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Resumen

En esta investigacion el fin principal es determinar la relacion entre la planificacion
estratégica y la calidad de servicio a los usuarios de un policlinico en el distrito de
Ventanilla, 2023. En cuanto a la metodologia es de disefio no experimental, de
enfoque cuantitativo, tipo basica, nivel correlacional y se establecié una muestra
conformada por 261 usuarios de un policlinico del distrito de Ventanilla, 2023. Como
instrumento se utilizé la encuesta y el cuestionario para la recoleccién de datos;
Para la validez de este, se acudid al juicio de expertos; la confiabilidad del
cuestionario fue determinada desde el coeficiente de alfa de Cronbach.

Del resumen de los resultados podemos concluir que, si existe relacion directa y
significativa entre la planificacion estratégica y la calidad de servicio a los usuarios
de un policlinico en el distrito de Ventanilla, 2023; se hizo uso de la técnica de la
encuesta con instrumento de cuestionario, mediante la correlacién no paramétrica
Rho de Spearman se obtuvo los siguientes resultados: (p: 0,000), esta correlacion
es directa, de intensidad moderada y al 99% de confianza (Rho: 0,487**), se
concluye que, si la planificacion estratégica presenta o desarrolla mejoras, la
calidad de servicio a los usuarios de un policlinico en el distrito de Ventanilla, 2023;

se optimizara en la misma dimensién.

Palabras clave: Planificacion estratégica, bienestar social, servicio de salud,

politica de la salud, institucionalizacion.
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Abstract

In this investigation the main end is to determine the relationship between the
strategic planning and the quality of service to users of a polyclinic in the district of
Ventanilla, 2023. Regarding the methodology, it is of a non-experimental design, of
a quantitative approach, basic type, correlational level and a sample made up of
261 users of a polyclinic in the Ventanilla district, 2023, was established. As an
instrument, the survey and the questionnaire were used for data collection; For its
validity, expert judgment was used; the confiability of the questionnaire was
determined from Cronbach's alpha coefficient.

From the summary of the results we can conclude that there is a direct and
significant relationship between strategic planning and the quality of service to users
of a polyclinic in the Ventanilla district, 2023; The survey technique was used with a
questionnaire instrument, through the non-parametric correlation Spearman's Rho,
the following results were obtained: (p: 0.000), this correlation is direct, of moderate
intensity and at 99% confidence (Rho : 0.487**), it is concluded that, if the strategic
planning presents or develops improvements, the quality of service to the users of
a polyclinic in the district of Ventanilla, 2023; will be optimized in the same

dimension.

Keywords: Strategic planning, social welfare, health service, health policy,

institutionalization.
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I INTRODUCCION

Ayudar a las organizaciones a tomar decisiones con respecto a las actividades
actuales y futuras, teniendo en cuenta el entorno y cuan efectivo se espera que sea
el calibre de los servicios que brindan, es la funcion de la planificacion estratégica.
Segun una encuesta encargada por el SATSE y por la empresa 10 Investigacion,
el 86 % de la gente espafiola sostiene que el Estado no esta cumpliendo con los
acuerdos que tomo para mejorar la salud publica, y el 48% cree que ha empeorado
desde la pandemia de COVID-19. Las listas de espera son los principales
problemas identificados. Ergo, el 59 % reitera que el problema es la ausencia de
profesionales de la salud, mientras que el 54 % culpa al hacinamiento de los
hospitales. Muchos usuarios espafioles creen que la atencion telefénica brindada
durante la pandemia no ha mejorado la salud del publico en general. Sefialan la
falta de tiempo adecuado dedicado a la atencidn, el cierre de establecimientos y
servicios, y la atencion ocasionalmente ausente. Segun la encuesta del Sindicado
de Enfermera de RTVE (2021), la falta de médicos y otros profesionales de la

medicina es un problema severo para los espafioles (Armijo, 2011).

El INCAE (2021) efectud una encuesta de salud de 1281 empleados en 18 paises
diferentes. Los problemas con el sistema de salud publica de América Latina
incluyen la falta de medicamentos, infusiones inadecuadas, falta de capacidad en
los sistemas de salud, infraestructura obsoleta, largos tiempos de espera, robos y
fraudes, nominaciones por parte de la familia y corrupcién. Este estudio sugiere
que, para resolver los problemas con las politicas publicas y el sistema de salud de
América Latina, las mejoras en la gestion, administracién y tecnologia de la

informacion debe hacerse de manera idonea.

Para Portilla (2020) es responsabilidad de las instituciones que brindan
ofertas sanitarias adoptar decisiones que mejoren la calidad de los servicios en
salud; ademas, la gestion administrativa y la planeacion institucional deben ser
controladas, supervisadas y dirigidas por personas con capacidad de gestién, que
tengan las aptitudes para lograr el mas alto nivel de satisfaccién a los usuarios. Por
ejemplo, existen deficiencias en el manejo de entidades sanitarias de primer nivel

en el Peru. Segun el Ministerio de Salud (MINSA), el 14% de las personas tiene



habilidades gerenciales como planificacion y liderazgo. En comparacion, solo el
32% de las areas restantes cuentan con infraestructura adecuada, el 25% cuenta
con equipamiento, y solo el 29% tiene acceso a suficientes recursos humanos

calificados.

El municipio distrital de Ventanilla dedica una parte de su presupuesto al
cuidado de la salud, eligiendo una empresa privada para administrar cuatro
policlinicos. conocidos comercialmente como "Qura" Sin embargo, la relacién entre
el municipio y esta empresa se ha deteriorado, debido a la falta de concrecion de
los convenios a fin de seleccionar a los prestadores de servicios de salud. Uno de
los problemas encontrados en dicha institucion es su infraestructura, lo que implica
que los usuarios no se les presten mejor y buena atencion, trabajan
frecuentemente con equipos obsoletos e ineficaces sobre todo para realizar analisis
de laboratorio clinico; existe una incapacidad de respuesta de los profesionales que
abordan el tema, y el tiempo de espera en estos establecimientos es larga, por lo

que se considera un riesgo fatal ante una emergencia.

Tras el acuerdo de Ceplan con el plan de desarrollo regional del Callao para
los afios 2011-2021, la municipalidad de Ventanilla cuenta con un plan estratégico
institucional (PEI) para los afios posteriores a los mencionados. Hay un estandar
de los servicios de salud en tal distrito, empero, se ha determinado la ausencia de
implementacion de los planes por parte del policlinico “Qura”, dado que la
planificacion es responsabilidad primordial del municipio y sirve como herramienta
para la gestidon de operaciones. De acuerdo a la ficha técnica de indicadores que
tiene a disposicién la dependencia, estos no se cumplen y los ambulatorios no
cuentan con un plan de accién adecuado que incluya los lineamientos del PEI de la
ciudad. El plan de actividades incluye muchas tareas que debe realizar el
ambulatorio para lograr sus objetivos; falta de planificacién para el proximo proceso
de establecimiento de objetivos anuales y un plan de accién que no refleja las
actividades de planificacion programadas. Los informes mensuales sobre la
ejecucion del plan de trabajo no evaluan claramente el papel de los empleados en
el logro del plan; las metas de trabajo no coinciden con las actividades de la agencia
y no mantienen las metas del Ministerio de Salud; no sigue las pautas en su

busqueda de un futuro mejor. El papel que juegan los empleados en el éxito del



plan de trabajo no esta claramente evaluado en los informes mensuales; los
objetivos de trabajo no estan en consonancia con las funciones de la entidad,
manteniendo las metas del Ministerio de Salud; y sin lineas de comunicacién para

trabajar hacia un mejor porvenir (Jaque Noticias, 2023).

Relacionado con esto, el problema general se fusiona con la siguiente
pregunta: ;Cémo se relacionan la planificacion estratégica y la calidad de servicio
con el policlinico del distrito de Ventanilla en el 20237, de ahi se plantea
interrogantes especificos, a saber: ;Como se relacionan la confiabilidad y la
planeacion estratégica en un policlinico de dicho distrito para el 20237 ;Como se
relacionan los elementos tangibles y la planificacion estratégica? ;Como se
relacionan la empatia y la planificacion estratégica? ;Cémo se relacionan la

capacidad de respuesta y la planificacion estratégica?

Por lo tanto, necesitamos saber mas sobre planificacion estratégica y calidad
de servicio, y aplicarlo a las instituciones publicas de la misma manera que se aplica
a la calidad de atencion en los policlinicos publicos y privados. En cuanto a la
justificacion practica, nuestra investigacion ha identificado problemas y situaciones
que abordaran la calidad sanitaria que se ofrecen en un policlinico de Ventanilla y
la estrategia del municipio prevista en un convenio de colaboraciéon. En cuanto a
los métodos de investigacion, se justifican por el desarrollo de herramientas fiables
y validadas por especialistas. El propdsito es conocer, a través de un cuestionario,

qué perciben los usuarios del establecimiento.

Sobre la base de ello, como objetivo general es determinar la relacion entre
la planificacion estratégica y la calidad de servicio en un policlinico en el distrito de
Ventanilla, 2023. Para ello, se ha planteado también objetivos concretos: establecer
el nexo entre la fiabilidad y la planificacién estratégica en un policlinico del distrito
de Ventanilla - 2023; fijar la relacion entre elementos tangibles y la planificacion
estratégica en un policlinico del distrito de Ventanilla, 2023; precisar la relacién
entre seguridad y planificacion estratégica en un policlinico del distrito de Ventanilla,
2023; conocer la interrelacion empatia-planificacion estratégica en un policlinico del

distrito de Ventanilla, 2023; y precisar la concordancia entre la capacidad de



respuesta y la planificaciéon estratégica en un policlinico del distrito de Ventanilla,
2023.

Finalmente, la hipbtesis general se define asi: existe un nexo significativo
entre planificacion estratégica y calidad de servicio en un policlinico del distrito de
Ventanilla, 2023; mientras que las hipétesis especificas son: hay una relaciéon
directa entre la fiabilidad y la planificacion estratégica en un policlinico del distrito
de Ventanilla, 2023; existe relacion directa entre elementos tangibles y planificacion
estratégica en un policlinico del distrito de Ventanilla, 2023; existe relacion directa
entre seguridad y planificacién estratégica en un policlinico del distrito de Ventanilla,
2023; hay una afinidad directa entre la empatia y la planificacion estratégica en un
policlinico del distrito de Ventanilla, 2023; y, por ultimo, si existe una fusion directa
entre la capacidad de respuesta y planificacién estratégica en un policlinico del
distrito de Ventanilla, 2023.



