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RESUMEN 

El estudio tuvo como objetivo determinar la relación del control interno con los 

procesos logísticos de la Red de Salud Tarapoto 2023; fue de tipo básica, enfoque 

cuantitativo y un diseño no experimental, correlacional y transversal. La población 

y muestra fue de 80 trabajadores. La recolección de datos se realizó mediante 

cuestionarios, validados por cinco expertos. Los resultados de la variable control 

interno, en la cultura organizacional se encontró en nivel bajo y medio de acuerdo 

al 66.3 % de los encuestados, la gestión de riesgo de acuerdo al 60.5 %, y el 

65.1 % se encuentra en el mismo nivel respecto a la supervisión. Los procesos 

logísticos se encuentran en nivel bajo y medio como es la dimensión 

aprovisionamiento el 65.1 % se encuentra en el nivel medio y bajo, 70.1 % de la 

producción y el 70 % de la distribución; por consiguiente, existe relación del control 

interno con los procesos logísticos; la correlación de Pearson fue positiva alta, 

concluyendo que cuanto mayor es el control en las actividades del hospital, mejores 

serán los procesos logísticos. 

Palabras clave: Control interno, procesos logísticos, procesos logística 

inversa, supervisión, gestión de riesgo. 
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ABSTRACT 

The objective of the study was to determine the relationship between internal control 

and the logistic processes of the Tarapoto 2023 Health Network; it was a basic, 

quantitative approach and a non-experimental, correlational and cross-sectional 

design. The population and sample consisted of 80 workers. Data collection was 

carried out by means of questionnaires, validated by five experts. The results of the 

internal control variable, in the organizational culture, were found at low and medium 

level according to 66.3% of the respondents, risk management according to 60.5%, 

and 65.1% are at the same level with respect to supervision. The logistics processes 

are in low and medium level as is the dimension of procurement 65.1% is in the 

medium and low level, 70.1% of production and 70% of distribution, therefore, there 

is a relationship between internal control and logistics processes, the Pearson 

correlation was high positive, concluding that the greater the control in the activities 

of the hospital, the better the logistics processes.  

Keywords: Internal control, logistics processes, reverse logistics processes, 

supervision, risk management. 
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I. INTRODUCIÓN

Para el año 2030, los Objetivos de Desarrollo Sostenible, sostienen que la 

meta 16.5 busca la reducción de la corrupción y el soborno; de acuerdo a la 

meta 16.6 busca construir instituciones eficaces, transparentes y que rindan 

cuentas  (CEPAL, 2018). Por tanto, es de gran importancia hablar de control 

interno en el sector salud, sobre todo en los procesos logísticos. Las 

instituciones de salud muestran deficiencias en el control interno, lo cual 

implica desperdicio de recurso público y, en la generalidad de ocasiones, se 

traduce ausencia de la calidad del servicio prestado, disminuyendo la 

oportunidad de desarrollo de los ciudadanos que corren el peligro de 

permanecer en la pobreza (PNUD, 2022). De acuerdo a la nueva publicación 

del BID, Después de analizar la experiencia local de atención primaria de 

salud desde la vista del paciente, 98 brasileños creen que el sistema de salud 

necesita ser modificado (Proaño, 2018). En los últimos años ha aumentado el 

coste de cada una de las  operaciones logísticas, que oscila entre el 20 % y el 

45 % de la totalidad del presupuesto de funcionamiento de los hospitales 

(Geert-Waeyenberghb & Lunas, 2019; Schuetz & Venkatesh, 2020). No es 

sólo una cuestión de percepción. La deficiente calidad en la atención logra 

ocasionar distintos problemas en la salud, en la continuidad y persistencia de 

los síntomas, pérdida en las funciones y sobre todo el pánico de volver a ser 

analizado en los centros de salud.  

Muchas instituciones han encontrado fallas en la logística en los hospitales en 

lo que fue la emergencia, comenzando por el proceso de asignación de capital 

humano hasta los insumos primordiales para enfrentar crisis más grandes, el 

Perú en el 2019 perdió una suma superior a 23 mil millones de soles por 

acciones de falta de logística adecuada (Conexión ESAN, 2020). Dada la 

amplia gama de demandas del entorno hospitalario, las decisiones de compra, 

contratación de bienes y servicios, construcción y consultoría se vuelven cada 

día más complejas e importantes, requiriendo actualizaciones para tomar las 

decisiones correctas. Si bien lograr una cadena logística efectiva sigue siendo 

un desafío en todas las organizaciones. Los problemas operativos como el 

tiempo de entrega y las interrupciones como desastres y huelgas plantean 
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riesgos para la logística. 

Es preciso mencionar que, los sistemas de salud se han enfrentado a 

problemas en la adquisición de medicamentos y materiales médicos, la 

cooperación con los proveedores, el aumento de los costos y la eliminación 

de desechos médicos.  Además de estos, los problemas relacionados con las 

interrupciones del servicio donde el periodo de viveza más corto del beneficio 

y la variabilidad también desafían la eficiencia de la cadena logística que se 

atenúan aún más debido a sus estructuras magras y globalizadas. Un informe 

reciente muestra que alrededor del 94% de organizaciones informaron 

interrupciones en la cadena logística debido al brote global de Covid-19 

(Ozgur-Merih et al., 2020; Kumar et al., 2023).  Los costes de material médico 

componen el segundo mayor gasto en las instituciones hospitalarias, 

posteriormente de los costos que representan los trabajadores. ´ 

Una cadena logística adecuada reduce costos y riesgos, mejora la calidad, la 

velocidad y la confiabilidad; y mejora la sustentabilidad (Camp et al., 2014; 

Munir et al., 2020; Kumar-Tarei et al., 2022). Se entiende, que muy importante 

contar con la serie de abastecimiento y los métodos de control interno 

correctos que contribuyan al rendimiento óptimo de las instalaciones de 

atención médica. Las instituciones médicas deben ser conscientes de realizar 

acciones de arribo de los materiales e insumos, teniendo en cuenta los 

procedimientos legales y el momento de la recepción final. En tanto es preciso 

recalcar que la importancia del área u oficina de logística es en cierta manera 

la más trascendental, sin embargo, a esta no se le da la suficiente jerarquía, 

tomando en cuenta que la citada área por la variedad de servicios, canales de 

distribución, almacenamiento, retención y requisitos de espacio para el 

usuario conducen a una complejidad agresiva. Dada la amplia gama de 

demandas del entorno hospitalario, las decisiones de compra, contratación de 

bienes y servicios, se vuelven cada día más complejas e importantes, 

requiriendo actualizaciones para tomar las decisiones correctas. Por ello, 

lograr una cadena logística efectiva sigue siendo un desafío en todas las 

organizaciones.  

https://www.sciencedirect.com/topics/engineering/dependability
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Frente a la realidad descrita se plantea el problema general: ¿Cómo se 

relaciona el control interno con los procesos logísticos de la Red de Salud de 

Tarapoto - 2023?, y los problemas específicos; ¿Cuál es el nivel del control 

interno?, ¿Cuál es el nivel de los procesos logísticos? y ¿Cuál es la relación 

entre las dimensiones del control interno y las dimensiones de los procesos 

logísticos?  

El actual estudio se argumentó que el posterior juicio, de acuerdo a la 

importancia comunitaria, posibilitará a la sociedad, el crecimiento del sistema 

de control interno y procesos logísticos que ayude al logro de la zona de 

odontología de la red de salud Tarapoto, el valor teórico, sirvió a los intereses 

de la comunidad científica crear una base explicativa pertinente para las 

variables mencionadas utilizando los fundamentos teóricos pertinentes y la 

normativa vigente, las secuelas se alcanzaron a la consideración, opción de 

solución para pronunciarse en cuanto al sistema de control interno y procesos 

logísticos, de modo que se logra la mejora de las problemáticas presentes a 

la fecha; y finalmente la utilidad metodológica, se emplearon teorías 

metodológicas, del mismo modo, las herramientas de investigación utilizadas 

en este estudio serán útiles para el desarrollo de investigaciones posteriores, 

y enfatizó el uso de métodos científicos en todo el proceso de investigación. 

En relación al objetivo general: Determinar la relación del control interno con 

los procesos logísticos de la Red de Salud Tarapoto - 2023; y en los objetivos 

específicos: Determinar el nivel del control interno, determinar el nivel de los 

procesos logísticos; y determinar la relación entre las dimensiones del control 

interno y las dimensiones de los procesos logísticos. 

Finalmente se formuló la hipótesis general: Existe relación entre el control 

interno con los procesos logísticos de la Red de Salud Tarapoto - 2023; y las 

hipótesis especificas: El nivel del control interno es medio; el nivel de los 

procesos logísticos es medio; y existe relación entre las dimensiones del 

control interno y las dimensiones de los procesos logísticos. 
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II. MARCO TEÓRICO

En este trabajo se logró identificar los fundamentos teóricos que guiaron el 

estudio, quienes aportaron respecto a la teoría de control interno. En el caso 

de la serie García et al. (2021), Nury et al. (2021), Aziz et al. (2017)  y Sáenz 

& Vargas (2019) mencionan que los mecanismos lo constituyen el medio de 

verificación,  supervisión y monitoreo, evaluación del riesgo e información y 

comunicación estos constituyen elementos básicos y que guían los procesos 

de control; por tanto, el control interno y la rentabilidad mencionan que la 

organización que presenta deficiencias en los componentes de control 

interno; se traduce en pérdidas económicas, perdidas de talento humano y 

también pérdida de confianza. En tanto, se indica que la el control interno está 

vinculado a la gestión financiera. Por consiguiente, el sector público necesita 

concentrarse más en el control interno y su sistema de evaluación adecuado 

para convertirse en un sector confiable y eficiente. Finalmente, donde hacen 

hincapié al no contar con la sucesión de ejecución de sistema de control 

interno por integrante de la institución gubernamentales, la corrupción seguirá 

su curso y no logrará ser erradicada al 100%, lo cual pone en riesgo de 

acrecentarse aún más.  

Por otro lado, respecto a la logística pública, entre estas teorías destacan; 

Moons et al. (2019), Rocha & Nazaré (2023), Altini-Mil et al. (2020) y Timo-

Pohjosenperä et al. (2018) quienes sostienen que el proceso de atención a los 

pacientes en los hospitales está respaldado por una variedad de actividad, 

como la gestión relacionada al inventario y la distribución de materiales. La 

logística en hospitales es fundamental para brindar servicios de calidad al 

paciente. Por otro lado, la implementación de las soluciones propuestas de 

logística reduce el tiempo ha dedicado a recolectar, cargar y almacenar 

materiales. También se logró reducir la tasa de error en estos procesos. De 

igual maneras, las mejoras logísticas de mencionan que, el proceso de 

reorganización resultó en varias mejoras: el proceso de pronóstico se hizo 

más fácil; se optimizó la planificación del abastecimiento mediante la 

determinación de umbrales mínimos y máximos de stock evitando el 

agotamiento. Finalmente, La gestión logística a través de nodulares menciona 
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que la gestión de atención médica a través del modularidad (segmentación, 

categorización y unificación de ofertas, diferenciación y desacoplamiento de 

procesos, y centralización y especialización de organizaciones), ayuda a los 

sistemas de salud a alcanzar sus objetivos en términos de calidad y costo del 

servicio. 

