediante el cual una empresa formula, implementa, implementa y
administra un conjunto de actividades para asegurar el funcionamiento, desarrollo
y crecimiento de una organizacion.(Rodrigues , 2021).

Las dimensiones consideradas son: planificacion  estratégica,
implementacion de estrategia y diagndstico organizacional.

Los indicadores de planificacién estratégica son: planeacion de métodos
desarrollados en la empresa que definan el futuro de la misma.

Los indicadores de implementacion de estrategia son: creacién y ejecucién
de planes organizacionales en la institucion médica

Los indicadores de diagndstico organizacional son: juicio y resultado de los
planes ejecutados en la institucion médica.

En cuanto a la escala de medicion sera ordinal, mediante una encuesta de

25 preguntas que se evaluaran mediante la escala de Likert.
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Variable 2: Calidad Asistencial

Definiciébn conceptual: La (Organizacion Mundial de la Salud, 2022) se
esfuerza por garantizar que cada paciente reciba el diagnéstico, el tratamiento y la
atencion mas apropiados para lograr el mejor resultado posible al tiempo que
minimiza los riesgos relacionados con el tratamiento y maximiza la satisfaccién del
paciente.

Mientras que su definicion operacional indica cuando los profesionales de la
salud nos atienden, sabemos lo que queremos y lo que necesitamos: quieren
cuidarnos, tratarnos de manera eficaz y tratar nuestros problemas de salud de la
forma que se adapte a nuestras necesidades, con la mayor seguridad posible y
ademds en el menor tiempo posible. tiempo, cualquier calamidad no puede y no
sucedera. A esto se le llama calidad asistencial, un concepto muchas veces
criticado por la falta de fondos y de tiempo que padecen los médicos hoy en dia,
pero que puede mejorarse si se analiza con mayor rapidez. (Unir, 2021).

En cuanto a las dimensiones de las variables, se han considerado 3: calidad
de servicio, eficiencia de la salud y satisfaccion del usuario.

Los indicadores de calidad de servicio se tienen: brindar una atencion
apropiada y digna a los pacientes de la institucion.

Los indicadores de eficiencia de la salud se tienen: eficaz atencién en los
servicios sanitarios a los pacientes de la institucion.

Los indicadores de satisfaccion del usuario se tienen: clientes satisfechos
gue certera el ameno servicio obtenido.

Un cuestionario compuesto por 26 items de evaluacion elabora la escala

mediante la escala de Likert.
3.3 Poblaciéon, muestray muestreo

Una poblacion es un todo y los miembros individuales de un grupo. Una
poblacién en lugar de una muestra que es parte o porcentaje de un grupo. En
algunos casos, todos los miembros del grupo pueden ser interrogados. Un ejemplo
clasico es el Censo, que es una ley que hay que contestar. (Benitez, 2021). La
poblacién total conformada por los profesionales de la salud en el Hospital de
Milagro es de 200 (N), con fecha de registro 24 de septiembre de 2022.

Para los criterios de inclusion de la busqueda se consideraron Unicamente

los profesionales de la salud atendidos en el hospital de Milagro.De tal manera, el
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criterio de exclusion, estuvo conformado por profesionales de la salud que no
pertenezcan al Hospital de Milagro.

La muestra segun (Hernandez Sampierri, 2006) basicamente un subconjunto
de la poblacion. Considere un subconjunto de elementos que pertenecen a un
conjunto definido por una propiedad llamada poblacion. En nuestra muestra de la
encuesta, el total 130 (N) profesionales de la salud.

El muestreo segun (Westreicher, Convenience sampling, 2022) implica
seleccionar a los individuos mas disponibles para la muestra de un estudio
estadistico. Esto hace que la recopilacién de datos sea mas barata y menos
laboriosa. Se tomara en cuenta 70 profesionales de la salud para la realizacién de
prueba piloto.

3.4 Técnica e instrumentos de recoleccion de datos

Las técnicas de recopilacion de datos se refieren a los métodos utilizados
para recopilar y analizar diferentes tipos de datos. Los métodos comunes de
recopilacion de datos incluyen la revision de documentos relacionados con el tema
y la realizacion de entrevistas y observaciones. (SafetyCulture, 2022).

A través de una serie de preguntas especificas, una encuesta es una técnica
de investigacion que recopila informacion, datos y comentarios. Hacer suposiciones
sobre una poblacién, un grupo de referencia o una muestra representativa es el
objetivo principal de la mayoria de las investigaciones. (Terreros, 2021).

El instrumento utilizado en la medicion investigativa, es el cuestionario,
segun (Garcia, 2003) esta, es un procedimiento que se considera clasico en las
ciencias sociales. Su adaptabilidad permite su uso como herramienta de
investigacion, asi como de evaluacion de personas, procesos y programas de
formacion. Es una técnica de evaluacion que puede tratar elementos cuantitativos
y cualitativos. Tiene la particularidad de que se realiza en uno para registrar los
datos que los propios sujetos han solicitado. no es tan completa e imparcial como
una entrevista en persona. Al mismo tiempo, permite consultas rapidas y

econdmicas con grupos importantes de personas.

Validez
Podemos definir el juicio profesional como el complemento de los

conocimientos técnicos y la experiencia que los profesionales deben aplicar
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siempre. Se requiere juicio profesional para tomar decisiones acertadas. El juicio
profesional debe ejercerse utilizando estandares o métodos prudentes, incluida la
seleccion de la opcidbn mas conservadora, que asegure que las decisiones se tomen
siempre sobre la base de usuarios honestos de la informacion financiera. (Breve
con Sejo, 2021).

Tabla 1.

Evaluacion de la validez de instrumentos Cuestionario para evaluar la
direcciobn estratégica y Cuestionario de Calidad de Prestaciones

Asistenciales.

Apellidos y nombres Cargo DNI
Responsable de
] Auditoria Médica CCQA-
Troya Alarcon Eduardo Rafael
HDNT. 0921377214
Director Médico Centro
Clinico Quirdrgico 0923641682

Vera Villamar Rafael Antonio . '
Hospital del Dia IESS

Norte Tarqui.

Director Médico 0912377942
. Asistencial, Hospital
Romero Sornoza Jorge Luis . .
Matilde  Hidalgo de
Procel.

Fuente: Matriz de validacion
Confiabilidad

En cuanto a la confiabilidad de los instrumentos se aprobaron efectividad, en
este caso, del instrumento n°1 Cuestionario de Calidad de Prestaciones
Asistenciales tuvo un valor de alfa de Cronbach de 0,902 lo que demuestra una alta
confiabilidad. (Moran Rafael, 2022).
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Mientras que el instrumento n°2 Cuestionario para evaluar la direccion
estratégica tuvo un valor de alfa de Cronbach de 0,935, lo que indica que de igual
manera se considerd una alta confiabilidad. (Huaman Jacobe, 2019).

3.5 Procedimientos

Para la realizacién de la investigacion del hospital de Milagro, primero se
hizo la entrega de una solicitud al gerente del hospital para su previo
conocimiento del tema que se queria estudiar, ademas de la revisién del
cuestionario y se pueda autorizar la realizacion del estudio a cargo. Aceptada la
solicitud de aplicacion del cuestionario, se hizo la coordinacion de fecha y horas
para entregar el cuestionario a los profesionales de la salud, previa invitacion
verbal para la participacion del estudio y cuestionario. Una vez recogido los
cuestionarios, se los ordend para realizar las pruebas estadisticas respectivas,
obtener resultados que se veran plasmados en graficas y tablas con el fin de
explicar los resultados. Al finalizar se realiz6 la discusion de lo obtenido para

establecer conclusiones y recomendaciones del trabajo de investigacion.

3.6 Método de analisis de datos
El analisis, revision y procesamiento de los datos se realiz6 primero con
el programa estadistico SPSS v21.0 a través de la observacion de los datos
registrados. La informacion recopilada fue de naturaleza descriptiva y se tabuld

mediante graficos y tablas para que fuera mas atractiva socialmente.

3.7 Aspectos éticos

Se han revisado los principios éticos propuestos por el Codigo de Etica
de la Universidad Cesar Vallejo de 2020.

Se respetard el principio de la filantropia, ya que con la investigacion tanto
los operadores como los empleadores tendran conocimiento de la calidad de
atencion disponible en el hospital, para que se puedan aplicar soluciones. En
cuanto al principio de no malevolencia, se cuidara la salud de los profesionales
médicos que participen en el estudio, ya que no habré riesgo por la colaboracion

de los cuestionarios.
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V. RESULTADOS

4.1 Resultados descriptivos
Tabla 2.

Distribucién de frecuencia de la variable 1: Direccion estratégica.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
vélido acumulado
Nivel bajo 53 40,8 40,8 40,8
Nivel medio 70 53,7 53,7 94,5
Nivel alto 7 55 55 100,0
Total 130 100,0 100,0

Fuente: Aplicativo SPSS extraido de la base de datos.

De la Tabla 6 se puede observar que los resultados de describir la
orientacion estratégica de la variable 1 muestran que el 40,8% del total de opiniones
cree que la orientacion estratégica es de nivel bajo., mientras que el 53,7% opinaron
gue existe un nivel medio y solo el 5,5% opinaron que existe un nivel alto. Esto
indica que, solo una pequefa cifra representa los niveles altos de calidad
asistencial, y en lo cual habra que buscar y tomar medidas para agrandar esa
cantidad y disminuir los niveles medios, puliendo asi mas la calidad asistencial del
hospital. De esas opiniones se indica que solo un pequefio porcentaje califica la
direccion estratégica con un nivel alto y la gran mayoria tiene una opinion de la
direccion estratégica con nivel medio y un porcentaje apreciable de nivel bajo. Por

este motivo existe una falta de cumplimiento de una buena direccion estratégica.
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Tabla 3.