Il. MARCO TEORICO

El objetivo medio de los estudios fue recomendar una estrategia de gestidén
administrativa para hacer frente al desarrollo de la atencion hospitalaria en un
nosocomio policial ecuatoriano (Guayaquil). Se experimenté en 115 pacientes
hospitalizados, a quienes se les aplicaron herramientas dimensionales para
reconocer el modelo de gestion administrativa contemporaneo, ademas del
proveedor-persona. Ambas herramientas fueron avanzadas por el autor y
autorizadas por especialistas que determinaron su aceptabilidad. Asimismo, se
determiné que la asociacién teorica con la version de control ejecutivo y sus
dimensiones de planeacion, ejecucion y evaluacion son los factores que inciden en
la portadora. El nexo entre la calidad del proveedor de atencion sanitaria y la version
de control administrativo llegd a ser adquirida (r= .860), indicando el cortejo
fantastico y relativamente tremendo entre las variables. Por ultimo, los encuestados
ya no creen en las estrategias brindadas por medio de la autoridad de salud; este
pensamiento de investigacion podria hacer factible mejorar la atencion de la aptitud

en dicho hospital (Guevara, 2022).

La finalidad de este estudio fue establecer la correspondencia entre la
calidad de los servicios prestados y la gestion administrativa del Centro Comunitario
de Salud Mental (CSMC) del Callao 2021. Con técnica cuantitativa, nivel
correlacional, disefio no experimental y el uso de técnicas de recojo de informacion,
se utilizd un cuestionario como dispositivo, el patrén estuvo conformado por 51
empleados administrativos. Los efectos mostraron que la especulacién general
llegd a ser exacta. Entre las consecuencias, la Rho de Spearman es 0,853, lo que
sugiere una correlacion fina robusta y el valor p esta por debajo del grado de
significacion de 0,05. Como resultado, se indica con la ayuda del valor p (0,000) <
0,05, se rehusa la especulacion nula y existe una gran correlacién de las variables
(Campos, 2022).

De acuerdo con Vela (2019) el objetivo del estudio abierto fue decidir en qué
medida el control administrativo se relaciona con la primera clase de portador
dentro del nosocomio de Yarinacocha; por ello, se utilizé una técnica no

experimental, acorde a su causa, la investigacién se denominé simple, sensible y/o



empirica, su alcance fue causal correlacional. El enfoque es mixto, de corte
temporal-transversal y el tipo es descriptivo-correlacional alcanzando el grado
explicito. El segmento poblacional estuvo constituido por 671 expertos en salud, es

decir, un grupo de 245 personas y 245 pacientes de los servicios especiales.

Asimismo, se emplearon como instrumentos cuestionarios, entrevistas y
encuestas, uno para cada variable. De igual modo, se determiné la prevalencia de
la gestion y gerencia dentro del mejor de los proveedores de los hospitales
amazonicos de Yarinacocha; el uso de la prueba del coeficiente Tau_b de Kendall
con un valor de 0,373**, con una significacion de 0,000; el uso del examen del
coeficiente Rho de Spearman con un valor de: 0,518*, con una correlacion
ligeramente ventajosa (1/2). Como resultado, la hipétesis nula se rechazé y la
especulacion general de los estudios fue normal, asi mismo, el jefe de
departamento tuvo en cuenta que la infraestructura del sanatorio completo era la
necesidad mas urgente de cambiar y mejorar, y que la administracién del
establecimiento de salud es responsable de la gestién de la modernizacion de la

unidad.

Por otro lado, se elabord un articulo cientifico con el objetivo de averiguar
coémo afectan las técnicas administrativas a la calidad percibida de la oferta al
paciente en un hospital cajamarquino. Se trata de un estudio no experimental con
un disefo correlacional (transversal). La muestra es consultora de 140 pacientes.
En los efectos, el 49,3% de los enfermos encuestados no esta a gusto con la
aplicacién de los procedimientos administrativos de la institucién médica; el 12,1%
manifesté no estar conforme o muy inconforme con el servicio de calidad de dicho
establecimiento; mientras que el 80,0% de los pacientes reconocié ser indiferente
(Flores, 2019).

Segun esos valores ordinales, se tas6é la correlacion de Spearman,
hallandose una baja correlacion entre esas variables, es decir, de 0,38. Igualmente,
existe una magnifica correlacion entre la planificacion administrativa (Rho de
Spearman = 0,25), la organizacion administrativa (Rho de Spearman = 0,33), el
control administrativo (Rho de Spearman = 0,39) y la calidad de la oferta

determinada para los pacientes del hospital.



De igual modo, se realizé un articulo sistematico cuya causa fue evaluar la
relacion entre el control de la rama de emergencia y la calidad de la prestacion en
el primer grado del sanatorio Ill - Cusco 1, 2022. La metodologia investigativa fue
de alcance correlacional, tipo basico, enfoque cuantitativo, con diseno no-
experimental y la muestra estuvo constituida por 132 egresados de enfermeria. La
validacién se realizé mediante juicio profesional con un alfa de 0,897 y 0,886 para
control administrativo y agradable de la atencién. EI motivo general fue que el
vinculo entre el control administrativo y la calidad de servicio estadisticamente de
tamafo completo en la institucion médica de emergencia grado 1llI-1 Cusco, 2022;
también es claro que el coeficiente de correlacion es de 0.554, lo que representd
una de tipo moderada entre variables. De las consecuencias inferenciales se define
que la asociacion o datacion entre las variables tiene un estadio de significacion
idéntico a 0.00, siendo menor a 0.05, por lo que se refutd la especulacion cero y se
dio la premisa de oportunidad (Tume, 2023).

En otro contexto de estudio, el objetivo fue determinar cdmo se asocia el
control administrativo con la calidad de la oferta de salud en un centro asistencial
de Chiclayo. La metodologia fue cuantitativa, basica, de disefio no experimental y
nivel correlacional, utilizando como muestra 30 personas. Se usé empled una
encuesta y un cuestionario sobre control administrativo y un cuestionario sobre la
calidad de servicio sanitario. Los resultados descriptivos de la gestion administrativa
fueron 46,7% para la planificacion correcta, 53,3% para la regularidad organizativa,
63,3% para la gestion correcta y 83,3% para el control auténtico. El servicio
agradable es un 50% correcto para la fiabilidad, un 56,7% para la regularidad, un
50% bueno para la seguridad y la competitividad y un 50% bueno para la empatia.
Asimismo, se localizd una alta correlacion maravillosa entre el control administrativo
y la excelencia de la oferta sanitaria, alcanzando un grado de significacién = 0,026
y rho de Spearman = 0,768. En resumen, existia una elevada correlacion fantastica
entre las variables. En resumen, cuanto mas eficaz es el control y el funcionamiento
del centro de remedios corporales, mayor es la calidad de los servicios médicos
(Rioja, 2023).

En el caso de Blas y Rios (2020), avanzaron su observacion en un grupo de
trabajadores de un sanatorio de salud, con el objetivo de averiguar como se asocia

la gestion en lo administrativo y el grado de satisfaccion de la atencion, para lo cual



se hizo uso de una técnica cuantitativa, en la que participaron 600 clientes, se
emplearon dos cuestionarios, bajo un disefio no experimental. Como resultado, se
determiné que el 30% de las personas dijeron que el grado de administracion era
bajo, asi como sus componentes organizativos eran bajos en el 41%, en términos
de planificacion era cotidiana en el 38%, en la gestion era baja en el 28%, el 70%
dijo que era muy baja; por otra parte, el 51% dijo que la mejor compafiia era baja,
debido a que la capacidad era pequefia para el numero de usuarios atendidos. Los
resultados mostraron una correlacion de alta calidad (~0,2) entre la creencia de
aptitud y la escala del modelo Servperf. Existe una relacion estadisticamente
gigantesca entre la valoracion de la persona sobre la atencién obtenida y cémo

percibe su popularidad de aptitud.

Por otro lado, se realizé una pesquisa sobre el control administrativo y como
se asocia este con la satisfaccion del proveedor en la UCI neonatal. Ello implicd un
enfoque cuantitativo, de disefio no experimental-transversal y una muestra de 94
trabajadores de la salud, utilizando dos cuestionarios probados y fiables, que
funcionaron con una escala de Likert. En sintesis, se determiné que el 19,1%
comprende una mala gestion administrativa, el 51,1% un regular control
administrativo y el 29,8% una buena gestién administrativa; asimismo, el 17,0%
obsequia una baja multa de servicio, el 53,2% una mediana alta calidad de
proveedor y el 29,8% una alta multa de servicio. Por lo tanto, existe un vinculo
importante entre la gestion administrativa y la calidad del servicio brindado por el

profesional de enfermeria (Ramos, 2023).

Chong et al. (2019) efectuaron un analisis que consistié en conformar un
método que habitualmente planifica y articula el desempefio de las distintas
regiones, para que continuamente mejore las estrategias de atencion, con una
técnica estratégica, basada totalmente en el desarrollo de habilidades y facilitando
la atencion con excelencia y calidez. La ejecucion de esta técnica se basa en el
disefio de un plan estratégico en sus siete rangos, que se basa con objetivos que
permiten diagnosticar e identificar la productividad en cada uno de sus
procedimientos. Para alcanzar las verdaderas consecuencias de estos estudios, se
han realizado encuestas y observaciones directas en las regiones que ofrecen

servicio al cliente, con una poblacion de 51.074 habitantes de la ciudad, para lo cual



la muestra se convirtié en 366 encuestados que buscan la evaluacion de registros,
con un grado de autoconfianza de 1,96, una probabilidad de ocurrencia del 50% y

un nivel de importancia (de 1 a 10) para buscar analisis de registros.

A tales efectos, se concluye que, con el disefio de estrategias, se podra
avanzar en la atencién al cliente de manera propicia y fusionada, cosechando
beneficios tanto la institucion como la persona; por otro lado, el tamafo de las
sefales de cumplimiento facilitara los datos y permitira leer el desempefio de
cualquier lugar de la institucién médica, y, por ende, obtener las metas. En cuanto
a la observacion del cliente de un hospital ecuatoriano, a pesar de contar con una
espléndida cartera de servicios, necesita mejorar la velocidad de sus procesos en

términos de tiempo de espera, interrelaciones y espacio corporal.

Se realiz6 otro estudio cuyo objetivo principal se transformé en determinar la
influencia de los planes estratégicos de toma de decisiones en cuanto a los
servicios sanitarios de un policlinico. Se utilizé el enfoque hipotético deductivo, tipo
fundamental, con etapa explicativa - causal y disefio no experimental. Los
trabajadores del policlinico fueron el item de observacion, el cual estuvo
conformado por ciento veinte empleados; mientras que los hechos se fueron
acumulando e interpretando. Asimismo, se tuvo la certeza de que la correlacién
entre la elaboracién de planes estratégicos y el buen proveedor, arrojé un resultado
de 0.844, luego, la importancia determinada de 0.000 es inferior que la importancia
constante de 0.05, lo que hizo excluir la especulacién nula y dar por cumplida la
premisa de oportunidad, y, en consecuencia, los planes estratégicos si tienen un
cortejo sustancialmente agradable con la calidad de los proveedores del Policlinico
(Marquina, 2018).