En el análisis del control interno surgen definiciones importantes; que es una 

herramienta básica, necesaria y principal en las instituciones públicas, 

asegurando la efectividad de cada uno de los ordenamientos que se toman en 

el uso y decisiones de las finanzas del Estado. El plan de comprobación 

interna hace hincapié en la entrega de cálculo, su práctica en el servicio 

público parece crucial en cualquier etapa de la mejora de la rendición de 

cuenta en la organización del gubernamental. En este mismo orden de ideas 

nacen la mirada relacionada al modelo empleado corresponde al modelo 

COSO porque abarca todos los aspectos, tal cual contexto de inspección, 

valoración del riesgo, movimiento de observación, información y contacto, 

unido a esto el monitoreo (Mendoza et al., 2018; Olvea, 2019; García Bravo 

et al., 2021). Estas definiciones permiten sintetizar en lo siguiente, que el 

control interno en los organismos de naturaleza gubernamental en general es 

de suma importancia, porque permite transparentar el uso del recurso público, 

y así alcance una seguridad prudente para dar cumplimiento a sus metas 

institucionales y cuente con la capacidad de comunicar sobre la gestión a los 

individuos interesados. 

El control interno abarca una definición multidimensional y se ha debatido de 

muchas maneras en la literatura del control de gestión. No se trata únicamente 

de procedimientos o políticas que se realizan en un instante definitivo. Se trata 

más bien de un sistema integrado de funcionamiento continuo a todos los 

niveles de una organización. En el mundo donde existen instituciones 

privadas, las organizaciones se enfrentan constantemente a muchos riesgos, 

como fallos en los mecanismos de control interno, fiascos financieros, 

catástrofes o desastres medioambientales, incumplimientos y violaciones de 

la normativa. El control   interno   está integrado por una serie de metodologías 

y ordenamientos, básicos que deben tenerse presente tanto para el control 
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administrativo y contable, con la finalidad de salvaguardar los activos e 

ingresos. Por último, es una serie de políticas, procedimientos y técnicas 

adoptadas desde la alta dirección y por todo el personal de la institución y 

encaminadas al correcto funcionamiento la misma (Agbejule & Jokipii, 2009; 

Haron et al., 2010; Cortés, 2019; Ordoñez et al., 2019). 

Un gustosa norma de verificación  interno beneficiará a una organización a la 

hora de prevenir la incidencia de una mala financiación, además de ayudar a 

la organización a trabajar de forma eficaz y en armonía al tiempo que detecta 

errores e irregularidades en su funcionamiento (Pathak, 2005; Aziz et al., 

2015). Se entiende que las instituciones también dan la razón sobre la 

preponderancia del sistema interno de control, unido a ello la gestión de 

riesgos, que son considerados instrumentales ventajosas para proteger los 

logros generales del objetivo de la organización y para acrecentar el valor de 

los accionistas. 

El control interno mejora la eficiencia operativa de la organización y beneficia 

y garantiza la autenticidad de la comunicación de información interna y externa 

al aumentar la credibilidad de los informes financieros, identificando y 

evaluando a tiempo los riesgos relacionados. Además, la mejora del control 

interno ayuda a mejorar el nivel de gobierno corporativo y garantizar la 

legitimidad e integridad de la divulgación de información (Lang & Stice-

Lawrence, 2015; Huang et al., 2022) (Bushman y Smith, 2001, Li, 2013). Se 

entiende, que el control efectivo es la garantía primordial para la eficacia en la 

divulgación de los datos y está íntimamente relacionado con los intereses de 

los inversionistas. la mejora del control interno ayuda a mejorar el nivel de 

gobierno corporativo y asegura la legitimidad e integridad de información.  

El sistema de control interno además juega un papel primordial en la práctica 

de auditoría interna, ya que cada auditor interno puede ser considerado 

experto en el control de la gestión. Es un componente integral de la estructura 

general de gobierno de una organización, que tiene por objeto dirigir y 

controlar sus actividades promoviendo la transparencia, la rendición de 

cuenta, el compromiso y la equidad ante todas las partes interesadas (Hanim 
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et al., 2005; van Helden & Reichard, 2018). 

En la organización del sector público, las funciones del control interno 

consisten en respaldar el sistema establecido, fomentando al mismo tiempo la 

responsabilización de los que están al mando de la toma de las decisiones. 

Por otro lado, no establecer un sistema fiable y seguro podría perjudicar a la 

organización de muchas maneras y poner en peligro los esfuerzos por 

provocar la rendición de cuenta en el sector gubernamental (Bianchi, 2010; 

Liu, 2011). Una mayor dependencia del sistema de control se asocia 

constantemente con una mayor expectativa de mejorar la rendición de 

cuentas en la organización). Dado que SCI la rendición de cuentas, su práctica 

en el funcionariado parece crucial en cualquier fase del aumento de la 

contabilidad en la organización del público. Él control interno en las entidades 

busca la mejora de los procesos y garantizar la transparencia, respaldar los 

recursos financieros de las instituciones a través de prácticas más fiables, la 

cual beneficia en la confianza de sus usuarios, porque tienen la certeza que 

sus fondos o recursos están siendo empleados de la mejor manera en 

beneficio de estos y no de los administradores de estos.  

La ley que rige el estudio, referente al control interno es la  Ley N° 28716 

(2006), cuya finalidad es elaborar, aprobar, implantar y mejorar los controles 

internos en los organismos del Estado con el propósito de salvaguardar cada 

sistema administrativo y operativo de conductas indebidas mediante medidas 

y actividades de mejora y práctica previas, contemporáneas y posteriores al 

control, del mismo modo establecer normas que rijan su evaluación. 

En la mencionada ley en el artículo 3 se establecen los componentes del CI, 

integrados por: el ambiente de control, se menciona que un entorno controlado 

brinda a las entidades la confianza de que están ejecutando procesos sin 

errores significativos, aplicando los estándares, políticas y procedimientos 

requeridos para garantizar el cumplimiento de sus actividades y eliminando el 

riesgo. De igual manera la evaluación de riesgo, la identificación adecuada del 

peligro convirtió en la parte global de la gestión. A través de este componente, 

las organizaciones son capacitadas para la identificación, análisis, evaluación, 
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priorización, control, documentación y monitorear distintos riesgos que 

pueden dificultar o imposibilitar la consecución de los fines y objetos 

corporativos de la entidad (García et al., 2021; Serrano et al., 2018). 

Seguido de las actividades de control gerencial, representan cada uno de los 

procedimientos y políticas que consienten el logro de cada una de las políticas 

de gestión y los objetivos institucionales. Por otro lado, la información y 

comunicación, está referida a los métodos de registro, proceso, resumen y 

presentación de informes sobre las operaciones operativas, las técnicas de 

administración y las finanzas de una institución. Así mismo, la comunicación 

ha de ser efectiva y pertinente, y la información intercambiada debe mantener 

su alta calidad para respaldar procesos de toma de decisiones sólidos. 

Finalmente; la supervisión y monitoreo, proporciona una evaluación de 

manera incesante y recurrente de la cualidad del rendimiento del control 

interno para identificar los controles que están funcionando según lo diseñado 

y modificarlos para reflejar las circunstancias cambiantes (Quinaluisa et al., 

2018; Jara et al., 2018; Gómez et al., 2019). La comunicación en la entidad 

debe ser eficaz, porque ello garantiza que la toma de las decisiones sea reflejo 

de la necesidad que atraviesa la organización, la información y comunicación 

errónea parte de informes erróneos, permitiendo mantener en retroceso las 

acciones implementarse. 

Las dimensiones del control interno, lo conforman la cultura organizacional, 

donde se muestran las situaciones que consiguen restringir el logro de los 

propósitos institucionales, las cuales se consideran como deficientes, a partir 

de las cuales se establecen medidas de remediación con el propósito de 

alterar y resaltar las mismas; seguido de la dimensión de gestión de riesgo; 

en ella se igualan programas o elementos que logran perturbar el 

abastecimiento de cada bien o servicio que la entidad presta a la ciudadanía, 

a partiendo de ellos se crean las medidas de control con la finalidad de 

disminuir tales riesgos; y por último la dimensión supervisión; es el 

seguimiento permanente a la ejecución del plan anual y una evaluación anual 

del control interno que consentirá calcular el nivel de perfección del control 

interno (Directiva N° 006-2019-CG/INTEG, 2019) 
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Por otro lado, respecto a los procesos logísticos, la atención al paciente en las 

instituciones hospitalarias está respaldada por distintas de actividades 

operativas, como es la estrategia, régimen de inventario y la distribución de 

abastecer a los usuarios. Los hospitales transportan una gran cantidad de 

artículos diferentes. En tanto, la logística como “el diseño, la gestión y el 

progreso del sistema que crea y presta servicio de atención de salud”. Sin 

embargo, es un gran reto para la parte operativa garantizar la atención a los 

pacientes, con niveles altos de calidad, considerando los recursos limitados y 

la alta variabilidad del proceso a consecuencia de las características de los 

pacientes y las demandas de los médicos(Hall, 2012;  Jacobs & Chase, 2014; 

Geert-Waeyenberghb & Lunas, 2019). El objetivo final es el logro de “un 

sistema perfectamente coordinado que brinde la atención con niveles altos de 

eficiencia y calidad, a un costo prudente, adaptando cada uno de los recursos 

para la atención donde (y cuando) más se necesitan (Geert-Waeyenberghb & 

Lunas, 2019).  

Los orígenes de los procesos logísticos se asocian comúnmente a las 

operaciones militares, pero en la actualidad la organización y el régimen del 

enlace de abasto de la gestión de cadena de abastecimiento son actividades 

cifra en la mayoría de las sociedades y otras constituciones, y esta área de 

régimen ha recibido aportes de otros campos del conocimiento, como la 

gestión estratégica o la gestión de los datos y la tecnología. La organización 

más grande de profesionales y académicos en el área. La gestión logística 

como la planificación, implementación y provisión del flujo directo e inverso 

eficiente, eficaz y el almacenamiento del bien, del servicio e información 

vinculada entre los lugares de producción y el lugar destinados a producir y el 

lugar del gasto para ejecutar con las exigencias del usuario, y la parte de la 

gestión de las cadenas de suministros que inspecciona”. Abarca tanto el 

almacenamiento, administración de los materiales, procesamiento del pedido, 

bosquejo de redes logísticas, gestión de inventarios y planeación de 

suministros/demanda (Rocha & Nazaré, 2023).  

En la literatura, el término logística ha sido reemplazado gradualmente por la 

gestión de cadena de suministro, un concepto multidimensional que ha ido 
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ganando importancia en casi todos los sectores de actividad. Este involucra 

distintas actividades, como la planeación, la coordinación y la inspección de 

material y producto terminado desde el proveedor hasta el cliente, y muchas 

empresas perciben su fortalecimiento como una forma de aumentar la 

satisfacción del cliente y permitir mayores ganancias (Chandra & Kumar, 

2000; (Rocha & Nazaré, 2023).  

La estructura organizativa de las organizaciones sanitarias y, más 

concretamente, de los hospitales, es compleja y presenta retos constantes. La 

evolución tecnológica acelerada y el desarrollo de cada uno de los productos 

y servicios precisos para el cuidado de la salud requieren que la gestión de la 

logística se adapte continuamente para compensar las demandas de todas y 

todos los organismos involucrados y afirmar una calidad de atención médica 

cada vez mayor. Para impedir situar en peligro la vida de los usuarios, los 

flujos de materiales y servicios deben ser eficientes, oportunos y ajustados a 

las necesidades de los usuarios (Haszlinna Mustaffa & Potter, 2009; Longaray 

et al., 2017; Kim & Kim, 2019). Por consiguiente, la gestión de cadena de 

abastecimiento puede aumentar la eficiencia y la flexibilidad de un hospital al 

señalar formas de reducir costos sin comprometer la seguridad de cada 

paciente y la eficacia de la prestación de servicio. En los servicios de atención 

médica, el enfoque debe estar en el paciente, y los hospitales deben ajustar 

sus prácticas a la logística para perfeccionar los resultados de salud. 

