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RESUMEN

Esta investigacion tiene como objetivo general determinar la influencia
de un programa de capacitacion en habilidades blandas para la mejora de
atencion del servicio de un hospital del Ecuador, 2023; la metodologia
utilizada en este trabajo de investigacion se basé en un enfoque cuantitativo.
Se llevaron a cabo encuestas a un grupo de pacientes atendidos en un
hospital de la ciudad de Guayaquil. El disefio de la investigacion se clasifico
como pre experimental, ya que se selecciond un unico grupo para el estudio,
con un total de 100 individuos atendidos en esta institucion hospitalaria. Los
resultados obtenidos en este estudio revelaron una correlacion positiva
moderada entre las variables analizadas. Ademas, el p-valor obtenido fue
menor a 0,01, lo que indica que los resultados son altamente significativos
desde el punto de vista estadistico. Esto llevd a rechazar de manera
concluyente la hipétesis nula planteada en el estudio. Los resultados
demostraron que después de la implementacion del programa de capacitacion
en habilidades blandas, se observaron mejoras en diversas dimensiones
evaluadas. Esto demuestra la efectividad de este enfoque para la mejora de
la calidad de atencién en el hospital. Estas mejoras se reflejaron en la
satisfaccion de los pacientes y en la percepcion de una atencion mas completa

y satisfactoria

Palabras clave: programa de capacitacién, mejora, atencion, servicio,

hospital.
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ABSTRACT

The general objective of this research is to determine the influence of a
training program in soft skills for the improvement of care in the service of a
hospital in Ecuador, 2023; The methodology used in this research work was
based on a quantitative approach. Surveys were carried out on a group of
patients treated at a hospital in the city of Guayaquil. The research design was
classified as pre-experimental, since a single group was selected for the study,
with a total of 100 individuals treated at this hospital institution. The results
obtained in this study revealed a moderate positive correlation between the
variables analyzed. In addition, the p-value obtained was less than 0.01, which
indicates that the results are highly significant from a statistical point of view.
This led to the conclusive rejection of the null hypothesis posed in the study.
The results showed that after the implementation of the soft skills training
program, improvements were observed in various dimensions evaluated. This
demonstrates the effectiveness of this approach for improving the quality of
care in the hospital. These improvements were reflected in patient satisfaction

and in the perception of more complete and satisfactory care.

Keywords: training program, improvement, care, service, hospital.



I. INTRODUCCION

La mejora de la atencion al paciente en los servicios de salud se refiere a
la implementacion de estrategias y practicas que buscan maximizar la calidad en
este tipo de atencion. Segun la “Organizacion Mundial de la Salud”, esta mejora
abarca diversas areas, desde la captacion y registro de pacientes hasta el
diagnostico, tratamiento y seguimiento continuo de su estado de salud. En
resumen, el objetivo es asegurar que la atencion médica sea facilmente
accesible, centrada en el paciente, de alta calidad y segura. Al implementar
estrategias en estas areas, se busca lograr una atencion mas efectiva, eficiente

y satisfactoria para los pacientes.

Por otra parte, Moore y otros (2018), demuestran que la mejora de los
servicios generalmente tiene un impacto en el indicador de satisfacciéon en
general. A nivel mundial, Nantsupawat (2023) sefiala que este problema se
presenta de manera acentuada en diferentes paises, y Espafia no es una
excepcion. En este contexto, se evidencian los problemas de acceso limitado, la
falta de coordinacion entre los proveedores de salud, la comunicacion deficiente
y la falta de utilizacion efectiva de la tecnologia (Milan, 2020). Estos desafios
impactan negativamente la experiencia del paciente, la calidad y los resultados
de salud (Dois y otros, 2018).

En América Latina, se evidencia también esta problematica, debido a que
muchas personas, especialmente aquellas que residen en areas rurales o de
bajos recursos, enfrentan barreras significativas para obtener atencion médica
oportuna. Bustos (2019), agrega que la limitada disponibilidad de centros de
salud en proximidad, la insuficiente cantidad de profesionales médicos y los
elevados costos de los servicios constituyen barreras que restringen este
acceso, dejando a amplias poblaciones sin recibir la atencién adecuada que
necesitan. Es fundamental abordar estas barreras para garantizar posean un

acceso a la atencidén que necesitan para mantener su bienestar y calidad de vida.

A nivel nacional, en Ecuador, el “Ministerio de Salud Publica” ha estado

dedicando esfuerzos para mejorar esta atencion. Segun Chamba y otros (2022),
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se reconoce la relevancia de proporcionar una atencién de mayor calidad, y
como respuesta a ello, se han implementado politicas y actividades que buscan
establecer estandares y normas claras, para garantizar esta excelencia. Este
programa pone un fuerte énfasis en la importancia continua de fortalecer la
colaboraciéon entre los programas de capacitacion y las instituciones, para
garantizar que todos los ecuatorianos reciban una atencion equitativa y de facil

acceso.

En el ambito institucional, hay un desafio significativo relacionado con la
calidad deficiente de la atencién y sus multiples manifestaciones. Estas
manifestaciones comprenden quejas expresadas por los pacientes, por la espera
para obtener citas médicas, la falta de dedicacién del personal, la sobrecarga de
pacientes, los retrasos en la atencion, la limitacion de espacios y la escasez de
personal. Ademas, una atencion inadecuada puede tener consecuencias
negativas y minar la confianza en el sistema de salud. Segun esta realidad, se
formula el siguiente problema; ;De qué manera influye un programa de
capacitacion en desarrollo de habilidades blandas para la mejora de la atencion

en el servicio de un hospital del Ecuador, 20237

En cuanto a su justificacion tedrica, se ha realizado una revision de
estudios actuales en relacion a la investigacion, esto permite una actualizacidn
de las teorias, lo cual va a permitir afianzar o proporcionar conocimientos para
otros investigadores. En relacion a la justificacidon metodoldgica, en este estudio
se elabord un instrumento nuevo de medicion de las variables, el cual ha sido
sometido a juicio para evaluar su confiabilidad y validez utilizando la validacion
de "V de Aiken". Esto representa un importante aporte al conocimiento en el
campo de investigacion y brinda una herramienta valida y confiable para futuras
investigaciones. En lo social se justifica el presente trabajo de investigacion,
porque se beneficia el personal de salud, quienes mejoraran sus habilidades y
conocimientos en el trato con los pacientes, o que puede aumentar la satisfaccion
laboral y disminuir el estrés laboral. En referencia a su justificacion practica, este
estudio se enfoca en la implementacién de un instrumento novedoso y un
programa especifico dirigido a un grupo de usuarios particulares con el objetivo de

abordar una necesidad especifica y mejorar su calidad de vida.



Este estudio tiene como objetivo general determinar la influencia de un
programa de capacitacion en habilidades blandas para la mejora de atencién del
servicio de un hospital del Ecuador, 2023. Entre los objetivos especificos tenemos:
a) Determinar la influencia de un programa de capacitacion en habilidades blandas
en la dimension fiabilidad para la mejora de atencién del servicio de un hospital
del Ecuador 2023; b) Determinar la influencia de un programa de capacitacion en
habilidades blandas en la dimensién empatia para la mejora de atencion del
servicio de un hospital del Ecuador 2023; c) Determinar la influencia de un
programa de capacitacion en habilidades blandas en la dimensidn aspectos
tangibles para la mejora de atencion del servicio de un hospital del Ecuador 2023;
d) Determinar la influencia de un programa de capacitacion en habilidades blandas
en la dimension capacidad de respuesta para la mejora de atencion del servicio
de un hospital del Ecuador 2023; e) Determinar la influencia de un programa de
capacitacion en habilidades blandas en la dimension seguridad para la mejora de

atencion del servicio de un hospital del Ecuador 2023.

Como hipétesis general se considerd: H1. Existe relacion significativa entre
los efectos de un programa de capacitacién en habilidades blandas y la mejora de
atencion del servicio de un hospital del Ecuador. Como hipétesis especificas se
formul6: H1: Existe relacidon significativa entre el programa de capacitacion en
habilidades blandas en la dimension fiabilidad y la mejora de la atencion del
servicio de un hospital del Ecuador; H1: Existe relacion significativa entre el
programa de capacitacion en habilidades blandas en la dimension empatia y la
mejora de la atencion del servicio de un hospital del Ecuador; H1: Existe relacion
significativa entre el programa de capacitacion en habilidades blandas en la
dimension aspectos tangibles y la mejora de la atencidn del servicio de un hospital
del Ecuador; H1: Existe relacion significativa entre el programa de capacitacion en
habilidades blandas en la dimensién capacidad de respuesta y la mejora de la
atencion del servicio de un hospital del Ecuador; H1: Existe relacion significativa
entre el programa de capacitacion en habilidades blandas en la dimension
seguridad y la mejora de la atencion del servicio de un hospital del Ecuador.



Il. MARCO TEORICO

Mediante la revision de previas investigaciones pertinentes a la
investigacion, se destacan antecedentes internacionales, como la publicacion de
Cerda y otros (2019) en Chile, con el objetivo de definir el grado de calidad del
servicio en la demanda de emergencia. De metodologia cuantitativa y descriptiva
que abordando a 121 usuarios. Entre los hallazgos, esta claro que, para elevar
el nivel de atencion al paciente, se debe tener en cuenta el factor (F1), que
representa la importancia de la senalizacion. Sin embargo, el factor (F2) que
suma expectativas y constancia de tiempos de espera en el servicio, se vuelve
crucial. Concluyen afirmando que se requiere poner en practica la idea para
mejorar la atencion, con énfasis en la reduccion de los tiempos de atencion y los

errores, al tiempo que aumenta el valor para el paciente.

En un estudio realizado por Damery y Flanagan (2021), en Inglaterra para
mostrar la implementacion de un programa mejorando la atencién en un entorno
laboral. Este estudio se llevd a cabo utilizando una metodologia cuantitativa y
descriptiva, evaluando una muestra de 1000 empleados. Entre los hallazgos mas
destacados, se encontraron problemas en el entorno laboral, con una menor
asistencia en situaciones de emergencia, pero un aumento en las admisiones.
Ademas, el 60% de los participantes del estudio reportaron mejoras en el trabajo
en equipo, los procedimientos laborales, el intercambio de informacion, asi como
en sus conocimientos y habilidades luego de recibir capacitacion. Como
conclusién, los investigadores resaltaron que los programas de capacitacion
contribuyen a mejorar las habilidades del personal, los habitos de trabajo y las

actitudes hacia la seguridad del paciente.

En el articulo publicado por Florian y otros (2020) en Peru, que tuvo como
objetivo de crear un programa para mejorar esta atencion en el establecimiento
de Salud de Reque. Estudio de enfoque cuantitativo y descriptivo, centrado en
una muestra de 315 pacientes. Los resultados muestran un alto nivel de
descontento de los usuarios externos (62,7%), y el plan ha puesto mas énfasis
en estas areas. Las caracteristicas con mayor nivel de insatisfaccién fueron

confiabilidad (64,2%) y empatia (76,1%). Sefialan a manera de conclusion que
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la idea de aumentar la atencion de los usuarios internos se basa en el enfoque
de calidad, que incluye empatia, confiabilidad, aspectos tangibles, seguridad y
capacidad de respuesta, lo mismo que haber establecido el deseo de calidad en
una muestra representativa, es perfecto para generar mucha atencion por parte

de los mismos usuarios y también de los pacientes.

Por otra parte, en el estudio de Reza y otros (2022) en Iran, con el
objetivo de analizar las perspectivas de los pacientes sobre la mejora de la
atenciéon médica. Se evalua la claridad de este servicio, mediante este estudio
transversal y descriptivo en 1067 pacientes como muestra. Los resultados
muestran que todas las caracteristicas del servicio (psicosociales, fisicas y de
comunicacion) estaban en un nivel moderado. La edad de los pacientes y el
calibre de la atencion de enfermeria mostraron una correlacién significativa.
Concluye senalando que, para planificar y desarrollar esta calidad, se requiere

considerar un modesto grado de mejora de la atencion.

Asi mismo, en la investigacién de Acufa y Dias (2020), desarrollada en
Nicaragua, con el propdsito de analizar la efectividad de una intervencién dirigida
al personal enfermero. Estudio de metodologia cuantitativa, positivista,
experimental, enfocado en una muestra de 12 enfermeros. Entre los resultados
describen que la mayoria del grupo de enfermeros no tenia conocimientos
suficientes sobre la ventilacibn mecanica invasiva, pero mejoraron
significativamente después de la intervencién educativa. Los enfermeros
aumentaron su nivel de conocimientos y mejoraron en la ejecucién de las
técnicas de cuidado. Concluye enfatizando, que se debe promover la

participacion en capacitaciones relacionadas a la atencidn del paciente ventilado.

Entre los antecedentes nacionales, se encontré el estudio de Andrade
(2018), quien realizé su investigacion en Ecuador para potenciar la atencion en
los servicios de salud, podria considerarse como uno de los precedentes
nacionales. Escoge metodologia cuantitativa, descriptiva, observacional y
documental, enfocandose en 25 enfermeros y 30 pacientes como sujetos de un
estudio. Segun los hallazgos, el 70% del personal de enfermeria carece de los

conocimientos suficientes y existe un vacio de conocimiento en el manejo de los
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pacientes quirurgicos. Concluye senalando que para aumentar la atencién que
brinda el personal en el departamento de cirugia del Hospital Sagrado Corazén

de Jess Quevedo, sugiere desarrollar un programa de capacitacion.

Hallazgos similares se encontraron en la investigacién de Velsoso (2019)
en Quito, Ecuador, que indago el grado de satisfaccion de los usuarios con el
servicio de emergencia en los hospitales basicos de Pichincha. La metodologia
utilizada fue cuantitativa y descriptiva, centrada en una muestra de 282
familiares. Los hallazgos incluyen el hecho de que el personal médico ahora no
brinda a los pacientes informacion oportuna sobre su salud o tratamientos, asi
como una falta de receptividad a sus quejas, ideas y opiniones, lo que se traduce
en una brecha real entre qué tan bien perciben la calidad. Concluye el articulo
seflalando que se debe crear un programa de capacitacion para elevar
consistentemente el nivel de atencion brindado por el personal médico,
circunstancia que repercute en la reputaciéon del servicio publico de salud

nacional.

De la misma manera, Farifio y Vera (2018) realizaron una investigacion en
Guayaquil, Ecuador, para evaluar la felicidad del consumidor y mejorar el trato
en los servicios de salud. Estudio de técnica cuantitativa, no experimental, que
utilizé como muestra a 384 usuarios. Los hallazgos muestran que el 81% de los
pacientes dijeron estar satisfechos con la atencion que recibieron del personal
meédico, mientras que el 77% de los pacientes expresaron satisfaccién con la
institucion. Finaliza afirmando que la variable satisfaccion del usuario y la
investigacion de estas dimensiones a través de la perspectiva del usuario nos

permitié determinar que esta calidad de atencion es media.

En un articulo escrito en Guayaquil, Ecuador por Quimi y otros (2022), con
el objetivo de destacar la satisfaccion general de la poblacion con un centro de
salud. Investigacién cuantitativa, transversal y observacional enfocada en 350
personas que conformaron la muestra, se utilizo el instrumento PDRQ-9. Entre
los resultados mostraron que el 91% consideré que este proceso fue entre
sobresaliente y bueno, mientras que el 89% dijo estar satisfecho con el trato

recibido. En su conclusion, dicen que los hallazgos de la investigacion sobre el
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descontento probablemente se vieron influenciados por la falta de capacitacion,
la escasez de medicamentos, el poco tiempo asignado y las limitaciones en la

atencion.

En la publicacién realizada por Tejada y Uzho (2019), en Cuenca,
Ecuador, con el fin de describir el grado de satisfaccion de los pacientes
atendidos por posgraduados meédicos en un centro de salud. Estudio de
metodologia cuantitativa, con una muestra de 150 usuarios en que se aplico
encuestas. En lo resultados afirman que solo el 57% de los pacientes indica que
el trato del personal es adecuado, mientras que el 45% estan insatisfechos por
la atencion recibida, al igual que el 60% no esta conforme con la atencion que
recibieron. Concluye sefalando que existe la necesidad de que se den

capacitaciones para lograr una mejor atencidn en este hospital.

En cuanto a la variable dependiente mejora de atencion, alude a una
serie de métodos, practicas y mentalidades empleadas para garantizar una
Optima atenciéon y la satisfaccion de sus necesidades. En este sentido,
existen diferentes aspectos que se deben considerar para garantizar la
atencion de calidad en los establecimientos sanitarios. Se han identificado
algunas teorias, tales como Farifio y Vera (2018) quienes sefalan que es
importante que exista un equipo de salud no solo capacitados vy
comprometido, con una actitud empatica y respetuosa hacia los pacientes;
ademas que cuenten con los recursos necesarios, equipos o herramientas

adecuadas para reconocer y tratar estas enfermedades.

Es importante destacar que este estudio se fundamenta en la Teoria de
Abraham Maslow, la cual se compone de una jerarquia de necesidades y puede
ser aplicada de manera efectiva en un entorno laboral, especialmente cuando
trata de mejorar la atencion como su bienestar. Esta teoria resalta la importancia
de satisfacer cada una de sus necesidades. Al atender las necesidades
fundamentales y emocionales de los pacientes, se establece un ambiente
favorable para mejorar la atencion y fomentar la seguridad y la filosofia de

cuidado. En consecuencia, la teoria de Maslow se convierte en una valiosa



herramienta para orientar y elevar la calidad de los servicios de salud,

impulsando asi su mejora continua (Alama & Alarcén, 2020).

La mejora de atencion en los servicios es un tema que ha sido objeto
de estudio desde hace décadas y ha llevado a la formulacion de diversos
modelos tedricos que buscan explicar las diferentes dimensiones y factores
que influyen en ella. Como es el caso del Modelo Tedrico de Donabedian,
quien establece que esta calidad puede evaluarse a través de la estructura,
recursos disponibles, como el personal de salud y las instalaciones, ademas
del proceso a como se proporciona la atencion médica y el resultado, es

decir el impacto que tiene en la salud del paciente (Santiago et al., 2020).