La finalidad de la investigacion (basica) es establecer la influencia del control
administrativo en el buen trato del proveedor al consumidor externo dentro de una
red sanitaria. Metodologicamente, el estudio tiene un alcance correlacional,
enfoque cuantitativo (no experimental), disefio movimiento-seccional. La muestra
fue constituida por un personal (103). La encuesta se utilizé para acumular los
hechos y el cuestionario se utilizé como un instrumento, probado por medio de la
opinion de 3 instructores expertos en estudios y para calcular la fiabilidad del tipo

de consistencia. Ademas, se utilizé la estadistica de fiabilidad Alfa de Cronbach,



siendo 0.971 los valores para el dispositivo de gestion administrativa, lo que permite
confirmar que el cuestionario tiene un elevado grado de fiabilidad y para el
cuestionario excepcional de portador es de 0,958, que es un alto nivel de fiabilidad,

lo que demuestra una fiabilidad interna excesiva (Jiménez, 2022).

El principal resultado final del estudio sugiere que el 81,6% del personal
administrativo de dicha red verifica que puede haber un grado cotidiano de control
administrativo y la excelencia del servicio al consumidor externo, mientras que solo
el 3,9% de los empleados verifica que puede haber un nivel excesivo, concluyendo
que hay un inferior grado de vinculo entre la gestion administrativa y la excelencia

del servicio al usuario externo (Rho = 0,351; p = 0,000 < 0,05).

Todos los estudios médicos requieren una base teodrica, por lo que la
planificacion estratégica, creada por Taylor y Fayol, aparecié en la ciencia de la
medicina a comienzos del siglo XXI. Estos autores pretendian sustituir el empirismo
de la empresa comercial por una metodologia cientifica, en la que la elaboracién
de planes pudiera funcionar como dispositivo orientador. En este sentido, Taylor se
dedicé a desarrollar ideas administrativas, de las que surgieron cuatro
fundamentos: planificacion, preparacion, manipulacion y ejecucion. Por su parte,
Fayol desarroll6 la idea de gestion, que incluye la planificacion, el empresario, la
direccion, el control y la coordinacion. La evolucién de la PE ha sido abordada
ademas con la ayuda de distintos tedricos de la teoria del control, entre ellos Ansoff.
Anadida por primera vez en algunas empresas alrededor de 1950, las mas
importantes fueron las que desarrollaron estructuras formales de PE o sistemas de

planificacién a largo plazo, como también se les denominaba (Bethés, 2017).

La palabra estrategia deriva del griego "strategia", cuyo concepto se
interpreta como “actitudes de un bien conocido”, al mismo tiempo que dirigir o
“planificar la destruccidon de protagonistas antagoénicos en el uso eficiente de las
fuentes”. Los cientificos tienen su propia definicion; los mas importantes han sido
Socrates, Von Neuman y Morgenstern. No obstante, en 1954, en algun momento
del siglo XX, Peter Drucker proporcioné una definicion mas completa y comenzo a
utilizar el término “planes de largo plazo” en el transcurso de los afios 60. Igor

Ansoff, un tedrico de la red de método, monté por primera vez el estilo de vida de
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la pregunta estratégica dentro de la educacién y la empresa internacional (Lopez,
2012).

El término plan procede del latin, y al principio se utilizaba para designar la
“prefiguracion y disefio de un inmueble”, esto es, el resultado de una obra por
construir. Mas tarde, esta teoria pas6 a utilizarse para un escrito en el que se anotan
las cepas de un aspecto. En el primer caso, el término método pasé a utilizarse
para designar la posicion de jerarquia avanzada dentro del ejército.
Inmediatamente, después, los factores subjetivos y mentales se introdujeron en el
medio por la causa de las capacidades fisicas y perceptivas que dirigen a los lideres
de una armada (vision, individuo, templanza ante diferentes condiciones y
elecciones). Hoy en dia, las frases plan y estrategia se relacionan con deportes
como la investigacion, el entrenamiento, la politica, la administracion publica o

privada para conseguir los objetivos fijados (Ossorio, 2003).

Por otra parte, la planificacion estratégica (PE) es una herramienta que sirve
de dispositivo de control capaz de ayudar a las agencias a tomar decisiones sobre
las actividades presentes y futuras con la condicion de adaptarse a las exigencias
impuestas por la globalizacién actual, pensando en el entorno y en la eficiencia de
los bienes y servicios excepcionales. El autor indica que la PE se manifiesta a partir
de un analisis esencial de las razones de aficién del publico que define el inicio de
la empresa. Para el autor, planificar es sinénimo de preguntarse antes de aparecer
y asegurarse del alcance de los efectos para permitir la transparencia de los
comportamientos y controlar las acciones y, en consecuencia, rendir cuentas a los
ciudadanos (Sanchez, 2003).

La matriz FODA es uno de los engranajes mas empleados en la elaboracién
de planes estratégicos, con el fin de tomar decisiones para analizar el entorno

interno y externo del empresario (Dyson, 2004).
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Figura 1

Matriz FODA. Matriz del Anélisis Interno versus el Analisis Externo

Analisis Externo

Amenazas Oportunidades

Puntos
Débiles

Interno

isis

Puntos

Anal

Fuertes

Nota: tomado de gestién de Empresa con una vision estratégica. Hax, y Majluf, (2015)

Sallenave establece un modelo de medida que consiste en organizar
numerosos 3 factores dentro de un plan estratégico: (a) empresa, (b) artefactos
estratégicos de la empresa, y (c) objetivos. Para los autores esta version es vital y
debe tenerse en cuenta en los esquemas de desarrollo de estrategias. En el marco
del esquema “Estrategia funcional”, se vuelve a insistir en la piramide para la mejora
de los métodos. Los autores consideran que esta piramide es la mas didactica y

completa en el contexto de las frases protegidas.
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Figura 2

Modelo de planeacion estratégica de Sallenave

10. Integracién delas
1. Creacién de la Misién Estrategias Sectoriales
con las Estrategias
Corporativas

2. Identificacién de
Unidades Estratégicas de

: 9. Analisis Competitivo
Negocios

8. Portafolio de productos

3. Investigacion de Matriz Boston

Mercados

Consulting Group

7. Apalancamiento:
4. Fijacién de Objetivos Financiero, de
produccién, operativo, de
marketing

6. Comparacion
5. Calculo de la Tasa de crecimiento sostenible
con crecimiento esperado
dela empresa

Nota. Conferencia grupo de investigacion pensamiento estratégico. Universidad del Valle

En otra linea, el plan estratégico de la region publica del Peru se basa
principalmente en el concepto proveniente del CEPLAN. La norma actual contempla
cuatro niveles basados totalmente en un sistema de planificacion estratégica, que
tiene entre sus objetivos la planificacion y disefio de planes institucionales con
capacidad de cosechar el desarrollo de la comunidad a través de normas y

especificaciones.
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Figura 3

Dimensiones de la Planificacion estratégica

Fase de
analisis
prospectivo

Fase Fase
estratégica institucional

Fase de
seguimiento

Nota: adaptado de CEPLAN

CEPLAN - Las 4 etapas descritas se bifurcan de la siguiente manera: una
seccidn de evaluacion potencial dirigida a explorar el destino; en esta primera
etapa, se analiza el lugar y su entorno, y el propdsito es seleccionar rasgos de
ocasiones y variables para crear escenarios de destino. La etapa estratégica es el
nivel en el que se aplican las directrices publicas del sector. Comienza con la
identificacién de objetivos, contramedidas y rutas estratégicas utilizando los
registros adquiridos en los niveles anteriores. En la etapa institucional se describen
la tarea, la vision y los suefios organizativos junto con sus respectivos objetivos.
Del mismo modo, se diagnostican las actividades para garantizar su ejecucion y
vinculacion con el dispositivo nacional de precios publicos. En este nivel se elabora

un Plan Estratégico Institucional (PEI) y un Plan Estratégico Operativo (POl).
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Por ultimo, la fase de observaciéon remite al seguimiento ininterrumpido de
los objetivos estratégicos a través de las sefales establecidas, cuyo objetivo es
ofrecer comentarios al proceso de planificacion estratégica, asi como prevenir
peligros y contar con oportunidades. Este segmento se basa en la recopilacién de
indicadores para examinar el desarrollo hacia la consecucion de la foto territorial
preferida y el uso adecuado de las fuentes. Las revisiones producidas dentro de la
etapa de seguimiento y evaluacién se utilizan dentro de las observaciones del ciclo
de planificacion estratégica para el desarrollo continuo.

En frases de servicio satisfactorio, necesitamos definir servicio para entender
esta variable. EIl DRAE define servicio como los actos y consecuencias de
proveedor, proveedor doméstico, asi como organizaciones de sirvientes o criados.
Del mismo modo, Fisher y Navarro (1994:175) lo define como un conjunto de
ventajas, actividades o satisfacciones ofrecidas en relacion con una venta. Por
ultimo, Kotler (1997) define el servicio como una ganancia intangible, no
patrimonial, proporcionada por medio de la interrelacion de las partes. También
puede estar relacionado o no con un producto fisico.

Como elemento esencial, la conceptualizacion de la atenciéon al cliente se
decide con la ayuda de la tarifa, la fotografia y la popularidad como un fijo de
beneficios que los clientes anticipan mas alla de los simples productos o servicios
(Horovitz, 1990, p. 7). La atencidn al cliente y su buena cuota de aportacion requiere
de una actividad orientada a la mision, que no es estrictamente la promocién
animada. Esta capacidad debe realizarse, comunicarse y disefiarse con objetivos
en mente: el orgullo del cliente y la eficacia operativa (Lovelock, 1990:491).

Las particularidades esenciales del servicio son: a) Intangibles. Es decir, los
compradores no pueden confirmar muchos servicios antes de la compra y las
especificaciones excepcionales del producto no pueden unificarse (Lovelock,
1983); b) Heterogeneidad. Este método consiste en que las consecuencias
aportadas también pueden variar, y lo que la organizacion cree que le da también
puede variar de lo que percibe el consumidor; c) No divisibilidad. Provoca
interacciones entre clientes y representantes. Afecta a la simpatia y popularidad de
los grupos de servicio (Gronruth, 1978). Un servicio de primera calidad significa
interpretar las necesidades de destino de los usuarios en peculiaridades

mensurables. Solo asi disefiaremos y fabricaremos un producto que proporcione
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placer al precio que pagan nuestros clientes. Lo mas sencillo es describir la calidad
en frases de agentes (Deming, 1989).