Que los productos y servicios lleguen al paciente en el momento adecuado y 

que se dé prioridad a las necesidades de los pacientes sobre las de la logística 

u otro departamento relacionado con la gerencia de la cadena de proveer

(Nabelsi & Gagnon, 2017; Geert-Waeyenberghb & Lunas, 2019), se entiende 

que la  principal misión de una cadena de suministro hospitalaria es certificar 

la disponibilidad de materiales y fármacos, de la forma más eficiente posible, 

en situaciones que avalen tanto la trazabilidad y la seguridad. 

La cadena logística interna de los hospitales es caracterizada por la 

complejidad, singularidad y problemas operativos, como el producto y 

dispositivo médico considerablemente caro que son empleados en los 
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quirófanos, el dificultoso seguimiento del inventario a consecuencia de la 

urgencia en los tratamientos y la impredecible demanda de provisiones 

médicas. Distintos tipos de suministros son almacenados en diferentes 

almacenes dentro de los centros de salud y diversos procesos (clínicos, 

logísticos, administrativos, etc.) se vinculan para favorecer a la adquisición de 

la atención de alta calidad del paciente (Lewis et al., 2010; Sarno, 2014). En 

esencia, no difiere de la cadena de suministro de cualquier otra organización, 

e incluye una cadena externa y una cadena interna. Las cadenas de 

suministro internas y externas deben estar alineadas y orientadas al paciente 

para lograr beneficios para la salud. La gestión de la logística interna de un 

hospital es extremadamente compleja y se caracteriza por los desafíos 

operativos constantes de administrar múltiples materiales, productos 

farmacéuticos y dispositivos médicos, algunos de los cuales son 

extremadamente costosos, difíciles de rastrear y tienen una demanda 

impredecible. 

En la logística del cuidado de la salud, el proceso de manejo de bienes físicos 

(productos farmacéuticos, instrumentos quirúrgicos, equipo médico, artículos 

estériles, ropa de cama, alimentos, etc.) y la información relacionada desde 

que se recibe los bienes dentro del hospital hasta ser entregado al paciente 

contiene el flujo de Punto de atención. El costo de los suministros médicos es 

el segundo elemento de gasto más grande en los hospitales, después de 

contar los costes relacionados con el trabajo de mano de obra. La cadena 

logística de alto rendimiento conduce a mejores resultados (por ejemplo, 

servicios seguros y de calidad para los pacientes) y una mayor eficiencia 

administrativa (Geert-Waeyenberghb & Lunas, 2019).   

La definición de logística inversa tiene como objetivo valorar de forma 

ecológica la producción al término del ciclo, en cambio la conceptualización 

de las cadenas de suministros sostenible garantiza que las cadenas de 

suministro hacia adelante y hacia atrás se cumplan simultáneamente. 

Representa un enfoque integrador considerado(Govindan & Soleimani, 2017; 

Scavarda et al., 2019). Dicho de otra manera, la logística inversa es el motor 

que impulsa el flujo circular de material, ya que facilita el retorno del producto 
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que conforma las cadenas de suministros para la obtención de valor (Dhakal 

et al., 2017). Una parte clave de la cadena de abasto es la logística denomina 

inversa. La logística de naturaleza es “el asunto de planeación, de implemento 

y control de cada materia prima, inventario de trabajo en proceso, producto 

terminado e información afín comenzando en la partida del consumo hasta 

culminar con el sitio de inicio de la creación de valor en un flujo eficiente y 

rentable”. O deséchelo adecuadamente. La actividad de manufactura y 

reparación también pueden contener en la definición de logística inversa 

(Dutta et al., 2020). 

Las cadenas de suministro implican el consumo de recurso y la iniciación de 

residuos para tener en cuenta a los clientes finales y gestionar la pérdida 

asociadas con el producto al término de la vida útil. Las etapas de las cadena 

de suministros, comenzando por la adquisición de materia prima hasta la 

gestión de la longevidad del producto, contribuye a una economía circular a lo 

largo de la cadenas de suministros de cada producto (Jain et al., 2018). Sus 

flujos principales incluyen entrada circular (uso de recursos sostenibles en la 

lista de material), diseño de producto circular (beneficios, componentes y 

materiales del producto circulantes en un ciclo continuo) y diseño de proceso 

circular (recursos como materiales, energía y agua). Minimizar el consumo y 

los flujos circulares (oportunidades para reciclar productos, componentes y 

materiales) constituyen el núcleo de la cadena de suministros circular. Los 

modelos de relación comercial buscan promover la economía circular a través 

de la prestación de servicio, o mediante actividades de reparación, reciclaje y 

reventa, en lugar de esquemas de comercio e intercambio de productos. Los 

formadores y aceleradores aportan beneficios en toda la cadena de valor 

(Julianelli et al., 2020). 

La logística inversa muestra un alto vínculo con lo que se llamaría la 

economía circular respecto a los ciclos técnicos (restauraciones 

y circularidades del material) y ambas se vinculan con la definición de del 

concepto orientado a la sustentabilidad (Prieto-Sandoval et al., 2018). La 

economía circular propone que la logística inversa debe diseñarse más allá 

de la cadena de abasto de una entidad, y no restringida a acciones de 

https://www.sciencedirect.com/topics/engineering/circularity
https://www.sciencedirect.com/topics/earth-and-planetary-sciences/sewage-treatment
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recolección y reciclaje de residuos (Islam & Huda, 2018), para preservar el 

valor y la utilidad del material en el mayor tiempo posible, además de generar 

ganancias significativas en la cadena de valor. Si bien el “habilitador” es una 

de los propósitos de la logística en general que hizo el llamamiento de muchos 

científicos, ninguna revisión sobre el tema ha adoptado una perspectiva de 

sostenibilidad (Martins & Pato, 2019). 

Dentro de las dimensiones de los procesos logísticos se consideró, que 

identifica fundamentalmente cinco procesos de la logística, entre ellos 

destacan; la planificación, el aprovisionamiento, la manufactura, 

distribución/entrega y posventa. Díaz et al. (2008). mencionan tres 

mecanismos primordiales en la cadena de suministros, en ella se encuentra 

la provisión, producción y distribución. 

La dimensión aprovisionamiento, este aspecto es la adquisición de bien y/o 

servicio a través de subasta o licitación. Este asunto permite que el comprador 

obtenga tanto el bien, servicio y la obra con el precio más competitivo posible 

al comparar aspectos referentes a la calidad, cantidad, tiempo de tránsito y 

ubicación. Las instituciones tanto gubernamentales como privada y los 

organismos públicos a menudo precisan la contratación para promover una 

competencia leal y abierta y minimizar riesgos como el fraude y la colusión. 

Siguiendo la dimensión de distribución, esta dimensión (sistema de 

abastecimiento y transporte interno) continúa desde que se recibe la 

mercadería hasta que finalmente salga la mercadería. Este proceso consiste 

en la entrega física del producto al consumidor. Para una venta exitosa, los 

compradores potenciales deben tener su producto en el lugar correcto en el 

momento correcto. seguido de la dimensión producción, es la parte logística 

que efectúa la función estratégica que garantiza la continuidad de las 

diferentes servicios del hospital, y dentro de ella se encuentran comprendidas 

la adquisición, el almacenamiento y el suministro de cada uno de los 

materiales e insumos (Albarracin, 2018).  

https://www.sciencedirect.com/topics/earth-and-planetary-sciences/sewage-treatment
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III. METODOLOGÍA

3.1. Tipo y diseño de investigación 

3.1.1 Tipo de estudio 

Esta producción fue de categoría básica, oportuno a que se refiere al aumento 

del saber, que se tiene del control interno y procesos logísticos, estableciendo 

recientes enseres que ayudaron a calcular las variables de la investigación 

(CONCYTEC, 2023).  

3.1.2 Diseño de investigación 

Diseño no experimental, ya que ninguna variable que forma parte de este 

estudio fue modificada, ni se manipularon (Manterola et al., 2019).  

Tuvo el enfoque cuantitativo, ya que mostró en sus hallazgos los datos 

numéricos conseguidos por el cuestionario y que permitió medir magnitudes 

relacionadas a la problemática de estudio (Manterola et al., 2019).  

Es una investigación correlacional, ya que se centró en valorar el enlace  del 

control interno y los procesos logísticos  (Hernández & Mendoza, 2018). 

Figura 1 

Esquema del diseño descriptivo correlacional 

O₁ 

M  r 

  O₂ 

Donde: 

 M = muestra 

 O₁= Control interno 

 O₂ = Procesos logísticos 

r = relación de las variables de estudio. 
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3.2. Variables y operacionalización 

V1: control interno 

V2: Procesos logísticos 

Nota: La operacionalización se localiza detallado en el anexo 1. 

3.3. Población, muestra, muestreo, unidad de análisis 

3.3.1 Población: Lo constituyeron 80 trabajadores de la Red de Salud 

Tarapoto 2023 (Manterola et al., 2019).   

Dentro de los juicios de selección se tomaron los juicios de inclusión: 

trabajadores quienes cuentan con contrato vigente al periodo, se encuentren 

laborando por más de un año en la institución, además mostraron su 

consentimiento para intervenir en el estudio.   

Criterios de selección 

En cuanto el criterio de exclusión se tomó en consideración: recursos 

humanos que cuentan con contrato vigente, los colaboradores con menos de 

1 año de ejercicio de funciones en la institución y los trabajadores que estén 

bajo alguna modalidad de licencia con goce de haber.  

3.3.2. Muestra: Al modelo lo constituye una parte de la población, sin 

embargo, para este estudio se consideró al total de la población que son 80 

trabajadores quienes prestan sus servicios en la Red de Salud Tarapoto 2023. 

3.3.3. Muestreo: En cuanto al muestreo, se realizó tomando en cuenta la 

muestra censal, ya que se encuestó a todos los habitantes; que lo conforman 

los trabajadores de la Red de Salud Tarapoto 2023; quienes cuentan con 

iguales peculiaridades y proporción de ser un componente válido de 

investigación (Hernández & Mendoza, 2018). 
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3.3.4. Unidad de análisis: Un trabajador de la Red de Salud Tarapoto -2023. 

3.4. Técnicas e instrumento de recolección de datos 

Técnica 

 Se utilizó la encuesta, la técnica mencionada se utiliza básicamente en las 

investigaciones de tipo cuantitativa, el instrumento que se utilice debe ser 

confiable, objetivos y contar con validez, ya que, contando con estas 

características, los resultados que se obtengan serán legítimos. 

Se tomó como el orden para el estudio vinculado  los trabajadores de la Red 

de Salud Tarapoto 2023, la encuesta, la misma que arrojó hallazgos de 

naturaleza  cuantitativos (Hernández & Mendoza, 2018).  

Instrumento 

El instrumento empleado para ambas variables, tanto el control interno y 

procesos logísticos fue el cuestionario, con respuestas politómicas, mediante 

la escala de likert. El cuestionario del Control Interno considera 17 ítems. El 

siguiente cuestionario es sobre los procesos logísticos, el cual presenta 29 

ítems.  

Validez 

Se llevó a cabo por un criterio de la evaluación 5 jueces expertos y analizada 

mediante el coeficiente de la V de Ayken, para la variable Control interno es 

de 0.92; y lo que respecta a los procesos logísticos es de 0.93.  