Y es que la evaluacion de la mejora de atencion es relevante, para poder
determinar los factores que pueden estar influyen en su alcance, tales como la
capacitacién y la competencia del personal de salud, debido a que esto afecta
en las habilidades que necesita para el lograr dar una mejor atencién. Por lo cual,
en referencia al articulo de Cerda y Fernandez, (2023), se puede senalar que el
no poseer los recursos necesarios, relacionados no solo con los medicamentos,
sino también los equipos, la tecnologia y la infraestructura. La prestacién de
atencion meédica también se ve afectada por la comunicacion, ya que la
informacion poco clara a veces puede impedir que su tratamiento se adapte a

sSus necesidades.

Con el fin de lograr una mejora en estos sistemas como en la calidad de
atencion, resulta esencial desarrollar métricas objetivas que permitan evaluar su
rendimiento. Estos indicadores de mejora en los servicios de salud proporcionan
una forma sistematica de medir y monitorear diversos aspectos relacionados. Al
establecer criterios especificos y medibles, se pueden identificar areas de mejora
y establecer metas para alcanzar una atencidn de calidad. Se describe a
continuacion cada elemento tomado en cuenta en este estudio para establecer

el nivel de mejora alcanzado:

Relativo a la primera dimension, es la fiabilidad la capacidad para brindar

atencion consistente y precisa en todas las ocasiones, es decir que brinda la
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misma calidad en todas las situaciones, sin importar las circunstancias, de tal
manera que ayuda a prevenir resultados inconsistentes o peligrosos para los
pacientes. De igual manera agrega Yépez y Gomez (2020), que la medicidén de
la confiabilidad es crucial y debe ser un objetivo para todos los servicios. Algunos
de los elementos mas importantes que podrian mejorar la confiabilidad incluyen

la estandarizacién de procesos, capacitacion suficiente y supervision.

La segunda dimension es la empatia, que es la capacidad para
comprender y atender necesidades y sentimientos. Cabe mencionar que es
crucial en circunstancias emocionalmente cargadas o estresantes, como cuando
un paciente recibe un pronostico nefasto o esta a punto de someterse a una
cirugia. En la actualidad, los pacientes atraviesan momentos de vulnerabilidad
en los que requieren el respaldo emocional y la orientacion precisa de un
profesional de la salud. En este sentido, resulta de vital importancia promover
una comunicacion efectiva, pues esto contribuye a mejorar la experiencia del
paciente al proporcionarle un apoyo solido y una informacién clara sobre su

tratamiento (Farifio & Vera, 2018).

La tercera dimension es sobre los aspectos tangibles, los cuales estan
constituidos por los elementos como el mantenimiento de las instalaciones, la
apariencia y comodidad de las salas de espera y habitaciones de hospital, y la
disponibilidad de equipos y tecnologia médica moderna y actualizada. Por
ejemplo, sefiala Angulo (2018) que si se conservan los entornos limpios y se
siguen las medidas de prevencion adecuadas, se ayuda a reducir el riesgo de
infecciones relacionadas con el entorno; mientras que la tecnologia médica

moderna y actualizada puede mejorar la precision del diagndstico y tratamiento.

Referente a la cuarta dimensidn, sobre la capacidad de respuesta, es la
capacidad para proporcionar informaciéon, para programar y realizar
procedimientos de manera oportuna, para brindar un trato amable y respetuoso
al paciente. Por otra parte, si el personal no esta disponible o no es receptivo a
las necesidades del paciente, puede aumentar su ansiedad y estrés, lo que a su
vez puede tener un impacto negativo en el paciente. En base a la revision

bibliografica de Suarez y Robles (2019), es necesario trabajar en la gestion
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eficiente del tiempo y los recursos, la comunicacion clara y efectiva con los

pacientes y el trabajo en equipo.

La seguridad es la quinta dimension, se refiere a la prevencion,
reduccion de riesgos para los pacientes durante la atencion médica. Es
fundamental que los hospitales tengan protocolos y politicas claras para
mantener la seguridad en todo el personal como también en el paciente. Esto
incluye la capacitacion del personal en practicas seguras, efectuar sistemas
de alerta temprana, poner en practica medidas de control de infecciones y la
comunicacion multidisciplinaria (Yépez & Gémez, 2020). Por lo tanto, las
instituciones deben implementar programas de capacitaciones, como es el

caso de las habilidades blandas para la mejora en la atencién.

En relacién a la variable independiente del programa de capacitacion
en habilidades blandas, podemos destacar la importancia de este a través
de una serie de preguntas y brindando las herramientas he informacién
sobre las diversas habilidades blandas que podemos utilizar en nuestra area
laboral es necesario mencionar a algunos autores que citan estas
habilidades, como es el caso de Mosquera (2018) quien, en su publicacion,
refiere que las habilidades blandas son competencias no cognitivas
relacionadas con los aspectos intra e interpersonales. Cabe destacar que
algunas de las habilidades blandas mas importantes que se requieren en el
mundo laboral incluyen el trabajo multidisciplinario, resolver problemas,
tomar decisiones, la creatividad, la adaptabilidad, la empatia y la capacidad

de comunicacion efectiva.

Es importante destacar que, aunque las habilidades blandas no son
ensefadas explicitamente en la educacion formal, su importancia en el éxito
profesional no puede ser subestimada. De hecho, muchos empleadores
consideran que estas habilidades son incluso mas valiosas que las
habilidades técnicas, ya que pueden ser mas dificiles de ensefar y de
adquirir. Estas habilidades son fundamentales para el desarrollo de
relaciones interpersonales positivas, la resolucion de conflictos, la

colaboracién efectiva y la adaptacion a los cambios en el entorno laboral.
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Por lo tanto, Mosquera (2018) destaca las que estas habilidades son de tipo
social y se adquieren en el dia a dia, permitiendo a las personas integrarse
con éxito en el ambito laboral.

Cabe senalar que esta variable se basa en la Teoria Jean Watson, relativo
al cuidado humano, debido a que enfatiza la importancia de desarrollar
habilidades de comunicacion efectiva, empatia, escucha activa y relaciones
terapéuticas solidas. Estas habilidades blandas permiten establecer un entorno
de cuidado que es reconfortante, respetuoso y digno para los pacientes. El
personal de salud debe buscar mejorar sus habilidades de comunicacién, tanto
verbal como no verbal, para transmitir informacion de manera clara y
comprensible, pero también para transmitir compasién, empatia y apoyo
emocional a los pacientes. Castillo (2019) agrega que, a través de este programa
de capacitacion en habilidades blandas para la mejora de atencion, se basara en
la mejora de estas habilidades, con la finalidad de proporcionar un cuidado

humano y centrado en las necesidades del paciente.

Segun Gonzalez (2018), en la actualidad, las empresas necesitan
contratar empleados que cuenten con habilidades sociales, lo que implica poseer
cualidades como iniciativa, liderazgo, capacidad de recuperacion, perseverancia
y adaptabilidad. Para construir una relacion compasiva y confiable con los
pacientes, que es crucial para brindar atencion de calidad, se debe tener fuertes
habilidades de comunicacion. Los profesionales de la salud también deben ser
capaces de liderar situaciones de crisis y trabajar bien en equipo porque pueden
ocurrir problemas imprevistos en un entorno hospitalario y exigir una accién

inmediata.

Segun Garcia (2018), las competencias interpersonales son elementos
personales fundamentales para alcanzar el éxito en el entorno laboral, y aunque
su definicion y evaluacion pueden resultar desafiantes, son altamente apreciadas
por las empresas. Entre las competencias interpersonales mas relevantes se
encuentran el trabajar en equipo, la habilidad para comunicarse de manera
efectiva, la resolucion de conflictos y la capacidad de innovacién. En la

actualidad, las organizaciones buscan colaboradores que no solo sean
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competentes en su campo de trabajo, sino que también posean estas

competencias.

Es crucial enfatizar que al implementar dicho programa nos ayudara a
desarrollar habilidades blandas ya que este es un proceso y no es algo natural
para todos. El personal de atencidén médica puede desarrollar sus habilidades
interpersonales y fortalecer su capacidad para interactuar, colaborar y
comunicarse con pacientes y compafieros de trabajo a través de la capacitacion
y el entrenamiento. Segun las afirmaciones de Jiménez y Rodriguez (2021), es
imperativo que los profesionales adquieran estas competencias para ofrecer un
servicio de mayor calidad y establecer vinculos sdlidos con los pacientes. Esto,
a su vez, puede tener un impacto positivo en la efectividad de los tratamientos y

en la satisfaccion general de los pacientes.

En concordancia con las ideas expuestas por Chiavenato, tal como se
menciona en el articulo de Bolafios (2021), se reconoce que las habilidades
blandas desempefian un papel fundamental, ya que influyen en su efectividad y
contribuyen al desarrollo de los individuos involucrados; asi mismo facilitan la
colaboracion, la coordinacion y la toma de decisiones, lo que contribuye a un
ambiente de trabajo mas eficiente y a la obtenciéon de resultados positivos. Es
esencial considerar diversos factores que posibiliten evaluar el impacto del
rendimiento laboral, entre ellos, la eficiencia, la cual esta estrechamente
relacionada con las habilidades blandas. La eficiencia se refiere a la capacidad
de llevar a cabo las tareas asignadas de manera rapida y efectiva, utilizando los

recursos adecuados.

En tal sentido, si el personal de salud posee habilidades blandas
adecuadas, como la capacidad de comunicacion efectiva, el trabajo en equipo y
la empatia, puede realizar tareas mas eficientes, debido a que colabora con otros
miembros del equipo, resuelve conflictos y establece una buena relacion, lo que
a su vez puede mejorar su satisfaccion y la atencion de salud (Castro et al.,
2021). En relacién a la dimension de eficacia, es importante destacar que se
refiere a la habilidad del personal de salud para ofrecer un servicio 6ptimo a los

pacientes y alcanzar los objetivos establecidos. Entre las habilidades blandas
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relevantes se encuentran la capacidad de comunicacion efectiva, la escucha

activa y la empatia.

Por tanto, en base a Gutiérrez (2019), un profesional con estas
habilidades, sera capaz de entender las necesidades del paciente, explicar
claramente los tratamientos o procedimientos. En cuanto a las relaciones
interpersonales, se puede mencionar que las habilidades blandas como la
empatia, compasion, paciencia y escucha activa ayudan a construir
relaciones positivas con los pacientes y establecer una base sdélida para el
tratamiento. Por otra parte, el trabajo multidisciplinario es fundamental en la
atencion médica, ademas de la comunicacion efectiva, la resolucién de
conflictos y la capacidad de liderazgo, para trabajar de manera eficiente y

efectiva con otros miembros del equipo de atencion médica (Bolanos, 2021).
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Ill. METODOLOGIA

3.1. Tipo y diseno de investigacion

3.1.1. Tipo de investigacién

Fue de tipo aplicado, se llevo a cabo la implementacion de un programa de
capacitacion en habilidades blandas con el propdsito de mejorar la atencion. Esto
permitid la manipulacion minima de variables con el objetivo de abordar problemas
especificos y brindar soluciones concretas y aplicables, tal como lo sefala
Nicomedes (2018). De esta manera, se buscé mejorar la situacion actual y

proporcionar mejoras tangibles en el contexto estudiado.

3.1.2. Diseino de investigacién

Es pre experimental, a causa de que los participantes escogidos se les
aplicé un programa de capacitacion en habilidades blandas, para medir la mejora
de esta atencion en un hospital del Ecuador. Asi mismo transversal, ya que se
recolecta la informacién de los participantes dentro de un punto temporal para
obtener una instantanea de la situacion o fenémeno estudiado. Por lo tanto, se
fundamenta en lo que refiere Ramos (2021), debido a que el disefio transversal,
permite recopilar informacién dentro de momento determinado, mientras que
sefala que el disefio preexperimental instituye la relacion existente de la causa

con el efecto, proporcionando informacién preliminar para futuras investigaciones.

3.2. Variables y operacionalizacién
Variable dependiente: Mejora de atencion en los servicios de salud

Definiciéon conceptual: Implementacién de estrategias, regulaciones y
enfoques para elevar la calidad y experiencia del paciente durante la atencion
médica. Con el fin de garantizar una atencion que sea accesible, segura y centrada
en el paciente, abordando desafios y obstaculos que existen en el sistema de
atencion sanitaria. De esta manera, se busca lograr una atencion médica que

cumpla con los estandares en beneficio de los pacientes (Lizana et al., 2018).
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Definicion operacional: Es el grado con el que se mide la atencion
ofrecida y el usuario sera quien califique de acuerdo a sus criterios. Utilizando la
técnica de encuesta se lograra esta medicion.

Indicadores: Se consideran para la evaluacion de las habilidades blandas
son: Fiabilidad, Empatia, Aspectos tangibles, Capacidad de respuesta y
Seguridad.

Escala de medicion: Ordinal

Variable Independiente: Programa de capacitacion en habilidades blandas

Definicion conceptual: Un conjunto estructurado de actividades y
entrenamientos que tienen como objetivo mejorar las habilidades sociales vy
emocionales de las personas y prepararlas para tener éxito en su vida personal y
profesional, segun la revision bibliografica revisada de (Moreno et al., 2022)

Definicién operacional: La variable independiente no fue medida porque
se implement6 un programa elaborado en funcién a la teoria buscando capacitar
al personal para mejorar la atencion en el servicio de un hospital.

Indicadores: Se consideraron para la evaluacion de las habilidades
blandas son: Eficiencia, Eficacia y Relaciones interpersonales

Escala de medicién: Programa de habilidades blandas

3.3. Poblaciéon, muestra y muestreo
Poblacion: Consistio en usuarios que recibieron atencion en un hospital
ubicado en la ciudad de Guayaquil. Cada dia, se atendieron a 10 pacientes, lo que
resultd en un total de 100 usuarios atendidos mensualmente. Para llevar a cabo
mi estudio, se selecciond una muestra de esta poblaciéon. Es importante destacar
que la poblacién se define al grupo de casos que cumplen con especificaciones
identificables para el investigador, como se fundamenta en la literatura (Sampieri,
H., 2018).
e Criterios de inclusidon: Se considera a todo usuario que de su
consentimiento para participar en la investigacion.
e Criterios de exclusion: Se excluira a pacientes que no acepten colaborar
con la investigacion, pacientes con trastornos de comunicacion y pacientes

menores de edad.
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Muestra: Se decide trabajar con el total de poblacién de pacientes que se
atienden mensualmente, es decir 100 usuarios atendidos en esta institucion, para
dar respuesta a la problematica investigada. Cabe destacar que la muestra a
seleccionar, cumplié con los criterios de seleccion, para que puedan tener las

caracteristicas que definen a la poblacion, segun lo expresa (Castro, 2018).

Muestreo: Se utilizé un muestro no probabilistico, ya que la seleccion de
participantes o elementos de la muestra se basé en criterios subjetivos, en la
disponibilidad conveniente, en lugar de seguir un proceso aleatorio o de
probabilidad (Castro, 2018). Asimismo, esta se utilizé para garantizar que se
obtenga una muestra que refleje las caracteristicas de la poblacion, lo que
aumenta la validez de los resultados. Esto permite una recoleccién de datos mas

eficiente y puede facilitar la realizacion de este estudio.

Unidad de Analisis: Usuarios que concurrieron a un hospital de la ciudad

de Guayaquil.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnicas: se hizo uso de la encuesta, debido a que permite tener una vision
mas completa y representativa de las percepciones, opiniones y experiencias de
los pacientes relacionados con el problema. Huaman (2018) indica que esta
técnica permite obtener informacion de diversas personas, opiniones que resultan
interesantes para el encuestador” (pag. 8); de tal manera se escogio6 esta técnica
que permitid determinar la mejora de los servicios y la satisfaccion en esta

institucion.

Instrumento: Se aplicé un cuestionario con preguntas cerradas, dirigido a
los pacientes de esta institucion hospitalaria, para obtener datos cuantificables que
permitan evaluar de manera precisa sobre la influencia de un programa de
capacitacion en habilidades blandas para la mejora de atencién de salud. Ante
esto Sanchez (2018) describe que “el cuestionario es un instrumento, utilizado
preferentemente en las investigaciones de campo” (pag. 17). Entre los beneficios,
se puede mencionar que la persona, solo escoge la opcion que describa su

respuesta, toma menos tiempo y su analisis es relativamente mas rapido.
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3.5. Procedimientos

Para llevar a cabo esta investigacion, se establecieron debidas
coordinaciones con los directivos de la institucion, facilitando la implementacion
del instrumento en el personal de enfermeria. Durante la fase de recopilacion de
datos, se tuvo en cuenta a los usuarios que cumplian con los requerimientos
incluyentes. Quince minutos se le dio de tiempo a cada persona para llevar a cabo
la evaluacion, durante la cual se les explicé de forma clara y comprensible. Para
participar se requirid su consentimiento, garantizando la proteccién de su
anonimato y la confidencialidad de la informacion recolectada. Estas acciones
garantizan la integridad ética, promueven la participacion activa y consciente de

los usuarios en la investigacion.

3.6. Método de analisis de datos

Se ha definido el enfoque estadistico seleccionado para verificar las
hipdtesis planteadas. Inicialmente, se procesaron mediante Excel los datos.
Luego, el programa SPSS es usado, para proporcionar diversas estrategias y
herramientas para analizar los datos y llegar a conclusiones acerca de las

hipotesis formuladas.