Dentro del actual marco normativo para la prestacion de servicios de primera
calidad, las autoridades peruanas han establecido normas técnicas para la mejor
gestion de los servicios dentro del sector publico. Su propdsito es ofrecer a todas
las empresas publicas equipos de gestion para controlar la mejora de sus bienes 'y
ofertas. Contribuir a trascender la calidad de vida. El Modelo de Gestion de la
Calidad de los Servicios consta de aditivos destinados a influir en los valores de las
personas. Estos factores son: 1) Conocimiento de los deseos y expectativas de los
seres humanos; 2) identificacién del valor del proveedor; 3) mejora de la oferta; 4)
medicion y lectura de la calidad del proveedor; 5) liderazgo y compromiso del
mando superior; 6) modo de vida de primera clase. Los ultimos son factores que
impulsan el desarrollo del proveedor. La Escuela Nordica, planteada por Grénroos,
toma adhesivos los factores de una obra temprana e inédita realizada con la ayuda
de Eiglier y Langeard en 1976. Conceptualiza y describe el buen servicio percibido
a través de la medicién de la satisfaccion frente a dimensiones excepcionales. Al
mismo tiempo, se integra la experiencia con los deportes de marketing tradicionales
para perfilar la agradabilidad del servicio (Gréonroos, 1988, p. 12).

Figura 4

Modelo nérdico de la calidad de servicio

Percepcion de la
calidad de servicio

Servicio Percepcion

esperado del servicio

Calidad
técnica

Calidad
Funcional

¢Qué? ,
¢Cémo?

Nota: Adaptado de Grénroos (1994, p. 38)
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Segun Gronroos (1994:38), la calidad se ve influenciada por un tema semidtico
(corporativo y local), y por dos factores diferentes: la excelencia técnica y la
excelencia intencionada. La mejor técnica se especializa en el rendimiento correcto
a los efectos deseables. Todo depende del soporte fisico, las fuentes de tela y la
agencia interna. Grénroos lo denomina la dimensién del “qué”: lo que obtiene el
cliente. La calidad funcional afecta a como se trata a los consumidores dentro de la

mejora de los métodos de fabricacion de servicios.

Por otra parte, la escuela estadounidense de Parasuraman, Tsai Samur y
Berry pas6 a denominarse SERVQUAL. Dada la enorme variedad de articulos en
el area que utilizan su escala de 2, este es seguramente el enfoque mas utilizado
por los estudiosos hasta el momento. Parasuraman, Zeithamly Berry (1985 y 1988),
al igual que Gronroos, partieron de un arquetipo no aprobado para ampliar las
unidades de graduacion de la calidad percibida del proveedor. Después de
investigar y evaluar, avanzamos una herramienta que nos permite cuantificar la
primera clase del proveedor, basada principalmente en la idea del agrado percibido
del proveedor, y la denominamos SERVQUAL. Con esta herramienta hemos podido
aprovechar los comentarios de los clientes en nuestras encuestas para dimensionar
la técnica, evaluando de forma independiente las expectativas y percepciones de
los consumidores. Estos comentarios se refieren a diez elementos identificados por
los autores, que admiten que su importancia relativa varia segun el proveedor y el

tipo de consumidor.
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Figura 5

Modelo SERVQUAL actualizado
— Fiabilidad

Capacidad de
respuesta

Calidadde |l Elementos
servicio tangibles

Empatia

— Seguridad

Nota: Adaptado de Zeithaml, Berry y Parasuraman (1988, p. 26)

Servicio satisfactorio se dimensiona, a saber: a) fiabilidad Goetz y LeCompte
(1988), mencionan que la fiabilidad representa el nivel de acuerdo interpretativo
entre observaciones especiales, evaluadores o jueces del fenédmeno idéntico; b)
capacidad de respuesta, para el escritor Parasuraman (2003) configura la voluntad
de ayudar a los usuarios y ofrecerles con prontitud un servicio eficiente. Cottle D.
W. (1991) sefala que la aptitud de correspondencia se basa en la actitud que se
revela para mejorar a los susodichos y proporcionarles un servicio activo; c)
elementos tangibles, son todas las mercancias corporales que intervienen en la
prestacion del servicio, incluidos edificios, dispositivos, tecnologia e insumos
técnicos; d) la empatia es la mentalidad que alguien tiene para comprender los
sentimientos de los demas, es decir, el potencial para entender los sentimientos de
los demas y examinar sus mensajes no verbales (Goleman, 1995); e) la proteccién
es la sensacion que tiene el usuario cuando expresa su problematica a merced de
un empresario y confia en que se resolveran de manera eficiente. La seguridad

implica credibilidad, lo que conlleva integridad, fiabilidad y honradez. De este modo,
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no solo es vital ocuparse de las aficiones de los clientes, sino que la empresa
también debe mostrar su compromiso en este sentido para que el comprador quede

mas satisfecho.

Del mismo modo, Cronin y Taylor (1992) inventaron una escala con mejor
precision que SERVQUAL y la denominaron SERVPERF. Esta se basa totalmente
en valoraciones de percepcién, que tiene en cuenta cada una de las expectativas y
percepciones. Dichos autores se sostienen en varios especialistas en la materia
que han utilizado la escala SERVQUAL, como punto de inicio para medir la gran

oferta percibida. Asimismo, indican que no aporta corroboraciéon ni pruebas

empiricas.
Figura 6:
Modelo SERVPERF
SERVPERF 1
( - . ” ) ( ) ( : )
Satisfacciondel ——| calidad total del Intenciones de
cliente servicio compra
. / _ J/ \ ¥

Nota: adaptado de Cronin y Taylor (1992)
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. METODOLOGIA

3.1. Tipo y diseno de investigacion

3.1.1. Tipo
La presente investigacion es basica, también denominado investigacion natural,
cuyo objetivo es incrementar la informacion y el principio de las variables
examinadas (CONCYTEC, 2018).

3.1.2. Diseiio

El disefio es no experimental, ya que se efectua sin manipular ninguna
variable, e interseccional, porque mide caracteristicas en un momento determinado
(Hernandez, 2018).

3.1.3. Enfoque
De acuerdo con Hernandez (2018), una investigacion bajo el enfoque
cuantitativo busca describir, dar explicacién, echar un vistazo y esperar fendmenos

(causalidad), generar y probar teorias.

3.2. Operacionalizacion de variables
3.2.1. Variable 1: Planificacion estratégica
Definiciéon conceptual

Segun CEPLAN (2019), es una herramienta de control que permite formular
y fijar objetivos precedentes, establecer cursos de accion y asignar recursos para

obtener consecuencias en un contexto de intercambio.

Definiciéon operacional

Se realizé un cuestionario para graduar la variable 1, subdividida en las
siguientes dimensiones: (a) andlisis potencial, (b) estratégica, (c) institucional y (d)

seguimiento.
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La medida de evaluacion del potencial tiene por objeto descubrir el futuro; en
esta primera etapa se analiza el entorno de la vecindad y la causa es tomar
conciencia de las tendencias en las actividades y variables para crear
eventualidades de destino. Los signos de esta dimensién son: Disefio de version
conceptual, Identificacion y analisis de rasgos.

La dimension estratégica es el grado en el que se aplican las normas
publicas del sector. Se inicia mediante la determinacion de objetivos,
contramedidas y rutas estratégicas a partir de la informacion adquirida en los
niveles anteriores. Consta de los siguientes signos Identificacion y prondstico de
variables, Misién - Vision y objetivos.

El tamafio institucional define la asignacién, la vision y los deseos
organizativos junto con sus respectivos objetivos. Asimismo, las dinamicas que
aseguran su ejecucion y vinculacion con la maquina presupuestaria publica
nacional. Sus indicadores son: plan estratégico institucional (PEL) y un plan
estratégico operacional (POI).

La medicidén del seguimiento se refiere a la supervision de los objetivos
estratégicos con la ayuda de senales montadas, cuya finalidad es ofrecer
observaciones al sistema de planificacién estratégica, ademas de ahorrarle riesgos
y anticiparse a las posibilidades. Este segmento se basa totalmente en la
recopilacion de sefiales para supervisar el progreso hacia el éxito de la imagen
territorial preferida y el uso adecuado de los recursos. Las revisiones realizadas
durante el nivel de seguimiento y evaluacion se utilizan dentro de los comentarios
del ciclo de elaboracion de planes estratégicos para el desarrollo ininterrumpido, de

los cuales se pueden derivar los indicadores posteriores: Control y Resultado.
3.2.2. Variable 2: Calidad de servicio
Definiciéon conceptual

De acuerdo con la version SERVQUAL, se trata de una tasa subjetiva para
el usuario o cliente, que se basa en el orgullo de sus expectativas y también se

describe como un conjunto de viviendas inherentes a algo.
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Definiciéon operacional

Se utilizé un cuestionario con 10 preguntas como herramienta para medir la
variable 2 en los clientes de la policlinica, el tamafo para el proveedor excepcional
en linea con el modelo SERVQUAL (Servicio de primera clase) son: (a) fiabilidad,
(b) capacidad de respuesta, (c) empatia, (d) proteccion, (e) elementos tangibles

(Parasuraman, et al, 1985).

La medicion de la fiabilidad consiste en la capacidad de materializar el
servicio de forma fiable y cautelosa. En otras palabras, que la empresa sea puntual
en sus entregas, prestacion de servicios, soluciones contractuales y precios. Los
indicadores de esta dimension son: cumplimiento de las garantias, aficion sincera
en la resolucibn de problemas y comprende los siguientes indicadores:
Cumplimiento de promesas, Aficion sincera a resolver problemas, Entrega a tiempo

(Parasuraman, et al, 1985).

La dimension capacidad de respuesta es la voluntad de coadyuvar a los
usuarios y ofrecerles un servicio 6ptimo. Asimismo, comprende la eficacia en la
gestion de las solicitudes, la respuesta a las preguntas de los clientes y los casos
judiciales, y la solucién de los problemas. Los indicadores son: rendimiento global
puntual, ayuda de todo el personal, cuyos subindicadores son: Ayuda de todo el
personal, Disponibilidad para ayudar, Cuerpo suficiente de trabajadores y Fuentes

para imprevistos (Parasuraman, et al, 1985).

El tamaho de la empatia determina el grado de atencidén que prestan las
agencias a sus pacientes. Debe transmitirse con la ayuda de un servicio
personalizado o adaptado a las expectativas del usuario. Los signos son
disponibilidad para ayudar, empleados y recursos suficientes para imprevistos. Su

indicador es el siguiente: Preocupacion por el personal (Parasuraman, et al, 1985).

Tamano de seguridad, es el desarrollo de las materias y la atencién del
personal y sus competencias para generar credibilidad. Indicadores: capacidad
profesional, compromiso institucional y dedicacion politica y sus indicadores:
Capacidad profesional, Dedicacién institucional, ¥ Compromiso politico

(Parasuraman, et al, 1985).
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La medicion de los elementos tangibles es el aspecto corporal, que incluye
la infraestructura, el dispositivo, las sustancias, el personal, e incluye los signos
subsiguientes: centros corporales, sujeto de activos e insumos materiales

(Parasuraman, et al., 1985).

3.3. Poblaciéon, muestra y muestreo
3.3.1. Segmento poblacional
Constituida por 260 usuarios, de acuerdo con el ultimo informe

mensual de un policlinico municipal del distrito de Ventanilla, 2023.