Confiabilidad 

La confiabilidad, se estableció de acuerdo a la prueba piloto, con 30 elementos 

que muestran características homogéneas, pero una población diferente a la 

muestra, posterior a aplicar el Coeficiente del Alfa de Cronbach para el control 

interno resultó en 0.832 (aceptable). La variable procesos logísticos el 

Coeficiente del Alfa de Cronbach tuvo un valor de en 0.914 (aceptable). 
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3.5. Procedimientos 

Para aplicar el cuestionario como instrumento diseñado para la recopilación 

de datos la cual se realizó de manera virtual, previa autorización de los 

participantes para participar del estudio, firmando el consentimiento 

informado. Todo este proceso, contó con la autorización del responsable del 

hospital; es preciso indicar que, los instrumentos fueron validados y obtenidos 

la confiabilidad a través de la prueba piloto, la cual garantizó los resultados y 

respaldó la veracidad de la información y resultados confiables que pueden 

ser tomados para la mejora a la problemática latente. 

3.6. Método de análisis de datos 

También se emplearon instrumentos estadísticos para cuantificar y cualificar 

la recolección, cálculo, presentación, descripción y análisis de datos. La 

estadística ayudó en la prueba de la hipótesis - relación causal en un 

fenómeno. Luego se procedió a la elaboración de una base de datos con 

Microsoft Excel, donde se obtuvo los puntajes de acuerdo a las dimensiones 

y luego se exportó a SPSS 25, se calculó y logró resultados en tablas y figuras. 

Se empleó la correlación de Pearson en la estadística inferencial para el 

contraste hipotético. Los resultados permitieron elegir qué indicadores 

presentan deficiencias para extraer su contenido y crear estrategias de mejora 

basada en los procesos logísticos y control interno.  

3.7. Aspectos éticos 

El investigador, consideró la ética científica para garantizar que esta 

investigación se realice con integridad en todos los extremos y que la 

implementación de los principios se lleve a cabo con integridad, de igual 

manera las cuantificaciones de ética de la Universidad César Vallejo. 

Mantener la claridad y exactitud de los hallazgos mediante la codificación del 

código APA. Además, se empleó un software antiplagio para determinar la 

legitimidad del tema y mantenerse dentro del marco permitido por las normas 

internas utilizando el software de Turnitin (Resolución de Consejo 

Universitario N° 0126-2017/UCV, 2017).   
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IV. RESULTADOS

En este acápite se presentan los hallazgos del estudio tanto los niveles de las 

variables, que representan los objetivos específicos y los resultados 

inferenciales para la prueba de las hipótesis. 

Respecto al objetivo general: Determinar la relación del control interno 

con los procesos logísticos de la Red de Salud Tarapoto – 2023. 

Tabla 1 

Correlación entre el control interno con los procesos logísticos 

Coeficiente  Variables Ítem Control interno 
 Procesos 
logísticos 

Correlación 
de Pearson 

Control 
interno 

Coeficiente de 
correlación 

1 ,869** 

Sig. (bilateral) ,000 
N 80 80 

Procesos 
logísticos 

 

Coeficiente de 
correlación 

,869** 1 

Sig. (bilateral) ,000 
N 80 80 

Nota. **.  La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

Contrastación de la hipótesis 

H0 = No existe relación significativa entre el control interno con los procesos 

logísticos de la Red de Salud Tarapoto 2023 

H1 =  Existe relación significativa entre el control interno con los procesos 

logísticos de la Red de Salud Tarapoto 2023. 

Interpretación: 

De acuerdo a la tabla 1, se evidencia que sig. =0.000, por lo tanto, P< 0.05, 

se rechaza la hipótesis nula y se acepta la hipótesis alterna; es decir, se 

aprecia que existe relación significativa entre el control interno y los procesos 

logísticos, cuyo grado de correlación según la escala de Pearson es positiva 

alta.  
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Respecto al objetivo 1:  Determinar el nivel del control interno de la Red 

de Salud Tarapoto - 2023. 

Tabla 2  

Medición del control interno y sus dimensiones 

Niveles 

Cultura 
organizacional 

Gestión de 
riesgo 

Supervisión 
Control 
interno 

f % f % f % f % 

Bajo 
8 10,0 7 8 8 10,0 7 8,8 

Medio 
45 56,3 42 52.5 46 57,5 45 56,3 

Alto 
27 33,8 31 38.8 26 32,5 28 35,0 

Total 
80 100,0 80 100,0 80 100,0 80 100,0 

Fuente: Cuestionario elaborado por trabajadores del Centro de Salud de Morales 

Interpretación: 

Nota 1: Respecto a la cultura organizacional, se evidencia que el 66.3% 

encuestados lo califica como nivel medio y bajo, como resultados de la 

institución a la fecha no muestra su compromiso con la integridad y los valores, 

además de ello la poca autonomía de las áreas, el deficiente compromiso para 

la atracción de profesionales calificados y competentes que se alineen a los 

propósitos de la institución. Por otro lado, la institución no comunica 

oportunamente los objetivos y las responsabilidades que son fundamentales 

para el funcionamiento del control interno.  

Nota 2: Respecto a la gestión de riesgo, se evidencia que el 60.5% de los 

encuestados lo califican como nivel medio y bajo, producto que la institución 

a la actualidad no tiene definido de forma clara los objetivos, aunado a ello la 

deficiente identificación de los riesgos para lograr el cumplimiento de tales 

objetivos en todos los niveles. De igual manera, la institución no tiene 

identificados de forma adecuada los cambios que debe realizar y que afectan 

de forma significativa en logro de los propósitos. 
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Nota 3: Respecto a la supervisión, se evidencia que el 65.1% de los 

encuestados lo califican como nivel medio y bajo, producto que la institución 

a la fecha no lleva a cabo de forma adecuada la selección, desarrollo y 

realización de las evaluaciones continuas para determinar los componentes 

de control que funcionan de forma adecuadas, del mismo modo, la entidad la 

evaluación y comunicación de las deficiencias de control interno no se realiza 

de manera oportuna a las partes responsables de aplicar medidas de 

corrección. 

Respecto al objetivo específico 2: Determinar el nivel de los procesos 

logísticos de la Red de Salud Tarapoto 2023. 

Tabla 3 

Medición de los procesos logísticos y sus dimensiones 

Niveles 
Aprovisionamiento Producción Distribución 

Procesos 
logísticos 

f % f % f % f % 

Bajo 5 6,3 9 11,3 10 12,5 9 11,3 

Medio 47 58,8 47 58,8 46 57,5 52 65,0 

Alto 28 35,0 24 30,0 24 30,0 19 23,8 

Total 
80 100,0 80 100,0 80 100,0 80 100,0 

Fuente: Cuestionario elaborado por trabajadores del Centro de Salud de Morales 

Interpretación: 

Nota 1: Respecto al aprovisionamiento, se evidencia que el 65.1% 

encuestados lo califica como nivel medio y bajo, como resultados de la 

institución a la fecha no muestra una correcta planificación de las compras, de 

control, seguimiento de los pedidos. Unido a ello se muestra la deficiencia del 

transporte con las entregas a tiempo de los pedidos, la deficiente asignación 

de unidades destinadas a estos propósitos. 

Nota 2: Respecto a la producción, se evidencia que el 70.1% encuestados lo 

califica como nivel medio y bajo, esto a consecuencia de la deficiente atención 

a los pedidos, la planeación del inventario, los inadecuados horarios para 
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atender la demanda de los productos. 

Nota 3: Respecto a la distribución se evidencia que el 70% encuestados lo 

califica como nivel medio y bajo, esto producto de los problemas en el 

despacho de pedidos, la entrega a totalidad de los pedidos, aunado a ellos, 

los desactualizados inventarios de productos, la misma que entorpece el 

reparto de los productos hospitalarios. 

Sobre el objetivo específico 3: Determinar la relación entre las 

dimensiones del control interno y las dimensiones de los procesos 

logísticos de la Red de Salud Tarapoto - 2023. 

Tabla 4 

Relación entre las dimensiones de las variables Control interno y las 

dimensiones de Procesos logísticos 

Coeficiente Dimensiones Ítems 
Cultura 

organizaci
onal 

Gestión de 
riesgo 

Supervisión 
Procesos 
logísticos 

Pearson 

Cultura 
organizacional 

Correlación de 
Pearson 

1 ,905** ,827** ,838** 

Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 

N 80 80 80 80 

Gestión de 
riesgo 

Correlación de 
Pearson 

,905** 1 ,885** ,864** 

Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 

N 80 80 80 80 

Supervisión 

Correlación de 
Pearson 

,827** ,885** 1 ,758** 

Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 

N 80 80 80 80 

Procesos 
logísticos 

Correlación de 
Pearson 

,838** ,864** ,758** 1 

Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 

N 80 80 80 80 

 Nota **. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 
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Interpretación: 

Nota 1: Respecto a la cultura organizacional del control interno, queda 

establecido fehacientemente que tiene relación significativa con los procesos 

logísticos. Cuyo grado de correlación es positiva alta (r de Pearson=0,838). 

Nota 2: Respecto a la gestión de riesgo del control interno, de acuerdo a la 

tabla 4, queda establecido contundentemente que tiene relación significativa 

con los procesos logísticos. Cuyo grado de correlación es positiva alta (r de 

Pearson=0,864). 

Nota 3: Respecto a la supervisión del control interno, de acuerdo a la tabla 4, 

queda establecido fehacientemente que tiene relación significativa con los 

procesos logísticos. Cuyo grado de correlación es positiva alta (r de 

Pearson=0,758). 

Se puede apreciar que no solamente se correlacionan significativamente las 

variables control interno con los procesos logísticos, sino que, además, la 

variable de control interno con los procesos logísticos con se correlacionan 

muy significativamente, tanto es así que se obtuvo grados de correlación 

positiva alta. Como evidencia el proceso de eficiente de rigor científico de los 

instrumentos y de la recolección de datos y, además, el reflejo objetivo de la 

realidad problemática en esta investigación. 
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V. DISCUSIONES

Posterior a la presentación e interpretación de los resultados, en este capítulo 

se detalla la discusión, comenzando por los objetivos general hasta los 

específicos, cuyos elementos componentes de este proceso son: objetivos. 

Resultados, antecedentes, teorías, aportes o postura crítica y reflexiva de la 

investigadora. 

Respecto al objetivo general se determinó la relación del control interno con 

los procesos logísticos de la Red de Salud Tarapoto 2023, con una sig. 