3.7. Aspectos éticos

Durante la realizacidén de las pruebas y en cumplimiento de los principios
éticos establecidos por la universidad como parte del proceso de investigacion, se
han seguido los principios de beneficencia y justicia. El principio de beneficencia
se enfoca en garantizar el bienestar de los participantes, asegurando que las
acciones propuestas generen beneficios para ellos (Zerdn, 2019). Por lo tanto, se
ha determinado que el estudio no presenta ningun riesgo y no comprometera a los
participantes. El estudio se realizd de manera honesta, abierta, justa y
responsable, y la muestra del personal de enfermeria se eligié de acuerdo con el
principio de equidad. Ademas, se recibi6 el permiso en debida forma por parte de

las autoridades del Hospital.
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IV. RESULTADOS

4.1. Descripcién de resultados

Tabla 1 Programa de capacitacion para la mejora de atencion en el servicio de un

hospital
., Antes de la intervencion Después de la intervencién
Valoracion F : o : o
recuencia Yo Frecuencia Yo

Deficiente 32 32,00% 17 17,00%
Regular 18 18,00% 15 15,00%
Bueno 25 25,00% 17 17,00%
Muy bueno 25 25,00% 51 51,00%
Total 100 100,00% 100 100,00%

Nota: Cuestionario para medir la eficacia de programas

Interpretacion de resultados: Se encontré un 32 % de respuesta deficiente

un 18% respuestas regulares, un 25% de respuestas buenas y un 25% muy bueno
estos resultados cambiaron después de la aplicacidon del programa obteniendo un

17% deficiente, 15% regulares17% bueno y un 51 % muy bueno

Tabla 2 Dimension fiabilidad antes y después del programa de capacitacion

. Antes de la intervencion Después de la intervencion
Valoracion - o : o
Frecuencia %o Frecuencia %o

Deficiente 32 32,00% 17 17,00%
Regular 25 25,00% 25 25,00%
Bueno 18 18,00% 26 26,00%
Muy bueno 25 25,00% 32 32,00%
Total 100 100,00% 100 100,00%

Nota: Cuestionario para medir la eficacia de programas

Interpretacion de resultados: En esta dimension se encontr6 el 32% de

respuesta deficiente, 25% respuestas regulares, 18% de respuestas buenas y un

25% muy bueno estos resultados cambiaron después de la aplicacion del programa

obteniendo un 17% deficiente, 25% regulares18% bueno y un 32 % muy bueno

Tabla 3 Dimension empatia antes y después del programa de capacitacion

‘s Antes de la intervencion Después de la intervencion
Valoracion - o : o
Frecuencia %o Frecuencia %

Deficiente 35 35,00% 9 9,00%
Regular 15 15,00% 15 15,00%
Bueno 25 25,00% 21 21,00%
Muy bueno 25 25,00% 55 55,00%
Total 100 100,00% 100 100,00%

Nota: Cuestionario para medir la eficacia de programas

Interpretacion de resultados: En esta dimension se encontrd el 35% de

respuesta deficiente un 15% respuestas regulares, 25% de respuestas buenas y un
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25% muy bueno estos resultados cambiaron después de la aplicacién del programa

obteniendo un 9% deficiente, 15% regulares 21% bueno y un 55 % muy bueno

Tabla 4 Dimension aspectos tangibles antes y después del programa de

capacitacion
- Antes de la intervencion Después de la intervencion
Valoracion - o - o
Frecuencia %o Frecuencia %o

Deficiente 20 20,00% 9 9,00%
Regular 22 22,00% 22 22,00%
Bueno 29 29,00% 30 30,00%
Muy bueno 29 29,00% 39 39,00%
Total 100 100,00% 100 100,00%

Nota: Cuestionario para medir la eficacia de programas

Interpretacion de resultados: En esta dimension el 20% de respuesta

deficiente un 22% respuestas regulares, un 29% de respuestas buenas y un 29%
muy bueno estos resultados cambiaron después de la aplicacion del programa

obteniendo un 9% deficiente, 22% regulares 19% bueno y un 39 % muy bueno

Tabla 5 Dimension capacidad de respuesta antes y después del programa de
capacitacion

. Antes de la intervencion Después de la intervencion
Valoracion - o - o
Frecuencia %o Frecuencia %o

Deficiente 37 37,00% 18 18,00%
Regular 15 15,00% 15 15,00%
Bueno 23 23,00% 13 13,00%
Muy bueno 25 25,00% 54 54,00%
Total 100 100,00% 100 100,00%

Nota: Cuestionario para medir la eficacia de programas

Interpretacién de resultados: En la dimension capacidad de respuesta Se

encontro un 37 % de respuesta deficiente un 15% respuestas regulares, un 23% de
respuestas buenas y un 25% muy bueno estos resultados cambiaron después de
la aplicacion del programa obteniendo un 18% deficiente, 15% regulares 23% bueno

y un 54 % muy bueno.

Tabla 6 Dimension seguridad antes y después del programa de capacitacion

Valoracion Antes de la intervencién Después de la intervencion
Frecuencia % Frecuencia %
Deficiente 19 19,00% 16 16,00%
Regular 22 22,00% 6 6,00%
Bueno 20 20,00% 23 23,00%
Muy bueno 39 39,00% 54 54,00%
Total 100 100,00% 100 100,00%

Nota: Cuestionario para medir la eficacia de programas
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Interpretacion de resultados: En la dimensién seguridad Se encontrd un
19 % de respuesta deficiente un 22% respuestas regulares, un 20% de respuestas
buenas y un 39% muy bueno estos resultados cambiaron después de la aplicacién
del programa obteniendo un 16% deficiente, 7% regulares 23% bueno y un 54 %

muy bueno.

4.2. Resultados Inferenciales
Tabla 7 Prueba de Normalidad

PRE-TEST POS-TEST
Media 48,13 Media 58,15
Mediana 49 Mediana 65,5
Desviacion estandar 19,788608 Desviacion estandar 19,075276
Asimetria 0,100751 Asimetria 19,075276
Curtosis -1,246103 Curtosis -0,915063
Valor estadistico 0.9355 Valor estadistico 0.16042

PRE-TEST: El valor p correspondiente es p=0.0002<0.05, p=0.0002<0.05, lo que
significa que tenemos evidencia para afirmar que los datos de la muestra se apartan
de la normalidad, entonces rechazamos la hipétesis nula de normalidad.

POS-TEST: El valor p correspondiente es p=0<0.05, p=0<0.05, lo que significa que
tenemos suficiente evidencia para afirmar que los datos de la muestra se apartan

de la normalidad, entonces rechazamos la hipétesis nula de normalidad.

4.3. Contrastacioén de hipoétesis

Prueba de hipoétesis general

H1: Existe relacion significativa entre los efectos de un programa de capacitacion en
habilidades blandas y la mejora de atencion del servicio de un hospital del Ecuador.
HO: No existe relacidn significativa entre los efectos de un programa de capacitacion

en habilidades blandas y la mejora de atencion del servicio de un hospital del Ecuador.

Tabla 8 Correlacion entre las variables programa de capacitacion y mejora de
atencion en el servicio de un hospital.

Mejora de atencion

Coeficiente de ,805™
Rho de Programa de correlaciéon
Spearman Capacitacion  Sig. (bilateral) ,001
N 100

**. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
Los resultados obtenidos de la prueba de hipotesis revelan un valor

estadistico de 0,805, lo que indica una correlacidon moderada entre las dos variables
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en estudio. Ademas, el valor p asociado a esta prueba es de 0,000, el cual es menor
gue el nivel de significancia establecido de 0,05. Estos hallazgos llevan a rechazar
la hipdtesis nula y respaldar la hipotesis alternativa, lo que implica que existe una
correlacion directa y significativa entre las dos variables analizadas.

Dimension fiabilidad
H1: Existe relacion significativa entre el programa de capacitacion en habilidades
blandas en la dimension fiabilidad y la mejora de la atencién del servicio de un hospital

del Ecuador.

Tabla 9 Correlacion entre el programa de capacitacion y la fiabilidad

Programa de capacitacion
para mejora

Coeficiente de 796"
Rho de Fiabilidad correlacion
Spearman Sig. (bilateral) ,001
N 100

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

Los resultados obtenidos de la prueba de hipétesis utilizando el coeficiente
de correlacion de Spearman revelan un valor estadistico de 0,796, lo que indica una
correlacion moderada entre el programa de capacitacion y la fiabilidad en la
atencion del servicio en el hospital. Ademas, el valor p asociado a esta prueba es
de 0,000, el cual es menor que el nivel de significancia establecido de 0,05. Estos
hallazgos llevan a rechazar la hip6tesis nula y respaldar la hipétesis en estudio, lo
gue implica que existe una correlacion directa entre el programa de capacitacion y

la fiabilidad en la atencién del servicio en el hospital.

Dimensiéon empatia

H1: Existe relacion significativa entre el programa de capacitacion en habilidades
blandas en la dimension empatia y la mejora de la atencion del servicio de un
hospital del Ecuador; H1.

Tabla 10 Correlacion entre el programa de capacitacion y la empatia

Programa de capacitacion
para mejora

Coeficiente de ,788"
Rho de . correlacion
Spearman Empatia Sig. (bilateral) ,001
N 100

**. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Los resultados obtenidos de la prueba, un valor estadistico de 0,788, lo que
indica una correlacién moderada entre el programa de capacitacion y la empatia en
la atencion del servicio en este hospital. Ademas, el valor p asociado es de 0,000,
gue es menor al nivel de significancia establecido de 0,05. Estos hallazgos llevan a
rechazar la hipotesis nula y respaldar la hipotesis en estudio, lo que implica que

existe una correlacion directa entre el programa de capacitacion y la empatia.

Dimensién aspectos tangibles

H1: Existe relacion significativa entre el programa de capacitacion en habilidades
blandas en la dimensidn aspectos tangibles y la mejora de la atencion del servicio
de un hospital del Ecuador.

Tabla 11 Correlacion entre el programa de capacitacion y los aspectos tangibles
Programa de capacitacion

para mejora
Coeficiente de 7117
Rho de Aspectos correlacion
Spearman tangibles Sig. (bilateral) ,001
N 100

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

Los resultados obtenidos a través del coeficiente de correlacion de
Spearman revelan un valor estadistico de 0,711, lo que indica una correlacién
moderada entre el programa de capacitacion y los aspectos tangibles durante la
atencion del servicio en un hospital en Ecuador. Ademas, el valor p asociado a esta
prueba es de 0,000, el cual es menor que el nivel de significancia establecido de
0,05. Estos hallazgos llevan a rechazar la hipotesis nula y respaldar la hipétesis en
estudio, lo que implica que existe una correlacion directa entre el programa de

capacitacion y los aspectos tangibles durante la atencion del servicio en el hospital.

Dimension capacidad de respuesta
H1: Existe relacion significativa entre el programa de capacitacion en habilidades
blandas en la dimension capacidad de respuesta y la mejora de la atencion del

servicio de un hospital del Ecuador.

Tabla 12 Correlacion entre el programa de capacitacion y la capacidad de respuesta

Programa de capacitacion
para mejora

Coeficiente de ,759”
Rho de Capacidad de correlacion
Spearman respuesta Sig. (bilateral) ,001
N 100

**. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Los resultados obtenidos de la prueba de hipotesis, revelan un valor
estadistico de 0,759, lo que indica una correlacion moderada entre el programa de
capacitacion y los aspectos tangibles durante la atencién del servicio en un hospital
en Ecuador. Ademas, el valor p asociado a esta prueba es de 0,000, el cual es
menor que el nivel de significancia establecido de 0,05. Estos hallazgos llevan a
rechazar la hipotesis nula y respaldar la hipotesis en estudio, lo que implica que
existe una correlacion directa entre el programa de capacitacion y la capacidad de
respuesta durante la atencion del servicio en el hospital.

Dimensiéon seguridad

H1: Existe relacion significativa entre el programa de capacitacion en habilidades
blandas en la dimension seguridad y la mejora de la atencion del servicio de un
hospital del Ecuador.

Tabla 13 Correlacion entre el programa de capacitacion y la seguridad

Programa de capacitacion
para mejora

Coeficiente de ,799”
Rho de Seguridad correlacion
Spearman Sig. (bilateral) ,001
N 100

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

Los resultados obtenidos de la prueba de hipétesis utilizando el coeficiente
de correlacion de Spearman revelan un valor estadistico de 0,799, lo que indica una
correlacion moderada entre el programa de capacitacion y los aspectos tangibles
durante la atencion del servicio en un hospital en Ecuador. Ademas, el valor p
asociado a esta prueba es de 0,000, el cual es menor que el nivel de significancia
establecido de 0,05. Estos hallazgos llevan a rechazar la hip6tesis nula y respaldar
la hipétesis en estudio, lo que implica que existe una correlacion directa entre el

programa de capacitacion y la seguridad en la atencién del servicio en el hospital.
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V. DISCUSION

El objetivo general de la investigacion fue implementar un programa
de capacitacion para mejorar la atencién en los servicios de salud en un
hospital de Ecuador en 2023. Los resultados obtenidos revelan un impacto
significativo en la mejora de la atencién, debido a que antes del programa
se consideraba deficiente con un resultado de 32% bajando esas cantidades
a un 17% después de la aplicacion del programa, al igual que se obtuvo una
respuesta muy buena de un 25% y tuvo un aumento del 51% de los pacientes
gue sefialaron que la atencion era muy buena en comparacion con el 32%
antes mencionado concordante a los hallazgos encontrados por Cerda y
otros (2019), donde se establecen mejoras en la calidad de atencion. En su
estudio, el 84% de los pacientes indicaron que la atencidon era muy buena
después de laimplementacion del programa de mejora. Estos resultados son
consistentes esto sugiere que la capacitacion en habilidades blandas tiene
un impacto positivo en la percepcion de los pacientes sobre la calidad de la
atencion recibida. Ademas, el estudio realizado por Florian y otros (2020),
respalda aun mas la idea de que los programas de capacitacion para mejorar
la atencion pueden tener un efecto significativo. Segun sus hallazgos, el
100% de los pacientes reportaron la mejora en la atencion luego de
desarrollarse un programa similar. Estos resultados refuerzan la importancia
de la capacitacion y destacan su potencial para generar mejoras

sustanciales en la atencién médica.

Estos resultados se relacionan con la teoria de Abraham Maslow,
debido a que se hace mencion de que los pacientes reportaron una mejora
en la calidad de la atencion después de la implementacién del programa. Los
resultados mencionados en el parrafo sugieren que se han abordado algunas
de estas necesidades, como la necesidad de estima y posiblemente la
necesidad de pertenencia y amor, lo que ha llevado a una percepcion
positiva de la calidad de la atencion por parte de los pacientes. Por otro lado,
en relacion a la Teoria del Cuidado Humano de Jean Watson, se puede

apreciar en el parrafo la mencion de la capacitacion en habilidades blandas
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gue ha tenido un impacto positivo en la percepcion de los pacientes sobre la

calidad de la atencioén recibida.

En el Objetivo especifico 1 Determinar la influencia de un programa
de capacitacion en habilidades blandas en la dimensién fiabilidad para la
mejora de atencion, los resultados obtenidos demuestran un impacto
significativo, debido a que previo a la intervencion el 32% consideré como
deficiencia la fiabilidad en la atencion, cifra que se redujo al 17% luego de
haberse aplicado el programa; asi mismo se obtuvo una respuesta del 25%
de personas que seflalaban como muy bueno a la fiabilidad y luego de la
intervencion del programa, esta cifra ascendi6 al 32% que la calificaron muy
buena. Resultados concordantes con los hallazgos de Reza y otros (2022),
quienes encontraron que el 60% de los pacientes indicaron una mejora en la
fiabilidad de la atencion después de una intervencion similar. Estos
hallazgos dan credibilidad a la nocion de que la capacitacion mejora
significativamente la fiabilidad en el entorno médico. De igual manera, los
resultados discrepan con los hallazgos emitidos por Velsoso (2019), debido
a que en sus hallazgos describe que el 38% de los pacientes notaron una
mejora en la fiabilidad de la atencion. Estas diferencias se pueden dar por
las caracteristicas de cada programa de capacitacion implementado y las

diferencias en la metodologia de evaluacion utilizada en cada estudio.

A través de la evidencia de estos resultados, se ve también una
relacion con la teoria de Abraham Maslow, debido a que se Los pacientes
experimentaron una disminucién en la percepcién de deficiencia y un
aumento en la calificaciéon de muy bueno en cuanto a la fiabilidad de la
atencion recibida. Estos cambios sugieren que se ha abordado la necesidad
de seguridad y confianza de los pacientes, lo que contribuye a su bienestar
y satisfaccion. En relacion a la Watson, se puede notar que los resultados
mencionan la capacitacibn como un factor importante para mejorar la
fiabilidad. Y se enfatiza la importancia del cuidado humano, que implica una
relacion terapéutica basada en la empatia, la compasion y la confiabilidad.
Ademas, se mencionan otros estudios que respaldan los hallazgos

encontrados en este caso, lo que sugiere una consistencia en los resultados
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y una validacion adicional de la importancia de la capacitacion en la mejora

de la fiabilidad de la atencion.

En el Objetivo especifico 2 Determinar la influencia de un programa
de capacitacion en habilidades blandas en la dimensién empatia para la
mejora de atencion del servicio de un hospital del Ecuador 2023, a través de
los resultados, se refleja el impacto del programa de capacitacion, debido a
que del 35% de personas que sefalaban la empatia como deficiente, luego
de la intervencion, se redujo al 9%; asi mismo el 25% indicaba la empatia
en la atencion como muy buena y luego del desarrollo de este programa, se
aumentd al 55% de personas que calificaban como muy buena la empatia.
Estos hallazgos estan en linea con los resultados obtenidos por Andrade
(2018), quien encontro que el 80% de los pacientes notaron una mejora en
la empatia del personal de enfermeria después de las intervenciones. Estos
resultados evidencian la capacitacibn en habilidades blandas, como la
empatia, puede tener un impacto positivo en la percepcién sobre la atencion
meédica. Ademas, el estudio realizado por Reza y otros (2022), también
respalda la idea de una mejora en la empatia percibida por los pacientes.
Segun sus resultados, el 55% de los pacientes se sintieron satisfechos con
la empatia recibida por los profesionales después de una intervencion
similar. Estos hallazgos refuerzan la importancia de abordar la empatia como
parte integral de la atenciéon médica e implican que un factor crucial para

mejorar esta dimension pueden ser los programas de capacitacion.

En relacion a la Teoria de necesidades de Maslow, se puede observar
gue los resultados reflejan una mejora en la empatia, lo cual esta relacionado
con la necesidad de conexion y pertenencia que se encuentra en la jerarquia
de necesidades de Maslow. Los pacientes experimentaron una disminucion
en la percepciéon de deficiencia de empatia y un aumento en la calificacién
de "muy buena". Estos cambios sugieren que se ha abordado la necesidad
de conexion y pertenencia de los pacientes, lo que contribuye a su bienestar
emocional y satisfaccion. En relacion a la Teoria del Cuidado Humano de
Watson, se puede notar que los resultados mencionan la capacitacion en

habilidades blandas, como la empatia, como un factor clave en la mejora de

26



la atencion. Watson enfatiza la importancia de la empatia y la conexion

interpersonal en el cuidado humano.