3.3.2. Criterio de inclusion

. Usuarios con intervalo de edad 18 a 70 anos.

. Usuarios registrados en el sistema correspondiente al mes de abril 2023.

3.3.3. Criterio de exclusion

o Usuarios menores de 18 afos y mayores de 70 afos.

3.3.4. Muestra

La mayoria de casos efectivos a la mano que consienten ser
protegidos pueden ser elegibles para la muestra (Otzen y Manterola, 2017)
El patron podria estar representado por medio de 53 clientes de un policlinico
dentro del distrito de Ventanilla. Para calcular el patron se utilizara la

siguiente férmula:

Z:1.96

S: 2.0445 y 4
NZ°§-
E: 0.5 i

N: 260 (P&r—l]E:-I-Z:S: B
n: 52.67

Donde:

N= poblacién
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Z= Nivel de significancia
E= Error
S= varianza

n= muestra

3.3.5. Muestreo

De acuerdo con Hernandez (2018) el muestreo es el enfoque en el
que todos los componentes que conforman el segmento poblacional tienen la
misma probabilidad de ser seleccionados. Para el estudio que prevalece el tipo de

muestreo es aleatorio simple.

3.3.6. Unidad de analisis

Un usuario de un policlinico del distrito de Ventanilla

3.4. Instrumentos y técnicas de recopilacion de datos

Técnicas

La técnica de recopilacion de informacidn a utilizar es la encuesta. Segun
Tamayo y Tamayo (2008), esta técnica permitira lograr evidencias y soluciones a
los problemas en términos del esquema y relacién de variables, tras la recoleccién

de informacion a paso con el disefio instalado.

Instrumentos
A efectos de este estudio, se empleara un cuestionario constituido por 20

preguntas sobre la base de una escala ordinal.

Validez

La herramienta fue corroborada por 3 jueces profesionales, con un grado
académico no menor a licenciatura reconocido por la SUNEDU, quienes
examinaron el instrumento del cuestionario para su uso y decidieron su

adecuacion.
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Tabla 1

Validacion de especialistas

Experto Grado Académico

Mg. Consuelo Tenorio Sanchez Maestro en Educacion
Mg. Karla Beatriz Yupanqui Bocanegra Maestro en Educacion

Mg. Patricia del Pilar Diaz Gamonal Maestro en Gestidn Publica

Confiabilidad del instrumento

La encuesta se realizé a 20 personas como parte de un control piloto para
detallar la validez de la herramienta, usando el coeficiente alfa de Cronbach, porque
cada variable es politémica; se obtuvo una fiabilidad de 0,91 para la variable

principal y de 0,92 para la segunda.

Estadistica de fiabilidad
Alfa de Cronbach N° de elementos
0,835 20

La prueba de fiabilidad se realizé para cada uno de los mecanismos y de

acuerdo con las normas de traduccion presentadas.

Tabla 2
Criterios para la interpretacion de la confiabilidad de los instrumentos
Rango Niveles de confiabilidad
<0,600 Confiabilidad muy baja
0.600 a 0, 699 Confiabilidad baja
0,700 a 0,799 Confiabilidad aceptable
0,800 a 0,899 Confiabilidad alta
0,900 a 0,999 Confiabilidad muy alta

Nota: Adaptacion de Hernandez Sampieri, y Mendoza (2018)
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3.5. Procedimientos

Con el fin de realizar las series de datos, se han llevado a cabo los dos
cuestionarios que atafien a la variable planificacién estratégica y a la variable
calidad de servicio, donde cada item tiene un precio decidido segun la escala Likert.
Posteriormente, los hechos se tabularon utilizando Microsoft Excel y SPSS v.25, y
con los resultados obtenidos se crearon graficos y tablas con respecto a los grados
y rangos establecidos, y al final se compararon los supuestos para decidir su

correlacion y significaciéon estadistica, pensando en el margen de errores del 5%.

3.6. Método de analisis de datos

La investigacion se centra principalmente en los criterios de caracter
estadistico planteados a través de Hernandez et al. (2014). Los datos acumulados
se transfieren a un signo significativo y corregidas las fallas, el observador
comienza a echar un vistazo a ellas; a continuacion, comienza la evaluacion
descriptiva para el esquema de los atributos mas relevantes de las variables y llevar
a cabo el analisis estadistico inferencial con el apoyo del calculo de una prueba de

normalidad, por lo que se puede probar la hipétesis de estudio (Arias, 2016).

Analisis descriptivo
Para empezar, se podrian completar las estadisticas descriptivas con frecuencias

y porcentajes tanto globales para cada una de las variables como por dimensiones.
Analisis inferencial

El siguiente paso es la evaluacion de la distribucion normal, la cual se efectuara

con relacion a los criterios que se detallan a continuacion:
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Tabla 3

Prueba de normalidad

Rango Niveles de confiabilidad Estadigrafo de correlacion
P:<0,050 Si hay distribucién R de Pearson
normal
P:>0, 050 No hay distribucion Rho de Spearman
normal
Muestra menor de 50 sujetos Estadigrafo Shapiro- Wilk
Muestra igual superior a 50 sujetos Estadigrafo Kolmogorov-
Smimov

Nota: Adaptacion de Hernandez Sampieri, y Mendoza (2018)

En estos estudios se ofrece un patron de mas de 50 gadgets; en consecuencia, la
distribucion normal se evalu6 con el estadistico de Kolmogérov-Smirnov. Si existe
una distribuciéon normal, la comprobacién de la hipétesis de correlacién se genera
con el estadistico paramétrico r de Pearson y, si no existe una distribucién normal,
la prueba de correlacion debe realizarse con el estadistico no paramétrico Rho de
Spearman.

La hipotesis probatoria de correlacion fue el tercer paso a seguir. En ella se abordo

en relacion con el valor p. Los criterios de interpretacion se detallan a continuacion:

Tabla 4

Criterios para la interpretacion del analisis de distribuciéon normal

Rango Niveles de confiabilidad
P: < 0,050 Si existe correlacion significativa
P: 20,050 No existe correlacion significativa

Nota: Tomado de Huacac, (2020).

Dentro del cuarto paso determinamos la intensidad y direccion de las

correlaciones teniendo en cuenta los criterios.
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Tabla 5

Valores para interpretar pruebas de correlacion

Rango Interrelacion de correlacion
-1,000 Correlacion negativa perfecta
-0,800 a -0,999 Correlacion negativa muy alta
-0,600 a -0,799 Correlacion negativa alta
-0,400 a -0,599 Correlacién negativa moderada
-0,100 a -0,399 Correlacion negativa débil
-0,001 a -0,99 Correlacién negativa muy débil
0,000 No hay correlacién
0,001 a 0,99 Correlacion muy débil
0,100 a 0,399 Correlacion débil
0,400 a 0,599 Correlacion moderada
0,600 a 0,799 Correlacion alta
0,800 a 0,999 Correlacion muy alta
1,000 Correlacion perfecta

Esta correlacion puede ser al 95% de confianza (nivel 0,05) o al 99% de confianza (nivel 0,01).

Nota: Adaptacion de Hernandez-Sampieri, y Mendoza (2018).

3.7. Aspectos éticos

De acuerdo con el principio de beneficencia y no beneficencia, los estudios se
realizan sin causar dano a los seres humanos en el ambiente observado,
respetando su dignidad y derechos, dandoles la oportunidad de colaborar de forma
informada, libre, voluntaria y anénima, de modo que se asegure la confidencialidad
de los datos recibidos. En lo que respecta a la autonomia, en un esfuerzo por
complejizar la investigacién, se procedid a valorar los derechos del escritor,
sefalados de acuerdo con las Normas APA, y en consonancia con el precepto de

justicia se evitaron posibilidades a la hora de elegir la muestra para la investigacion.
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IV. RESULTADOS

Analisis descriptivo

Las 53 observaciones se consideran validas. Segun se tiene, el 28.3% de la
variedad total de encuestados tiene la percepcion de que la planeacion estratégica
edil del distrito de Ventanilla se encuentra en un nivel horroroso y realmente pésimo,
correspondiente a 15 seres humanos; mientras que el 71.7% recuerda que el nivel
es correcto y excelente, correspondiente a 38 clientes. Entonces, segun estos
resultados, fue viable ilustrar la informacion que tienen los clientes sobre los planes

estratégicos de toma de decisiones relevantes dentro del grupo.

Tabla 6
Planificacion estratégica
Nivel Frecuencia Porcentaje

Valido Muy malo 3 57

Malo 12 22,6

Bueno 11 20,8

Muy bueno 27 50,9

Total 53 100,0

Figura 7

Planificacioén estratégica

50.90%

Muy malo Malo Bueno Muy bueno
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El cuadro 7 indica que el 84,9% de los usuarios intervenidos consideraron que el
grado de amabilidad en cuanto al servicio era malo o muy malo (45 personas),
mientras que el 15,1% (8 personas) lo consideraron adecuado, y no hubo ninguna

respuesta para el grado muy bueno.

Tabla 7

Calidad de servicio

Nivel Frecuencia Porcentaje
Valido Muy malo 22 41,5
Malo 23 43,4
Bueno 8 15,1
Muy bueno 0 0
Total 53 100,0

Figura 8

Calidad de servicio

Muy malo Malo Bueno Muy bueno
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Analisis inferencial
Prueba de distribucién normal

Dado que la longitud del patrén es de 53 gadgets de analisis, se puede tomar
en consideracién el kolmogorov Smirnov, que se utiliza para corroborar si las
valoraciones adquiridas mantienen una distribucion normal o no. Se implemento el
dispositivo SPSS para determinar la comprobacién de normalidad, y se encontro
que las variables incumplen con una distribucion normal, por la razén de que p-
valor es inferior a < 0,05. Basandose en esto, se llevd a cabo la estadistica no

paramétrica Rho de Spearman para calcular la correlacion de las variables.