=0.000, por lo tanto, p< 0.05; se rechaza la hipótesis nula y se acepta lo 

hipótesis alterna; es decir, se aprecia que existe relación significativa entre el 

control interno y los procesos logísticos, cuyo grado de correlación según la 

escala de Correlación de Pearson es positiva alta. Estos resultados, son 

similares a los presentados por Moons et al. (2019), Rocha & Nazaré (2023), 

quienes sostienen que el proceso de atención a los pacientes en los hospitales 

está respaldado por una variedad de actividad, como la gestión relacionada al 

inventario y la distribución de materiales. La logística en hospitales es 

fundamental para brindar servicios de calidad al paciente. Por otro lado, la 

implementación de las soluciones propuestas de logística reduce el tiempo ha 

dedicado a recolectar, cargar y almacenar materiales. También se logró 

reducir la tasa de error en estos procesos. Haszlinna & Potter, 2009; Longaray 

et al. (2017); Kim & Kim (2019) sostienen que la organizativa de las 

organizaciones sanitarias y, más concretamente, de los hospitales, es 

compleja y presenta retos constantes. La evolución tecnológica acelerada y el 

desarrollo de cada uno de los productos y servicios precisos para el cuidado 

de la salud requieren que la gestión de la logística se adapte continuamente 

para compensar las demandas de todas y todos los organismos involucrados 

y afirmar una calidad de atención médica cada vez mayor.  Que los productos 

y servicios lleguen al paciente en el momento adecuado y que se dé prioridad 

a las necesidades de los pacientes sobre las de la logística u otro 

departamento relacionado con la gestión de la cadena de suministro, se 

entiende que la principal misión de esto en lo que refiere a la hospitalaria es 

certificar la disponibilidad de materiales y fármacos, de la forma más eficiente 



24 

posible, en situaciones que avalen tanto la trazabilidad y la seguridad. La 

cadena logística interna de los hospitales es caracterizada por la complejidad, 

singularidad y problemas operativos, como el producto y dispositivo médico 

considerablemente caro que son empleados en los quirófanos, el dificultoso 

seguimiento del inventario a consecuencia de la urgencia en los tratamientos 

y la impredecible demanda de provisiones médicas. Distintos tipos de 

suministros son almacenados en diferentes almacenes dentro de los centros 

de salud y diversos procesos (clínicos, logísticos, administrativos, etc.) se 

vinculan para favorecer a la adquisición de la atención de alta calidad del 

paciente (Lewis et al., 2010). En esencia, no difiere de la cadena de suministro 

de cualquier otra organización, e incluye una cadena externa y una cadena 

interna. Las cadenas de suministro internas y externas deben estar alineadas 

y orientadas al paciente para lograr beneficios para la salud. La gestión de la 

logística interna de un hospital es extremadamente compleja y se caracteriza 

por los desafíos operativos constantes de administrar múltiples materiales, 

productos farmacéuticos y dispositivos médicos, algunos de los cuales son 

extremadamente costosos, difíciles de rastrear y tienen una demanda 

impredecible. En la logística del cuidado de la salud, el proceso de manejo de 

bienes físicos (productos farmacéuticos, instrumentos quirúrgicos, equipo 

médico, artículos estériles, ropa de cama, alimentos, etc.) y la información 

relacionada desde que se recibe los bienes dentro del hospital hasta ser 

entregado al paciente contiene el flujo de Punto de atención. El costo de los 

suministros médicos es el segundo elemento de gasto más grande en los 

hospitales, después de contar los costes relacionados con el trabajo de mano 

de obra. La cadena logística de alto rendimiento conduce a mejores resultados 

(por ejemplo, servicios seguros y de calidad para los pacientes) y una mayor 

eficiencia administrativa. 

Los resultados descriptivos indican que la dimensión del control interno, 

respecto a la cultura organizacional muestra un nivel medio y bajo de acuerdo 

al 66.3%. Respecto a la gestión de riesgo, se evidencia que el 60.5% de los 

encuestados lo califican como nivel medio y bajo, la supervisión, también se 
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encuentra en el mismo nivel de acuerdo al 65.1% de los encuestados. Los 

resultados mostrados demuestran que a la fecha no muestra su compromiso 

con la integridad y los valores, además de ello la poca autonomía de las áreas, 

el deficiente compromiso para la atracción de profesionales calificados y 

competentes que se alineen a los propósitos de la institución, de igual manera 

la institución no comunica oportunamente los objetivos y el compromiso que 

son fundamentales para la operatividad del control interno. Unido a ello, la 

institución a la actualidad no tiene definido de forma clara los objetivos, 

aunado a ello la deficiente identificación de los riesgos para lograr el 

cumplimiento de tales objetivos en todos los niveles, del mismo modo 

muestran deficiencia para la identificación de la forma adecuada los cambios 

que debe realizar y que afectan de forma significativa en logro de los 

propósitos. Respecto, a la supervisión la institución a la fecha no lleva a cabo 

de forma adecuada la selección, desarrollo y realización de las evaluaciones 

continuas para resolver los elementos de control que funcionan de forma 

adecuadas, del mismo modo, la entidad la evaluación y comunicación del 

defecto de control interno no se realiza de manera conveniente a las partes 

responsables de servirse de corrección. Los resultados son similares a los 

presentados por García et al. (2021), donde los mecanismos lo constituyen el 

medio de verificación, actividad de control y supervisión y monitoreo, 

evaluación del riesgo e información y comunicación estos constituyen 

elementos básicos y que guían los procesos de control; por tanto, el control 

interno y la rentabilidad mencionan que la organización que presenta 

deficiencias en los componentes de control interno, mostrando las similitudes 

a los resultados encontrados en el estudio actual, donde hace hincapié a las 

acciones de control interno para aumentar la operatividad de la institución, 

además, Nury et al. (2021) sostienen que existen similitudes notorias pues, se 

indica que la el control interno está vinculado a la gerencia financiera; 

asimismo en esa orientación guarda relación por lo mencionado por  Mendoza 

et al. (2018), donde mencionan que el control interno es un instrumento 

básico, necesario y principal en las instituciones públicas, asegurando la 

efectividad de cada uno de los ordenamientos que se toman en el uso y 

decisiones de los recursos y bienes del Estado, la observancia de las 
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normativas instrucciones determinadas. Estas definiciones permiten sintetizar 

en lo siguiente, que el control interno en los valores de naturaleza 

gubernamental en general es de suma importancia, porque permite 

transparencia de uso de los recursos públicos, y así alcance una seguridad 

prudente para dar cumplimiento a sus metas institucionales y cuente con la 

capacidad de comunicar sobre la gestión a los individuos interesados. En 

sintonía con lo detallado anteriormente queda demostrado que el objeto del 

estudio ha dado muestras que, a la fecha, llevar un débil control interno en las 

instituciones afecta el normal desarrollo y cumplimiento de las funciones en 

beneficio de sus usuarios. Lo cual se refleja en el deficiente cumplimiento de 

las funciones y entrega de valor a los ciudadanos, motivando a que estos no 

se sienten identificados con la entidad, dado que no se realiza acciones en 

beneficio de estos, además, de los objetivos desvinculados y poco conocidos 

por los servidores públicos.  

Los resultados descriptivos indican que las dimensiones de los procesos 

logísticos interno en general se encuentran en término medio y bajo, el 

aprovisionamiento, se evidencia que el 65.1% encuestados lo califica como 

nivel medio y bajo, la dimensión producción el 70.1% encuestados lo califica 

como nivel medio y bajo, del mismo modo la dimensión distribución se 

evidencia que el 70% encuestados lo califica como nivel medio y bajo. Todo 

ello, que a la fecha la institución no muestra una correcta planificación de las 

compras, de control, seguimiento de los pedidos. Unido a ello se muestra la 

deficiencia del transporte con las entregas a tiempo de los pedidos, la 

deficiente asignación de unidades destinadas a estos propósitos. Por otro 

lado, existe deficiente atención a los pedidos, la deficiente de planificación del 

inventario, los inadecuados horarios para atender la demanda de los 

productos. Por último, existen problemas en el despacho de pedidos, la 

entrega a totalidad de los pedidos, aunado a ellos, los desactualizados 

inventarios de productos, la misma que entorpece el reparto de los productos 

hospitalarios. Estos resultados, son similares a los presentados por Rocha & 

Nazaré (2023), donde indican que la logística en hospitales es fundamental 

para brindar servicios de calidad al paciente. Por otro lado, la implementación 
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de las soluciones propuestas de logística reduce el tiempo ha dedicado a 

recolectar, cargar y almacenar materiales. Del mismo modo, los estudios de 

Altini-Mil et al. (2020), mencionan que las mejoras logísticas traen consigo 

mejoras en el proceso de pronóstico se hizo más fácil;  planificación del 

abastecimiento mediante la determinación de umbrales mínimos y máximos 

de stock evitando el agotamiento. Finalmente, La gestión logística a través de 

nodulares menciona que la gestión de atención médica a través del 

modularidad (segmentación, categorización y unificación de ofertas, 

diferenciación y desacoplamiento de procesos, y centralización y 

especialización de organizaciones), ayuda a los sistemas de salud a alcanzar 

sus objetivos en términos de calidad y costo del servicio. Asimismo, en esa 

orientación, Hall (2012);  Jacobs & Chase (2014); mencionan que los procesos 

logísticos, la atención al paciente en las instituciones hospitalarias está 

respaldada por distintas de actividades operativas, como es la organización, 

la administración de inventario y la distribución de abastecimiento a los 

usuarios. Los hospitales transportan una gran cantidad de artículos 

diferenciados. En tanto, la logística como “el diseño, la gestión y el progreso 

del sistema que crea y presta servicio de atención de salud”. Sin embargo, es 

un gran reto para la parte operativa garantizar la atención a los pacientes, con 

niveles altos de calidad, considerando los recursos limitados y la alta 

variabilidad del proceso a consecuencia de las características de los pacientes 

y las demandas de los médicos. Además, la teoría de  Kim (2019) argumenta 

que la estructura organizativa de las organizaciones sanitarias y más 

concretamente, de los hospitales, es compleja y presenta retos constantes. La 

evolución tecnológica acelerada y el desarrollo de cada uno de los productos 

y servicios precisos para el cuidado de la salud requieren que la gestión de la 

logística se adapte continuamente para compensar las demandas de todas y 

todos los organismos involucrados y afirmar una calidad de atención médica 

cada vez mayor. Por consiguiente, en los servicios de atención médica, el 

enfoque debe estar en el paciente, y los hospitales deben ajustar sus prácticas 

de la administración de la serie de abastecimiento para perfeccionar los 

resultados de salud. 
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Respecto al objetivo específico 3, la relación de las dimensiones del control 

interno con los procesos logísticos, donde quedó fehacientemente 

demostrado la relación significativa con los procesos logísticos, cuyo grado de 

correlación es positiva alta (r de Pearson=0,838). La cultura organizacional del 

control interno, también tiene relación significativa con los procesos logísticos, 

cuyo grado de correlación es positiva alta (r de Pearson=0,864). Del mismo 

modo, la cultura organizacional del control interno, queda establecido 

fehacientemente tiene relación significativa con los procesos logísticos, cuyo 

grado de correlación es positiva alta (r de Pearson=0,758). Estos resultados, 

son similares a los presentados García et al. (2021), donde mencionan que 

los mecanismos lo constituyen el ambiente de control, actividad de control, 

supervisión y monitoreo, evaluación del riesgo e información y comunicación 

estos constituyen elementos básicos y que guían los procesos de control; por 

tanto, el control interno y la rentabilidad mencionan que la organización que 

presenta deficiencias en los componentes de control interno; se traduce en 

pérdidas económicas, perdidas de talento humano y también pérdida de 

confianza. Finalmente, el desarrollo de activación de sistema de control 

interno por parte de los organismos gubernamentales, la corrupción seguirá 

su curso y no logrará ser erradicada al 100 %, lo cual pone en riesgo de 

acrecentarse aún más.  Asimismo, en esa orientación, la Directiva N° 006-

2019-CG/INTEG (2019) menciona que la ausencia de cultura organizacional, 

consiguen restringir el logro de los propósitos institucionales, las cuales se 

consideran como deficientes, a partir de las cuales se establecen medidas de 

remediación con el propósito de alterar y resaltar las mismas; la gestión de 

riesgo; permite  igualar programas o elementos que logran perturbar el 

abastecimiento de cada bien o servicio que la entidad presta a la ciudadanía, 

a partiendo de ellos se crean las medidas de control con la finalidad de 

disminuir tales riesgos; y por último la dimensión supervisión; es el 

seguimiento permanente a la ejecución del plan anual y una evaluación anual 

del control interno que consentirá calcular el grado de madurez del control 

interno.   
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VI. CONCLUSIONES

6.1 Se ha determinado la existencia de la relación entre el control interno con los 

procesos logísticos de la Red de Salud Tarapoto - 2023, con un sig. =0.000, 

P< 0.05, y una rho de 0.869, quedando evidenciado que cuanto mayor es el 

control en las actividades del hospital, mejor será los procesos logísticos.  