Porcentaje de frecuencias de las dimensiones de la variable direccion
estratégica

Fuente: Aplicativo SPSS extraido de la base de datos

Planificacion Implementacion Diagnostico

estratégica de estrategias organizacional
Nivel bajo 66 50,4 60 47,7 23 19,9
Nivel medio 22 16,4 54 42,3 77 59,3
Nivel alto 42 32,7 16 10,0 30 20,8
Total 130 100,0 130 100,0 130 100,0

Fuente: Aplicativo SPSS extraido de la base de datos

En la tabla 7 se muestran los resultados descriptivos de la orientacion
estratégica para la variable 1 por lado, donde el lado con un alto grado de
orientacion estratégica es el lado de la planificacion estratégica con un 32,7% de
otros aspectos, y de igual forma el lado con un nivel medio de orientacion
estratégica. La gestion es un aspecto del diagndstico organizacional con un
porcentaje del 59,3%, y por ultimo, el nivel de diagndstico organizacional es de nivel
bajo, equivalente al 19,9% de los encuestados. De estos resultados se indica con
referencia a la dimension diagnostico organizacional que solo un pequefio
porcentaje lo califica con un nivel alto y la gran mayoria tiene una opinién de un
nivel medio y un porcentaje apreciable de nivel bajo. Con respecto a la dimensién
implementacion de la estrategia que solo un pequefio porcentaje lo califica con un
nivel alto y la gran mayoria tiene una opiniébn de un nivel bajo y un porcentaje
apreciable de nivel medio. Y por ultimo la dimensidn planificacion estratégica indica
gue solo un pequerio porcentaje lo califica con un nivel alto y la gran mayoria tiene
una opinion de un nivel bajo y un porcentaje apreciable de nivel medio. Por este
motivo existe una falta de cumplimiento de las dimensiones para una buena

direccién estratégica.
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Tabla 4.

Distribucién de frecuencia de la variable 2: Calidad asistencial.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
vélido acumulado
Nivel bajo 27 20,8 20,8 20,8
Nivel medio 75 57,4 57,4 78,2
Nivel alto 28 21,8 21,8 100,0
Total 130 100,0 100,0

Fuente: Aplicativo SPSS extraido de la base de datos

En la tabla 8 se muestran los resultados que describen la calidad de atencién
para la variable 2, y es claro que el 20,8% de los encuestados clasifica la calidad
de atenciébn como baja, mientras que el 57,4% piensa que es media y el 21,8%
piensa que es media. nivel alto. De estas opiniones, solo un pequefio porcentaje
calificé la calidad de la atencion como alta, la gran mayoria califico la calidad de la
atencion como moderada y un porcentaje bastante grande como baja. Por este

motivo existe una falta de cumplimiento de una buena calidad asistencial
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Tabla 5.

Distribucién de las dimensiones de variable 2: Calidad Asistencial

Calidad de servicio  Eficiencia de la Satisfaccion
Salud del usuario
Nivel bajo 38 29,2 37 28,4 50 38,5
Nivel medio 49 37,8 40 30,9 32 24,7
Nivel alto 43 33,0 53 40,7 48 36,8
Total 130 100,0 130 100,0 130 100,0

Fuente: Aplicativo SPSS extraido de la base de datos.

En la tabla 9 se muestran los resultados descriptivos de la variable 2 de la
calidad de atencion por componentes, donde el componente con mayor calidad de
atencion sera el componente efectivo de salud en un 40,7% frente a los demas
componentes, ademas del componente que contiene el nivel medio de atencién. La
calidad de apoyo como dimensién de la calidad del servicio es del 37,8%, y
finalmente la dimension satisfaccion del usuario se nota en un nivel bajo, lo que
equivale al 38,5% de los entrevistados. De estos resultados se indica con referencia
a la dimension satisfaccion del usuario que solo un pequefo porcentaje lo califica
con un nivel medio y la gran mayoria tiene una opinion de un nivel bajo y un
porcentaje apreciable de nivel alto. Con respecto a la dimension eficiencia de la
salud que solo un pequefio porcentaje lo califica con un nivel bajo y la gran mayoria
tiene una opinion de un nivel alto y un porcentaje apreciable de nivel medio. Y por
ultimo la dimension calidad de servicio indica que solo un pequefio porcentaje lo
califica con un nivel bajo y la gran mayoria tiene una opinion de un nivel medio y un
porcentaje apreciable de nivel alto. Por este motivo existe una falta de cumplimiento

de las dimensiones para una buena calidad asistencial.
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4.2 Resultados inferenciales
Después de analizar la normalidad de las variables, podemos afirmar que los datos
no siguen una distribucion normal. Esta afirmacion esta respaldada por resultados
significativos en ambos lados < 0,05, que es el nivel de error estadistico. De la
realizacion de la prueba de normalidad y del resultado de los datos, podemos
concluir que utilizaremos una prueba no paramétrica con efectos de medir la
relacién entre las variables, y que estan relacionadas con la hipétesis de la
investigacion. La prueba no paramétrica para utilizar sera Rho Spearman. De los
resultados de la prueba de normalidad podemos decidir que se rechazala H, y se

acepta la H,.
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Contrastacion de hipoétesis general

H,: Existe relacién significativa entre direccion estratégica y calidad asistencial en

los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador, 2022.

H,.: No existe relacion significativa entre direccion estratégica y calidad asistencial

en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador, 2022.

Tabla 6.

Contrastacion de hipétesis general

Direccion Calidad
estratégica asistencial
Rho de Direccion Coeficiente de 1,000 ,682**
Spearman estratégica correlacion
Sig. (bilateral) : ,000
N 130 130
Calidad Coeficiente de ,682** 1,000
asistencial correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 130 130

Nota: Rho Coeficiente de correlacion

Los resultados de la tabla de hipotesis comunes utilizando Rho Spearman
confirmaron una relacién significativa entre las variables orientadas a la estrategia
y la calidad de la atencion. margen de error a margen de confianza de 95%, de esta
forma se rechazala H, y se aceptala H,, que indica que existe relacion significativa
entre direccidn estratégica y calidad asistencial en los profesionales de la salud de

un Hospital de Milagro, Ecuador, 2022.
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Contrastacion de Hipodtesis especifica 1

H,: Existe relacién significativa entre planificacion estratégica y calidad asistencial

en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador, 2022

Hy: No existe relacion significativa entre planificacién estratégica y calidad
asistencial en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador,
2022

Tabla 7.

Contrastacion de hipotesis especifica 1

Planificacion Calidad
estratégica asistencial
Rho de Planificacion Coeficiente de 1,000 A47**
Spearman estratégica correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 130 130
Calidad Coeficiente de LT 1,000
asistencial correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 130 130

Nota: Rho Coeficiente de correlacion

Los resultados de un panel de hipoétesis generales utilizando a Rho Spearman
confirmaron una relacion significativa entre la planificacion estratégica y la calidad
de la atencién. Barras de error y limites de confianza del 95 %, de esta forma se
rechaza la H, y se acepta la H,, que indica que existe relacion significativa entre
planificacion estratégica y calidad asistencial en los profesionales de la salud de un

Hospital de Milagro, Ecuador, 2022
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Contrastacion de hipotesis especifica 2

H,: Existe relacidén significativa entre implementacién de estrategia y calidad

asistencial en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador,

2022

H,: No existe relacion significativa entre implementacién de estrategia y calidad

asistencial en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador,

2022
Tabla 8.
Contrastacion de hipotesis especifica 2
Implementacion Calidad
de estrategias asistencial
Rho de Implementacion Coeficiente de 1,000 ,601**
Spearman de estrategias  correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 130 130
Calidad Coeficiente de ,601** 1,000
asistencial correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 130 130

Los resultados de la tabla de supuestos comunes utilizando Rho Spearman

confirmaron una relacién significativa entre la implementacién de la estrategia y la

calidad de la atencion. Esta afirmacion esta respaldada por el resultado de

significacién bilateral, que es < 0,05, el margen de error para el intervalo de

confianza del 95 %.de esta forma se rechaza la H, y se acepta la H,, que indica

gue existe relacién significativa entre implementacion de estrategia y calidad

asistencial en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador,

2022
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Contrastacion de hipotesis especifica 3

H,: Existe relacion significativa entre diagnostico organizacional y calidad

asistencial en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador,

2022

Hy: No existe relacion significativa entre diagnéstico organizacional y calidad

asistencial en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador,

2022
Tabla 9.
Contrastacion de hipotesis especifica 3
Diagnostico Calidad
organizacional asistencial
Rho de Diagnostico Coeficiente de 1,000 ,818**
Spearman organizacional  correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 130 130
Calidad Coeficiente de ,818** 1,000
asistencial correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 130 130

Los resultados del Panel de Hipotesis General de Rho Spearman nos llevan

a argumentar que existe una relacién significativa entre el diagnostico sistematico

y la calidad de la atencién, una afirmacién basada en resultados significativos.

Intervalo de confianza del 95%. de esta forma se rechaza la H, y se acepta la H,,

gue indica que existe relacion significativa entre diagnostico organizacional y

calidad asistencial en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro,

Ecuador, 2022
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V. DISCUSION

5.1. Discusion de resultados inferenciales
Objetivo general

De acuerdo con los resultados inferenciales obtenidos nos muestran que
existe una relacién significativa entre las variables direccion estratégica y
calidad asistencial donde el coeficiente de Rho Spearman da como resultado un
p valor=.000 < .05, gue demuestra que estadisticamente tiene una relacion las

dos variables.