En el Objetivo especifico 3 Determinar la influencia de un programa
de capacitacion en habilidades blandas en la dimension aspectos tangibles
para la mejora de atencion del servicio de un hospital del Ecuador 2023,
mediante los resultados obtenidos se puede evidenciar el impacto del
programa de capacitacién, debido a que antes del programa, el 20% de
personas indicaban los aspectos tangibles como deficientes, pero que luego
de la intervencion se redujo al 9%; de igual forma el 29% de las personas
indicaron antes del programa como muy bueno los aspectos tangibles, pero
luego de la intervencion esta cifra ascendi6 hasta el 39%. Estos resultados
coinciden con los hallazgos de Florian y otros (2020), quienes encontraron
qgue el 60% de los pacientes afirmaron una mejora en los aspectos tangibles
después de una intervencion similar. Esto respalda la idea de que los
programas de capacitacion mejoran significativamente cada aspecto
tangible de la atencion en el contexto hospitalario. Adicionalmente, el estudio
realizado por Damery y Flanagan (2021), también respalda los resultados
obtenidos en esta investigacion. Segun sus hallazgos, el 52% de los
pacientes consideraron los aspectos tangibles como muy buenos después
de la mejora en la atencién hospitalaria. Estos resultados refuerzan la idea
de gue los aspectos tangibles, como la infraestructura, el equipamiento y la
apariencia fisica del entorno, son elementos importantes para la satisfaccién

de los pacientes y pueden influir en la percepcién.

Es evidente que los resultados mencionados en el parrafo anterior,
demuestran relacion con la teoria de Abraham Maslow, ya que existe una
mejora en los aspectos tangibles de la atencion, lo cual esta relacionado con
la necesidad de seguridad y comodidad que se encuentra en la jerarquia de
necesidades de Maslow. Estos cambios sugieren que se ha abordado la
necesidad de seguridad y comodidad de los pacientes, lo que contribuye a
su bienestar y satisfaccion. Mientras que al relacionarlo con la teoria de
Watson, se puede notar que los resultados mencionan la importancia de los

aspectos tangibles de la atencién en la satisfaccion de los pacientes.
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En el Objetivo especifico 4 Determinar la influencia de un programa
de capacitaciéon en habilidades blandas en la dimension capacidad de
respuesta para la mejora de atencion del servicio de un hospital del Ecuador
2023, los resultados reflejan el impacto positivo que tiene el programa,
demostrandose que el 37% de personas previo a la intervencion, porcentaje
que luego del desarrollo programa se redujo hasta el 18%. Por otra parte, el
25% de las personas indicaron como muy buena la capacidad de respuesta;
cantidad que aument6 hasta el 54% después de que se llevo al programa de
capacitacion. Esto esta alineado con lo informado por Cerda y otros (2019),
quienes también encontraron que el 60% de los pacientes observaron una
mejora en la capacidad del personal de salud. Esto respalda la idea de que
las iniciativas de capacitacibn mejoran significativamente esta capacidad de
respuesta. Ademas, el estudio realizado por Damery y Flanagan (2021),
respalda los hallazgos de esta investigacion. Segun sus resultados, el 75%
de los pacientes mostraron una mayor satisfaccion con las respuestas
proporcionadas por los profesionales de la salud después de la mejora en la
atencion. Como resultado, es posible que las percepciones se vean

afectadas por la capacidad de respuesta del proveedor.

De igual manera estos resultados tienen relacion con la teoria de
Maslow, debido a que se puede observar que los resultados reflejan una
mejora en la capacidad de respuesta, lo cual estad relacionado con la
necesidad de seguridad y confianza que se encuentra en la jerarquia de
necesidades de Maslow. Por otra parte, en relaciéon con la teoria de Watson,
ya que los resultados mencionan la importancia de la capacidad de

respuesta en la satisfaccion de los pacientes.

En el Objetivo especifico 5 Determinar la influencia de un programa
de capacitacion en habilidades blandas en la dimension seguridad para la
mejora de atencion del servicio de un hospital del Ecuador 2023, a través de
los hallazgos se evidencia que el 19% de las personas indicaron como
deficiente la dimension seguridad, cifra que luego de haberse aplicado el
programa de capacitacion, se alcanzé el 16%. De igual forma, se abstuvo

gue en esta dimension que el 39% de las personas calific6 como muy buena
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la seguridad, pero que después la intervencion, logré el 54% de las
personas. Estos resultados son consistentes con los hallazgos reportados
por Florian y otros (2020), quienes encontraron que el 64% de los pacientes
estaban satisfechos con una mejor seguridad después de una intervenciéon
similar. Estos hallazgos respaldan la idea de que el programa de
capacitacion pudo haber abordado aspectos clave de seguridad, lo que se
tradujo en una mejora en la percepcion de los pacientes sobre este aspecto.
Por otro lado, los resultados de Reza y otros (2022), indicaron que solo el
39% de los pacientes sentia que la seguridad era muy buena en la atencion.
Esto puede sugerir que existen otros factores pueden influir en la percepcion,
como la cultura organizacional, el entorno fisico y los protocolos de
seguridad implementados. Asi mismo se relaciona con la Teoria de
necesidades de Maslow toda vez que reflejan una mejora en esta dimension,
lo cual esta relacionada con la necesidad basica de seguridad y proteccion.
Y también tiene relacion con la Teoria del Cuidado Humano al ver que los
resultados indica la importancia de abordar la seguridad como parte de la
atencion de calidad. En relacion a la Teoria de necesidades de Maslow, se
puede observar que los resultados en el presente parrafo, reflejan una
mejora en la dimension de seguridad, lo cual esta relacionado con la
necesidad basica de seguridad y proteccion que se encuentra en la jerarquia
de necesidades de Maslow. Mientras que al relacionarse con la Teoria del
Cuidado Humano de Watson, se puede notar que los resultados mencionan

la importancia de abordar la seguridad como parte de la atencion de calidad.
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VI. CONCLUSIONES

. Se concluyd que la aplicacion del programa de capacitacion en
habilidades blandas tuvo una influencia significativa en la mejora de
atencion con una (sig = ,001) en pacientes atendidos en un hospital

del Ecuador.

. Se determind que al aplicar el programa de capacitacion en
habilidades blandas tuvo una influencia significativa en la fiabilidad
con un resultado de (sig=,001) en pacientes atendidos en un hospital

del Ecuador.

. Se encontré6 que al aplicarse este programa de capacitaciéon en
habilidades blandas tuvo una influencia significativa en la empatia con
un resultado de (sig=,001) en pacientes atendidos en un hospital del
Ecuador.

. La aplicacién del programa de capacitacion en habilidades blandas
permite concluir, que tuvo una influencia significativa en los aspectos
tangibles con un resultado de (sig= ,001) en pacientes atendidos en

un hospital del Ecuador.

. La implementacién de este programa permite concluir que existe una
influencia significativa en la capacidad de respuesta con un resultado

de (sig=,001) en pacientes atendidos en un hospital del Ecuador.
. El programa de capacitacion fue aplicado y se lleg6 a la conclusion

gue existe una influencia significativa en la seguridad con un resultado

de (sig=,001) en pacientes atendidos en un hospital del Ecuador.
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VI. RECOMENDACIONES

A la institucion, se recomienda continuar implementando programas
similares para mejorar la atencion de manera integral. Esto permitira extender
los beneficios observados en este estudio y contribuira a elevar esta calidad en

la atencidn en general.

Dado el impacto positivo del programa de capacitacion en la dimension de
fiabilidad, se recomienda enfocar los esfuerzos en fortalecer la confianza en
relacion a la atencion que es dada por los profesionales. Para lograrlo, se sugiere
implementar protocolos y practicas estandarizadas, que promuevan la

transparencia y la comunicacion efectiva con los pacientes.

Considerando la mejora significativa en la dimensién de empatia, es
fundamental promover la escucha activa y comprensién de las necesidades
emocionales, para dar una atencion mas humana. Se sugieren programas de
desarrollo profesional que fortalezcan estas habilidades y promuevan una

relacion de confianza.

Para seguir mejorando los aspectos tangibles de la atencion, se
recomienda invertir en la mejora de las instalaciones, equipamiento y aspectos
fisicos del servicio en el hospital. Esto puede incluir la actualizacion de equipos
médicos, creacion de espacios acogedores y comodos, y asegurar medidas para

asegurar su seguridad dentro del entorno hospitalario.

Con base en la mejora en la capacidad de respuesta observada
después del programa de capacitacion, se recomienda continuar
fortaleciendo las habilidades de comunicacion y resolucion de problemas del
personal de salud. Resulta fundamental proporcionar oportunidades de
formacion para fortalecer la capacidad de respuesta frente a las necesidades

y preocupaciones de los pacientes.

Considerando la importancia de la dimension de seguridad, se
recomienda reforzar los protocolos y practicas de seguridad, ademas de
promover una cultura de seguridad, involucrando a todo el personal en la

identificacion y prevencion de riesgos.
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ANEXOS

Tabla 1. Operacionalizaciéon de variables

Variable Definicion Dimensiones Indicadores Escala Escala de Niveles
medicién
Variable Definicion conceptual: | Fiabilidad Grado de efectividad e El personal de salud lo atendi6 en el horario
dependiente: La mejora de la atencién programado.
Mejora de | en los servicios de salud e El personal de salud le entrega sus resultados en
atencion en los | implica la aplicacion de horario y fecha programada.
servicios de | tacticas, normativas y Orientacion « Cuando tiene dudas el personal de salud muestra
Salud métOdOS con el fin de interés para ayudado_
mejorar [a calidad, Explicacion « El personal de salud que lo atendid le explico de
eficiencia y vivencia del forma clara y adecuada para su atencion.
paC|_er)t,e durante_la_ Empatia Interés en solucionar | e El personal que le atendié le traté con amabilidad,
provision de servicios de problema del paciente | respeto y paciencia. Siempre (4) | Deficiente
salud. .,
e El personal que lo atendi®6 comprende sus 20-34
necesidades.
¢ Comprendié la explicacion que le brindé el personal | Casi siempre | Regular
sobre los andlisis que le realizaran. (3) 35-49
¢ El personal de salud demostré preocupacion desde
el inicio hasta el final de su atencion. Bueno
Aveces (2) 50 - 64
Definicion operacional: | Aspectos Aspectos de  los | e Lainfraestructura del hospital es adecuada.
se realizara una encuesta | tangibles ambientes, e Las instalaciones del hospital son atractivas Muy bueno
para recolectar datos, infraestructura visualmente y aptas para brindar una buena | Nunca (1) 65— 80
integrada por 20 atencion.
preguntas Presencia del personal | e El personal que lo atiende tiene buena presencia en

el hospital.

Material
comunicacion

de

¢ El hospital cuenta con informacion publicitaria
(folletos, volantes, letreros).

Capacidad de
respuesta

Tiempo de espera

o La atencion en admision es rapida y sin demoras.
¢ La atencion en todo el hospital fue rapida.

Atencién oportuna

e El personal de salud siempre esta dispuesto a
ayudado.
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Solucién de problemas

¢ El personal de salud responde con prontitud en la
solucion de problemas o inconvenientes que surgen
durante la atencion.

Seguridad Respeto o El servicio que usted recibi6 cumplié con las
expectativas que esperaba.
o El personal de salud le mostré interés durante su
atencién.
Confianza e El personal de salud posee los conocimientos
necesarios para contestar a sus preguntas.
o El personal de salud que lo atendié le inspira
confianza y tranquilidad.
Variable Definicion conceptual: | Eficiencia Responsabilidad » Considera que planifica y organiza las actividades a
independiente: | conjunto estructurado de efectuar durante la semana o mes.
Programa  de | actividadesy e Asigna prioridades de acuerdo a la importancia y
capacitacion de | entrenamientos que urgencia de sus tareas asignadas.
habilidades tienen como objetivo Logro de objetivos e Establece metas para el desarrollo favorable del
blandas mejorar las habilidades area.
sociales y emocionales Planificacion « Organiza sus labores de modo que consigue cumplir | Siempre (4) | Deficiente
de las personas y con los plazos marcados. 12-20
prepararlas para tener « Dosifica adecuadamente su tiempo para realizar sus
exito en su vida personal labores. Casi siempre | Regular
y profesional. Eficacia Organizacion « Realiza tareas y actividades que se le encomiendan | (3) 21-29
en tiempo y forma.
o Asume retos encomendando por su jefe inmediato. Bueno
Trabajo en equipo e Considera que existe responsabilidad en las | Aveces (2) 30-38
funciones que desempefian sus companeros
« Considera que los demas colaboradores, cumplen Muy bueno
con sus funciones adecuadamente. Nunca (1 39-48
Definicion operacional: | Relaciones Comunicacién ¢ Frecuentemente discute con los demas por la
Conjunto de actitudes interpersonales realizacion de labores.
que muestra el personal Resolucion de | « Considera usted que puede trabajar con personas
de salud respecto a las conflictos que tiene distintos puntos de vista

funciones que realiza en
su puesto de trabajo.

Responsabilidad

e Toman decisiones por consenso.
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POSGRADO

Lermnts Chas Wainm

“Aho de la unidad, la paz y el desarrollo”

Plura, 10 de mayo del 2023

SENORA
MG. MARGARITA ONTAND
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE DOCENCIA DEL HOSPITAL MATILDE HIDALGO DE PROCEL

ASUNTO : Solicita autorizackin para realizar investigacidn
REFERENCIA  : Solicitud delinteresado de fecha: 10 de Mayo del 2023.

Tengo a bien dirigirme 3 usted para saludarlo cordialmente y al mismo tempo augurarle
gxltos en |a gestion de la Institucidn a |a cual usted representa.

Luego para comunicarle que la Unidad de Posgrado de la Universidad César Vallejo Filial
Piura, tiene los Programas de Maestria y Doctorado, en diversas menchones, donde |os estudiantes
se forman para obtener el Grados Académico de Maestro o de Doctor segdn el caso.

Para obtener el Grado Académico correspondiente, los estudiantes deben elaborar,
presentar, sustentar y aprobar un Trabajo de Investigacion Cientifica (Tesis).

Por tal motivo alcanzo la sigulente informacidn:

1) Apelidos y nombres de estudiante: Adriana Stefanny Dominguez Pefafiel

2) Programa de estudios : Maestria

3] Mencidn : Gestidn de los servicios de la salud

4) Chtlo de estidios : Tercer cicho

5 Tiwlo de la imvestigacidn :Programa de capacitacidn para la mejora de atencidn

B) en el servicio de un hospital. Ecuador, 2023

Debe safialar que los resultados de la investigacidn a realizar benefician al estudiante
investigador coma también a la instituckiin donde se realiza la investigacitn.

Par tal motivo, solicito 3 usted se sing autorizar la realizacidn de |3 investigacién en la
instituckin que wsted dirige.

Atentamente,

Dr. Edwin Martin Garcia Ramirez
Jefe UPG-UCV-Piura
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@ Docencia HMHP <dptodocenciahmhp@qmail.coms N& o

Para: Usted Jue 18/5/2023 1340

Saludos cordiales, el Departamento de Docencia e Investigacion del Hospital )
Especializado Matilde Hidalgo de Procel ante |3 solicitud presentada por [a Doctora: ADRIANA STEFANNY DOMINGUEZ PENAFIEL, en cuyo
texto indica:

Yo, Adriana Stefanny Dominguez Pefafiel ante usted me presento y expongo lo siguiente: Soy estudiante del programa de Maestria en
Gestion de los Servicios de Salud, Ciclo de estudios de |z Escuela de Posgrado de la Universidad Cesar Vallgjo, filial Piura. Solicite se me
autorice realizar mi trabajo de investigacion en su institucion cuyo fitulo es:

"PROGRAMA DE CAPACITACION PARA LA MEJORA DE ATENCION EN EL SERVICIO DE UN HOSPITAL DE GUAYAQUIL .2023"

En respuesta al petitorio informamos 2 usted que su solicitud se encuentra APROBADA. Puede continuar con |3 logistica que se requiere
para los procesos de investigacion en nuestra institucion.

Ate,

MSC. MARGARITA ONTANO M.
RESPONSABLE DE DOCENCIA E INVESTIGACION HMHP
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POSGRADO

CNVERURAS VAL VAL

“Afio de la unidad, la paz y el desarrollo”

Piura, 10 de mayo del 2023

SENORA
MG. MARGARITA ONTANO
JEFA DEL DEPARTAMENTO DE DOCENCIA DEL HOSPITAL MATILDE HIDALGO DE PROCEL

ASUNTO : Solicita autorizacién para realizar investigacion
REFERENCIA : Solicitud del interesado de fecha: 10 de Mayo del 2023.

Tengo a bien dirigirme a usted para saludarlo cordialmente y al mismo tiempo augurarle

éxitos en la gestion de la institucién a la cual usted representa.

Luego para comunicarle que la Unidad de Posgrado de la Universidad César Vallejo Filial

Piura, tiene los Programas de Maestria y Doctorado, en diversas menciones, donde los estudiantes
se forman para obtener el Grados Académico de Maestro o de Doctor segun el caso.

Para obtener el Grado Académico correspondiente, los estudiantes deben elaborar,

presentar, sustentar y aprobar un Trabajo de Investigacion Cientifica (T: esis).

Por tal motivo alcanzo la siguiente informacion:

investigador como también a la institucién donde se realiza la investigacién.

institucion que usted dirige.

Apellidos y nombres de estudiante: Adriana Stefanny Dominguez Pefiafiel

Programa de estudios : Maestria

Mencion : Gestion de los servicios de la salud

Ciclo de estudios : Tercer ciclo

Titulo de la investigacion - Programa de capacitacion para la mejora de atencién

en el servicio de un hospital. Ecuador, 2023.

Debo sefialar que los resultados de la investigacion a realizar benefician al estudiante

Atentamente,

Dr. Edwin Martin Garcia Ramirez
Jefe UPG-UCV-Piura




i UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

ENCUESTA A PACIENTES DEL HOSPITAL MATILDE HIDALGO DE PROCEL

Objetivo: determinar la influencia de un programa de capacitacién en
habilidades blandas para la mejora de atencién del servicio de un hospital
del Ecuador, 2023

Preguntas:

1.