Tabla 8

Prueba de normalidad de Kolmogdérov-Smirnov de las variables

Kolmogdérov-Smirnov

Estadistico gl Sig.
Planificacién estratégica 0,312 53 0,000
Calidad de servicio 0,305 53 0,000

En la Tabla 9 se sugiere que, para la especulacién general, el p-coste es
inferior que < 0,05, p: 0,000 se reciben, lo que refuta la hipétesis nula y acepta la
especulacion alternativa en la investigacion. Como resultado, se evidencia que hay
un buen tamafo de vinculo entre los planes estratégicos de decisiones y la calidad
del servicio, con una moderada correlacion excelente, representado a través de un
coeficiente de Rho de Spearman de cero,487 **, lo que significa que si los planes
estratégicos de decisiones desarrollan actualizaciones, la alta calidad de la

compafia a los usuarios pueden ser optimizada dentro de la misma dimension.
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Tabla 9

Prueba de hipotesis de correlacion entre planificacion estratégica y calidad de

servicio
Calidad de Planificacion
servicio estratégica
Calidad de Coeficiente de 1,000 0,487
servicio correlacion
Rho de Sig. (bilateral) : 0,000
Spearman N 53 53
Planificacion ~ Coeficiente de 0,487" 1,000
estratégica correlacion
Sig. (bilateral) 0,000 .
N 53 53

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

Como se observa, se tiene una especulacién precisa (a), que indica que el
costo p es menor que < 0,05, es decir, para este estudio se recibié p: 0,000, es
decir, se niega la especulaciéon nula y acepta la especulacion de los estudios y que
la fiabilidad esta relacionada con la planificacién estratégica. Asimismo, ofrece un
coeficiente de correlacion Rho: 0,582, lo que significa que esta inmediatamente

asociado y con un alto grado.
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Tabla 10

Prueba de hipétesis de correlacion entre planificacion estratégica y fiabilidad

Planificacion Fiabili
estratégica dad
Planificacion Coeficiente 1,000 582"
estratégica de
Rho de correlacion
Spearman Sig. ,000
(bilateral)
N 53 53
Fiabilidad Coeficiente 582" 1,000
de
correlacion
Sig. ,000
(bilateral)
N 53 53

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

Para la hipétesis especifica (b) indica que la p: 0,000 es menor a < 0,05, lo

que rehuye la hipotesis nula y acepta la hipétesis auténtica de la investigacion;

ademas, se puede ver que existe un cortejo entre la capacidad de respuesta y la

planificacion estratégica. Ademas, ofrece un coeficiente de correlacion de Rho: 0,

932**, esto significa que esta directamente relacionado en un grado totalmente alto.

Tabla 11

Prueba de hipotesis de correlacion entre planificacion estratégica y capacidad de

respuesta
Planificacion Capacidad de
estratégica respuesta
Planificacion Coeficiente de 1,000 932"
estratégica correlacion
Rho de Sig. (bilateral) . ,000
Spearman N 53 53
Capacidad de Coeficiente de ,9327 1,000
respuesta correlacion
Sig. (bilateral) ,000 :
N 53 53

Nota. **. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Para la especulacion se precisa (c), lo que indica que la p: 0,000 es inferior

a < 0,05, por tanto, se excluye la hipotesis nula y se acepta la hipétesis auténtica

de los estudios, ademas, existe una relacion entre la seguridad y los planes

estratégicos de toma de decisiones. Ademas, ofrece un coeficiente de correlacion

de Rho: 0,781**, es decir, esta inmediatamente relacionado en un alto grado.

Tabla 12

Prueba de hipétesis de correlacion entre planificacion estratégica y seguridad

Planificacion
estratégica  Seguridad
Planificacion Coeficiente de 1,000 7817
estratégica correlacion
Rho de Sig. (bilateral) . ,000
Spearman N 53 53
Seguridad Coeficiente de 7817 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,000 .
N 53 53

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

La tabla 13 muestra que para la especulacién precisa (d) el valor de p:0,000

es inferior que < 0,05. Entonces, se excluye la hipétesis nula y se acepta la

especulacién auténtica de la investigacion; ademas, se puede ver que puede haber

un cortejo entre los elementos tangibles y la planificacion estratégica. Ademas,

presenta un coeficiente de correlacién de Rho: cero,844**, lo que significa que

existe un cortejo directo muy elevado.
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Tabla 13

Prueba de hipotesis de correlacion entre planificacion estratégica y elementos

tangibles
Planificacion = Elementos
estratégica tangibles
Planificacion Coeficiente de 1,000 ,844"
estratégica correlacion
Rho de Sig. (bilateral) : ,000
Spearman N 53 53
Elementos tangibles Coeficiente de ,844” 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 53 53

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

La tabla 14 para la hipdtesis (e) sugiere que el coste p: 0,028 es inferior que

< 0,05. Entonces, se refuta la hipdtesis nula y acepta la hipdtesis original,

mostrando la existencia de una datacion entre la empatia y la planificacion

estratégica. Asimismo, ofrece un coeficiente de correlacién Rho de Spearman 0.

301*, lo que significa que esta inmediatamente relacionado con un nivel medio.

Tabla 14

Prueba de hipotesis de correlacion entre planificacion estratégica y empatia

Planificacién
estratégica Empatia
Coeficiente de 1,000 0,301"
Planificacién correlacion
estratégica Sig. (bilateral) 0,028
Rho de N 53 53
Spearman Coeficiente 0,301" 1,000
de
Empatia correlacion
Sig. (bilateral) 0,028 :
N 53 53

Nota. *. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
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V. DISCUSION

En la actualidad, la planificacidon estratégica es un dispositivo de control que
permite guiar y contribuir a la calidad de prestador dentro del area de salud y, a su
vez, vincula al sector publico en general con el area privada, cuya causa es el
crecimiento del desempeno en el control institucional y municipal, lo cual es
relevante que la planificacién se conecte con las metas que tiene la municipalidad
si se quiere como consecuencia ser capaz de establecer posibles normas y metas.

Dadas las consecuencias, vale la pena citar algunos estudios precedentes,
entre ellos el de Marquina (2018), quien buscd decidir cdmo la planificacion
estratégica y la calidad de servicio de un policlinico coincide con este estudio, ya
que empled el enfoque hipotético-deductivo, de tipo primario, de disefio no
experimental, de técnica cuantitativa; no obstante, hubo algunas diferencias como
el analisis existente con relacién al patrén que cambid en 120 colaboradores del
policlinico, dando alto coeficiente de correlacion Rho de Spearman (0.844 ), en
cuanto a los efectos regald una correlacion brillante.

Por su parte, Chong et al. (2019) realizaron una evaluacion, cuyo propésito
fue la variacion de una técnica que normalmente planifica y articula el desempefio
global de las regiones unicas del centro de salud; asimismo, se determiné que con
la ayuda de un disefio de estrategia de atencidn al cliente se puede avanzar de una
manera propicia y fusionada, cosechando recompensas tanto la organizacién como
el usuario, coincidiendo con lo que se busca en esta investigacion.

Por otro lado, en el servicio al cliente en el Hospital Basico Jipijapa de
Ecuador, aunque cuenta con una cartera de ofertas mas segura, le falta
perfeccionar el indice de sus técnicas dentro de la demora de atencion, interrelacion
y area fisica. Con la implementacion del plan estratégico se busca reducir el tiempo
de espera, lo que converge con esta mirada, porque, adicionalmente, se busca
decidir la utilidad de los planes estratégicos de toma de decisiones en el desarrollo
continuo de ofertas y consecuentemente la atenciéon placentera a los usuarios del

policlinico de Ventanilla.
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Los resultados obtenidos en los estudios de Blas y Rios (2020), guardan
similitud con este estudio en cuanto a los resultados de la dimension estudiada, a
diferencia del estudio existente que, para calcular la variable calidad del servicio,
se empled la version SERVQUAL. Para Blas y Rios fue suficiente la version
SERVPEREF, las correlaciones de alta calidad fueron mas efectivas para algunas
dimensiones, como elementos tangibles, proteccién y aptitud de correspondencia;
se determind, ademas, una correlacion ligeramente superior entre los planes
estratégicos y todas las dimensiones del servicio satisfactorio.

Por otra parte, el modelo propuesto por Vela (2019) es de enfoque mixto,
echando un vistazo a las versiones probatorias. Para la primera comprobacién se
empled un coeficiente Tau_b de Kendall, con una 'calificacion de (0,373), con una
importancia de (p: 0,000); para la segunda, se verifico un coeficiente Rho de
Spearman con una tasa de 0,518, con una correlacién moderada positiva. Ambos
arquetipos son bases precisas para la investigacion. Esta mirada no difiere en sus
resultados, la diferencia es que fusiond una prueba de coeficiente Rho de
Spearman (0,487) validando un método cuantitativo; ademas existe una especie de
quérum en cuanto a las estrategias ejecutivas enmarcadas en la planificacion
estratégica, lo cual es obligacién directa de la entidad.

Se hizo uso de SERVQUAL, entonces, se establecieron los instrumentos
para la variable calidad de servicio y se tuvo en cuenta las caracteristicas
contenidas en las normas. Al evaluar los datos obtenidos de las entrevistas a las
personas, se determind que aproximadamente 41.5% y 43.4% de estos
encuestados consideraron la variable calidad de servicio muy malo y malo,
respectivamente; mientras que 20.8% y 50.9% consideraron la variable
planificacion estratégica buena y muy buena, respectivamente.

No fue posible encontrar antecedentes de estudios que correlacionen la
escala de la planificacién estratégica con la calidad de la atencion a los clientes de
un policlinico municipal, pero lo que se encontré en este estudio es congruente.

Esta investigacion es similar al estudio realizado por Guevara (2022) cuyos
resultados mostraron que la calidad del servicio sanitario de un nosocomio, los
encuestados no estaban satisfechos con las estrategias empleadas por la autoridad

de salud, y el modelo de gestidon administrativa no era el mejor; al igual que en el
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policlinico de Ventanilla, donde los resultados muestran insatisfaccién por parte de

los usuarios por la mala atencién brindada por el personal.

Por otro lado, existe un cierto nivel similar el estudio realizado por Campos
(2022) con el presente en cuanto a la metodologia utilizada y los resultados
inferenciales presentados. Entre los resultados, Campos indica que se acepta la
hipbtesis general y que existe una relacién importante entre la calidad del servicio
y los procedimientos administrativos en el establecimiento de salud mental del

Callao.
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VI. CONCLUSIONES

PRIMERA:

En cuanto a la finalidad del estudio, se establecid que existe un vinculo
importante entre la planificacion estratégica y la calidad del servicio, ya que p: valor
inferior a 0,05 y el coeficiente de correlacién Rho de Spearman fue 0,487, es decir,
existe correlacion directa moderada, segun los criterios de interpretaciéon
probatorios de correlacion; asimismo, si la planificacion estratégica genera mejoras,

la calidad del servicio a los usuarios evolucionara en la misma dimension.

SEGUNDA:

El tamafio de la fiabilidad se correlaciona a la vez con la planificacién
estratégica, ya que p: valor contemplado inferior a 0,05), impartiendo un coeficiente
de correlacion Rho de Spearman de (0,582), es decir, esta asociado de forma
inmediata y con una correlacion moderada, puesto que se debe al hecho de que,
dentro de la policlinica, los miembros no ejecutan con eficiencia el servicio que
ofrecen; en el caso de que hubieran sido conformes con lo que prometieron, la

fiabilidad hubiese sido mayor.

TERCERA:

La medida de la capacidad de respuesta muestra una correlacion masiva
con los planes estratégicos toda vez que dentro de los efectos (p: valor es mucho
menor que 0,05), y esta correlacion puede ser muy alta, inmediata y con un 99%
de confianza, y con el coeficiente de correlacion Rho de Spearman de (0,932**), es
crucial para sefalar que la velocidad y lo suficientemente bueno el servicio a los

clientes podria resolver problemas adicionales con respecto a la atencion.