Este resultado se asemeja al de los investigadores Agudelo, Pefia &
Hoyos (2020) quien en sus resultados explican, que esta relacidon se da de forma
inevitable, ya que mientras exista una direccion estratégica bien establecida, la
calidad asistencial se vera de forma notoria afectada de manera positiva, lo cual
beneficia tanto al Hospital de Milagro, como a los pacientes que son atendidos

en esta institucion de salud.
Objetivo especifico 1.

Asi mismo, el objetivo especifico 1, la planificacion estratégica se
relaciona significativamente en la calidad asistencial con un p valor=.000 < .05,
gue se obtuvo mediante el coeficiente de Rho Spearman, que confirma

estadisticamente esta afirmacion.

Entre los hallazgos importantes, la investigacion de Enriquez (2012)
indica en su estudio que entre la importancia de una buena planificaciéon
estratégica es que es uno de los caminos mas certeros para poder cumplir los
objetivos propuestos, porque de esa forma la institucion de salud de maneja de
la forma mas ordenaday organizada posible, generando un ambiente controlado
lo cual esta directamente relacionado con la calidad asistencial que brinde el

Hospital de Milagro.
Objetivo especifico 2.

En cuanto al objetivo especifico 2, la implementacion de estrategias se
relaciona significativamente en la calidad asistencial en los profesionales de la

salud de un Hospital de Miagro, este resultado se confirma con el p valor=.000
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< .05, que se obtuvo mediante el coeficiente de Rho Spearman, que confirma

estadisticamente esta afirmacién.

Otro hallazgo es que los resultados concuerdan con el del autor Huaman
(2019) que indica los beneficios de la implementacion de estrategias debido a
gue se logra concretar las fortalezas del establecimiento, para poder ejercer
acciones o actividades directamente relacionadas a esto de forma coordinada,

lo cual lograra a la obtencién de resultados en un tiempo mas preciso.
Objetivo especifico 3.

Con respecto al objetivo especifico 3, el diagnostico organizacional se
relaciona significativamente en la calidad asistencial, los resultados
inferenciales sustentan esta afirmaciéon mediante el p valor=.000 < .05, que se
obtuvo mediante el coeficiente de Rho Spearman, que confirma

estadisticamente.

En relacion con esto el autor Ledn (2019) indica que el diagnostico
organizacional es importante que se desarrolle de forma progresiva durante
ciertos rangos de tiempo para poder evaluar el estado actual de la empresa, y
de esa manera poder actuar de forma rapida y eficaz. El diagnostico
organizacional también ayuda a que el Hospital de Milagro pueda desarrollarse
de forma progresiva y potenciar ciertos aspectos que son considerado fortalezas

de la institucion.

(Angiosur, 2022) define la direccion estrategica como una eleccidn
deliberada organizacion para satisfacer las necesidades de los pacientes, a
través de una serie de actividades interrelacionadas una determinada forma de
ofrecer un servicio en una combinacion Unica de valores que se pueden percibir

de ambas partes, médicos y pacientes.

Esta comprension debe conciliarse con la evolucion de la salud desde un
enfoque tradicional, reactivo y curativo de los servicios a un enfoque mas
proactivo que involucre a la sociedad, el medio ambiente y otros agentes y
personas involucradas en el sistema. por lo tanto, es importante estudiar
cuidadosamente el entorno y el interior de la organizacion que como se define

en el enfoque estratégico.
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5.2. Discusion de resultados descriptivos

En cuanto a los resultados descriptivos, y en lo referente a la variable
direccion estratégica, la mayoria de los encuestados opinaron que la direccion
estratégica se encuentra en el nivel medio con un 53,7%, el nivel bajo con el
40,8% y con una cifra preocupante el nivel alto con 5,5%, preocupante porque
demuestra que una minoria de personas opinan que la direccion estratégica es

nivel alto, lo cual habria que comenzar a buscar soluciones de cambio.

Segun Johnson, Scholes & Whittington (2006) en su investigacion,
confirma la importancia de implementar una direccién estratégica, ya que es la
mejor alternativa para poder encontrar y usar a favor las ventajas de la
institucion y de esa forma garantizar el funcionamiento eficaz tanto del Hospital

como del paciente.

Cabe mencionar que Walton (2021) indica también que la direccion
estrategica es un proceso en el cual la empresa puede establecer sus objetivos
claros para poder trabajar de una forma mas enfocada y que como resultados
esperados se puedan cumplir, esto se puede utilizar aparte para maximizar en
mayor manera el potencial de los activos y habilidades bajo su control. Menciona
aparte que la implementacién de estrategias que aprovechen las fortalezas
internas, aprovechando de esa forma las oportunidades externas, mitiguen las
debilidades internas y eviten o mitiguen las amenazas externas que constituyen

el nacleo de la gestidn estrategica.

En un estudio de (Enriquez Caro, 2012), inform6 que la capacidad de
implementar una estrategia es mas importante que la calidad de la estrategia en
si. Esto quiere decir que la aplicacion incluye la definicion de nuevos proyectos,
junto a eso nuevas metas y objetivos, por lo tanto, la asignacion de recursos y
la realizacion de acciones especificas que permitan a la institucion de salud
posicionarse en su entorno, lo que incluye cambios que obligan a corregir la
decision original, con el fin de buscar mejoras en el ambito estratégico del

Hospital.

Una direccion estrategica ayuda y permite que una organizacion se

diferencie de sus competidores porque esta estructurada de acuerdo con las
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caracteristicas especificas de la organizacion, por lo tanto, se maneja de forma

mas ordenada y organizada.

Estas estrategias funcionales que se alinean con los procesos operativos,
financieros, comerciales y de talento, entre otras cosas, todos estos
departamentos deben estar alineados con los objetivos estratégicos del Hospital
de Milagro, para que trabajen en conjunto y se puedan lograr los objetivos

propuestos.

Dentro de los resultados descriptivos referente a la planificacién
estratégica, la mayoria de los encuestados opinaron que la planificacién
estratégica se encuentra en el nivel bajo con 50,7%, siendo esto un valor
considerable para representar este nivel, la cifra siguiente es 33,2% que se
ubica en el nivel medio y por ultimo con la minoria del 32,7% que representa el
nivel alto. Esto indica que solo un pequefio porcentaje lo califica con un nivel
alto y la otra mayoria tiene una opinion de un nivel bajo y un porcentaje en el
nivel medio, por esto quiere decir que existe una falta de cumplimiento de la

planificacion estratégica para una buena direccion estratégica.

Segun la teoria acerca de lo anteriormente mencionado, se puede pensar
en la estrategia como una herramienta para poder reunir recursos y habilidades
dentro del Hospital de Milagro, esto enfocado en una buena planificacion
estratégica puede generar y desarrollar capacidades donde se pueda crear una

buena organizacion estratégica.

En cuanto a los resultados descriptivos de la dimension de
implementacion de estrategias, la mayoria de los encuestados opinaron que la
implementacion de estrategias se encuentra en un nivel bajo con 47,7%,
siguiendo esta cifra el nivel medio con 42,3% y por ultimo con una minoria el
nivel alto con el 10%. Con respecto a la dimension implementacion de la
estrategia que solo un pequefio porcentaje lo califica con un nivel alto y la gran
mayoria tiene una opinién de un nivel bajo y un porcentaje apreciable de nivel

medio.

Segun el autor Ricardo (2020) en sus investigaciones menciona que la

implementacion de la estrategia es un término utilizado para describir los
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procesos o actividades que aseguran la ejecucion real de un plan estratégico.
En otras palabras, una empresa desarrolla una técnica para la implementacion

de la estrategia.

Dentro de los resultados descriptivos referentes a la dimension de
diagnéstico organizacional, la mayoria de los encuestados opinaron que el
diagnostico organizacional se encuentra en un nivel medio con el 59,3%,
mientas que el nivel bajo y alto se encuentras sus cifras muy parejas con un
20.8 el nivel alto y el nivel medio con 19,9%. Con respecto al diagnostico
organizacional se puede indicar que solo un pequefio porcentaje lo califica con
un nivel alto y la gran mayoria tiene una opinion de un nivel medio y un

porcentaje apreciable de nivel bajo.

La dimension diagnéstico organizacional segun el autor Westreicher
(2022) indica en su estudio donde sus resultados concuerdan con los de esta
investigacion que el diagnostico organizacional es un estudio que debe ser
realizado por todas las organizaciones, se encarga de evaluar el estado actual
de la empresa, especificamente sus conflictos.

Lo que esta mal con la empresa, hasta donde puede desarrollarse y el
potencial son formas de seguir su crecimiento. Se puede decir que la creacion
de eficacia organizacional a través del cambio es el objetivo general del
diagnostico organizacional. La organizacion en todos sus sentidos es el
resultado del esfuerzo humano racional por el bienestar.

Uno de los hallazgos importantes para esta investigacion es la teoria
sobre la calidad asistencial que se obtuvo segun la autora Euroinnova (2022)
donde nos indica la importancia de implementar una calidad asistencial buena,
porque de esta forma se puede lograr una mejora en los pacientes que son
atendidos en el Hospital de Milagro, la calidad de atencion se refiere al grado en
gue los servicios de atenciéon de la salud mejoran la probabilidad de que las
personas y las poblaciones logren los resultados de salud deseados en funcion
del conocimiento médico especializado.

(Donabedian, 1980) menciona qué calidad asistencial es la ideal para
mejorar la atencion del paciente después de equilibrar los beneficios y dafios

del proceso de atencion.
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Entre los puntos fuertes de los métodos utilizados, podemos sefalar el
cuestionario como herramientas de recoleccién de datos, que, gracias a sus
diversas ventajas, entre las que se pueden obtener resultados en poco tiempo,
gracias a la simplicidad de la recoleccién de datos y las multiples opciones que
brinda para organizar los datos obtenido de los cuestionarios, entre esas
opciones estan que gracias al mundo digital donde vivimos, se pueden realiza
de manera virtual, economizando los materiales tangibles y ahorrando tiempo
en el momento de querer realizarlas.