6.2 El nivel del control interno de la Red de Salud Tarapoto - 2023 los 

colaboradores lo califican como medio de acuerdo al 56.3 % de los 

encuestados, al extremo que sienten que la institución no muestra una 

cultura organizacional adecuada, aunada a ello la ausencia de una gestión 

de riesgo y de supervisión.  

6.3 El nivel de los procesos logísticos de la Red de Salud Tarapoto - 2023 se 

realiza en un nivel medio, de acuerdo al 65 % de los encuestados, puesto 

que en la actualidad existe la escasa planificación de las compras, atención 

de los pedidos y despacho de pedidos, logrando afectar a los ciudadanos 

beneficiarios del servicio de salud. 

6.4 Se ha identificado que existe relación muy significativa entre todas las 

dimensiones del control interno con los procesos logísticos. Por tanto, el 

monitoreo, seguimiento de la cadena logística es de vital importancia. 

Respecto a la cultura organizacional del control interno, muestra un grado de 

correlación es positiva alta (r de Pearson=0,838). La gestión de riesgo del 

control interno, muestra grado de correlación es positiva alta (r de 

Pearson=0,864). Respecto a la supervisión del control interno, muestra 

correlación positiva alta ( r de Pearson=0,758). 
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VII. RECOMENDACIONES

7.1 Al director de la Red de Salud Tarapoto – 2023, mejorar el control interno en

la institución a través de las mejoras en la cultura organizacional 

involucrando a los coautores en la definición de los objetivos institucionales, 

aunado a ello, mejorar la gestión del riesgo y la supervisión de las actividades 

a través del desarrollo y realización de las evaluaciones periódicas para 

determinar las falencias en cuanto al control. 

7.2 Al delegado del órgano de control interno en la Red de Salud Tarapoto – 

2023, desarrollar estrategias que ayuden a retener al personal calificado, 

asimismo, mejorar la comunicación de los procesos que demandan ser 

atendidos y mejorados.  Del mismo modo, definir los objetivos y los 

potenciales riesgos para establecer planes que ayuden a mitigarlos. 

7.3 Al gerente de logística de la Red de Salud Tarapoto – 2023, realizar la 

planificación de las compras en apoyo a las precisiones de las diferentes 

áreas para lograr atender a la demanda de los usuarios en el tiempo y 

cantidad requerida.  

7.4 Al jefe de logística, realizar el monitoreo, seguimiento de la cadena logística 

que es de vital importancia para reparar a la escasez de los pacientes de la 

red de salud de Red de Salud Tarapoto de manera oportuna, de igual 

manera, mejorar los aspectos de control interno para evitar demoras en los 

procesos. 
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ANEXOS 

Anexo 1 

Matriz de operacionalización de las variables 

Variables Definición conceptual Definición operacional Dimensiones Indicadores 
Escala 

de medición 

Control 
interno 

Es el conjunto de políticas, 
procedimientos y técnicas 
adoptadas desde la alta 
dirección y por todo el personal 
de la institución y encaminadas 
al correcto funcionamiento la 
misma (Ordoñez et al., 2019). 

La definición operacional de la 
variable control interno, contará con 
tres dimensiones y 7 indicadores, el 
cual utilizará un cuestionario de 17 
ítems de respuesta politómicas en 
escala ordinal y Likert. 

Cultura 
organizacional 

Ambiente de control 

Ordinal 
Información comunicación 

Gestión de riesgo 
Evaluación de riesgos 

Actividades de control 

Supervisión 
Evaluaciones continuas 

Comunicación oportuna 

Procesos 
logísticos 

Son las acciones encaminadas 
a garantizar la atención a los 
pacientes, con niveles altos de 
calidad, considerando los 
recursos limitados y la alta 
variabilidad del proceso a 
consecuencia de las 
características de los pacientes 
y las demandas de los médicos 
(Lunas, 2019). 

Los procesos logísticos están 
integrados por el aprovisionamiento, 
la producción y la distribución que 
serán medidas por un cuestionario 
con 3 dimensiones y 32 ítems 

Aprovisionamiento 

Planificación Seguimiento 

Ordinal 

Pedidos 

Transporte 

Almacenaje 

Producción 

Preparación de pedidos / 
órdenes 

Optimización de los procesos 

Distribución 

Despacho 

Demanda 

Reparto 

Plazos de entrega 



Anexo 2 
Matriz de consistencia 

Sistema de control interno y procesos logísticos en la Red de Salud Tarapoto - 2023 

Formulación del problema Objetivos Hipótesis 
Técnica e 
Instrumentos 

Problema general 
¿Cómo se relaciona el control interno con 
los procesos logísticos de la Red de Salud 
de Tarapoto 2023?  
Problemas específicos: 

 ¿Cómo se relaciona la cultura 
organizacional con los procesos logísticos 
de la Red de Salud Tarapoto 2023? 

 ¿Cómo se relaciona la gestión de riesgo 
con los procesos logísticos de la Red de 
Salud Tarapoto 2023? 

 ¿Cómo se relaciona la supervisión con los 
procesos logísticos de la Red de Salud 
Tarapoto 2023? 

Objetivo general 
Determinar la relación del control interno con 
los procesos logísticos de la Red de Salud 
Tarapoto 2023. 
Objetivos específicos 

 Determinar la relación de la cultura
organizacional con los procesos logísticos 
de la Red de Salud Tarapoto 2023 

 Determinar la relación de la gestión de 
riesgo con los procesos logísticos de la Red 
de Salud Tarapoto 2023. 

 Determinar la relación de la supervisión con 
los procesos logísticos de la Red de Salud 
Tarapoto 2023 

Hipótesis general 

Hi: Existe relación significativa entre el 

control interno con los procesos logísticos de 
la Red de Salud Tarapoto 2023. 
Hipótesis específicas  

 Existe relación significativa entre la cultura 
organizacional con los procesos logístico de 
la Red de Salud Tarapoto 2023 

 Existe relación significativa entre la gestión 
de riesgo con los procesos logístico de la Red 
de Salud Tarapoto 2023  

 Existe relación significativa entre la 
supervisión con los procesos logístico de la 
Red de Salud Tarapoto 2023. 

Técnica 
La técnica 
empleada en el 
estudio es la 
encuesta 

Instrumentos 
El instrumento 
empleado es el 
cuestionario  

Diseño de investigación Población y muestra Variables y dimensiones 

El estudio de investigación es de tipo No 
Experimental, con diseño correlacional. 
Esquema:   X₁ 

M 
        r 

    x₂ 
Donde: 
M = Muestra 
X₁ = Control Interno  

X₂= Procesos logísticos   
r = Relación de las variables de estudio 

Población 
La población objeto de estudio, estuvo 
constituido por 190 trabajadores de la Red 
de Salud Tarapoto 2023.   

Muestra 
Fueron los 28 trabajadores de la Red de 
Salud Tarapoto 2023, de acuerdo a la 
fórmula de muestreo simple. 

Varia
bles 

Dimensiones 

Control 
interno 

Cultura 
organizacional 

Gestión de 
riesgo 

Supervisión 

Procesos 
logísticos  

Aprovisionami
ento 

Producción 

Distribución 



Anexo 3 

Instrumentos de recolección de datos 

Instrumento de recolección de la variable 1 (Control Interno) 

Datos generales: 
N° de cuestionario: ……… Fecha de recolección: ……/……/………. 
Introducción: 
El presente instrumento tiene como finalidad conocer el control interno en la Red de Salud Tarapoto 
2023. 
Instrucción: 
Lee atentamente cada ítem y seleccione una de las alternativas, la que sea la más apropiada para 
usted, seleccionando del 1 a 5, que corresponde a su respuesta. Asimismo, debe marcar con un 
aspa la alternativa elegida. 

Totalmente en 
desacuerdo 

En 
desacuerdo 

Indiferente De acuerdo Totalmente de 
acuerdo 

1 2 3 4 5 

N° CRITERIOS DE EVALUACIÓN 

Escala de 
calificación 

1 2 3 4 5 

Dimensión Cultura organizacional 

01 La entidad demuestra compromiso con la integridad y valores éticos 

02 
El órgano o unidad orgánica responsable de la implementación del control 
interno demuestra independencia de la alta dirección 

03 
La alta dirección establece las estructuras, las líneas de reporte y los niveles 
de autoridad y responsabilidad apropiadas para la consecución de los 
objetivos 

04 
La entidad demuestra compromiso para atraer, desarrollar y retener a los 
profesionales competentes en alineación con los objetivos institucionales. 

05 
La entidad define las responsabilidades de las personas a nivel de control 
interno para la consecución de los objetivos. 

06 
La entidad obtiene o genera y utiliza la información relevante y de calidad para 
apoyar el funcionamiento del control interno 

07 
La entidad comunica la información internamente, incluidos los objetivos y 
responsabilidades que son necesarios para apoyar el funcionamiento del 
control interno 

08 
La entidad se comunica con las partes interesadas externas sobre los 
aspectos claves que afectan al funcionamiento del control interno. 

Dimensión gestión de riesgos 

09 
La entidad define los objetivos con suficiente claridad para permitir la 
identificación y evaluación de los riesgos relacionados.  

10 
La entidad identifica los riesgos para la consecución de sus objetivos en todos 
sus niveles y loa analiza como base sobre la cual determinar cómo se den 
gestionar. 

11 
La entidad considera la posibilidad de fraude al evaluar los riesgos para la 
consecución de sus objetivos. 

12 
La entidad identifica y evalúa los cambios que podrían afectar 
significativamente el control interno. 

13 
La entidad define y desarrolla actividades de control que contribuyen a la 
mitigación de los riesgos hasta niveles aceptables para la consecución de sus 
objetivos. 

14 
La entidad identifica y desarrolla actividades de control a nivel de entidad 
sobre la tecnología para apoyar la consecución de los objetivos. 



15 
La entidad despliega las actividades de control a través de las políticas que 
establecen las líneas generales del control interno y procedimientos que llevan 
dichas políticas a la práctica. 

Dimensión supervisión 

16 
La entidad selecciona, desarrolla y realiza evaluaciones continuas y/o 
independientes para determinar so los componentes del control interno están 
presentes y en funcionamiento. 

17 
La entidad evalúa y comunica las deficiencias de control interno de forma 
oportuna a las partes responsables de aplicar medidas de remediación. 



Instrumento de recolección de la variable 2 (Procesos logísticos) 

Datos generales: 
N° de cuestionario: ……… Fecha de recolección: ……/……/………. 
Introducción: 
El presente instrumento tiene como finalidad conocer sobre los procesos logísticos en la Red de 
Salud Tarapoto 2023. 
Instrucción: 
Lee atentamente cada ítem y seleccione una de las alternativas, la que sea la más apropiada para 
usted, seleccionando del 1 a 5, que corresponde a su respuesta. Asimismo, debe marcar con un 
aspa la alternativa elegida. 