¢El personal de salud lo atendioé en el horario programado?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

¢El personal de salud le entrega sus resultados en horario y fecha
programada?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

Cuando tiene dudas ;el personal de salud muestra interés para
ayudarlo?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

¢ El personal de salud que lo atendié le explico de forma clara y
adecuada para su atencion?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

¢El personal que le atendié le traté con amabilidad, respeto y
paciencia?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

¢El personal que lo atendié comprende sus necesidades?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

¢ Comprendié la explicaciéon que le brindé el personal sobre los analisis
que le realizaran?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

¢El personal de salud demostré preocupacién desde el inicio hasta el

final de su atencion?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O
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9. ¢Lainfraestructura del hospital es adecuada?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

10. ¢ Las instalaciones del hospital son atractivas visualmente y aptas para
brindar una buena atencién?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

11. ¢ El personal que lo atiende tiene buena presencia en el hospital?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

12. ¢ El hospital cuenta con informacion publicitaria (folletos, volantes,
letreros)?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

13. ¢La atenciéon en admision es rapida y sin demoras?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

14. ;La atencién en todo el hospital fue rapida?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

15. ¢ El personal de salud siempre esta dispuesto a ayudarlo?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

16. ¢El personal de salud responde con prontitud en la solucién de
problemas o inconvenientes que surgen durante la atencion?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

17. ¢El servicio que usted recibié cumplié con las expectativas que
esperaba?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

18. ¢ El personal de salud le mostré interés durante su atenciéon?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

19. ¢El personal de salud posee los conocimientos necesarios para
contestar a sus preguntas?

Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

20. ¢ El personal de salud que lo atendié le inspira confianza y tranquilidad?

Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O
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' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

ENCUESTA A PERSONAL DE ENFERMERIA DEL HOSPITAL MATILDE
HIDALGO DE PROCEL

Objetivo: determinar la influencia de un programa de capacitacion en
habilidades blandas para la mejora de atencién del servicio de un hospital
del Ecuador, 2023

Preguntas:

1. ¢Considera que planifica y organiza las actividades a efectuar durante
la semana o mes?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

2. ;Asigna prioridades de acuerdo a la importancia y urgencia de sus
tareas asignadas?

Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

3. ¢Establece metas para el desarrollo favorable del area?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

4. ;Organiza sus labores de modo que consigue cumplir con los plazos
marcados?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

5. ¢Dosifica adecuadamente su tiempo para realizar sus labores?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

6. ¢Realiza tareas y actividades que se le encomiendan en tiempo y
forma?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

7. ¢Asume retos encomendando por su jefe inmediato?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

8. ¢Considera que existe responsabilidad en las funciones que
desempeian sus companeros?

Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

9. ¢Considera que los demas colaboradores, cumplen con sus funciones
adecuadamente?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

10. ¢ Frecuentemente discute con los demas por la realizaciéon de labores?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

11. ¢ Considera usted que puede trabajar con personas que tiene distintos
puntos de vista?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O

12. ; Toman decisiones por consenso?
Siempre O Casi siempre O Aveces O Nunca O
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EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento
“Encuesta sobre habilidades blandas". La evaluacién del instrumento es de
gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir
de éste sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico.
Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez . o .
Nombre del juez: [{7yv 0 Vel U vundia Finpce

Grado profesional: | Maestria ( X) ~— | Doctor ()
Area de formacion académica: | Clinica () Social ()
Educativa () Organizacional (X )

Area de experiencia profesional: |) /w\wﬁ V- %WWL@’L@ Ohithe
Institucién donde labora: | /¢ ’71/((8 [/ Wbl fhdas w ¥ Pod(

Tiempo de experiencia profesional | 2 a’'4 afios  ( )

.’) 7\ 'T/Z
en el drea: | Masde5afios( )| O AWeS
Experiencia en investigacion Trabajo(s) psicométricos realizados
Psicométrica: Titulo del estudio realizado

(si corresponde)

2. Propésito de la evaluacion:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala:
Nombre de la prueba: | Encuesta sobre atencion en los servicios de salud.

Autora: | Adriana Stefanny Dominguez Periafiel

Procedencia: | Elaboracién basada en experiencia profesional.

Administracion: | Pacientes y personal de enfermeria.

Tiempo de aplicacion: | 3 meses
Ambito de aplicacion:

Significacién | La encuesta consta de cinco dimensiones: fiabilidad,
empatia, aspectos tangibles, capacidad de respuesta y
seguridad. Esta compuesta por un total de 32 preguntas,
de las cuales 20 se dirigen a los pacientes y 12 al personal
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de enfermeria. Cada pregunta incluye una escala de Likert
en las respuestas, que abarca las opciones de "siempre”,
"casl siempre", "a veces" y "nunca". El propésito de esta
encuesta es evaluar la calidad de la atencién en los

servicios de salud.

4. Soporte técnico

Escala/ drea Subescala (dimensiones) Definicién
Mejora de atencion en | Fiabilidad Definicién  conceptual:
los servicios de salud Empatia La mejora de la atencién

Aspectos tangibles en los servicios de salud
Capacidad de respuesta implica la aplicacién de
Seguridad tacticas, normativas y
métodos con el fin de
mejorar la  calidad,
eficiencia y vivencia del
paciente durante Ila
provision de servicios de
salud.
Definicion operacional:
se realizara una
encuesta para recolectar
datos, integrada por 20
preguntas
Programa de | Eficiencia Definicion  conceptual:
habilidades blandas Eficacia conjunto estructurado de
Relaciones interpersonales actividades y

entrenamientos que
tienen como objetivo
mejorar las habilidades
sociales y emocionales
de las personas vy
prepararlas para tener
éxito en su vida personal
y profesional.

Definicion operacional:
Conjunto de actitudes
que muestra el personal
de salud respecto a las
funciones que realiza en
su puesto de trabajo.
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5. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento la “Encuesta sobre atencién en los

servicios de salud” elaborado por mi autoria en el afio 2023. De acuerdo con

los siguientes indicadores califique cada uno de los items segln corresponda.

relacion légica con
la dimension o
indicador que esta

nivel de acuerdo)

Categoria Calificaciéon Indicador
1. No cumple con el | El item no es claro.
criterio
2. Bajo nivel El item requiere  bastantes
CU,\RDAD j modificaciones g una modificacién
El item se muy grande en el uso de las palabras
— comprende de acuerdo con su significado o por
faculmeptq, - Fas, la ordenacion de estas.
o S'."‘?""“ y 3. Moderado nivel Se requiere una modificacién muy
semantica son ;
adorhadns e§p<a_C|ﬁca fie algunos de los
términos del item.
4. Alto nivel El item es claro, tiene semantica y
sintaxis adecuada.
1. totalmente en | El item no tiene relacion légica con la
desacuerdo (no cumple | dimension
con el criterio)
COHERE.NCIA 2. Desacuerdo (bajo | El item tiene una relacion tangencial
El item tiene

/lejana con la dimension.

3. Acuerdo (moderado
nivel)

El item tiene una relacion moderada
con la dimension que se esta
midiendo.

El item es esencial
o importante, es
decir debe ser
incluido.

Ui 4. Totalmente de |El item se encuentra esta
Acuerdo (alto nivel) relacionado con la dimension que
esta midiendo.
1. No cumple con el |El item puede ser eliminado sin que
criterio se vea afectada la medicion de la
RELEVANCIA dimension.

2. Bajo Nivel

El item tiene alguna relevancia, pero
otro item puede estar incluyendo lo
que mide éste.

3. Moderado nivel

El item es relativamente importante.

4. Alto nivel

El item es muy relevante y debe ser
incluido.

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion,

asi como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente

1 No cumple con el criterio

2. Bajo Nivel

3. Moderado nivel

4, Alto nivel
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Dimensiones del instrumento: Encuesta sobre atencién en los servicios de

salud

Primera dimension: Fiabilidad
Objetivos de la Dimension: Medir la confianza que tienen los pacientes sobre la

atencion recibid

a.

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia Observacw.nesl
recomendaciones

Grado de| 1 | T | £

efectividad 2 4 4q /

Orientacion | 3 4 4 4

Explicacion 4 z/ 4 4

Segunda dimensién: Empatia
Objetivos de la Dimension: Medir la comprension y empatia que reciben los

pacientes.

. - i . . Observaciones/
Indicadores | Item | Claridad | Coherencia | Relevancia .

recomendaciones

Interés en | 5 4 4 q
solucionar |6 4 4 4
problema 7 / j/ 4
del paciente | 8 [) 4 Z/

Tercera dimension: Aspectos tangibles

Objetivos de la Dimension: Medir la percepcion de pacientes sobre la apariencia

o instalaciones del lugar.

Indicadores

Item

Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
recomendaciones

Aspectos de los | 9 =

g

4

ambientes, 10
infraestructura 4 4 4
Presencia  del | 11
personal 4 4 A/

comunicacion

Material de| 12

4
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Cuarta dimension: Capacidad de respuesta
Objetivos de la Dimension: Medir el tiempo de espera y la disponibilidad de
atencion que reciben los pacientes.

o Ob i /

Indicadores | Item | Claridad | Coherencia | Relevancia servaciones
recomendaciones

Tiempo de| 13 3 /] //

Atencion 15 J

oportuna J .7 //

Solucion de | 16

Y/ Z 7
problemas

Quinta dimension: Seguridad
Objetivos de la Dimension: Medir percepcion de pacientes sobre la seguridad de

procesos o procedimientos.

: Observaciones/
Indicadores | Item | Claridad | Coherencia | Relevancia .
recomendaciones

Respeto 17 4 // 3
® 14 . 7
Confianza 19 4 l} 1[
20 [ Z 7

Sexta dimension: Eficiencia

Objetivos de la Dimension: Evaluar la optimizacion de recursos

. Observaciones/
Indicadores | Item | Claridad | Coherencia | Relevancia .
recomendaciones

Responsabilidad | 21 Z| / 4
24 | 7 7
Logro de| 23
: 4
objetivos 4 4 /
Planificacion 24 | 3 4 4
57 |7 |4
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Séptima dimension: Eficacia

Objetivos de la Dimension: Evaluar en qué medida el servicio logra los resultados

deseados.
Observaciones/
Indicadores | tem | Claridad | Coherencia | Relevancia o8
recomendaciones
Organizacion | 26 | 4 4 f
27 4 // 4
Trabajo en| 28 /{ // //
equipo 29 4 4 4

Octava dimension: Relaciones interpersonales

Objetivos de la Dimension: Mide la comunicacién efectiva y la empatia entre

pacientes y profesionales.

Indicadores | item | Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
recomendaciones

Comunicacion 30 2 4

4

Resolucion de | 31
conflictos 4 4/

7

Responsabilidad | 32 L/ Y

1

DE
/ HOSPITAL MATIL!

MINISTERI

>

ECO-OBSTETRA | EC

o
SALUD PUBLICA
DE HIDALGO DE PROCEL

OGRAFISTA

[ /4 7 ,.D.ra Alexandra Asuncion Vanegas Vélez
[ WAL

{ -
/ | Ls*c.lsv:u TN GERENCIA EN SALUD
L A

(

‘ Fiﬁna del evaluador
DNI: 00 /(92 9175
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EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento
“Encuesta sobre habilidades blandas”. La evaluacion del instrumento es de
gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir
de éste sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico.

Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez
—

Nombre del juez: |

Grado profesional:

l\l;(‘iﬂ\ilﬁ(lln é:\ {) (/(( A\[A \;r’\-O)/\O‘ 61}‘,\,0

Maestria

<) ,[ |

JA—

) Doctor ~ ()

Area de formacion académica:

Clinica

Educativa /0( )

Social

()

Organizacional ()

0

Area de experiencia profesional:

%

Institucion donde labora:

Z'}}f/&///'z 4 (/J///D/u’a

.

=
cle Cventa

Tiempo de experiencia profesional
en el area:

2 a 4 anos
Masde5afos( )

()

Experiencia en investigacion
Psicométrica:

(si corresponde)

Trabajo(s) psicométricos realizados

Titulo del estudio realizado

2. Propésito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala:

Nombre de la prueba:

Encuesta sobre atencion en los servicios de salud.

Autora: | Adriana Stefanny Dominguez Penafiel
Procedencia: | Elaboracion basada en experiencia profesional.
Administracion: | Pacientes y personal de enfermeria.

Tiempo de aplicacion: | 3 meses

Ambito de aplicacion:

Significacion

La encuesta consta de cinco dimensiones: fiabilidad,
empatia, aspectos tangibles, capacidad de respuesta y
seguridad. Esta compuesta por un total de 32 preguntas,
de las cuales 20 se dirigen a los pacientes y 12 al personal
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Dimensiones del instrumento: Encuesta sobre atencién en los servicios de
salud

Primera dimension: Fiabilidad

Objetivos de la Dimension: Medir la confianza que tienen los pacientes sobre la
atencion recibida.

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia | OoServaclones/
recomendaciones

Grado de 1 U 3 / /

efectividad 2 U 7 2

Orientacion 3 y 2 i,

Explicacion 4 Y % %

Segunda dimension: Empatia
Objetivos de la Dimension: Medir la comprension y empatia que reciben los

pacientes.

. . . . i Observaciones/
Indicadores | Item | Claridad | Coherencia | Relevancia .

recomendaciones

Interés en |5 t/ o/ q
solucionar |6 & 7]
problema 7 Y 3 %
del paciente | 8 ¢/ // ES

Tercera dimension: Aspectos tangibles

Objetivos de la Dimension: Medir la percepcion de pacientes sobre la apariencia

o instalaciones del lugar.

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia Observacno.nes/
recomendaciones

Aspectos de los| 9 L/ o Y

ambientes, 10

infraestructura Y L/ é/

Presencia  del | 11 5 ! / Y

personal

Material de| 12

comunicacion L/ L( L/
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Cuarta dimensién: Capacidad de respuesta
Objetivos de la Dimension: Medir el tiempo de espera y la disponibilidad de

atencion que reciben los pacientes.

Observaciones/

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia
‘ recomendaciones

Tempo de| 13 | /| o |/
espera 14 \‘/ { //
Atencion 15 o

oportuna ¢ 2

Solucion de | 16

problemas

¢ 7

Quinta dimensién: Seguridad
Objetivos de la Dimensién: Medir percepcion de pacientes sobre la seguridad de

procesos o procedimientos.

Observaciones/

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia .
recomendaciones

Respeto 17 07 ¢/ 3
L 4 4

' Confianza 19 | ¢ ¢ )
2 | ¢ Y v

Sexta dimension: Eficiencia

Objetivos de la Dimension: Evaluar la optimizacion de recursos

Observaciones/

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia
recomendaciones

Responsabilidad | 21 Y 5 t/
Gl v 2
Logro de| 23

objetivos C/ 3

7
Planificacion 24 | ¢ Y b
25 Y Yy ( /
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Séptima dimension:

Eficacia

Objetivos de la Dimension: Evaluar en qué medida el servicio logra los resultados

deseados.
. Observaciones/
Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia .
recomendaciones
Organizacion | 26 | ¢/ 3 ¥
27 Y Y/ v
Trabajo en| 28 Y Y ¢/
oquipo B 4 o

Octava dimension: Relaciones interpersonales
Objetivos de la Dimensién: Mide la comunicacion efectiva y la empatia entre

pacientes y profesionales.

. . Observaciones/
Indicadores | Item | Claridad l Coherencia l Relevancia .
l | recomendaciones
Comunicacién 30 ¢/ ‘ v ‘ 74
Resolucion de | 31 ‘
conflictos - | ¢
Responsabiidad | 32 | ¢, | | 1
o o B L 1
.......... st A0
s Nace2 C@%@wﬁm\w
oo GNECOL 1926
= g,ﬁ"? \Ps.og'l?sg,".yﬂ‘ﬁ
A _“‘;% ceneseYTAT

«
Firma del evaluador

oni: (7246019t
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EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento
“Encuesta sobre habilidades blandas”. La evaluacion del instrumento es de
gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir
de éste sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico.

Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

(

~ Nombre del juez: | L. /lo /ativer Vieler Howeeek.-

J

Grado profesional: | Maestria (V) Doctor ()
‘Area de formacién académica: | Clinica () Social ()
Educativa ( ) Organizacional (+)

" Area de experiencia profesional: o '/1 i

l
—

Institucion donde labora: /{ 20 Mol bt _z,;( bl ol Do

Tiempo de experiencia profesional | 2a'4 afios )]

en el area: | Masde 5afos ( )

l

Experiencia en investigacion Trabajo(s) psicométricos realizados
Psicométrica: Titulo del estudio realizado

(si corresponde)

2. Proposito de la evaluacion:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3.

Datos de la escala:

Nombre de la prueba:

Encuesta sobre atencion en los servicios de salud.

Autora:

Adriana Stefanny Dominguez Penafiel

Procedencia:

Elaboracién basada en experiencia profesional.

Administracion:

Pacientes y personal de enfermeria.

Tiempo de aplicacion:

3 meses

Ambito de aplicacion:

Significacion

La encuesta consta de cinco dimensiones: fiabilidad,
empatia, aspectos tangibles, capacidad de respuesta y
seguridad. Estd compuesta por un total de 32 preguntas,
de las cuales 20 se dirigen a los pacientes y 12 al personal
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Dimensiones del instrumento: Encuesta sobre atencién en los servicios de

salud

Primera dimension: Fiabilidad
Objetivos de la Dimension: Medir la confianza que tienen los pacientes sobre la

atencion recibida.

Indicadores | ftem | Claridad | Coherencia | Relevancia Observacno'n e
recomendaciones

Grado de| 1 i El 4

efectividad 2 4 4 q

Orientacion 3 b7 ¢ 4

Explicacion | 4 | ¢ ¢ 5

Segunda dimension: Empatia
Objetivos de la Dimension: Medir la comprension y empatia que reciben los

pacientes.

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia Observacm.n o
recomendaciones

Interés en |5 ¢ 4 4

solucionar | 6 ¢ 3 Vi

problema 7 ¢ 4 £

del paciente | 8 ¢ 4 {

Tercera dimension: Aspectos tangibles
Objetivos de la Dimensién: Medir la percepcion de pacientes sobre la apariencia

o instalaciones del lugar.