Una de las ventajas en cuanto al aspecto de metodologia es que el
muestreo simple es que es facil de entender, el célculo de la media y la varianza
es rapido y se basa en la teoria estadistica, por lo que existen paquetes de
software para el analisis de datos. Una de sus desventajas es que requiere

previamente un censo completo de toda la poblacion.
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VL. CONCLUSIONES

Primera

Segunda

Tercera

Cuarta

Se ha cumplido con el objetivo general de determinar la relacién
gue existe entre direccion estratégica y calidad asistencial de los
profesionales de la salud del Hospital de Milagro, Ecuador, 2022,
estas variables se relacionan directamente por lo que se afirma
la hipétesis general que la direccidn estrategica se relaciona
significativamente con la calidad asistencial de un Hospital de
Milagro. La variable direccion estrategica en la opinion del 53,7%
de la muestra se encuentra en el nivel medio, 5,5% en el nivel
alto y con la minoria del 40,8% en el nivel bajo. La variable
calidad asistencial en la opinion del 57,4% de la muestra se
encuentra en el nivel medio, 21,8% en el nivel alto y con la
minoria del 20,8% en el nivel bajo.

Se ha cumplido con el objetivo especifico 1, de identificar los
niveles de relacion entre planificacion estratégica y calidad
asistencial de los profesionales de la salud del Hospital de
Milagro, Ecuador, 2022., esto se relaciona directamente por lo
gue se afirma la hipotesis especifica 1 que existe relacion
significativa entre planificacion estratégica y calidad asistencial
en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro,
Ecuador, 2022

Se ha cumplido con el objetivo especifico 2, de Identificar los
niveles de relaciéon entre implementacion de estrategia y calidad
asistencial de los profesionales de la salud del Hospital de
Milagro, Ecuador, 2022, esto se relaciona directamente por lo
gue se afirma la hipotesis especifica 2 que existe relacion
significativa entre implementacién de estrategia y calidad
asistencial en los profesionales de la salud de un Hospital de
Milagro, Ecuador, 2022.

Se ha cumplido con el objetivo especifico 3, de ldentificar los
niveles de relacién entre diagndstico organizacional y calidad
asistencial de los profesionales de la salud del Hospital de

Milagro, Ecuador, 2022, esto se relaciona directamente por lo
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gue se afirma la hipotesis especifica 3 que existe relacion
significativa entre diagnostico organizacional y calidad asistencial
en los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro,
Ecuador, 2022.
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VIl. RECOMENDACIONES

Primera

Segunda

Tercera

Cuarta

A los directivos del Hospital de Milagro, Ecuador con la finalidad
de que implementen una direccién estrategica con el fin de
brindar una excelente calidad asistencial a los pacientes que se
hagan atender en este lugar.

A la parte administrativa del Hospital de Milagro, trabajar en las
dimensiones mencionadas con el objetivo de crear unainstitucién
mas organizada y que de esa forma se pueda llegar a la calidad
asistencial esperada.

A los profesionales de salud, también se recomienda, investigar,
estudiar y poner en practica las teorias mencionadas en la
investigacion, para entender la importancia de una direccion
estrategica junto con sus dimensiones respectivas.

A los profesionales de salud, brindar una calidad asistencial con
el fin de desarrollar una mejora en la satisfaccion de los pacientes

del Hospital de Milagro.
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ANEXOS

Anexo 1 Tabla de operacionalizacién de variables.

Variables Definicion Conceptual Definicion operacional Dimension Indicadores Escala de medicién
- planeacion de métodos
La gestion estratégica incluye el desarrollados en la
desarrollo y la implementacion de e empresa que definan el
) L -Planificacion )
estrategias, la movilizacién de los . . futuro de la misma
By Se basa en su eficacia y estratégica By ) y
] . recursos de la empresa y la resolucién . ] . - creacion y ejecucion de )
Direccion ) relacion con la cualidad de -Implementacion de o Ordinal
. de problemas ambientales vy ] ] ] ] planes organizacionales en
Estratégica ] ] ) asistencia y sus atributos estrategia o o
comerciales cada vez mas complejos. o ] o la institucion médica
o sanitarios -Diagnéstico o
Su propésito es desarrollar la o - juicio y resultado de los
) organizacional .
estrategia de la empresa e planes ejecutados en la
implementarla. (AC Consultors, 2022). institucion médica.
L ) - brindar una atencién
(Organizacién Mundial de la Salud, ) )
. ) apropiada y digna a los
2022) define como la capacidad de o ) o
] ) ) La operatividad de esta pacientes de la institucion.
garantizar que cada paciente reciba el ] ] ] o ) »
] o ) variable va juntamente -Calidad de servicio - eficaz atencién en los
) diagnédstico, el tratamiento y la ] S o o )
Calidad y . . relacionada con la -Eficienciade salud servicios sanitarios a los Ordinal
] ) atencion mas apropiados para lograr L i ) N ) o
asistencial organizacion y métodos de -Satisfaccion del pacientes de la institucion.

los mejores resultados posibles al
tiempo que se minimiza el riesgo
maximiza la

iatrogénico y se

satisfaccion del paciente.

las estrategias empleadas

en una institucion.

usuario

- clientes satisfechos que
certera el ameno servicio

obtenido.
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Anexo 2. Matriz de consistencia

Titulo: Direccion estratégica y calidad asistencial de los profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador, 2022.

Problemas Objetivos Hipdtesis Variables e indicadores
Problema General: Objetivo general: Hipotesis general: Variable 1: Direccion Estratégica
¢,Cudl es la relacion | Determinar la relacién que | Existe relacion Escala
que _e3<|ste en,tr_e la eX|ste/ entre dlrec_(:lon 3|_gn|f|(_:§1t|va . entre Dimensiones Indicadores items de Niveles o rangos
direccion estratégica y | estratégica y  calidad | direccion estratégica y valore
calidad asistencial de | asistencial de los | calidad asistencial en los S
los profesionales de la | profesionales de la salud | profesionales de la salud | Planificacion Planeacion de |9 1234 |1=bajo
salud del Hospital de | del Hospital de Milagro, | de un Hospital de |estratégica métodos 2= medio
Milagro, Ecuador, | Ecuador, 2022. Milagro, Ecuador, 2022. desarrollados en la 3-4= alto
20227 empresa que
definan el futuro
de esta.
Implementacion | Creacion y |11 1234 |1=bajo
de estrategia ejecucion de 2= medio
planes 3-4= alto
organizacionales
en la institucion
médica
Diagnéstico Juicio y resultado |5 1234 |1=bajo
Problemas Objetivos especificos Hipotesis especificas | organizacional de los planes 2= medio
Especificos ejecutados en la 3-4= alto
¢,Cudl es la relaciéon | Identificar los niveles de | Existe relacion instituciéon médica.
entre planificacién | relacion entre | significativa entre Variable 2 Calidad Asistencial
estratégica y calidad | planificacion estratégica y | planificacién estratégica :
asistencial de los | calidad asistencial de los | y calidad asistencial en
profesionales de la | profesionales de la salud | los profesionales de la Escala
salud del Hospital de | del Hospital de Milagro, | salud de un Hospital de Dimensiones indicadores items de Niveles o ranaos
Milagro, Ecuador, | Ecuador, 2022 Milagro, Ecuador, 2022 valore 9
20227 s
¢Cudl es la relaciéon | Identificar los niveles de | Existe relacion
entre implementacién | relaciéon entre | significativa entre - - .
de estrate%ia y calidad | implementacion de imgplementacic')n de CaIu_ja}d de Brlan'slr una | 7 1234 1= ?ajo .
asistencial de los | estrategia y  calidad | estrategia y calidad servicio tencion apropiada 5 2'3: medio
profesionales de la | asistencial de los | asistencial en los y digna a los 4-5= alto

45




salud del Hospital de

profesionales de la salud

profesionales de la salud

pacientes de la

Milagro, Ecuador, | del Hospital de Milagro, | de un Hospital de institucion.
20227 Ecuador, 2022 Milagro, Ecuador, 2022. | Eficiencia de la | Eficaz atenciénen | 7 1234 | 1=bajo
salud los servicios 5 2-3= medio
sanitarios a los 4-5= alto
pacientes de la
institucion.
,Cudl es la relaciéon | Identificar los niveles de | Existe relacion | Satisfaccién del | Clientes 12 1234 1= bajo
entre diagnéstico | relacién entre diagnéstico | significativa entre | usuario satisfechos  que 5 2-3= medio
organizacional y | organizacional y calidad | diagndstico certera el ameno 4-5= alto

calidad asistencial de
los profesionales de la
salud del Hospital de
Milagro, Ecuador,
202272

asistencial de los
profesionales de la salud
del Hospital de Milagro,
Ecuador, 2022.

organizacional y calidad
asistencial en los
profesionales de la salud
de un Hospital de
Milagro, Ecuador, 2022.

servicio obtenido.

Disefio de investigacion:

Poblacion y Muestra:

Técnicas e instrumentos:

Método de andlisis de datos:

Enfoque: cuantitativo
Tipo: basica

Método: descriptivo
Disefio: no experimental

Poblacién: 200
Muestra: 130

Técnicas: encuesta
Instrumentos: cuestionario

Descriptiva:
SPSSv21.0

Programa

estadistico
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Anexo 3.