CUARTA:
La dimension de seguridad evidencia una correlacion inmediata y un grado
elevado con la planificacion estratégica, dado que p: valor es inferior a 0,05 y el

coeficiente de Rho de Spearman fue de 0,781**.
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QUINTA:

La dimension elementos tangibles proporciona una gran correlacion con la
planificacién estratégica, porque el p: valor es inferior a 0,05, y el coeficiente de
correlacion Rho de Spearman fue 0. 844**, es decir, hay una alta correlacion
directa; a tales efectos, podemos estudiar la prioridad de los clientes para las

fuentes e insumos de dispositivos y materiales.

SEXTA:

El tamafio de la empatia indica una gran correlacion con los planes
estratégicos de toma de decisiones (p: valor es 0,028), con un nivel excesivo de
autoconfianza, consistente con el coeficiente Rho de Spearman (0,301%), es decir,
esta correlacion es inmediata y susceptible, y se relaciona al grado de interés

individualizado y suministrado a los usuarios en la policlinica.
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VIl. RECOMENDACIONES

Realizar nuevas investigaciones de planificacién estratégica y calidad de servicio
en materia de salud, teniendo en cuenta que no hay muchos estudios de
investigacion al respecto, asimismo es necesario hacer un estudio de enfoque
cualitativo para ahondar el analisis y, poder mejorar la interpretacion del problema
y, delinear propuestas apropiadas de solucion a la problematica, a su vez
incrementar la muestra. Hacer un estudio de investigacion a los cuatro policlinicos
administrados por la municipalidad, para identificar si tienen los mismos conflictos

sociales.

La oficina de planificacién de la municipalidad de Ventanilla, debera aplicar
las técnicas del CEPLAN para orientar y resolver los problemas institucionales,
econdmicos y sociales con el fin de contribuir con la mejora en la calidad del servicio
en el policlinico de su competencia, de la misma forma supervisar y fiscalizar que

se cumpla con lo especificado en su planeamiento estratégico institucional.

Al policlinico de Ventanilla, se sugiere que trabajen constantemente con
capacitaciones para el personal, respecto al cumplimiento de planes y la calidad de
servicio. Realizar talleres de sensibilizacion y atencion al usuario. Es relevante que
el material o instrumentos del policlinico estén al 100% de utilidad para que cuando
los pacientes ingresen a unas placas, rayos o laboratorio todo este en uso y no
cause malestar en los pacientes o familiares. De la misma forma, las tasas o precios
sean accesibles y bajos para los pacientes porque recordemos que los policlinicos
mayormente son utilizados por personas de bajos recursos econdémicos. Es
recomendable que los policlinicos cuenten con todos los servicios que ofrecen con
el personal idoneo. se recomienda realizar entrevistas mensuales a los usuarios

para medir la calidad de servicio que perciben.
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ANEXO 1: MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Segtin CEPLAN (2019), es

una herramienta de gestion

que permite formular y

Para la medicion de
la variable se utilizd

como sustento la

D1: Fase de anélisis
prospectivo

Disefio de modelo

conceptual

Identificacion y andlisis de
tendencias

D2: Fase estratégica | Identificacic 1~ Muy malo
establecer objetivos de normativa vigente - rasc estrategica entiticacion . Y| Escala Ordinal 2= Malo
diagnostico de variables _
Planificacion caracter prioritario de CEPLAN y sus 4 isi0 isi0 3= Bueno
p s y 1\1[,1'81(')11 — Visibn 'y 4= Muy bueno
Estratégica establecer cursos de accion'y | fases del proceso de objetivos —
] . . D3: Fase Plan Estratégico
asignar recursos para la planificacion | Institucional Institucional — PEI
alcanzar los resultados en un | estratégica. Plaq ) Operativo
Institucional — POI
contexto de cambios. D4: Fase Control
Seeuimi Resultado
eguimiento
Calidad de Esta variable se | DI1: Fiabilidad Cumplimiento de lo
. Es un valor subjetivo para el ., prometido
servicio medira con el Si tere
usuario o consumidor la ncero - interes - por
modelo resolver los problemas
+ 1 . .
misma que depende de la SERVQUAL a r(,jrlg‘r/lgig en el tiempo 1= Muy malo
satisfaccion de sus , . . 2= Malo
. g través de sus 5 | D2: Capacidad de Apoyo de todo el personal | Escala Ordinal 3= Bueno
expectativas  tambien  lo dimensiones: respuesta Disponibilidad para 4= Muy bueno
define como un conjunto de . ayudar
fiabilidad, Personal y  recursos
capacidad de suficientes para

imprevistos




propiedades inherentes a | respuesta, D3: Seguridad Capacidad profesional
algo, SERVQUAL (2009). | seguridad, Compromiso institucional

elementos tangibles Compromiso politico

y empatia. D4: Elementos Instalaciones fisicas

tangibles

Preocupacion  por  los
recursos e  insumos
materiales

D5: Empatia Preocupacion por el
personal

Nota: Adaptado segun Modelo SERVQUAL




ANEXO 2: INSTUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS (CUESTIONARIO)

Escala de medicion 1

2 3 4

Valor

Muy Malo

Malo Bueno Muy Bueno

Dimensiones Indicadores ITEMS
(Qué le parece a usted que, dentro de los
objetivos de planeamiento, el policlinico amplie
Disefio de modelo conceptual | las especialidades médicas y realice campaiias de
Fase Analisis prevencion para evitar enfermedades futuras en la
Prospectiva poblacion?

Identificacion y andlisis de

tendencias

(Como considera usted que el policlinico deba
adquirir equipos médicos modernos de alta

tecnologia?

Fase Estratégica

Identificacion y diagndstico

de variables

(Como considera usted, la implementacion de
estrategias en cuanto a las tarifas de precios para

mayor atencion en el policlinico?

Mision — Vision y objetivos

({Como considera usted el aporte en materia de
salud que brinda el policlinico a los pobladores

del distrito de Ventanilla?

Fase Institucional

Plan Estratégico Institucional

— PEI

(Qué le parece a usted el plan institucional que
tiene la municipalidad de Ventanilla para mejorar

los servicios de atencion en el policlinico?

Plan Operativo Institucional —

(Como califica usted el cumplimiento de los

objetivos estratégicos en la satisfaccion de las

Fase seguimiento

POI necesidades de los usuarios que tiene el

policlinico?

(,Como considera usted la supervision y el control
Control ) o

en todas las areas del policlinico?

(Como califica usted, la prestacion al término del
Resultado servicio a sus pacientes en el policlinico?




Dimensiones Indicadores ITEMS
Cumplimiento de lo | {Como califica usted el trabajo del personal del
S prometido servicio médico en el policlinico?
Fiabilidad : i _ i
Sincero interés por resolver | ;Qué opinion le merece la actitud de los
los problemas trabajadores del policlinico hacia los usuarios?
(Como califica usted, el tiempo disponible de
Cumplir en el tiempo previsto | atencion que tienen los colaboradores del
policlinico?
({Como califica usted la capacidad de respuesta
Apoyo de todo el personal que tienen los trabajadores del policlinico, ante
una atencion de emergencia?
. ;De qué manera califica el tiempo de espera en
Capacidad de t-eq P P
Disponibilidad para ayudar los tramites y resultados del diagndstico o
respuesta
pruebas clinicas sean rapidas?
Personal y recursos | ;Como califica usted, los equipos médicos del
suficientes para imprevistos | policlinico?
(Como considera usted al personal médico del
Capacidad profesional policlinico?
o (Como califica usted la limpieza en los ambientes
) Compromiso institucional. o
Seguridad, del policlinico?
(Como califica usted el compromiso que tiene el
Compromiso politico personal administrativo del policlinico con los
servicios de atencion al usuario?
(Qué calificacion tiene usted, respecto a las
) Instalaciones fisicas instalaciones sanitarias del policlinico?
Elementos tangibles : : . .
Preocupacion por los recursos | ;De qué manera califica los espacios de atencion
¢ insumos materiales del policlinico?
] (Como considera usted el trato que recibe de
Empatia Preocupacion por el personal o
parte de los colaboradores del policlinico?




ANEXO 3: CONSENTIMIENTO INFORMADO
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ANEXO 4: VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Magister: Consuelo Tenorio Sanchez
Presente
Asunto:  Validacion de instrumentos a través de juicio de experto

Nos es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi
mismo, hacer de su conocimiento que, siendo estudiante del programa de Maestria
en Gestidn Publica de la Universidad César Vallejo, en la sede Lima Norte,
promocion 2023-l, aula 24, requiero validar el instrumento con el cual recogere la

informacion necesaria para poder desarrollar mi trabajo de investigacion.

El titulo nombre del proyecto de investigacion es Planificacion estratégica
y calidad de servicio a los usuarios de un policlinico en el distrito de
Ventanilla, 2023 y siendo imprescindible contar con la aprobacion de docentes
especializados para poder aplicar los instrumentos en mencion, he considerado
conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas educativos

y/o investigacién educativa.
El expediente de validacion, que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Matriz de operacionalizacion de las variables.
Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracion me despido de usted,

no sin antes agradecerle por la atencién que dispense a la presente.

Atentamente

G

Nombre completo del tesista: Janet Emilia Sanchez Alva

Firma

DNI: 10339657



1. Datos generales del Experto

Nombre del juez:

Consuelo Tenorio Sanchez

Grado profesional: Maestria (X)

Doctor ()

Area de formacién académica:

Clinica () Social ()

Educativa (x) Organizacional ()

Areas de experiencia profesional: Docente

Institucion donde labora: IEI 106

Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 afios () Mds de 5 afios (X )
el area:

Direccién de Documentacion &

Vi,
. 3 Superintendencia Nacional de £ LTS
Ministerio de Educacion ] oo | Informacion Universitaria y
ﬂ PERU Educacién Superior Universitaria | 88 Titulos

REGISTRO NACIONAL DE GRADOS ACADEMICOS Y TITULOS PROFESIONALES

MAESTRO EN EIMMCACTON
TUTORIA Y DORIENTACION
EDUCACIONAL

Fecha de dipomu: 24009/ 28

Modahdad de extados: -

TENORI)Y SANCHEE,
CONSUELD

N1 41205198

Fecha matricula: Sim imformacicn |***)
Fechs egreso: Smn informacion {***}

UNIVERSIDAD PRIVADA ANTENOR ORREGO
PERU'

BACHILLER EN EDUCACION

TENORIO SANCHEZ.
CONSUELD
DN 41205198

Fecha de diplomaz 1207 26
Modahded de extudsos: -

Fechas matricula: Sin informacion [***)
Fecha egreso: Sm informacion {***}

UNIVERSIDAD MNACIONAL FEDRO RULE
GALLD
PERU

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

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)

Nombre de la Prueba: Cuestionario planificacidn estratégica y calidad del servicio
Autor (a): Janet Emilia Sanchez Alva

Objetivo: Obtener informacidn respecto a los servicios de salud en el policlinico
Administracion: Personal

Afo: 2023

Ambito de aplicacién: Usuarios del policlinico de Ventanilla

Dimensiones: 09

Confiabilidad: Aceptable

Escala: Ordinal

Niveles o rango: Escala de Likert

Cantidad de items: 20

Tiempo de aplicacion: 20 minutos aproximadamente

4. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento el cuestionario politicas publicas elaborado por Janet Emilia Sanchez Alva en el afio
2023 de acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun corresponda.