Totalmente en 
desacuerdo 

En 
desacuerdo 

Indiferente De acuerdo Totalmente de 
acuerdo 

1 2 3 4 5 

N° CRITERIOS DE EVALUACIÓN 

Escala de 
calificación 

1 2 3 4 5 

Dimensión aprovisionamiento 

01 Existe una planificación adecuada de compras 

02 Se planifica un control físico del inventario de los productos 

03 Existe una planificación para el ingreso y almacenamiento de los productos 

04 Se controla el ingreso de los pedidos 

05 Se realiza seguimiento a los productos solicitados 

06 Se hace un control del stock de productos 

07 Se maneja un control de los pedidos ingresados 

08 Los pedidos ingresan en el tiempo estipulado 

09 El transporte cumple con las entregas en el tiempo debido 

10 Se tiene unidades propias asignadas al transporte de pedidos 

11 Se utilizan las áreas de almacenaje adecuadas para cada tipo de producto 

12 
Se utilizan áreas de almacenaje que se encuentran codificadas para cada 
tipo de producto 

13 Los productos ingresan y se almacenan adecuadamente 

14 Los productos almacenados son clasificados adecuadamente 

Dimensión producción 

15 La atención de los pedidos se realiza de manera oportuna 

16 El inventario es adecuado para la atención de los pedidos 

17 Los horarios son cortos para la atención de pedidos 

18 Las solicitudes de pedidos se reciben en los tiempos debidos 

19 Se optimizan los procesos en el traslado de los productos a su destino 

20 Los materiales / productos se trasladan en el tiempo indicado 

Dimensión distribución 

21 El despacho de pedidos se realiza a tiempo 

22 Los pedidos son entregados en su totalidad 

23 Se informan los tiempos de despacho 

24 Los inventarios son actualizados para poder atender la demanda 

25 Se previene de stock conforme a la demanda 

26 El reparto de productos hospitalarios es el adecuado 

27 El reparto se ejecuta conforme a programación 

28 Los plazos de entrega son cumplidos 

29 
Se reportan los plazos de entrega antes de que los productos lleguen a su 
destino 



Anexo 4 

Consentimiento y/o asentimiento informado 

. Autoriza su consentimiento informado para usar esta información para fines de la 

investigación de la Maestría en Gestión Pública. 

Sí 

No 

Link de verificación del cuestionario 

https://docs.google.com/forms/d/10mVR8q7UeWP2X-JV9OVTU72dy-Gjo-

AgzodhHCUlVh8/edit 

https://docs.google.com/forms/d/10mVR8q7UeWP2X-JV9OVTU72dy-Gjo-AgzodhHCUlVh8/edit
https://docs.google.com/forms/d/10mVR8q7UeWP2X-JV9OVTU72dy-Gjo-AgzodhHCUlVh8/edit


Anexo 5 

Validaciones de expertos de cada instrumento 

Experto 1 





Experto 2 





Experto 3 





Experto 4 





 

 

Experto 5 

 

 





Anexo 6 

Índice de la V de Ayken 

Instrumento 1 (Control interno) 

DIMENSIONES V Li Ls V Li Ls V Li Ls 

D1 =Cultura organizacional 0.88 0.63 0.97 0.90 0.66 0.98 0.95 0.72 0.99 

D2 = Gestión de riesgo 0.91 0.68 0.98 0.90 0.65 0.97 0.98 0.77 1.00 

D3 = Supervisión 0.93 0.70 0.99 0.90 0.66 0.98 1.00 0.80 1.00 

Instrumento por Criterio 0.89 0.65 0.97 0.90 0.66 0.98 0.96 0.74 1.00 

Instrumento Global 0.92 0.683 0.983 

Instrumento 2 (Procesos logísticos) 

DIMENSIONES V Li Ls V Li Ls V Li Ls 

D1 = 
Aprovisionamiento 

0.94 0.71 0.99 0.91 0.67 0.98 0.94 0.71 0.99 

D2 = Producción 0.93 0.70 0.99 0.93 0.70 0.99 0.92 0.69 0.98 

D3 = Distribución 0.93 0.69 0.99 0.94 0.71 0.99 0.96 0.73 0.99 

Instrumento por Criterio 0.94 0.71 0.99 0.91 0.67 0.98 0.93 0.70 0.99 

Instrumento Global 0.93 0.694 0.986 



Anexo 7 

Confiablidad de los instrumentos 

Confiabilidad del instrumento 1 (Control Interno) 

Coeficiente Valor Questions Subjects 

Cronbach´s Alpha ,832 17 30 

Confiabilidad del instrumento 2 (Procesos logísticos) 

Coeficiente Valor Questions Subjects 

Cronbach´s Alpha ,832 26 30 



Anexo 8 

Constancia de autorización donde se ejecutó la investigación 



Anexo 9 

Base de datos 

Base de datos de la variable control interno 

ESCALA DE MEDICIÓN 

Totalmente en desacuerdo En desacuerdo Indiferente De acuerdo Totalmente de acuerdo 

1 2 3 4 5 

Cuestionarios P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 D1V1 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 D2V1 P16 P17 D3V1 TOV1 

C1 2 1 2 1 3 2 3 3 17 3 4 3 1 1 2 3 17 1 1 2 36 

C2 2 2 5 4 3 5 4 4 29 4 3 4 3 3 4 3 24 4 5 9 62 

C3 2 2 2 4 3 4 3 3 23 3 1 2 2 2 2 3 15 3 2 5 43 

C4 5 4 4 4 4 3 4 4 32 4 4 2 3 3 4 3 23 4 3 7 62 

C5 5 5 5 5 5 5 5 5 40 5 5 5 5 5 5 5 35 5 5 10 85 

C6 4 4 4 4 4 4 4 4 32 4 4 4 4 4 4 4 28 4 4 8 68 

C7 3 3 4 4 4 3 4 4 29 4 3 3 4 3 4 4 25 3 4 7 61 

C8 4 4 4 4 4 4 4 4 32 4 4 3 4 3 3 3 24 3 3 6 62 

C9 2 2 2 2 2 4 2 2 18 2 2 2 2 2 2 2 14 2 2 4 36 

C10 3 2 3 4 4 3 3 4 26 3 3 4 4 4 3 4 25 2 3 5 56 

C11 5 3 4 3 3 3 3 3 27 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 54 

C12 3 4 4 3 3 3 3 4 27 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 54 

C13 4 4 4 3 4 4 4 3 30 3 3 4 4 4 4 4 26 3 3 6 62 

C14 3 2 3 3 3 3 3 3 23 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 50 

C15 4 4 4 4 3 4 4 5 32 4 4 4 4 4 5 5 30 5 4 9 71 

C16 3 3 3 2 2 2 3 3 21 3 3 3 2 2 2 3 18 3 2 5 44 

C17 4 3 4 4 4 3 4 4 30 3 4 4 4 3 4 4 26 3 4 7 63 

C18 3 4 3 3 3 4 3 3 26 3 3 3 3 3 3 4 22 3 3 6 54 

C19 2 2 1 1 2 2 4 1 15 1 2 1 2 2 1 1 10 2 1 3 28 



 

 

C20 4 3 3 3 3 3 3 3 25 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 52 

C21 4 4 4 4 4 4 4 4 32 4 4 4 4 4 4 4 28 4 4 8 68 

C22 3 2 4 2 3 4 3 4 25 3 4 4 4 3 4 4 26 4 4 8 59 

C23 5 3 3 3 2 3 2 2 23 2 3 2 3 3 3 2 18 3 3 6 47 

C24 4 4 4 4 4 4 4 4 32 4 4 3 4 4 4 4 27 3 4 7 66 

C25 3 3 3 3 3 3 3 3 24 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 51 

C26 3 3 4 3 4 4 3 2 26 2 2 2 3 2 2 3 16 3 3 6 48 

C27 2 2 2 2 2 2 2 2 16 2 2 2 2 2 2 2 14 2 2 4 34 

C28 4 4 4 4 4 4 4 4 32 4 4 4 4 4 4 4 28 4 4 8 68 

C29 3 2 3 3 4 3 2 4 24 2 4 3 3 3 3 3 21 3 3 6 51 

C30 3 4 4 4 3 4 4 4 30 4 4 3 4 3 4 4 26 4 3 7 63 

C31 5 5 5 5 5 5 5 5 40 5 5 5 5 5 5 5 35 5 5 10 85 

C32 3 3 3 3 3 3 2 3 23 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 50 

C33 1 2 4 2 2 2 2 2 17 2 2 2 3 3 3 3 18 3 2 5 40 

C34 4 4 4 5 4 4 4 3 32 4 4 3 4 4 4 4 27 4 4 8 67 

C35 5 4 4 4 4 3 4 4 32 4 4 3 4 3 4 4 26 4 4 8 66 

C36 4 4 5 5 4 4 4 4 34 4 4 4 5 4 4 4 29 4 4 8 71 

C37 3 3 2 4 4 3 4 3 26 2 3 3 4 4 3 3 22 3 4 7 55 

C38 3 3 3 3 3 3 3 3 24 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 51 

C39 5 3 3 4 3 5 1 4 28 4 2 4 4 5 5 4 28 5 2 7 63 

C40 3 3 3 3 3 3 3 3 24 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 51 

C41 2 2 3 3 4 3 3 4 24 2 3 2 3 3 3 3 19 2 2 4 47 

C42 1 1 2 1 1 1 2 1 10 2 1 1 1 1 2 1 9 1 1 2 21 

C43 3 4 4 4 3 3 4 3 28 3 4 3 4 4 4 3 25 4 3 7 60 

C44 5 5 5 5 5 5 5 5 40 5 5 5 5 5 5 5 35 5 5 10 85 

C45 4 4 5 5 4 4 4 4 34 4 3 3 3 4 4 3 24 3 3 6 64 

C46 4 4 4 4 4 4 4 4 32 4 4 4 5 4 5 3 29 4 4 8 69 

C47 5 4 3 5 5 5 5 3 35 4 4 3 4 4 4 4 27 4 4 8 70 

C48 5 3 4 3 4 4 3 3 29 4 4 4 4 4 3 3 26 4 4 8 63 

C49 4 3 3 4 3 3 3 3 26 3 3 3 3 3 3 3 21 4 4 8 55 

C50 3 3 3 3 3 3 3 3 24 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 51 

C51 3 3 4 2 4 1 4 2 23 1 2 3 3 4 5 4 22 4 3 7 52 



C52 4 4 4 4 4 4 4 4 32 4 4 4 4 4 4 4 28 4 4 8 68 

C53 4 4 5 4 4 3 4 4 32 3 4 5 4 5 4 4 29 3 3 6 67 

C54 3 3 3 3 3 3 3 3 24 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 51 

C55 4 4 5 1 2 4 1 2 23 5 4 3 4 4 3 4 27 4 4 8 58 

C56 3 3 3 3 3 3 3 3 24 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 51 

C57 3 4 4 4 2 3 4 4 28 3 4 3 4 4 4 4 26 4 4 8 62 

C58 4 4 4 4 4 4 4 4 32 4 4 4 4 4 4 4 28 4 4 8 68 

C59 4 3 4 4 4 4 3 3 29 3 3 3 4 4 4 4 25 3 4 7 61 

C60 4 4 4 3 4 3 3 4 29 4 4 4 4 4 4 4 28 4 3 7 64 

C61 3 2 3 3 3 2 2 4 22 3 4 3 3 3 4 4 24 3 4 7 53 

C62 3 3 3 3 3 3 3 3 24 3 3 3 3 2 3 2 19 2 4 6 49 

C63 4 4 4 4 2 4 5 3 30 4 4 3 4 4 4 4 27 4 4 8 65 

C64 4 3 3 4 4 4 3 3 28 3 3 3 4 3 4 4 24 3 3 6 58 

C65 3 3 3 2 2 2 3 3 21 2 1 3 4 3 3 3 19 4 3 7 47 

C66 3 3 2 2 3 3 2 3 21 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 48 

C67 4 4 4 4 4 4 4 4 32 4 4 4 4 4 4 4 28 4 4 8 68 

C68 2 2 2 2 2 2 2 2 16 2 2 2 2 2 2 2 14 2 2 4 34 

C69 3 3 3 3 3 3 3 3 24 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 51 

C70 4 4 4 4 4 4 3 4 31 4 4 4 4 4 4 4 28 4 4 8 67 

C71 2 3 3 4 3 4 3 4 26 2 4 4 4 4 4 3 25 4 3 7 58 

C72 3 3 3 4 4 3 5 4 29 3 5 4 5 4 5 5 31 5 4 9 69 

C73 4 4 4 3 4 5 4 3 31 5 3 4 5 3 4 5 29 4 4 8 68 

C74 3 3 4 4 3 3 3 4 27 4 3 3 3 3 4 3 23 3 3 6 56 

C75 5 5 5 5 5 5 5 5 40 5 5 5 5 5 5 5 35 5 5 10 85 

C76 3 3 3 2 2 4 3 3 23 4 3 3 3 3 3 3 22 4 3 7 52 

C77 4 3 2 2 2 2 2 3 20 3 2 3 2 4 4 2 20 3 3 6 46 

C78 4 4 3 4 4 4 3 3 29 4 4 3 3 3 4 3 24 3 3 6 59 

C79 2 2 2 2 2 2 2 3 17 3 1 2 1 2 2 2 13 2 1 3 33 

C80 3 3 3 3 3 3 3 3 24 3 3 3 3 3 3 3 21 3 3 6 51 



Base de datos de la variable Procesos logísticos 

ESCALA DE MEDICIÓN 

Totalmente en desacuerdo En desacuerdo Indiferente De acuerdo Totalmente de acuerdo 
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C1 3 4 4 2 2 4 3 1 1 1 3 4 4 4 40 2 1 2 3 2 3 13 1 4 1 2 2 1 4 1 4 20 73 