. " . . . Observaciones/
Indicadores | Item | Claridad | Coherencia | Relevancia .
recomendaciones
Aspectos de los| 9 ¢ £ J
ambientes, 10
. 4 3 ¢
infraestructura
Presencia  del | 11 ¢ 4 4
personal
Material de| 12 49 Vi ¢
comunicacion
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Cuarta dimension: Capacidad de respuesta
Objetivos de la Dimension: Medir el tiempo de espera y la disponibilidad de

atencion que reciben los pacientes.

. . Observaciones/
Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia .
recomendaciones
Tiempo de| 13 d /
espera 14 7 Z
Atencion 15 ’ ) Y
oportuna
Solucién de | 16 ) J %
problemas A

Quinta dimension: Seguridad

Objetivos de la Dimension: Medir percepcion de pacientes sobre la seguridad de

procesos o procedimientos.

: . Observaciones/
Indicadores | Item | Claridad | Coherencia | Relevancia
recomendaciones
Respeto 17 . 2 4
18 7 5 &
Confianza 19 4 4 Vi
20 | ¢ ¢ £z

Sexta dimension: Eficiencia

Objetivos de la Dimension: Evaluar la optimizacion de recursos

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia Ulsatnciones
recomendaciones
Responsabilidad | 21 A 3 S
22 4 g g
Logro de| 23
objetivos 1 ? #
Planificacion 24 | 4 7 ¢
25 ¢ ¢ ¢
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"

Séptima dimensién: Eficacia
Objetivos de la Dimension: Evaluar en qué medida el servicio logra los resultados

deseados.
. Observaciones/
Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia
recomendaciones
Organizacién | 26 4 Wil Y
ar | ¢ 9 g
Trabajo en| 28 | ) 7
equipo 29 | g ) {/

Octava dimension: Relaciones interpersonales
Objetivos de la Dimension: Mide la comunicacion efectiva y la empatia entre

pacientes y profesionales.

. . | Observaciones/
Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia .
recomendaciones
Comunicacion 30| 3 4 4
Resolucion de | 31 4 p ¢
conflictos
Responsabilidad | 32 | ¢ ¢ 1

ﬂ/(l"/ )t éorn -
Firma del evaluador

DNI: w5 /030657 -

61



ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento
“Encuesta sobre habilidades blandas”. La evaluacién del instrumento es de
gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir
de éste sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicol6gico.

Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez:

-}
1/\‘/3'/9\‘«/] INGS ChRonts Ao DO

Grado profesional: | Maestria (<) Doctor %)
Area de formacion académica: | Clinica () Social ()
Educativa (") Organizacional ( )
"~ Area de experiencia profesional: ) )
Institucion donde labora: [/, {1od /[ [[L/0 - [ sl 5 Gfoyens

!

Tiempo de experiencia profesional
en el drea:

2a4afos ( )
Mas de 5 afios ( )

Experiencia en investigacion
i Psicométrica:

( (si corresponde)

Trabajo(s) psicométricos realizados
Titulo del estudio realizado

L

2. Proposito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala:

Nombre de la prueba: | Encuesta sobre atencién en los servicios de salud.

Autora: | Adriana Stefanny Dominguez Penafiel

Procedencia: | Elaboracién basada en experiencia profesional.

Administracion: | Pacientes y personal de enfermeria.

Tiempo de aplicacion: | 3 meses

Ambito de aplicacion:

Significacién | La encuesta consta de cinco dimensiones: fiabilidad,
empatia, aspectos tangibles, capacidad de respuesta y
seguridad. Esta compuesta por un total de 32 preguntas,
de las cuales 20 se dirigen a los pacientes y 12 al personal
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Dimensiones del instrumento: Encuesta sobre atencién en los servicios de
salud

Primera dimension: Fiabilidad

Objetivos de la Dimension: Medir la confianza que tienen los pacientes sobre la

atencion recibida.

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia Sl b Sl
recomendaciones

Gado de| 1 | | 5 | |

efectividad 2 o, u ()

Orientacion | 3 | (| I N

Explcacion | 4 | ] ) {

Segunda dimension: Empatia
Objetivos de la Dimension: Medir la comprensién y empatia que reciben los

pacientes.

Observaciones/

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia X
recomendaciones

Interés en |5 L) L i
solucionar | 6
problema 7
del paciente | 8

Tercera dimension: Aspectos tangibles
Objetivos de la Dimension: Medir la percepcion de pacientes sobre la apariencia

o instalaciones del lugar.

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia Observaclo.n es/
recomendaciones
Aspectos de los| 9 Ly ) l
ambientes, 10 ' d
infraestructura [ ( U [ )
Presencia  del | 11
personal I )/ Y

Material de| 12
comunicacion ) l / 3

T
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Cuarta dimension: Capacidad de respuesta
Objetivos de la Dimension: Medir el tiempo de espera y la disponibilidad de

atencion que reciben los pacientes.

Observaciones/

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia
recomendaciones

Tiempo de| 13 Y v/ Y

espera 14 ' \

\f L/ i/

Atencion 15 ! {

oportuna g J [ /

Solucion de | 16

problemas l/ L / [ /

Quinta dimensién: Seguridad
Objetivos de la Dimension: Medir percepcion de pacientes sobre la seguridad de

procesos o procedimientos.

Observaciones/
Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia i
recomendaciones
18 y \/ 5
Confianza 19
1 L) Yy
20 |/ 1/ (/

Sexta dimension: Eficiencia

Objetivos de la Dimension: Evaluar la optimizacion de recursos

i < i Observaciones/
Indicadores | Item | Claridad | Coherencia | Relevancia .
recomendaciones
Responsabilidad | 21 L / l L/
21 g | Y 3
Logro de| 23 /
objetivos 1 / Y (
Planificacion 24 3 L ¢
5]y l/ L/
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L
Séptima dimension: Eficacia
Objetivos de la Dimension: Evaluar en qué medida el servicio logra los resultados

deseados.
) ' - Observaciones/
Indicadores | [tem | Claridad | Coherencia | Relevancia
recomendaciones
2 L by ly
Trabajo en| 28 | (/ 3 L
equipo 2|, y ll/

T T

Octava dimension: Relaciones interpersonales
Objetivos de la Dimension: Mide la comunicacion efectiva y la empatia entre

pacientes y profesionales.

. | Observaciones/
Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia .
recomendaciones

Comunicacion 30 L l/ L /
Resolucion de | 31 L/' :
conflictos / L/
Responsabilidad | 32 ( / )/ 3
a0
(i Al
s
' 2 A0%F

4Firma del evaluador

DNI: 41 5 P&
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EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento
“Encuesta sobre habilidades blandas”. La evaluacion del instrumento es de
gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir
de éste sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico.
Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

J 4
[ Nombre del juez: | (), 7500 0w wo Mavien/ oo Plexabre
Grado profesional: | Maestria (™) Doctor ()
" Area de formacién académica: | Clinica (X ) Social () \
\ Educativa (x) Organizacional ()

" Area de experiencia profesional: | /| /iniyi.y (i /ive~

t

Institucién donde labora: | /. ),/ h/ ,t/,, /i /[L /,{/4,40 [é Ioe/

Tiempo de experiencia profesional | 2 a 4 afios

en el area: | Mas de 5 afos ( X )

|
e

Experiencia en investigacion Trabajo(s) psicométricos realizados

& /Wlu,’é(»s— ‘q,[ (é (ultb‘ =

(si corresponde) | A 44 Lo o m‘ él/_, ‘

\
{ Psicométrica: | , Tltulo del estudlo rgallz o pz Zf/f

2. Propésito de la evaluacion:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala:

Nombre de la prueba:

Encuesta sobre atencion en los servicios de salud.

Autora:

Adriana Stefanny Dominguez Penafiel

Procedencia:

Elaboracién basada en experiencia profesional.

Administracion:

Pacientes y personal de enfermeria.

Tiempo de aplicacion:

3 meses

Ambito de aplicacion:

Significacion

La encuesta consta de cinco dimensiones: fiabilidad,
empatia, aspectos tangibles, capacidad de respuesta y
seguridad. Esta compuesta por un total de 32 preguntas,

de las cuales 20 se dirigen a los pacientes y 12 al personaﬂ
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Dimensiones del instrumento: Encuesta sobre atencién en los servicios de
salud

Primera dimension: Fiabilidad

Objetivos de la Dimension: Medir la confianza que tienen los pacientes sobre la

atencion recibida.

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia Observacio.n o
recomendaciones

Grado de| 1 | 3 7?‘ A

efectividad 2 | v | ¢ 4

Orientacion 3 ] 4 Y

Explicacion 4 | Y Y Y

Segunda dimension: Empatia
Objetivos de la Dimension: Medir la comprension y empatia que reciben los

pacientes.

- | i IO . Observaciones/
'Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia .

\ recomendaciones
|Interés en |5 Y y g

| solucionar | 6 Y Y Y

| problema 7 ] 7 7

| del paciente [3 g Y U

Tercera dimension: Aspectos tangibles
Objetivos de la Dimension: Medir la percepcion de pacientes sobre la apariencia
o instalaciones del lugar.

X . Observaciones/
Indicadores | Item | Claridad | Coherencia | Relevancia
recomendaciones
Aspectos de los| 9 Y Y 3
ambientes, 10
infraestructura ‘/ Y
Presencia del| 11
personal ({ .4 Y
Material de| 12
comunicacion l{ ‘/ g/




ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

>

Cuarta dimension: Capacidad de respuesta
Objetivos de la Dimension: Medir el tiempo de espera y la disponibilidad de

atencion que reciben los pacientes.

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia Observaclo'nesl
recomendaciones

Tiempo de| 13 Y Ty ¥

espera 14 Y (0 Y

Atencion 15

oportuna b 4 3

Soluciéon de | 16 3 (-/ ‘/

problemas

Quinta dimension: Seguridad

Objetivos de la Dimensién: Medir percepcion de pacientes sobre la seguridad de

procesos o procedimientos.

. Observaciones/
Indicadores | Item | Claridad | Coherencia | Relevancia .
‘ recomendaciones
Respeto 17 Y U T
8] 9 > 4
Confianza 19 3 U 2
il Y Y

Sexta dimension: Eficiencia

Objetivos de la Dimension: Evaluar la optimizacién de recursos

Indicadores | item | Claridad

Coherencia

Relevancia

Observaciones/
recomendaciones

Responsabilidad | 21 Y

7

7

2] 3 q 7
Logro de| 23
objetivos L/ 3 V
Planificacién 24 Y Y Y
% g J Y
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Séptima dimension: Eficacia
Objetivos de la Dimension: Evaluar en qué medida el servicio logra los resultados

deseados.
. . | Observaciones/
Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia .
recomendaciones
Organizacion | 26 | U 3 3
ey 4 q
Trabajo en| 28 (./ y Y
equipo 29 | Y Yy U
Y /

Octava dimension: Relaciones interpersonales
Objetivos de la Dimension: Mide la comunicacion efectiva y la empatia entre

pacientes y profesionales.

item(CIaridad Coherencia Relevancia

Observaciones/

Indicadores
recomendaciones

Comunicacion 30 | ¢ / 15

Resolucion de | 31 | 3 / N

conflictos s

Responsabilidad | 32 Y Y 2

'a del evaluado

ont 411024
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EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento
“Encuesta sobre habilidades blandas”. La evaluacion del instrumento es de
gran relevancia para lograr que sea valido y que los resultados obtenidos a partir
de éste sean utilizados eficientemente; aportando al quehacer psicolégico.

Agradecemos su valiosa colaboracion.

1. Datos generales del juez

Nombre del juez: Vg/a? [Mojmua 7/@0[;/

Grado profesional: | Maestrla ( ) Doctor ()
Area de formacién académica: | Clinica () Social ()
Educativa ( ) Organizacional(x)

Area de experiencia profesional: | 7 . s Qe i (% 1?,( A s u A
Institucién donde labora: N/ ) " ﬁ / Tu 1l % M Ao // - //
Tiempo de experiencia profesional | 2 adanos (
en el area: | Mas de 5 afos ( x )
Experiencia en investigacion Trabajo(s) psicométricos realizados
Psicométrica: Titulo del estudio realizado

(si corresponde)

2. Propésito de la evaluacion:
Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala:

Nombre de la prueba: | Encuesta sobre atencién en los servicios de salud.

Autora: | Adriana Stefanny Dominguez Penafiel

Procedencia: | Elaboracion basada en experiencia profesional.

Administracion: | Pacientes y personal de enfermeria.

Tiempo de aplicacion: | 3 meses

Ambito de aplicacion:

Significacion | La encuesta consta de cinco dimensiones: fiabilidad,
empatia, aspectos tangibles, capacidad de respuesta y
seguridad. Esta compuesta por un total de 32 preguntas,
de las cuales 20 se dirigen a los pacientes y 12 al personal
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Dimensiones del instrumento: Encuesta sobre atencién en los servicios de

salud

Primera dimension: Fiabilidad

Objetivos de la Dimension: Medir la confianza que tienen los pacientes sobre la

atencion recibida.

Indicadores | [tem | Claridad | Coherencia | Relevancia Clesvaciories:
recomendaciones

Grado de| 1 4 ] ]/ 7 T2

efectividad 2 |y 7 7/

Orientacion 3 |4 7// 2/

Explicacion 4 4 // /)

Segunda dimension: Empatia
Objetivos de la Dimension: Medir la comprension y empatia que reciben los

pacientes.

[ . . < Observaciones/

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia X
recomendaciones

|Interés en |5 2/ 2 2]

 solucionar | 6 / i v

problema |7 Y 7 7

del paciente | 8 ,y Z Z/

Tercera dimension: Aspectos tangibles

Objetivos de la Dimension: Medir la percepcion de pacientes sobre la apariencia

o instalaciones del lugar.

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia Observaclo.n o
recomendaciones
Aspectos de los| 9 2/ 3 y
ambientes, 10
infraestructura r J/ §/
Presencia  del | 11
personal % Vi 9
Material de| 12
comunicacion 4/ ¥4 }/
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Cuarta dimension: Capacidad de respuesta
Objetivos de la Dimension: Medir el tiempo de espera y la disponibilidad de

atencion que reciben los pacientes.

Observaciones/

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia
recomendaciones

Tiempo de| 13 4 ) Va

espera 14 2/ 2/ 2 /

Atencion 15 o

oportuna £ Z/
J/ 5

Solucién de | 16 ’

problemas // 'J/ I/

Quinta dimension: Seguridad
Objetivos de la Dimension: Medir percepcion de pacientes sobre la seguridad de

procesos o procedimientos.

Observaciones/

Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia i
recomendaciones

Respeto 17 ¢f // z/
alll Yy Y

Py | ¥ 2/

7 7

Sexta dimension: Eficiencia
Objetivos de la Dimension: Evaluar la optimizacién de recursos

. . Observaciones/
Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia -
recomendaciones
Responsabilidad | 21 y 7 2 /
21y 4 /4
Logro de| 23
objetivos } )7 Yy
Planificacion 24 L/ Y/ )/
all 2 Y
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Séptima dimension: Eficacia

Objetivos de la Dimensién: Evaluar en qué medida el servicio logra los resultados

deseados.
Observaciones/
Indicadores | item | Claridad | Coherencia | Relevancia
recomendaciones
Organizacion | 26 3 7 %
Trabajo en| 28 | ) J)
equipo 29 )7/ j }/
I

Octava dimension: Relaciones interpersonales
Objetivos de la Dimension: Mide la comunicacion efectiva y la empatia entre

pacientes y profesionales.

. . . | Observaciones/
Indicadores | Item | Claridad | Coherencia | Relevancia .
recomendaciones
Comunicacion 30 7 }/ M
Resolucion de | 31
conflictos Y 2 /
Responsabilidad | 32 l/ Y Y

Firma dél luador
DNI: 0 92240807L
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Resultados de validez: Coeficientes de V. de Aiken.

Tabla Coeficientes de V. de Aiken

V. Aiken
item ITEM General
1 ¢El personal de salud lo atendi6 en el horario programado? 0,87
5 ¢El personal de salud le entrega sus resultados en horario y fecha
programada? 0,98
3 Cuando tiene dudas ¢el personal de salud muestra interés para
ayudado? 0,98
4 ¢El personal de salud que lo atendié le explico de forma clara y
adecuada para su atencion? 0,96
¢El personal que le atendié le trat6 con amabilidad, respeto y
paciencia? 0,96
¢El personal que lo atendié comprende sus necesidades? 0,98
¢,Comprendi6 la explicacion que le brind6 el personal sobre los analisis
gue le realizaran? 0,94
¢El personal de salud demostré preocupacion desde el inicio hasta el
final de su atencién? 0,96
¢La infraestructura del hospital es adecuada? 0,94
10 ¢ Las instalaciones del hospital son atractivas visualmente y aptas para
brindar una buena atencién? 0,98
11 ¢El personal que lo atiende tiene buena presencia en el hospital? 0,96
12 ¢El hospital cuenta con informacion publicitaria (folletos, volantes,
letreros)? 0,96
13  ¢Laatencién en admision es rapida y sin demoras? 0,96
14  ¢La atencion en todo el hospital fue rapida? 1,00
15 ¢El personal de salud siempre esta dispuesto a ayudado? 0,91
16 ¢El personal de salud responde con prontitud en la solucién de
problemas o inconvenientes que surgen durante la atencion? 0,96
17 ¢El servicio que usted recibié cumplio con las expectativas que
esperaba? 0,94
18 ¢ El personal de salud le mostré interés durante su atencion? 0,94
19 ¢El personal de salud posee los conocimientos necesarios para
contestar a sus preguntas? 0,96
20 SEl personal de salud que lo atendié le inspira confianza y
tranquilidad? 1,00
21 ¢, Considera que planifica y organiza las actividades a efectuar durante
la semana o mes? 0,94
22 ¢SAsigna prioridades de acuerdo a la importancia y urgencia de sus
tareas asignadas? 0,96
23 ¢ Establece metas para el desarrollo favorable del area? 0,94
o4 ¢ Organiza sus labores de modo que consigue cumplir con los plazos
marcados? 0,96
25 ¢ Dosifica adecuadamente su tiempo para realizar sus labores? 1,00
26 ¢Realiza tareas y actividades que se le encomiendan en tiempo y
forma? 0,93
27 ¢Asume retos encomendando por su jefe inmediato? 1,00
o8 ¢cConsidera que existe responsabilidad en las funciones que
desempefian sus compafieros? 0,98
29 ¢, Considera que los demas colaboradores, cumplen con sus funciones
adecuadamente? 0,96
30 ¢ Frecuentemente discute con los demas por la realizacion de labores? 0,96
31 ¢, Considera usted que puede trabajar con personas que tiene distintos
puntos de vista? 0,96
32  ¢Toman decisiones por consenso? 0,96
TOTAL 0,96
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EVIDENCIA DE CONFIABILIDAD

Tabla 2

Evidencia de Confiabilidad de la Encuesta sobre atencidon en los servicios de
Salud.