Cuestionario 1 CUESTIONARIO DE VARIABLE CALIDAD DE DIRECCION

ESTRATEGICA

Variable Direccion Estratégica
Escala:

1= nunca

2= pocas veces

3= casi siempre

4= siempre

N CUESTIONARIO PARA EVALUAR LA DIRECCION
ESTRATEGICA

ESCALA

2

3

DIMENSION: PLANIFICACION ESTRATEGICA

1 | ¢Convocay preside de las reuniones que se desarrollan

en la institucion médica?

2 | ¢ Transmite informacion oral y escrita, Util para el equipo

médico?

3 | ¢Facilita y fomenta la formacion permanente y el

desarrollo personal y profesional del equipo?

4 | ¢;Participa en la gestion de la institucion como un médico
mas, formando parte de grupos de trabajo, comisiones y

equipos?

5 | ¢Maneja los datos administrativos del centro médico con

el fin de orientar determinadas decisiones?

6 | ¢Planifica e implementa planes especificos de

mantenimiento, de correccién y de innovacion?

7 | ¢Distribuye tareas y asigna a las personas a los lugares

en que pueden ser mas utiles?

8 | ¢Sustituye a un médico enfermo que acaba de llamar por

teléfono desde su casa comunicando el hecho?

DIMENSION: IMPLEMENTACION DE ESTRATEGIA

9 | ¢Demuestra uso y control de su tiempo personal?
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10

¢ Reflexiona sobre la practica personal junto con las

personas colaboradoras?

11 | ¢Controla el estrés?

12 | ¢ Motiva al personal constantemente?

13 | ¢Propicia el trabajo en equipo?

14 | ¢Usa ética y democréaticamente la informacion, en funcion
de los intereses generales de la organizacion?

15 | ¢Procura una adecuada y eficaz adquisicion o provisién
de los recursos?

16 | ¢Promueve procesos de gestion econémica participativos
y transparentes?

17 | ¢Desarrolla actuaciones tendentes a vencer las
resistencias a los cambios?

18 | ¢Declara a las autoridades un desperfecto que acaba de
producirse o un robo?

19 | ¢Sugiere ideas novedosas, comunica experiencias
exitosas de otros colegas que puedan animar a iniciar
procesos de cambios?

DIMENSION: DIAGNOSTICO ORGANIZACIONAL

20 | ¢Crea un clima agradable en la institucion y unas
relaciones interpersonales satisfactorias?

21 | ¢Es agente de mediacion en la resoluciéon de conflictos y
negociacion entre partes?

22 | ¢Representa eficientemente a la institucion ante la
comunidad social?

23 | ¢ Vela por el adecuado registro, clasificacion,
conservacion, mantenimiento y utilizacion de los
materiales?

24 | ¢ Elabora estadisticas, completa formularios

administrativos, como parte de su aporte al trabajo

administrativo?
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25

¢Uso de medios y procedimientos de comunicacion

formales e informales?
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Anexo 4.

Cuestionario 2 CUESTIONARIO PARA EVALUAR LA CALIDAD DE SERVICIO

Escala:

1= nunca

2= casi nunca
3=aveces

4= casi siempre
5= siempre

Variable direccién estratégica

N CUESTIONARIO DE VARIABLE CALIDAD DE
PRESTACIONES ASISTENCIALES

ESCALA

2

3

4

DIMENSION: CALIDAD DE SERVICIO

1 | ¢Los servicios en el establecimiento asistencial donde
labora cuentan con suficientes insumos como:
jeringas, agujas alita, gasas, guantes, etc. para su

atencion?

2 | ¢Los servicios en el establecimiento asistencial donde

labora prestan atencién durante las 24 horas?

3 | ¢Los servicios en el establecimiento asistencial donde
labora cuentan con los recursos humanos, materiales,
equipos y de infraestructura necesarios para su

atencion?

4 | ¢ El personal de salud del establecimiento asistencial
donde labora brinda una atencién personalizada a los

pacientes?

5 | ¢ El médico del establecimiento asistencial donde
labora atiende y explica en qué consiste el

procedimiento que recibira el paciente?
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¢ El personal de salud del establecimiento asistencial
donde labora siempre busca un beneficio en favor de
la salud del paciente?

¢,Los mobiliarios de las salas de espera del
establecimiento asistencial donde labora son cdmodos
y confortables para los pacientes?

DIMENSION: EFICACIA DE LA SALUD

¢ El personal de salud que atiende en las diferentes
unidades hace todo lo necesario para contribuir en la

recuperacion de los pacientes?

¢ El médico del establecimiento asistencial donde
labora al atender muestra interés en solucionar

problemas de toxicidad?

10

¢ El personal de admision del establecimiento
asistencial donde labora informa y orienta de manera

clara para la atencion en las diferentes unidades?

11

¢ El médico del establecimiento asistencial donde
labora realiza el procedimiento radiologico en el

horario programado?

12

¢ El personal de salud del establecimiento asistencial
donde labora realiza sus labores de la mejor manera

porgue son competentes?

13

¢ Las salas del establecimiento asistencial donde

labora permanecen limpias?

14

¢, Los ambientes del establecimiento asistencial donde
labora de las diferentes unidades de servicios se

encuentran ordenadas?

DIMENSION: SATISFACCION DEL USUARIO

15

Ud. como trabajador de salud, ¢ esta satisfecho por la

atencion que da en su centro laboral?
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16

¢ El personal de salud del establecimiento asistencial
donde labora atiende el saludo de los pacientes antes
de atenderlo?

17

¢ El personal de salud del establecimiento asistencial
donde labora atiende el despido del paciente luego de
haberlo atendido?

18

¢ El personal de salud del establecimiento asistencial
donde labora emplea un adecuado tono de voz para

dirigirse a los pacientes?

19

¢ El personal del establecimiento asistencial donde
labora de las diferentes unidades trata con amabilidad

a los pacientes?

20

¢ El personal de salud del establecimiento asistencial
donde labora trata con respeto a los pacientes?

21

¢ El personal de admision del establecimiento
asistencial donde labora trata con amabilidad, respeto

y paciencia a los pacientes?

22

¢ El personal de salud del establecimiento asistencial

donde labora escucha atentamente a los pacientes?

23

¢, El médico del establecimiento asistencial donde
labora permite tomar a los pacientes sus propias

decisiones previa informacion?

24

¢ El personal de salud del establecimiento asistencial
donde labora atiende y trata igual a todos los

pacientes, sin discriminarlos?

25

¢ El personal de salud del establecimiento asistencial
donde labora respeta la privacidad del paciente

durante la realizacién de un procedimiento quirargico?

26

¢ El personal de salud del establecimiento asistencial

donde labora inspira confianza a los pacientes?
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Anexo 5.

Prueba de normalidad

Pruebas de normalidad

Kaolmogarov-Smirnoy? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
DIRECCION_ESTRATEGI
CA - 131 130 000 945 130 0on
CALIDAD_ASISTEMCIAL 080 130 0 880 130 049
a. Correccion de |a significacion de Lilliefors
Contrastacion de hipotesis general
Correlaciones
DIRECCION_
ESTRATEGIC | CALIDAD_ASI
A STEMCIAL
Rho de Spearman  DIRECCION_ESTRATEGI  Coeficiante de 1000 582"
CA carrelacion ' e
Sig. (hilateral) . 000
M 130 130
CALIDAD_ASISTEMCIAL Coeficiente de e
correlacion 682 1,000
Sig. (bilateral) Jooo .
M 130 130
** La correlacidn es significativa al nivel 0,01 (hilateral).
Contrastacion de hipotesis especifica 1
Correlaciones
PLAMIFICACI
OM_ESTRAT | CALIDAD_ASI
EGICA STEMCIAL
Rho de Spearman PLAMIFICACION_ESTRA Coeficiente de 1000 117"
TEGICA carrelacian ' '
Sig. (hilateral) . ooo
M 130 130
CALIDAD_ASISTEMNCIAL Coeficiente de .
carrelacian 447 1,000
Sig. (bilateral) 000 .
il 130 130

** La correlacidn es significativa al nivel 0,01 (hilateral).

Contrastacion de hipoétesis especifica 2




Correlaciones

IMPLEMEMNTA
CION_DE_ES | CALIDAD_ASI
TRATEGIAS STEMCIAL
Rho de Spearman IMPLEMENTACION_DE_ Coeficiente de 1 000 g0
ESTRATEGIAS correlacidn ! !
Sig. (hilateral) . 000
M 130 130
CALIDAD_ASISTEMCIAL Coeficiente de -
correlacidn 601 1,000
Sig. (hilateral) 000 .
M 130 130
** Lacaorrelacién es significativa al nivel 0,01 (hilateral).
Contrastacion de hipotesis especifica 3.
Correlaciones
DIAGMOSTIC
O_ORGANIZA | CALIDAD_ASI
CIOMNAL STEMCIAL
Rho de Spearman  DIAGNOSTICO_ORGANIZ  Coeficiente de 1000 818"
ACIOMAL correlacion ' '
Sig. (hilateral) . ,ooo
M 130 130
CALIDAD_ASISTEMCIAL Coeficiente de s
correlacion 818 1,000
Sig. (bilateral) 000 .
M 130 130
** |a correlacion es significativa al nivel 0,01 (kilateral).

Prueba de confiabilidad

Prueba de confiabilidad para la variable 1 direccion estratégica

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach

Alfa de Cronbach basada en elementos N de elementos

estandarizados

,098 ,097 25
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La Tabla 15 muestra la confiabilidad de la métrica de la variable estratégicamente
orientada, donde la alta confiabilidad se muestra por un puntaje alfa de Cronbach

mayor a 0.7.