C2 2 2 4 4 1 1 2 1 1 3 2 2 4 2 31 4 4 2 1 1 1 13 1 1 1 2 1 1 1 1 2 11 55 

C3 4 3 3 3 3 3 3 3 2 3 3 3 3 3 42 2 3 3 2 3 3 16 3 2 2 3 3 2 2 2 2 21 79 

C4 3 4 4 5 5 5 5 1 3 1 4 2 5 5 52 1 3 2 2 3 3 14 2 4 4 4 4 2 4 4 4 32 98 

C5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 70 5 5 5 5 5 5 30 5 5 5 5 5 5 5 5 5 45 145 

C6 4 4 4 4 4 4 4 4 3 4 4 4 4 4 55 4 4 3 3 4 4 22 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 113 

C7 4 3 3 3 3 4 4 4 4 3 3 4 4 3 49 4 4 3 4 4 4 23 3 3 4 3 4 2 3 4 3 29 101 

C8 3 3 4 4 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 45 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 90 

C9 2 4 4 2 4 4 4 1 2 3 4 4 4 4 46 2 2 2 4 2 2 14 2 3 2 2 4 2 3 2 3 23 83 

C10 4 4 4 4 4 4 4 4 2 3 4 4 4 4 53 2 4 3 3 3 4 19 2 3 3 3 3 2 3 3 3 25 97 

C11 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 42 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 87 

C12 3 2 3 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 44 3 2 3 3 3 3 17 3 3 2 3 3 3 3 2 3 25 86 

C13 3 4 4 4 3 4 4 3 3 3 3 3 3 4 48 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 4 28 94 

C14 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 42 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 87 

C15 4 4 4 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 67 5 5 5 5 5 5 30 3 4 4 4 4 3 4 4 5 35 132 

C16 2 2 2 2 2 2 2 2 2 1 2 2 2 5 30 2 2 2 2 2 2 12 3 2 2 2 3 2 2 2 3 21 63 

C17 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 50 3 3 4 4 4 3 21 3 4 3 3 4 4 4 3 3 31 102 

C18 4 4 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 3 48 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 93 

C19 3 3 2 4 2 4 4 3 1 1 3 3 3 3 39 1 1 2 1 1 1 7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 55 

C20 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 42 3 3 3 3 3 3 18 2 3 3 3 3 3 3 3 3 26 86 

C21 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 56 4 4 4 4 4 4 24 4 4 4 3 4 4 4 4 4 35 115 

C22 3 4 3 4 4 3 4 3 4 4 4 3 4 3 50 4 3 4 3 4 3 21 4 3 4 3 4 4 3 4 3 32 103 

C23 1 2 3 4 4 4 3 2 3 2 2 2 3 2 37 2 2 2 2 3 2 13 3 3 2 2 3 2 3 2 2 22 72 

C24 4 4 4 3 3 4 4 4 4 3 3 4 4 4 52 4 4 4 4 4 4 24 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 112 

C25 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 42 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 87 

C26 2 2 3 2 2 2 3 3 3 3 3 3 4 2 37 3 2 2 3 3 2 15 3 2 2 2 2 2 2 2 3 20 72 

C27 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 28 2 2 2 2 2 2 12 2 2 2 2 2 2 2 2 2 18 58 

C28 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 5 5 4 5 59 4 4 5 4 4 4 25 5 4 4 4 4 4 4 4 3 36 120 



C29 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 42 3 3 3 3 3 3 18 3 3 4 4 4 2 3 4 2 29 89 

C30 4 4 3 4 4 4 3 4 3 4 4 4 4 4 53 4 3 4 4 4 3 22 4 3 3 3 3 4 3 3 3 29 104 

C31 5 5 5 5 4 5 4 5 4 4 4 4 4 4 62 4 3 3 3 3 3 19 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 117 

C32 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 3 4 3 3 44 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 89 

C33 2 3 2 2 2 4 3 3 3 3 2 2 2 2 35 1 1 4 2 2 3 13 4 1 2 1 2 3 1 2 2 18 66 

C34 3 4 3 4 4 4 4 2 3 4 4 4 4 4 51 4 4 3 3 3 3 20 4 4 4 4 3 3 4 4 3 33 104 

C35 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 56 4 4 4 4 4 4 24 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 116 

C36 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 55 3 4 5 4 4 4 24 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 115 

C37 4 3 4 3 4 4 3 2 2 4 4 4 4 4 49 3 4 2 4 2 2 17 4 2 3 3 3 3 2 3 3 26 92 

C38 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 42 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 87 

C39 2 4 4 3 5 4 4 4 4 4 2 4 4 4 52 5 2 4 5 3 1 20 4 4 2 5 3 4 4 2 3 31 103 

C40 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 42 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 87 

C41 3 2 4 3 3 1 2 4 3 4 3 4 3 4 43 4 4 3 4 3 4 22 3 3 2 3 3 3 3 2 2 24 89 

C42 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 1 1 1 1 1 1 6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9 29 

C43 3 4 4 4 4 4 3 4 3 4 4 3 4 4 52 4 3 4 4 4 4 23 4 4 4 3 4 4 4 4 4 35 110 

C44 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 70 5 5 5 5 5 5 30 5 5 5 5 5 5 5 5 5 45 145 

C45 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 42 3 3 4 3 3 3 19 4 4 3 3 3 3 4 3 3 30 91 

C46 4 4 4 5 4 5 4 4 4 5 5 5 5 4 62 4 4 4 4 4 4 24 4 4 4 4 5 5 4 4 4 38 124 

C47 3 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 43 3 3 3 4 3 3 19 3 4 3 3 3 3 4 3 3 29 91 

C48 5 4 3 4 3 3 3 4 3 4 4 4 3 3 50 3 3 4 4 4 4 22 4 4 3 4 4 3 4 3 3 32 104 

C49 4 4 4 3 4 4 4 3 3 3 3 3 4 3 49 4 4 4 3 3 3 21 3 4 4 4 4 3 4 4 3 33 103 

C50 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 42 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 87 

C51 2 4 3 3 4 5 5 3 3 3 2 4 1 3 45 2 4 3 5 5 4 23 4 1 5 5 5 2 1 5 3 31 99 

C52 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 56 4 4 4 4 4 4 24 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 116 

C53 3 5 5 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 57 4 4 4 4 5 5 26 5 4 3 4 4 4 4 3 3 34 117 

C54 3 3 3 4 4 4 4 3 3 3 3 3 3 3 46 3 3 3 3 3 3 18 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 100 

C55 4 4 4 4 2 4 4 3 4 4 4 4 4 4 53 4 2 4 3 2 2 17 4 2 2 4 2 2 2 2 2 22 92 

C56 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 42 3 3 3 3 3 3 18 3 2 2 3 3 3 2 2 3 23 83 

C57 3 3 4 3 3 3 3 3 1 4 4 4 3 4 45 4 4 4 4 4 3 23 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 104 

C58 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 56 4 5 4 4 4 4 25 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 117 

C59 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 42 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 87 

C60 4 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 55 4 4 5 4 4 4 25 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 116 

C61 2 4 4 2 3 3 3 3 2 1 2 2 3 3 37 2 2 4 3 3 3 17 2 3 2 2 2 3 3 2 3 22 76 

C62 3 3 3 4 4 2 4 3 4 4 3 4 2 4 47 4 3 4 3 3 4 21 4 4 3 3 3 2 4 3 3 29 97 

C63 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 56 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 4 28 102 

C64 4 4 3 4 4 4 4 3 3 3 3 4 4 3 50 3 3 4 3 3 3 19 3 3 4 3 3 3 3 4 4 30 99 

C65 3 3 3 3 3 4 2 2 3 2 3 3 3 3 40 3 3 3 3 3 3 18 3 4 3 3 3 4 4 3 3 30 88 

C66 3 3 3 3 3 2 2 2 2 2 3 3 3 4 38 2 3 2 3 3 2 15 1 1 1 1 2 2 1 1 2 12 65 

C67 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 56 4 4 4 4 4 4 24 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36 116 

C68 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 28 2 2 2 2 2 2 12 2 2 2 2 2 2 2 2 2 18 58 

C69 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 42 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 87 



C70 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 4 3 55 3 4 3 2 2 2 16 3 4 4 4 4 3 4 4 4 34 105 

C71 3 2 2 3 4 4 4 3 3 2 4 3 3 4 44 4 4 3 4 3 3 21 4 2 2 4 4 3 2 2 3 26 91 

C72 4 5 5 5 5 5 5 1 1 2 4 5 5 5 57 3 3 3 3 3 3 18 3 2 3 3 3 3 2 3 3 25 100 

C73 3 5 4 3 4 5 4 4 3 4 4 4 5 4 56 4 3 5 5 4 5 26 3 5 4 4 4 5 5 4 4 38 120 

C74 3 2 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 41 3 3 4 2 3 2 17 4 3 3 3 3 3 3 3 3 28 86 

C75 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 70 5 5 5 5 5 5 30 5 5 5 5 5 5 5 5 5 45 145 

C76 2 3 3 4 3 3 3 2 2 4 3 3 3 3 41 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 86 

C77 3 3 3 3 3 3 3 2 3 2 2 3 3 3 39 3 3 3 3 3 3 18 3 3 3 3 3 3 3 3 3 27 84 

C78 3 4 3 5 4 4 3 4 3 3 4 4 4 4 52 3 3 3 3 4 3 19 3 3 3 4 3 3 3 3 4 29 100 

C79 2 1 3 4 4 3 4 2 3 3 2 3 3 3 40 2 3 3 2 2 2 14 3 2 3 3 2 3 2 3 2 23 77 

C80 3 3 3 3 3 4 3 1 1 3 1 1 3 3 35 2 3 4 4 1 1 15 1 4 1 1 1 1 4 1 1 15 65 



Anexo 10 

Autorización de la organización para publicar la identidad en los resultados 

de las investigaciones 
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DECLARATORIA DE AUTENTICIDAD DEL ASESOR  

 

 

 