Escala N° de a de w de
items Cronbach McDonald
Escala Global 20 0.900 0.913
Fiabilidad 4 0.864 0.900
Empatia 4 0.883 0.911
Aspectos tangibles 4 0.898 0.900
Capacidad de respuesta 4 0.892 0.910
Seguridad 4 0.891 0.883

Nota: a: Coeficiente alfa de Cronbach; w: Coeficiente Omega Mc Donald

En la tabla 2 referido al analisis de confiabilidad por consistencia interna aplicado
a una muestra 30 pacientes, se observo que la escala global de la Encuesta
sobre atencion en los servicios de Salud tiene indices de confiabilidad Alpha de
Cronbach superior de 0.900 y coeficiente omega McDonald de 0.913 lo que

indica una alta confiabilidad.
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo de la investigacién: Programa de capacitacion para la mejora de
atencion en el servicio de un hospital. Ecuador, 2023
Investigadora: Adriana Stefanny Dominguez Peiiafiel

Propésito del estudio
Le invitamos a participar en la investigacion titulada “Programa de capacitacién

para la mejora de atencién en el servicio de un hospital. Ecuador, 2023" cuyo
objetivo es determinar la influencia de un programa de capacitacién en
habilidades blandas para la mejora de atencién del servicio de un hospital del
Ecuador Esta investigacion es desarrollada por la estudiante Adriana Stefanny
Dominguez Peiiafiel del programa de Maestria en Gestion de los Servicios de
Salud, de la Universidad César Vallejo del campus Piura, aprobado por la
autoridad correspondiente de la Universidad y con el permiso de la institucion

Hospital Matilde Hidalgo de Procel.

Describir el impacto del problema de la investigacion.

El programa de capacitacion para la mejora de atencion en el servicio
hospitalario puede tener un impacto significativo en la calidad de atencion, la
seguridad del paciente, la satisfaccion de los pacientes, la eficiencia de los
procesos y el desarrollo profesional del personal de salud. Estos efectos se
traducen en una mejora general en la prestacion de servicios de salud y en la
experiencia de los pacientes atendidos en el hospital.

Procedimiento
Si usted decide participar en la investigacion se realizara lo siguiente (enumerar
los procedimientos del estudio):

1. Se realizara una encuesta o entrevista donde se recogeran datos personales
y algunas preguntas sobre la investigacion titulada: “Programa de
capacitacion para la mejora de atencion en el servicio de un hospital.
Ecuador, 2023".

2. Esta encuesta o entrevista tendra un tiempo aproximado de 15 minutos y se
realizard en el Hospital Matilde Hidalgo de Procel. Las respuestas al
cuestionario seran codificadas usando un numero de identificacion y, por lo
tanto, seran anonimas.
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Participacién voluntaria (principio de autonomia):

Puede hacer todas las preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir si
desea participar o no, y su decision sera respetada. Posterior a la aceptacion no
desea continuar puede hacerlo sin ningun problema.

Riesgo (principio de No maleficencia):

Indicar al participante la existencia que NO existe riesgo o dafio al participar en
la investigacion. Sin embargo, en el caso que existan preguntas que le puedan
generar incomodidad. Usted tiene la libertad de responderlas o no.

Beneficios (principio de beneficencia):

Se le informara que los resultados de la investigacion se le alcanzara a la
institucion al término de la investigacion. No recibira ningin beneficio econémico
ni de ninguna otra indole. El estudio no va a aportar a la salud individual de la
persona, sin embargo, los resultados del estudio podran convertirse en beneficio

de la salud publica.

Confidencialidad (principio de justicia):

Los datos recolectados deben ser anonimos y no tener ninguna forma de
identificar al participante. Garantizamos que la informacion que usted nos brinde
es totalmente Confidencial y no sera usada para ningln otro propésito fuera de
la investigacion. Los datos permaneceran bajo custodia del investigador principal
y pasado un tiempo determinado seran eliminados convenientemente.

Problemas o preguntas:

Si tiene preguntas sobre la investigacion puede contactar con la investigadora:
Adriana Stefanny Dominguez Pefafiel, email: adriestefadp@hotmail.com y el
Docente asesor: Mg. Vélez Sancarranco, Miguel Alberto, email:

Consentimiento
Después de haber leido los propésitos de la investigacién autorizo participar en

Minls ' ll

la investigacion antes mencionada® 7= 1.5

Nombre y apellidos: . /:4/‘“ / ;'m:"“ j“‘:’/&w‘d ................................
Fechay hora: .......... Z)/.... ..?.}.;...}’.Y&Pm'. 5 IR

Para garantizar la veracidad del origen de la informacién: en el caso que el
consentimiento sea presencial, el encuestado y el investigador debe
proporcionar: Nombre y firma. En el caso que sea cuestionario virtual, se debe
solicitar el correo desde el cual se envia las respuestas a través de un formulario

Google.
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HABILIDADES BLANDAS PARA LA MEJORA DE
ATENCION DEL SERVICIO DE SALUD
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INTRODUCCION

Un programa de capacitacion en habilidades blandas para la mejora de
atencion del servicio de un hospital es una iniciativa estratégica que busca
fortalecer las competencias no técnicas de los profesionales de la salud, con el
objetivo de ofrecer una atencion de calidad y centrada en el paciente. Las
habilidades blandas, también conocidas como habilidades sociales o
emocionales, son aquellas que nos permiten interactuar y relacionarnos de
manera efectiva con los demas. En el contexto hospitalario, estas habilidades
son fundamentales para establecer una comunicacion empatica, trabajar en
equipo de manera colaborativa, gestionar el estrés y resolver conflictos, entre

otras competencias clave.

El disefio de un programa de capacitacion en habilidades blandas debe
ser estructurado y abordar una variedad de temas relevantes para el entorno
hospitalario. El objetivo principal es proporcionar a los profesionales de la salud
las herramientas necesarias para mejorar su desempefio y su relacion con los

pacientes, promoviendo una experiencia de atencion satisfactoria y humanizada.

El programa de capacitacion puede abarcar una amplia gama de temas,
como la comunicacion efectiva, la empatia, la gestion del estrés, el trabajo en
equipo, el liderazgo, la resolucién de conflictos, el manejo de quejas y feedback
constructivo, la adaptabilidad y flexibilidad, entre otros. Cada tema debe ser
desarrollado de manera integral, proporcionando a los participantes los
conocimientos teoricos, las habilidades practicas y las oportunidades de reflexiéon

y aplicacion en situaciones reales.

Para lograr estos objetivos, es importante utilizar métodos de ensefianza
interactivos y participativos, que involucren a los profesionales de la salud en
actividades practicas, estudios de caso y simulaciones. Ademas, se pueden
utilizar herramientas como videos, juegos de roles, debates y discusiones

grupales para enriquecer el proceso de aprendizaje.
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Un aspecto fundamental del programa de capacitacion es el seguimiento
y la evaluacion del progreso de los participantes. Esto se puede lograr a través
de evaluaciones periodicas, retroalimentacion individual y grupal, y la
identificacion de areas de mejora. El programa también puede incluir actividades
de refuerzo y actualizacion para garantizar la aplicacion efectiva de las

habilidades blandas en la practica diaria.

Un programa de capacitacion en habilidades blandas en el entorno
hospitalario tiene el potencial de transformar la forma en que los profesionales
de la salud se relacionan con los pacientes y entre ellos mismos. Al mejorar la
comunicacién, promover la empatia y fortalecer el trabajo en equipo, se crea un
entorno de atencién mas colaborativo, centrado en el bienestar del paciente y
orientado a la calidad. Esto no solo mejora la experiencia de los pacientes, sino
que también contribuye al bienestar y satisfaccion laboral de los profesionales

de la salud, creando un ciclo positivo de atencién y cuidado.

Se disefid un programa de capacitacion en habilidades blandas con el
objetivo de mejorar la atencion en el servicio de un hospital. EI programa consta
de diez sesiones que se llevaran a cabo diariamente, con el propdsito de brindar
al personal de salud conocimientos y herramientas relacionadas con las
habilidades sociales y emocionales necesarias para interactuar de manera
efectiva con los pacientes. Antes de iniciar las sesiones, se aplicé una encuesta
titulada "Encuesta sobre atencion en los servicios de salud" para evaluar la
situacion inicial. Una vez finalizado el programa, se volvera a evaluar para medir

el impacto y los cambios generados.
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1. OBJETIVOS

Objetivo general
Disenar un programa de ca>pacitacion en habilidades blandas para la

mejora de atencién del servicio de un hospital.

Objetivos especificos

Identificar las habilidades blandas mas relevantes en el entorno
hospitalario, considerando las necesidades y expectativas de los pacientes y sus
familias.

Definir los contenidos y actividades de capacitacion que aborden
especificamente cada una de las habilidades blandas identificadas.

Considerar la disponibilidad de recursos humanos y logisticos necesarios
para la implementacion exitosa del programa de capacitacion en habilidades

blandas.
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Habilidades blandas para la mejora de atencion del servicio de un hospital

La importancia de las habilidades blandas en el entorno hospitalario

Caracteristicas de la intervencion y

actividades Recursos Tiempo

1 ¢Qué son las habilidades blandas y por ¢ Computadora | 30
sesion | qué son relevantes en el cuidado de | del servicio | minutos

pacientes? con acceso al

Las habilidades blandas, también conocidas | sistema

como habilidades interpersonales 0 |e Smartphone

habilidades sociales, son un conjunto de e Laptop con

competencias que se centran en las| gzcceso a

interacciones humanas y la capacidad de | intemet y a

relacionarse de manera efectiva con los | sistema

demas. Estas habilidades abarcan una

amplia gama de aptitudes, como la

comunicacioén verbal y no verbal, la empatia,

la inteligencia emocional, el trabajo en

equipo, la resolucién de conflictos y el

liderazgo.

En el cuidado de pacientes, las habilidades

blandas son fundamentales para establecer

una conexion significativa con aquellos que

estan bajo cuidado médico.

Aunque los conocimientos técnicos y las

habilidades clinicas son esenciales, las

habilidades blandas complementan y

enriquecen la atencion médica al brindar un

enfoque mas humano y centrado en el

paciente.
2 El impacto de las habilidades blandas en ¢ Computadora | 30
sesion | la calidad de la atencién médica. del servicio | minutos

El impacto de las habilidades blandas en la | con acceso al

calidad de la atencién médica es significativo | sistema

y abarca diversos aspectos que influyenenla |e  Smartphone

experiencia del paciente y en los resultados |e Laptop con

de salud. acceso a

Una comunicacion efectiva es uno de los | intemet y a

principales beneficios de las habilidades | sistema

blandas en el entorno hospitalario. Los
pacientes se sienten escuchados,
comprendidos y respetados cuando los
profesionales de la salud utilizan una
comunicacion clara y empatica.

Ademas, las habilidades blandas tienen un
impacto directo en la seguridad del paciente.
La capacidad de establecer una relacion de
confianza y comunicarse abiertamente con
los pacientes permite identificar y abordar
posibles riesgos o errores en el cuidado
médico.
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Comunicacidn efectiva en el entorno hospitalario

Caracteristicas de la intervencion y
actividades

Recursos

Tiempo

1
sesion

Principios de la comunicaciéon efectiva
con pacientes y sus familias.

La comunicacion efectiva es fundamental en
el cuidado de pacientes y juega un papel
crucial en el establecimiento de una relacion
solida y de confianza con ellos y sus familias.
Algunos principios clave de la comunicacion
efectiva incluyen la claridad, la empatia y la
escucha activa.

Los profesionales de la salud deben utilizar
un lenguaje claro y evitar tecnicismos
excesivos que puedan confundir a los
pacientes.

Explicar los procedimientos meédicos, los
diagnésticos y los planes de tratamiento de
manera clara y sencilla ayuda a los pacientes
a comprender mejor su situacion y participar
de manera activa en su atencion.

Los profesionales de la salud pueden
demostrar empatia mediante el uso de un
lenguaje calido y amable, el reconocimiento
de las emociones del paciente y la validacion
de sus experiencias.

e Computadora

del servicio
con acceso al

30
minutos

2
sesion

Técnicas para mejorar la claridad y la
empatia en la comunicaciéon verbal y no
verbal.

La comunicacion verbal y no verbal
desempefia un papel importante en la
interaccion entre profesionales de la salud,
pacientes y sus familias.

Algunas técnicas clave para mejorar la
claridad y la empatia en la comunicaciéon
incluyen el uso de un lenguaje adecuado, el
manejo del tono de voz y la expresién facial,
asi como el uso de lenguaje corporal abierto
y receptivo. En cuanto al lenguaje verbal, es
importante utilizar un tono de voz calmado y
amable, evitando tonos condescendientes o
autoritarios.

La comunicacion no verbal también
desempefia un papel crucial en la
transmision de empatia y comprension. Los
profesionales de la salud deben prestar
atencion a su lenguaje corporal, manteniendo
una postura abierta y receptiva.

sistema

Smartphone
Laptop con
acceso a
internet 'y a
sistema

Computadora

del servicio
con acceso al

sistema
Smartphone
Laptop con
acceso a
internet y a
sistema

30
minutos
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3 La importancia de escuchar activamentey ¢ Computadora | 30
sesion | practicar una comunicacion bidireccional. | del servicio | minutos
La escucha activa y la comunicaciéon | con acceso al
bidireccional son elementos esenciales en la | sistema
comunicacion efectiva con los pacientes y ¢ Smartphone
sus familias. ° Laptop con
La escucha activa implica prestar atencion | zcceso a
plena a lo que el paciente esta diciendo, | intermet y a
mostrando interés genuino y evitando | sjstema
interrupciones.
La comunicacién bidireccional se refiere a la
capacidad de establecer un dialogo abierto y
equilibrado, donde tanto el profesional de la
salud como el paciente tengan la oportunidad
de expresar sus pensamientos, preguntas e
inquietudes.
Empatia y compasioén en la atencion sanitaria
Caracteristicas de la intervencion y R .
- ecursos Tiempo
actividades
1 ¢Como cultivar la empatia hacia los ¢ Computadora | 30
sesion | pacientes y comprender sus | del servicio | minutos
perspectivas? con acceso al
Cultivar la empatia hacia los pacientes y | sistema
comprender sus perspectivas es esencial ¢ Smartphone
para brindar un cuidado de calidad y centrado e Laptop con
en el paciente. La empatia implica la| gcceso a
capacidad de ponerse en el lugar del| intermet y a
paciente, comprender y compartir Sus | sistema
emociones, y mostrar compasion y apoyo en
momentos  dificiles. Aunque algunas
personas pueden tener una predisposicion
natural hacia la empatia, esta habilidad
también se puede cultivar y fortalecer a
través de practicas y enfoques especificos.
Una forma de cultivar la empatia es
desarrollar la habilidad de escucha activa.
Escuchar atentamente las preocupaciones,
los miedos y las expectativas del paciente
puede ayudar a comprender su perspectiva y
establecer una conexién mas profunda.
2 Estrategias para demostrar compasion y ¢ Computadora | 30
sesion | empatia en situaciones dificiles. del servicio | minutos
Demostrar compasion y empatia en | con acceso al
situaciones dificiles es fundamental para | sistema
brindar apoyo y consuelo a los pacientes y ¢ Smartphone
sus familias. En momentos de dolor, | Laptop con
enfermedad o pérdida, los pacientes| gcceso a
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necesitan sentir que son comprendidos y
cuidados:

e Estar presente y brindar apoyo emocional:
Mostrar disposicion para escuchar y estar
presente en el momento.

¢ Validar las emociones: Reconocer y validar
las emociones de los pacientes, sin juzgar
ni minimizar su experiencia.

e Utilizar un lenguaje calido y compasivo:
Elegir palabras cuidadosas que transmitan
compasion y empatia.

e Brindar informacion clara y honesta:
Comunicar de manera clara y comprensible
la informacion médica relevante, teniendo
en cuenta las necesidades y la capacidad
de comprension del paciente.

e Mostrar gestos de cuidado: Pequefios
gestos, como una sonrisa, un toque suave
0 una mano reconfortante, pueden
transmitir compasion y generar un sentido
de conexion y apoyo emocional.

internet y a
sistema

3 El impacto positivo de la empatia en la ¢ Computadora | 30
sesion | experiencia del paciente y los resultados | del servicio | minutos
de salud. con acceso al

La empatia no solo tiene un impacto positivo | sistema
en la experiencia emocional de los pacientes, ¢ Smartphone
sino que también puede influir en sus|e Laptop con
resultados de salud. Cuando los pacientes | gcceso a
sienten que sus necesidades emocionales | internet y a
son comprendidas y atendidas, | sistema
experimentan un mayor sentido de confianza
y seguridad en el cuidado que reciben.
Los estudios han demostrado que los
pacientes que perciben una mayor empatia
por parte de los profesionales de la salud
pueden experimentar una reduccién en la
ansiedad, el estrés y el dolor. La empatia
también se ha asociado con una mejor
comunicacién meédico-paciente, una mayor
deteccion de sintomas y problemas de salud,
y una mayor participacion del paciente en la
toma de decisiones.
Trabajo en equipo y colaboracion interdisciplinaria
Caracteristicas de la intervencion y .
. . Recursos Tiempo
actividades
1 Importancia del trabajo en equipo en el ¢ Computadora | 30
sesion | entorno hospitalario. del servicio | minutos
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El trabajo en equipo desempena un papel

con acceso al

fundamental en el entorno hospitalario, | sistema
donde muiltiples profesionales de la salud ¢ Smartphone
colaboran para brindar una atencion integral |¢ Laptop  con
y de calidad a los pacientes. acceso a
La importancia del trabajo en equipo radica | internet y a
en su capacidad para mejorar la eficiencia, la | sistema
seguridad y la calidad del cuidado brindado.
Cuando los profesionales de la salud trabajan
juntos de manera efectiva, se optimiza el uso
de los recursos disponibles y se evitan
duplicaciones innecesarias de tareas.
2 Mejorando la colaboracion entre ¢ Computadora | 30
sesion | diferentes profesionales de la salud. del  servicio | minutos
La colaboracion entre diferentes | con acceso al
profesionales de la salud es fundamental | sistema
para un trabajo en equipo efectivo. Mejorar la Smartphone
colaboracién implica establecer relaciones o |aptop con
sblidas y comunicacion fluida entre los| gcceso a
miembros del equipo, reconociendo Y| intemnet y a
valorando las habilidades y contribuciones de | sjstema
cada uno.
Una estrategia para mejorar la colaboracion
es fomentar un entorno de respeto y
confianza. Esto implica reconocer y valorar
las fortalezas y conocimientos de cada
profesional, evitando la jerarquia excesiva y
promoviendo un ambiente en el que todos se
sientan seguros para compartir ideas y
opiniones.
Ademas, la comunicacion clara y efectiva es
clave para mejorar la colaboracion entre
diferentes profesionales de la salud.
3 Promover la comunicacion efectiva y la ¢ Computadora | 30
sesion | cooperacion en equipos | del servicio | minutos

multidisciplinarios.