Prueba de confiabilidad para la variable 2 Calidad asistencial

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach
Alfa de Cronbach basada en elementos N de elementos
estandarizados

,084 ,083 26

La Tabla 16 muestra la confiabilidad del instrumento para medir la variable calidad
de la atencién, la cual muestra una alta confiabilidad debido a que los puntajes alfa

de Cronbach son todos superiores a 0,7.
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Anexo 6.

Base de datos estructural de la variable 1: Direccidon Estratégica

Cuestionario de Direccion Estratégica

TOTAL

5l

44

a5

53

[

44

47

44

)

47

a7

34

40

44

47

42

EG

43

b4

5l

a7

33

B4

a3

47

%]

48

total

25

15

15
14

12

20

10

4
12
15

20

15

13
14

12

24

23

Diagnostico organizacional

22

21

total

13
22
43
13
21

24
22
22
20
22
16
20
13
20
23
17
v
25
25
13
17
14
40
4

13
40
1R

Implementacion de estrategia

13

20

13

17

16

15

14

12

1l

10

total

18

33

13
4]

13

14
14
10

12
13
10
13
13
15

12

10

28
25

R

b

Planificacion estratégica

El

EZ2

E3

E4

ES

EE

E?

E&

Ed

E10
Ell

El2
El2
El4
E15
ElE
E1?
El2
E13
E20
E21
E22
E23
E24
E2h
EZE
F27
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]
A1

6
45
7
67
44
51

52
52
6
5E
50
44
47
51

E7
4

449
13
a1

50
E3
73
54
E3
53
EE
EE
a0
71

a5

12

10
12
10
10

13
14
15
13
13
15
12

0
13
15
14
17
12
0

17
13
17
13
H

28
17
23
26
23
14
i

il

13
a0
a0
44
17
16
22
22
18
a0
38
23
27
25
34
]

27
23
o]

27
26

13
25
26
28

14

15
12
12
13

15

13
12

14
13
16
13
1%
23
20
ZE

13
17
21
36
26
36

E3
E32
E33
E34
E35
E3E
E37
E3g
E33
E40
E4
E42
E42
E44
E45
E4E
E47
E42
E43
EG0
ES1
EG2
EG3
Ef4
EGE
EGE
EG?
EGg
EG3
EED
EE1
EE2

57



73
g5
95
73
72
65
73
62
54
50
45
63
54
57
44
a7
£l

43
47
53
4

33
46
33
53
34
42
40
51

43
43
1]

4
13
13
12
0
0
12
12
13
14

16

14
0
12
14
0
0
17
14
10
16

14
0
15
14

12
15

23
38
43
25
28
23
25
21

16
16
16
27
26
il

22
16
38
24
26
16
13
4
13
20
15
14
13
17
16
13
13
13

36
34
34
36
34
35
36
]
20
20
13
20
13
12
12

20

0
30
0

24
20
17
22

E64
EER
EEE
EET
EES
EE3
EFD
E71
EF2
E73
E74
E7G
EVE
EFV
E73
E73
E20
E&1
E32
E33
E34
E&h
E3E
E&T
E33
E33
E30
E31
E32
E33
E34
E35
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1]
4

53
52
56
51

54
52
53
33
1]
47
43
53
51

54
1

E7
E3
40
55
1

T
4

44
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Base de datos estructural de la variable 2: Calidad Asistencial
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Anexo 7.

Validez de instrumentos de recoleccién de datos Experto 1

Informacion Personal

Identificacicn: 0921377214 . -
Imprimir Informacion

Nombres: TROYA ALARCON EDUARDO RAFAEL
Género:  MASCULINO

Nacionalidad: ECUADOR

Titulo(s) de cuarto nivel o posgrado

Institucion de

Titulo: p Tipo Reconocido Por Namera de Registro Fecha de Registro Observacion
Educacion Superior
MAGISTER EN
GEREMCIAY UNIVERSIDAD DE
_ . Macional 1008-2017-1812885 2017-023-17
ADMINISTRACION DE GUAYRQUIL

SALUD

Titulo(s) de tercer nivel de grado

Institucion de

Titulo = i Tipo Reconocido Por Namera de Registro Fecha de Registro Dbservacion
Educacion Superior

UMNERSIDAD DE

MEDICO Nacional 1008-08-202048 2008-03-18
GUATAQUIL elens




Certificado de validez de contenido del instrumento que mide la direccidn estratégica

N Dimensiones/ltems Pertinencia® | Relevancia? Claridad ® | Sugerencias
Dimensién 1: Planificacion Estratégica Si No Si No Si No

1 Convocay preside de las reuniones que se desarrollan en la institucion | X X X
médica.

2 Transmite informacion oral y escrita, Util para el equipo médico. X X X

3 Facilita y fomenta la formacion permanente y el desarrollo personal y | X X X
profesional del equipo.

4 Usa de medios y procedimientos de comunicacién formales e | X X X
informales.

5 Participa en la gestién de la institucion como un médico mas, formando | X X X
parte de grupos de trabajo, comisiones y equipos.

6 Maneja los datos administrativos del centro médico con el fin de | X X X
orientar determinadas decisiones.

7 Planifica e implementa planes especificos de mantenimiento, de | X X X
correccion y de innovacion.

8 Distribuye tareas y asigna a las personas a los lugares en que pueden | X X X
ser mas utiles.

9 Sustituye a un médico enfermo que acaba de llamar por teléfono | X X X

desde su casa comunicando el hecho.

Dimensidén 2: Implementacién de Estrategia

10 Demuestra uso y control de su tiempo personal. X X X

11 Reflexiona sobre la practica personal junto con las personas | X X X
colaboradoras.

12 Controla el estrés. X X X

13 Motiva al personal constantemente. X X X

14 Propicia el trabajo en equipo. X X X

15 Usa ética y democraticamente la informacién, en funcion de los | X X X
intereses generales de la organizacion.

16 Procura una adecuada y eficaz adquisicibn o provisiéon de los | X X X
recursos.

17 Promueve procesos de gestibn econd6mica participativos y | X X X
transparentes.

18 Desarrolla actuaciones tendentes a vencer las resistencias a los | X X X

cambios.




19 Declara a las autoridades un desperfecto que acaba de producirse o | X X X
un robo.

20 Sugiere ideas novedosas, comunica experiencias exitosas de otros | X X X
colegas qgue puedan animar a iniciar procesos de cambios
Dimensidén 3: Diagnéstico Organizacional

21 Crea un clima agradable en la institucion y unas relaciones | X X X
interpersonales satisfactorias.

22 Es agente de mediacion en la resolucion de conflictos y negociacion | X X X
entre partes.

23 Representa eficientemente a la institucién ante la comunidad social. X X X

24 Vela por el adecuado registro, clasificacion, conservacion, | X X X
mantenimiento y utilizacion de los materiales.

25 Elabora estadisticas, completa formularios administrativos, como | X X X

parte de su aporte al trabajo administrativo.

Observaciones(Precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable (3 Aplicable después de corregir () No aplicable ()

") (" 5 Fath "‘u-'-’]v.’, ;)!'f,'4 o DN'. ('l" y A 244 { {

Apellidos y nombres del juez validador. DriMg: T, Ao
Especialidad del validador:

‘Portinencia: El e comresponde al conceplo 1edrico formulado, 24 de el 2022
'Relevancia: El item os aproplado para representar al componente o dimension especifica del constructo

‘Claridad: Se entiende sin dificultad alguna ol anuncio del item, es conciso, axaclo v directo

Nota: Suficencia, so dice suficiencia cuando l0s iterms planteados son suficiontes para medir 1a dimensidn

|
y y »
v /AL X
o

- -

Firma del Experto Informante
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Certificado de Validez de contenido del instrumento que mide la variable de Calidad Asistencial

N Dimensiones/ltems Pertinencia® | Relevancia? Claridad ® | Sugerencias
Dimensién 1: Calidad de Servicio Si No Si No Si No

1 Los servicios en el establecimiento asistencial donde labora cuentan | X X X
con suficientes insumos como: sustancia de contraste, placas de RX,
jeringas, agujas alita, gasas, guantes, etc. para su atencion.

2 Los servicios en el establecimiento asistencial donde labora prestan | X X X
atencion durante las 24 horas.

3 Los servicios en el establecimiento asistencial donde labora cuentan | X X X
con los recursos humanos, materiales, equipos y de infraestructura
necesarios para su atencion.

4 El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora | X X X
brinda una atencion personalizada a los pacientes.

5 El médico del establecimiento asistencial donde labora atiende y | X X X
explica en qué consiste el procedimiento que recibira el paciente.

6 El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora | X X X
siempre busca un beneficio en favor de la salud del paciente.

7 Los mobiliarios de las salas de espera del establecimiento asistencial | X X X
donde labora son cémodos y confortables para los pacientes.
Dimensién 2: Eficiencia de la salud

8 El personal de salud que atiende en las diferentes unidades hace todo | X X X
lo necesario para contribuir en la recuperacion de los pacientes.

9 El médico del establecimiento asistencial donde labora al atender | X X X
muestra interés en solucionar problemas de toxicidad

10 El personal de admisién del establecimiento asistencial donde labora | X X X
informa y orienta de manera clara para la atencién en las diferentes
unidades.

11 El médico del establecimiento asistencial donde labora realiza el | X X X
procedimiento radioldgico en el horario programado.

12 El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora | X X X
realiza sus labores de la mejor manera porque son competentes.

13 Las salas del establecimiento asistencial donde labora permanecen | X X X
limpias.

14 Los ambientes del establecimiento asistencial donde labora de las | X X X

diferentes unidades de servicios se encuentran ordenadas.

Dimensién 3: Satisfaccion del usuario
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15

Ud. como trabajador de salud esta satisfecho por la atencién que da
en su centro laboral.

16

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
atiende el saludo de los pacientes antes de atenderlo.

17

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
atiende el despido del paciente luego de haberlo atendido.

18

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
emplea un adecuado tono de voz para dirigirse a los pacientes.

19

El personal del establecimiento asistencial donde labora de las
diferentes unidades trata con amabilidad a los pacientes.

20

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora trata
con respeto a los pacientes.

21

El personal de admision del establecimiento asistencial donde labora
trata con amabilidad, respeto y paciencia a los pacientes.

22

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
escucha atentamente a los pacientes.

23

El médico del establecimiento asistencial donde labora permite tomar
a los pacientes sus propias decisiones previa informacion.

24

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
atiende y trata igual a todos los pacientes, sin discriminarlos.

25

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
respeta la privacidad del paciente durante la realizacién de un
procedimiento quirdrgico.

26

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
inspira confianza a los pacientes.
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Observaciones(Precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable (3 Aplicable después de corregir () No aplicable ()

Apellidos y nombres del juez validador. Dr/Mg: Fhudo Oofre Topa plaris DNI: ©4243 33 244
Especialidad del validador:

'Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado. 24..de el 2022

?Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién especifica del constructo.
*Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el anuncio del item, es conciso, exacto y directo.

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimensién.

— v

=1
Firma del Expen%formante
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Experto 2.

Informacion Personal

Identificacion: 0923641652

Nombres: VERA VILLAMAR RAFAEL ANTONIO

Género:  MASCULINO

Nacionalidad: ECUADOR

Imprimir Informacion

Titulo(s) de cuarto nivel o posgrado

Institucion de

Titulo " . Tipo Reconocido Por Namero de Registro Fecha de Registro Observacion
Educacion Superior
MAGIETER EN ESCUELA SUPERIOR
GEREMCIA POLITECHICA DEL Nacignal 1021-2020-2184422 2020-07-24
HOSPITALARIA LITORAL
Titulo(s) de tercer nivel de grado
Institucion de X R . . N .
Titulo e . Tipo Reconocido Por Nomero de Registro Fecha de Registro DOhbservacion
Educacion Superior
MEDICO UNIVERSIDAD DE Magi 1 1008-12-1142418 2012-08-02
GUAYAQUIL Fean ’ s
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Certificado de validez de contenido del instrumento que mide la direccion estratégica

N Dimensiones/ltems Pertinencia® | Relevancia? Claridad ® | Sugerencias
Dimensién 1: Planificacion Estratégica Si No Si No Si No

1 Convocay preside de las reuniones que se desarrollan en la institucion | X X X
médica.

2 Transmite informacién oral y escrita, Util para el equipo médico. X X X

3 Facilita y fomenta la formacion permanente y el desarrollo personal y | X X X
profesional del equipo.

4 Usa de medios y procedimientos de comunicacién formales e | X X X
informales.

5 Participa en la gestién de la institucion como un médico mas, formando | X X X
parte de grupos de trabajo, comisiones y equipos.

6 Maneja los datos administrativos del centro médico con el fin de | X X X
orientar determinadas decisiones.

7 Planifica e implementa planes especificos de mantenimiento, de | X X X
correccion y de innovacion.

8 Distribuye tareas y asigna a las personas a los lugares en que pueden | X X X
ser mas utiles.

9 Sustituye a un médico enfermo que acaba de llamar por teléfono | X X X

desde su casa comunicando el hecho.

Dimensidén 2: Implementacién de Estrategia

10 Demuestra uso y control de su tiempo personal. X X X

11 Reflexiona sobre la practica personal junto con las personas | X X X
colaboradoras.

12 Controla el estrés. X X X

13 Motiva al personal constantemente. X X X

14 Propicia el trabajo en equipo. X X X

15 Usa ética y democraticamente la informacién, en funcion de los | X X X
intereses generales de la organizacion.

16 Procura una adecuada y eficaz adquisicibn o provisiéon de los | X X X
recursos.

17 Promueve procesos de gestibn econd6mica participativos y | X X X
transparentes.

18 Desarrolla actuaciones tendentes a vencer las resistencias a los | X X X

cambios.




19 Declara a las autoridades un desperfecto que acaba de producirse o | X X X
un robo.

20 Sugiere ideas novedosas, comunica experiencias exitosas de otros | X X X
colegas qgue puedan animar a iniciar procesos de cambios
Dimensidén 3: Diagnéstico Organizacional

21 Crea un clima agradable en la institucion y unas relaciones | X X X
interpersonales satisfactorias.

22 Es agente de mediacion en la resolucién de conflictos y negociacion | X X X
entre partes.

23 Representa eficientemente a la institucién ante la comunidad social. X X X

24 Vela por el adecuado registro, clasificacion, conservacion, | X X X
mantenimiento y utilizacion de los materiales.

25 Elabora estadisticas, completa formularios administrativos, como | X X X

parte de su aporte al trabajo administrativo.

Observaciones(Precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable ( x) Aplicable después de corregir () No aplicable ()

Apellidos y nombres del juez validador. Dr/Mg: Rafael Antonio Vera Villamar DNI: 0923641682
Especialidad del validador: M agister en Gerencia Hospitalaria

'Pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado. 28 de Septiembre del 2022

?Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién especifica del constructo.
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el anuncio del item, es conciso, exacto y directo.

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension.

Experto Informante
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Certificado de Validez de contenido del instrumento que mide la variable de Calidad Asistencial

N Dimensiones/ltems Pertinencia® | Relevancia? Claridad ® | Sugerencias
Dimensién 1: Calidad de Servicio Si No Si No Si No

1 Los servicios en el establecimiento asistencial donde labora cuentan | X X X
con suficientes insumos como: sustancia de contraste, placas de Rx,
jeringas, agujas alita, gasas, guantes, etc. para su atencion.

2 Los servicios en el establecimiento asistencial donde labora prestan | X X X
atencion durante las 24 horas.

3 Los servicios en el establecimiento asistencial donde labora cuentan | X X X
con los recursos humanos, materiales, equipos y de infraestructura
necesarios para su atencion.

4 El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora | X X X
brinda una atencion personalizada a los pacientes.

5 El médico del establecimiento asistencial donde labora atiende y | X X X
explica en qué consiste el procedimiento que recibira el paciente.

6 El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora | X X X
siempre busca un beneficio en favor de la salud del paciente.

7 Los mobiliarios de las salas de espera del establecimiento asistencial | X X X
donde labora son cémodos y confortables para los pacientes.
Dimensién 2: Eficiencia de la salud

8 El personal de salud que atiende en las diferentes unidades hace todo | X X X
lo necesario para contribuir en la recuperacion de los pacientes.

9 El médico del establecimiento asistencial donde labora al atender | X X X
muestra interés en solucionar problemas de toxicidad

10 El personal de admisién del establecimiento asistencial donde labora | X X X
informa y orienta de manera clara para la atencién en las diferentes
unidades.

11 El médico del establecimiento asistencial donde labora realiza el | X X X
procedimiento radioldgico en el horario programado.

12 El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora | X X X
realiza sus labores de la mejor manera porque son competentes.

13 Las salas del establecimiento asistencial donde labora permanecen | X X X
limpias.

14 Los ambientes del establecimiento asistencial donde labora de las | X X X

diferentes unidades de servicios se encuentran ordenadas.

Dimensién 3: Satisfaccion del usuario
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15

Ud. como trabajador de salud esta satisfecho por la atencién que da
en su centro laboral.

16

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
atiende el saludo de los pacientes antes de atenderlo.

17

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
atiende el despido del paciente luego de haberlo atendido.

18

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
emplea un adecuado tono de voz para dirigirse a los pacientes.

19

El personal del establecimiento asistencial donde labora de las
diferentes unidades trata con amabilidad a los pacientes.

20

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora trata
con respeto a los pacientes.

21

El personal de admision del establecimiento asistencial donde labora
trata con amabilidad, respeto y paciencia a los pacientes.

22

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
escucha atentamente a los pacientes.

23

El médico del establecimiento asistencial donde labora permite tomar
a los pacientes sus propias decisiones previa informacion.

24

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
atiende y trata igual a todos los pacientes, sin discriminarlos.

25

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
respeta la privacidad del paciente durante la realizacién de un
procedimiento quirdrgico.

26

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
inspira confianza a los pacientes.
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Observaciones(Precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable ( x) Aplicable después de corregir ()
Apellidos y nombres del juez validador. Dr/Mg: Rafael Antonio Vera Villamar
Especialidad del validador: M agister en Gerencia Hospitalaria

'Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién especifica del constructo.
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el anuncio del item, es conciso, exacto y directo.

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension.

No aplicable ()
DNI: 0923641682

28 de Septiembre del 2022

Experto Informante
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Experto 3.

Informacién Personal

Identificacidn:

Nombres:

Género:

MNacionalidad:

0912377942

ROMERO SORNOZA JORGE LUIS

MASCULINO

ECUADOR

Imprimir Informacion

Titulo(s) de cuarto nivel o posgrado

Institucion de

Titulo: e . Tipo Reconocido Por Nimero de Registro Fecha de Registro Observacion
Educacion Superior
MAGISTER EN ESCUELA SUPERIOR
GERENCIA POLITECMICA DEL Magional 1021-2017-1917061 2017-12-19
HOSPITALARIA LITORAL
Titulo(s) de tercer nivel de grado
Institucion de . B . . B .
Titulo . . Tipo Reconocido Por Nimero de Registro Fecha de Registro Observacion
Educacion Superior
UMIVERSIDAD DE
MEDICO MNagional 1008-12-1139835

GUAYAQUIL

2012-05-22
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Certificado de validez de contenido del instrumento que mide la direccion estratégica

N Dimensiones/ltems Pertinencia® | Relevancia? Claridad ® | Sugerencias
Dimensién 1: Planificacion Estratégica Si No Si No Si No

1 Convocay preside de las reuniones que se desarrollan en la institucion | X X X
médica.

2 Transmite informacion oral y escrita, Util para el equipo médico. X X X

3 Facilita y fomenta la formacién permanente y el desarrollo personal y | X X X
profesional del equipo.

4 Usa de medios y procedimientos de comunicacién formales e | X X X
informales.

5 Participa en la gestién de la institucion como un médico mas, formando | X X X
parte de grupos de trabajo, comisiones y equipos.