Los equipos multidisciplinarios son comunes
en entornos hospitalarios, donde
profesionales de diferentes areas se unen
para abordar las necesidades complejas de
los pacientes.

Promover la comunicacién efectiva y la
cooperacion en estos equipos es esencial
para garantizar una atencion integral y
coordinada. Una estrategia para promover la
comunicacion efectiva y la cooperacion es
establecer canales de comunicacion claros y
abiertos.

Ademas, es importante fomentar una cultura
de respeto y valoracion de las habilidades y

con acceso al

sistema
Smartphone
Laptop con
acceso a
internet y a
sistema
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conocimientos de cada profesional en el
equipo multidisciplinario. Reconocer la
importancia de la contribucion de cada
miembro y fomentar un ambiente en el que
se sientan seguros para compartir ideas y
hacer preguntas promueve la cooperacion y
la colaboracién efectiva.

Gestion del estrés y cuidado personal en el ambito sanitario

Caracteristicas de la intervencion y

actividades Recursos Tiempo

1 Identificacion y manejo del estrés en el ¢ Computadora | 30
sesion | trabajo hospitalario. del  servicio | minutos

La identificacion y el manejo efectivo del | con acceso al

estrés son fundamentales para mantener la | sistema

salud fisica y mental, asi como para brindar ¢ Smartphone

una atencion de calidad a los pacientes. La o Laptop  con

primera etapa en el manejo del estrés es la | zcceso a

identificacion de las sefiales y los factores | intemet y a

desencadenantes. sistema

Identificar estos sintomas tempranamente

puede ayudar a abordar el estrés antes de

que se convierta en un problema mas grave.

Una vez que se han identificado los factores

desencadenantes del estrés, se pueden

implementar  estrategias de  manejo

adecuadas. Estas estrategias pueden incluir

técnicas de relajacion, como la respiracion

profunda, la meditacion o el yoga, que

ayudan a reducir la tensién y promueven la

calma.

2 Estrategias para el autocuidado y la e Computadora | 30
sesion | prevencién del agotamiento del servicio | minutos
El agotamiento, también conocido como | con acceso al

sindrome de desgaste profesional, es un | sistema
riesgo comun entre los profesionales de la ¢ Smartphone
salud debido a las demandas emocionales y |e Laptop con
fisicas del trabajo hospitalario. acceso a
Para prevenir el agotamiento y promover el | internet y a
autocuidado, es importante implementar | sistema

estrategias efectivas. Una estrategia clave es
establecer limites saludables en el trabajo.

Esto implica aprender a decir "no" cuando
sea necesario Yy evitar asumir mas
responsabilidades de las que se pueden
manejar. También implica establecer una
rutina adecuada de descanso y asegurarse
de tomar tiempo libre para recargar energias
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y participar en actividades fuera del entorno
laboral.

3 La importancia de mantener un equilibrio ¢ Computadora | 30
sesion | entre el trabajo y la vida personal. del servicio | minutos
Mantener un equilibrio saludable entre el | con acceso al

trabajo y la vida personal es fundamental | sistema
para el bienestar general y la prevencion del Smartphone
agotamiento. Laptop con
Cuando el trabajo ocupa todo el tiempo yla | gcceso a
energia, se corre el riesgo de agotamiento y | internet y a
de descuidar otras areas importantes de la | sjstema
vida. Mantener un equilibrio implica
establecer limites claros entre el trabajo y la
vida personal.
Esto puede incluir establecer horarios
regulares y respetarlos, evitando llevar
trabajo a casa o responder correos
electrénicos fuera del horario laboral.
Al mantener un equilibrio entre el trabajo y la
vida personal, se promueve la salud mental y
fisica, se previene el agotamiento y se
fortalecen las relaciones personales.
Resolucion de conflictos y manejo de situaciones dificiles
Caracteristicas de la intervencion y R .
. - ecursos Tiempo
actividades
1 Estrategias para abordar conflictos ¢ Computadora | 30
sesion | interpersonales en el entorno | del servicio | minutos

hospitalario.

Los conflictos interpersonales son inevitables
en cualquier entorno laboral, y el entorno
hospitalario no es una excepcion. Sin
embargo, es fundamental abordar estos
conflictos de manera efectiva para mantener
un ambiente de trabajo saludable y brindar
una atencion de calidad a los pacientes.

Una estrategia clave para abordar los
conflictos interpersonales es la comunicacion
abierta y honesta. Esto implica expresar de
manera clara y respetuosa las
preocupaciones y perspectivas, y estar
dispuesto a escuchar y comprender las
opiniones de los demas.

Otra estrategia importante es buscar la
mediacion o el apoyo de un tercero neutral.
En algunos casos, puede ser beneficioso
involucrar a un supervisor, un asesor de

con acceso al

sistema
Smartphone
Laptop con
acceso a
internet y a
sistema
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recursos humanos o un mediador profesional
para facilitar la resolucién del conflicto.

2 Enfoques para manejar situaciones ¢ Computadora | 30
sesion | dificiles con pacientes y sus familias del servicio | minutos
El trabajo en el entorno hospitalario a | con acceso al
menudo implica tratar con situaciones | sistema
dificiles y emocionalmente desafiantes con |¢ Smartphone
los pacientes y sus familias. Es importante o |aptop con
contar con enfoques efectivos para manejar | gcceso a
estas situaciones y brindar apoyo y cuidado | internet y a
adecuados. Un enfoque clave es practicar la | sjstema
empatia y la compasion.
Tratar a los pacientes y sus familias con
respeto, escuchar activamente  sus
preocupaciones y mostrar una genuina
preocupacion por su bienestar puede ayudar
a establecer una relacién de confianza y
facilitar una comunicacion abierta y efectiva.
3 Cémo mantener la calma y tomar|e Computadora | 30
sesion | decisiones efectivas en momentos de | del servicio | minutos
crisis. con acceso al
Mantener la calma y tomar decisiones | sistema
efectivas en momentos de crisis es esencial |e Smartphone
para brindar una atencion de calidad y e Laptop con
garantizar la seguridad de los pacientes. acceso a
Una estrategia clave es estar preparado y | intemet y a
capacitado. Conocer los protocolos Yy | sistema
procedimientos de emergencia, practicar
simulacros regularmente y recibir
capacitacion en manejo de crisis puede
ayudar a los profesionales de la salud a estar
mejor preparados para enfrentar situaciones
dificiles.
La gestidén del estrés y la ansiedad puede
ayudar a tomar decisiones mas racionales y
evitar reacciones impulsivas.
Cultura de servicio y atenciéon centrada en el paciente
Caracteristicas de la intervencion y .
. - Recursos Tiempo
actividades
1 Creacién de una cultura organizacional ¢ Computadora | 30
sesion | orientada al servicio. del  servicio | minutos
La creacion de una cultura organizacional | con acceso al
orientada al servicio es fundamental para | sistema
promover una atencién de calidad en el o Smartphone
entorno hospitalario. e Laptop con
Una cultura organizacional solida y enfocada | gcceso a
en el servicio se refleja en laformaenquelos | internet y a
profesionales de la salud interactian con los | sistema
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pacientes, como se comunican entre si y
como se toman las decisiones.

Una cultura organizacional orientada al
servicio se basa en valores como la empatia,
el respeto, la responsabilidad y el
compromiso con la excelencia.

Para crear una cultura organizacional
orientada al servicio, es importante
establecer expectativas claras y promover
una comunicacion abierta y efectiva.

2 La importancia de la atenciéon centrada en ¢ Computadora | 30
sesion | el paciente en la experiencia hospitalaria. del servicio | minutos
La atencion centrada en el paciente es un | con acceso al
enfoque fundamental para brindar una | sistema
experiencia hospitalaria de calidad. Se trata ¢ Smartphone
de poner al paciente en el centro de la|e Laptop con
atencion y adaptar los servicios de salud a | gcceso a
sus necesidades, preferencias y valores | internet y a
individuales. sistema
La atencién centrada en el paciente reconoce
que cada individuo es unico y tiene
circunstancias y deseos diferentes. Esto
implica escuchar activamente al paciente,
involucrarlo en la toma de decisiones y
respetar su autonomia.
Ademas, la atencion centrada en el paciente
implica considerar aspectos emocionales y
psicolégicos.
3 Estrategias para brindar un servicio de ¢ Computadora | 30
sesion | calidad y personalizado a cada paciente. del servicio | minutos
Brindar un servicio de «calidad vy | con acceso al
personalizado a cada paciente requiere | sistema
estrategias efectivas y centradas en las | Smartphone
necesidades individuales. A continuacion, se s Laptop con
presentan algunas estrategias clave para| gzcceso a
logrario: internet y a
e Conocer al paciente: Obtener informacién | sistema

detallada sobre la historia médica, las
preferencias y los valores del paciente
puede ayudar a adaptar la atencion de
manera personalizada.

e Comunicacion efectiva: Establecer una
comunicacion clara y efectiva es esencial
para brindar un servicio personalizado.
Utilizar un lenguaje sencillo y evitar
tecnicismos médicos ayuda a que el
paciente comprenda la informacion.

¢ Individualizar el plan de atencion: Adaptar el
plan de atencibn a las necesidades y
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e Mejora continua:

preferencias del paciente es clave para
brindar un servicio personalizado.

e Empatia y compasion: Mostrar empatia y

compasion hacia el paciente ayuda a crear
un vinculo de confianza y brindar un
servicio de calidad.

e Seguimiento y continuidad de la atencion:

Mantener un seguimiento regular vy
garantizar la continuidad de la atencién es
fundamental para brindar un servicio
personalizado y de calidad.

Estar abierto a la
retroalimentacion del paciente y buscar
constantemente formas de mejorar el
servicio es una estrategia importante.

Adaptabilidad y flexibilidad en el ambito hospitalario

Caracteristicas de la intervencion y

actividades Recursos Tiempo

1 Adaptarse a situaciones cambiantes y ¢ Computadora | 30
sesion | demandas imprevistas del  servicio | minutos

En el entorno hospitalario, es comun | con acceso al

encontrarse con situaciones cambiantes y | sistema

demandas imprevistas. Los profesionales de ¢ Smartphone

la salud deben estar preparados parale Laptop con

adaptarse rapidamente y tomar medidas | gcceso a

adecuadas en respuesta a estas situaciones. | internet y a

La capacidad de adaptacion es crucial para | sistema

brindar una atencion médica eficiente y de

calidad. Los profesionales de la salud deben

ser capaces de evaluar rapidamente la

situacion, identificar las necesidades

prioritarias y tomar decisiones informadas.

2 La importancia de la flexibilidad en la ¢ Computadora | 30
sesion | prestacion de atencion médica. del servicio | minutos
La flexibilidad es un factor clave en la| con acceso al

prestacion de atencion médica de calidad. La | sistema
capacidad de adaptarse a diferentes ¢ Smartphone
circunstancias 'y necesidades de los (e Laptop con
pacientes es esencial para brindar un | gcceso a
cuidado efectivo y personalizado. internet 'y a
La flexibilidad se refleja en la capacidad de | sjstema

ajustar horarios y asignaciones segun las
demandas cambiantes, asi como en la
disposicion para colaborar con otros
miembros del equipo de salud.
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Ademas, la flexibilidad también implica
adaptarse a las preferencias y necesidades
individuales de los pacientes.

3 Mejorando la capacidad de adaptarse a ¢ Computadora | 30
sesion | diferentes personalidades y necesidades | del servicio | minutos
de los pacientes. con acceso al
Cada paciente es unico y puede tener | sistema
diferentes personalidades, necesidades Yy |¢ Smartphone
expectativas. Como profesional de la salud, | Laptop con
es importante tener la capacidad de| gcceso a
adaptarse a estas diferencias y brindar una | internet y a
atencion adecuada. sistema
Adaptarse a diferentes personalidades
implica ser consciente de las diferencias
individuales y tratar a cada paciente con
respeto y comprension. Algunos pacientes
pueden ser extrovertidos y expresivos,
mientras que otros pueden ser mas
introvertidos y reservados.
Adaptarse a estas diferencias requiere
habilidades de comunicacion efectiva,
escucha activa y empatia. Es importante
ajustar el tono y el estilo de comunicacion
para establecer una conexion significativa
con cada paciente.
Manejo de quejas y feedback constructivo
Caracteristicas de la intervencion y R .
. - ecursos Tiempo
actividades
1 Abordar quejas y comentarios de los ¢ Computadora | 30
sesion | pacientes de manera constructiva del  servicio | minutos
Las quejas y comentarios de los pacientes | con acceso al
son oportunidades valiosas para mejorar la | sistema
atencion y fortalecer la relacion médico- ¢ Smartphone
paciente. Abordar estas situaciones de o Laptop con
manera constructiva requiere habilidades de | acceso a
comunicacion efectiva y una actitud abiertay | internet y a
receptiva. sistema

Brindar un espacio seguro para que el
paciente se exprese puede ayudar a aliviar
su frustracion y generar confianza. Es crucial
mantener la calma y evitar tomar la queja de
manera personal, ya que el objetivo es
resolver el problema y mejorar la atencién.
Una vez que se ha escuchado al paciente, es
importante agradecerle por compartir su
perspectiva y expresar empatia hacia sus
sentimientos y experiencias.
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2 Estrategias para manejar el feedback y ¢ Computadora | 30
sesion | utilizarlo para mejorar la atencion del  servicio | minutos
El feedback de los pacientes es una valiosa | con acceso al
fuente de informacién para mejorar la | sistema
atencion médica. Para manejar el feedback |¢ Smartphone
de manera efectiva, es importante seguir e Laptop con
algunas estrategias clave. acceso a
Es fundamental tener una mentalidad abierta | internet y a
y estar dispuesto a recibir feedback de | sistema
manera constructiva. Ver el feedback como
una oportunidad de crecimiento y mejora, en
lugar de tomarlo como criticas personales, es
esencial.
Mantener una actitud positiva y receptiva
hacia el feedback ayuda a establecer una
cultura de mejora continua.
3 La importancia de la transparencia y la ¢ Computadora | 30
sesidbn | comunicacién abierta en la resolucién de | del servicio | minutos
problemas con acceso al
La transparencia y la comunicacion abierta | sistema
desempeiian un papel crucial en la e Smartphone
resolucion de problemas en el entorno o Laptop con
hospitalario. Cuando surgen problemas, es | acceso a
fundamental ~ abordarlos de manera| internet y a
transparente y comunicarse de manera | sistema
abierta con los pacientes.
La transparencia implica  compartir
informacién relevante y precisa con los
pacientes sobre la situacion problematica y
las medidas que se estan tomando para
resolverla.
La comunicacion abierta implica mantener a
los pacientes informados sobre el progreso
de la resolucion del problema.
Desarrollo de habilidades de liderazgo y motivacion
Caracteristicas de la intervencion y R .
- ecursos Tiempo
actividades
1 Habilidades de liderazgo en el entorno ¢ Computadora | 30
sesion | hospitalario. del servicio | minutos
El liderazgo desempefia un papel | con acceso al
fundamental en el entorno hospitalario, ya | sistema
que los lideres son responsables de guiar y |« Smartphone
motivar al equipo para brindar una atencion e |aptop con
de calidad. acceso a
Las habilidades de liderazgo son cruciales | internet y a
para influir positivamente en los demas, | sistema

establecer metas claras y asegurar que se
alcancen los objetivos. En el entorno
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hospitalario, los lideres deben ser capaces
de tomar decisiones dificiles, comunicarse de
manera efectiva, inspirar confianza vy
fomentar un ambiente de trabajo
colaborativo.

Ademas, deben ser modelos a seguir para su
equipo, demostrando los valores 'y
comportamientos deseados en la atencion al
paciente.

2 Motivacion y como inspirar a otros a ¢ Computadora | 30
sesion | brindar un servicio de calidad. del  servicio | minutos
La motivacion es un aspecto crucial para| con acceso al
garantizar que los profesionales de la salud | sistema
brinden un servicio de calidad en el entorno e Smartphone
hospitalario. Inspirar y motivar a otros implica s |aptop  con
comprender las necesidades individuales de | gcceso a
los miembros del equipo y proporcionarles un | internet y a
entorno de trabajo que promueva Ssu | sistema
crecimiento y desarrollo.
Para motivar al equipo, es importante
establecer metas claras y realistas, y
proporcionar retroalimentacion y
reconocimiento regularmente. Celebrar los
logros individuales y colectivos refuerza un
sentido de proposito y contribuye a la
satisfaccion laboral.
3 La importancia de fomentar un ambiente ¢ Computadora | 30
sesion | de trabajo positivo y colaborativo. del servicio | minutos
Un equipo que se siente valorado, respetado | con acceso al
y apoyado tiende a trabajar de manera mas | sistema
eficiente, comunicarse de manera efectiva y ¢ Smartphone
brindar una atencion de calidad. e Laptop con
Fomentar un ambiente de trabajo positivo | acceso a
implica crear una cultura organizacional | intemet y a
basada en el respeto, la confianza y la | sjstema

colaboracion
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