6 Maneja los datos administrativos del centro médico con el fin de | X X X
orientar determinadas decisiones.

7 Planifica e implementa planes especificos de mantenimiento, de | X X X
correccion y de innovacion.

8 Distribuye tareas y asigna a las personas a los lugares en que pueden | X X X
ser mas utiles.

9 Sustituye a un médico enfermo que acaba de llamar por teléfono | X X X
desde su casa comunicando el hecho.
Dimensidén 2: Implementacién de Estrategia

10 Demuestra uso y control de su tiempo personal. X X X

11 Reflexiona sobre la practica personal junto con las personas | X X X
colaboradoras.

12 Controla el estrés. X X X

13 Motiva al personal constantemente. X X X

14 Propicia el trabajo en equipo. X X X

15 Usa ética y democraticamente la informacién, en funcion de los | X X X
intereses generales de la organizacion.

16 Procura una adecuada y eficaz adquisicibn o provisiéon de los | X X X
recursos.

17 Promueve procesos de gestibn econOmica participativos y | X X X
transparentes.

18 Desarrolla actuaciones tendentes a vencer las resistencias a los | X X X

cambios.
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Declara a las autoridades un desperfecto que acaba de producirse o | X X X
un robo.

Sugiere ideas novedosas, comunica experiencias exitosas de otros | X X X
colegas que puedan animar a iniciar procesos de cambios

Dimensién 3: Diagndstico Organizacional

Crea un clima agradable en la institucion y unas relaciones | X X X
interpersonales satisfactorias.

Es agente de mediacion en la resoluciéon de conflictos y negociacion | X X X
entre partes.

Representa eficientemente a la institucién ante la comunidad social. X X X
Vela por el adecuado registro, clasificacion, conservacion, | X X X
mantenimiento y utilizacion de los materiales.

Elabora estadisticas, completa formularios administrativos, como | X X X

parte de su aporte al trabajo administrativo.

Observaciones(Precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable ( x) Aplicable después de corregir () No aplicable ()

Apellidos y nombres del juez validador. Dr/Mg: Jorge Luis Romero Sornoza DNI: 0912377942
Especialidad del validador: Magister en Gerencia Hospitalaria

'Pertinencia: El item corresponde al concepto teédrico formulado. 28 de Septiembre del 2022

?Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo
*Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el anuncio del item, es conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension

Informante




Certificado de Validez de contenido del instrumento que mide la variable de Calidad Asistencial

N Dimensiones/ltems Pertinencia® | Relevancia? Claridad ® | Sugerencias
Dimensién 1: Calidad de Servicio Si No Si No Si No

1 Los servicios en el establecimiento asistencial donde labora cuentan | X X X
con suficientes insumos como: sustancia de contraste, placas de RX,
jeringas, agujas alita, gasas, guantes, etc. para su atencion.

2 Los servicios en el establecimiento asistencial donde labora prestan | X X X
atencion durante las 24 horas.

3 Los servicios en el establecimiento asistencial donde labora cuentan | X X X
con los recursos humanos, materiales, equipos y de infraestructura
necesarios para su atencion.

4 El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora | X X X
brinda una atencion personalizada a los pacientes.

5 El médico del establecimiento asistencial donde labora atiende y | X X X
explica en qué consiste el procedimiento que recibira el paciente.

6 El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora | X X X
siempre busca un beneficio en favor de la salud del paciente.

7 Los mobiliarios de las salas de espera del establecimiento asistencial | X X X
donde labora son cémodos y confortables para los pacientes.
Dimensién 2: Eficiencia de la salud

8 El personal de salud que atiende en las diferentes unidades hace todo | X X X
lo necesario para contribuir en la recuperacion de los pacientes.

9 El médico del establecimiento asistencial donde labora al atender | X X X
muestra interés en solucionar problemas de toxicidad

10 El personal de admisién del establecimiento asistencial donde labora | X X X
informa y orienta de manera clara para la atencién en las diferentes
unidades.

11 El médico del establecimiento asistencial donde labora realiza el | X X X
procedimiento radioldgico en el horario programado.

12 El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora | X X X
realiza sus labores de la mejor manera porque son competentes.

13 Las salas del establecimiento asistencial donde labora permanecen | X X X
limpias.

14 Los ambientes del establecimiento asistencial donde labora de las | X X X

diferentes unidades de servicios se encuentran ordenadas.

Dimensién 3: Satisfaccion del usuario
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15

Ud. como trabajador de salud esta satisfecho por la atencién que da
en su centro laboral.

16

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
atiende el saludo de los pacientes antes de atenderlo.

17

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
atiende el despido del paciente luego de haberlo atendido.

18

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
emplea un adecuado tono de voz para dirigirse a los pacientes.

19

El personal del establecimiento asistencial donde labora de las
diferentes unidades trata con amabilidad a los pacientes.

20

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora trata
con respeto a los pacientes.

21

El personal de admision del establecimiento asistencial donde labora
trata con amabilidad, respeto y paciencia a los pacientes.

22

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
escucha atentamente a los pacientes.

23

El médico del establecimiento asistencial donde labora permite tomar
a los pacientes sus propias decisiones previa informacion.

24

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
atiende y trata igual a todos los pacientes, sin discriminarlos.

25

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
respeta la privacidad del paciente durante la realizacién de un
procedimiento quirdrgico.

26

El personal de salud del establecimiento asistencial donde labora
inspira confianza a los pacientes.

79



Observaciones(Precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable ( x) Aplicable después de corregir ()
Apellidos y nombres del juez validador. Dr/Mg: Jorge Luis Romero Sornoza
Especialidad del validador: Magister en Gerencia Hospitalaria

'Pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.
?Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién especifica del constructo.
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el anuncio del item, es conciso, exacto y directo.

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension.

No aplicable ()
DNI: 0912377942

28 de Septiembre del 2022

Moo/

Firma déT Expertd Informante
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Anexo 8.

Base de datos. Prueba piloto cuestionario de la variable Direccion estratégica.
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Base de datos. Prueba piloto cuestionario de la variable Calidad Asistencial
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Anexo 9.

Prueba de confiabilidad para la variable 1 Direccion Estratégica
y variable 2 Calidad asistencial

Tabla 4
Prueba de confiabilidad para la variable 1 Direccion estratégica

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
V1: Direccion Estratégica ,877 25

Fuente: Procesamiento en SPSS de la base de datos de la aplicacion del

instrumento a los integrantes de la muestra para la prueba piloto.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
877 25
Tabla 5

Prueba de confiabilidad para la variable 2 Calidad asistencial

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
V2: Calidad Asistencial ,818 26

Fuente: Procesamiento en SPSS de la base de datos de la aplicacion del

instrumento a los integrantes de la muestra para la prueba piloto

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elementos
818 26
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Anexo 10.

Ficha técnica de los instrumentos

Ficha técnica de instrumento n°l Cuestionario para evaluar la direccion

estratégica

Criterios

Descripcion

Adaptado de

Objetivo

Aplicacion

Unidad de
analisis

Tiempo de
respuesta
Numero de

interrogantes
Confiabilidad

Dimensiones de

la encuesta

El instrumento fue adaptado del estudio de (Huaméan Jacobe,
2019).

Determinar el grado de la relacién entre la direccion
estratégica y la cultura organizacional en la Institucion

Educativa Emblematica “Miguel Grau” de Abancay, 2018

Institucién Educativa Emblematica “Miguel Grau”

Profesionales de la institucion Educativa Emblematica

“Miguel Grau”

15 a 20 minutos

25 preguntas

Coeficiente de Alfa de Cronbach de 0,935

Personal, Interpersonal, Informacibn y comunicacion,

actividades centrales de la organizacion y contingencia.

Ficha técnica de instrumento n°2 Cuestionario de Calidad de Prestaciones

Asistenciales

Criterios Descripcion

Adaptado de El instrumento fue adaptado del estudio de (Moran Rafael, 2022).
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Objetivo

Aplicacion

Unidad

andlisis

de

Tiempo de

respuesta

NUmero de

interrogantes
Confiabilidad
Dimensiones

de la

encuesta

Determinar la relacion entre la calidad de prestaciones

asistenciales y riesgo ergonémico en el personal sanitario del

hospital de emergencia de Villa el Salvador, 2021

Hospital de emergencia de Villa el Salvador

Trabajadores de la salud del hospital

15-20 minutos

26 preguntas

Coeficiente de Alfa de Cronbach de 0,902

Técnico cientifico Humana, Humana, del entorno
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Anexo 11.

Autorizacion de Institucion de Salud

91



ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

ESCUELA DE POSGRADO
MAESTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD

Declaratoria de Autenticidad del Asesor

Yo, RUIZ BARRERA LAZARO, docente de la ESCUELA DE POSGRADO MAESTRIA EN
GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD de la UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
SAC - PIURA, asesor de Tesis titulada: "Direccién estratégica y calidad asistencial de los
profesionales de la salud de un Hospital de Milagro, Ecuador, 2022.", cuyo autor es MINO
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