Categoria Calificacion Indicador
1. No cumple con el criterio El item no es claro.
2. Bajo Nivel El item requiere bastantes modificaciones o una
CLARIDAD modificacién muy grande en el uso de las palabras de acuerdo con

El item se comprende

su significado o por la ordenacion de estas.

facilmente, es decir, su 3. Moderado nivel

Se requiere una modificacidn muy especifica de algunos de los
términos del item.




sintdctica y semantica son
adecuadas.

4. Alto nivel

El item es claro, tiene semantica y sintaxis
adecuada.

COHERENCIA

El item tiene relacidn légica
con la dimensién o
indicador que estd

1. totalmente en desacuerdo
(no cumple con el criterio)

El item no tiene relacion légica con la dimensidn.

2. Desacuerdo
(bajo nivel de acuerdo)

El item tiene una relacion tangencial /lejana con la dimension.

3. Acuerdo

El item tiene una relacién moderada con la dimensidn que se esta

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

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

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 valoracién, asi como solicitamos brinde sus
observaciones que considere pertinente.

4: Alto nivel
3: Moderado nivel
2: Bajo Nivel

1: No cumple con el criterio




Dimensiones

Indicadores

ITEMS

Fase Analisis

Disefio de
modelo

conceptual

{Qué le parece a usted que, dentro de los objetivos de
planeamiento, el policlinico amplie las especialidades
médicas y realice campaiias de prevencion para evitar

enfermedades futuras en la poblacion?

Prospectiva . .
Identificacion y . o .
B {Como considera usted que el policlinico deba adquirir
analisis de ] o .
] equipos médicos modernos de alta tecnologia?
tendencias
Identificacion y | ;Como considera usted, la implementacion de
diagnoéstico de | estrategias en cuanto a las tarifas de precios para mayor
variables atencion en el policlinico?
Fase
Estratégica Misién — {Como considera usted el aporte en materia de salud
Vision y que brinda el policlinico a los pobladores del distrito de
objetivos Ventanilla?
Plan o .
) {Qué le parece a usted el plan institucional que tiene la
Estratégico L ) ) o
o municipalidad de Ventanilla para mejorar los servicios
Institucional — ) o
Fase de atencion en el policlinico?
o PEI
Institucional . - — —
Plan Operativo | ;Como califica usted el cumplimiento de los objetivos
Institucional — | estratégicos en la satisfaccion de las necesidades de los
POI usuarios que tiene el policlinico?
{Como considera usted la supervision y el control en
Control ) o
Fase todas las areas del policlinico?
seguimiento (Como califica usted, la prestacion al término del
Resultado servicio a sus pacientes en el policlinico?

Dimensiones

Indicadores

ITEMS

Fiabilidad

Cumplimiento

de lo prometido

(Coémo califica usted el trabajo del personal del servicio

médico en el policlinico?

Sincero interés
por resolver los

problemas

{Qué opinion le merece la actitud de los trabajadores

del policlinico hacia los usuarios?




Cumplir en el

tiempo previsto

(Como califica usted, el tiempo disponible de atencion

que tienen los colaboradores del policlinico?

Apoyo de todo

el personal

(Como califica usted la capacidad de respuesta que
tienen los trabajadores del policlinico, ante una

atencion de emergencia?

(De qué manera califica el tiempo de espera en los

) Disponibilidad ] ] ) )
Capacidad de tramites y resultados del diagndstico o pruebas clinicas
para ayudar )
respuesta sean rapidas?
Personal y
recursos (Como califica usted, los equipos médicos del
suficientes para | policlinico?
imprevistos
Capacidad {Como considera usted al personal médico del
profesional policlinico?
Compromiso {Como califica usted la limpieza en los ambientes del
Seguridad, institucional. policlinico?
] (Coémo califica usted el compromiso que tiene el
Compromiso o ) o .
) personal administrativo del policlinico con los servicios
politico ) )
de atencion al usuario?
Instalaciones {Qué calificacion tiene usted, respecto a las
fisicas instalaciones sanitarias del policlinico?
Preocupacion
Elementos P
. por los recursos | ;De qué manera califica los espacios de atencion del
tangibles
¢ insumos policlinico?
materiales
Preocupacion (Coémo considera usted el trato que recibe de parte de
Empatia

por el personal

los colaboradores del policlinico?

CONSUELO TENORIO SANCHEZ




VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Magister: Karla Beatriz Yupanqui Bocanegra
Presente
Asunto:  Validacion de instrumentos a través de juicio de experto

Nos es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi
mismo, hacer de su conocimiento que, siendo estudiante del programa de Maestria
en Gestidn Publica de la Universidad César Vallejo, en la sede Lima Norte,
promocion 2023-l, aula 24, requiero validar el instrumento con el cual recogere la

informacion necesaria para poder desarrollar mi trabajo de investigacion.

El titulo nombre del proyecto de investigacion es Planeamiento estratégico
y calidad de servicio a los usuarios de un policlinico en el distrito de
Ventanilla, 2023. y siendo imprescindible contar con la aprobacién de docentes
especializados para poder aplicar los instrumentos en mencion, he considerado
conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas educativos

y/o investigacién educativa.
El expediente de validacion, que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.

- Matriz de operacionalizacion de las variables.

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracion me despido de usted,

no sin antes agradecerle por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente

Firma
Nombre completo del tesista: Janet Emilia Sanchez Alva

DNI: 10339657



. Datos generales del Experto

Nombre del juez:

Karla Beatriz Yupanqui Bocanegra

Grado profesional:

Maestria (X) Doctor ()

el area:

Area de formacién académica: Clinica () Social () Educativa(x) Organizacional ()
Areas de experiencia profesional: Docente

Institucion donde labora: I.E. Amauta 81006

Tiempo de experiencia profesional en 2a4danos () Mas de 5 afios (X )
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2. Propdsito de la evaluacion:

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)

Nombre de la Prueba:

Cuestionario planificacion estratégica y calidad del servicio

Autor (a): Janet Emilia Sanchez Alva

Objetivo: Obtener informacidn respecto a los servicios de salud en el policlinico
Administracion: Personal

Afio: 2023

Ambito de aplicacion: Usuarios del policlinico de Ventanilla

Dimensiones: 09

Confiabilidad: Aceptable

Escala: Ordinal

Niveles o rango: Escala de Likert

Cantidad de items: 20

Tiempo de aplicacion:

20 minutos aproximadamente

4. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento el cuestionario politicas publicas elaborado por Janet Emilia Sanchez Alva en el afio

2023 de acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun corresponda.

Direccion de Documentacion ¢




Categoria Calificacion Indicador
1. No cumple con el criterio El item no es claro.
2. Bajo Nivel El item requiere bastantes modificaciones o una
CLARIDAD modificacion muy grande en el uso de las palabras de acuerdo con

El item se comprende
facilmente, es decir, su
sintactica y semantica son
adecuadas.

su significado o por la ordenacion de estas.

3. Moderado nivel

Se requiere una modificaciéon muy especifica de algunos de los
términos del item.

4. Alto nivel

El item es claro, tiene semantica y sintaxis
adecuada.

COHERENCIA

El item tiene relacién légica
con la dimension o
indicador que estd

1. totalmente en desacuerdo
(no cumple con el criterio)

El item no tiene relacion légica con la dimensidn.

2. Desacuerdo
(bajo nivel de acuerdo)

El item tiene una relacién tangencial /lejana con la dimensién.

3. Acuerdo

El item tiene una relacién moderada con la dimensidn que se esta

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

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

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 valoracidn, asi como solicitamos brinde sus
observaciones que considere pertinente.

4: Alto nivel
3: Moderado nivel
2: Bajo Nivel

1: No cumple con el criterio




Dimensiones

Indicadores

ITEMS

Fase Analisis

Disefio de
modelo

conceptual

{Qué le parece a usted que, dentro de los objetivos de
planeamiento, el policlinico amplie las especialidades
médicas y realice campaiias de prevencion para evitar

enfermedades futuras en la poblacion?

Prospectiva . .
Identificacion y . o .
B {Como considera usted que el policlinico deba adquirir
analisis de ] o .
] equipos médicos modernos de alta tecnologia?
tendencias
Identificacion y | ;Como considera usted, la implementacion de
diagnoéstico de | estrategias en cuanto a las tarifas de precios para mayor
variables atencion en el policlinico?
Fase
Estratégica Misién — {Como considera usted el aporte en materia de salud
Vision y que brinda el policlinico a los pobladores del distrito de
objetivos Ventanilla?
Plan o .
) {Qué le parece a usted el plan institucional que tiene la
Estratégico L ) ) o
o municipalidad de Ventanilla para mejorar los servicios
Institucional — ) o
Fase de atencion en el policlinico?
o PEI
Institucional . - — —
Plan Operativo | ;Como califica usted el cumplimiento de los objetivos
Institucional — | estratégicos en la satisfaccion de las necesidades de los
POI usuarios que tiene el policlinico?
{Como considera usted la supervision y el control en
Control ) o
Fase todas las areas del policlinico?
seguimiento (Como califica usted, la prestacion al término del
Resultado servicio a sus pacientes en el policlinico?

Dimensiones

Indicadores

ITEMS

Fiabilidad

Cumplimiento

de lo prometido

(Coémo califica usted el trabajo del personal del servicio

médico en el policlinico?

Sincero interés
por resolver los

problemas

{Qué opinion le merece la actitud de los trabajadores

del policlinico hacia los usuarios?




Cumplir en el

tiempo previsto

(Coémo califica usted, el tiempo disponible de atencion

que tienen los colaboradores del policlinico?

Apoyo de todo

el personal

(Como califica usted la capacidad de respuesta que
tienen los trabajadores del policlinico, ante una

atencion de emergencia?

(De qué manera califica el tiempo de espera en los

) Disponibilidad ) ] ] ]
Capacidad de tramites y resultados del diagnostico o pruebas clinicas
para ayudar )
respuesta sean rapidas?
Personal y
recursos (Como califica usted, los equipos médicos del
suficientes para | policlinico?
imprevistos
Capacidad {Coémo considera usted al personal médico del
profesional policlinico?
Compromiso {Como califica usted la limpieza en los ambientes del
Seguridad, institucional. policlinico?
) (Como califica usted el compromiso que tiene el
Compromiso o ) L o
] personal administrativo del policlinico con los servicios
politico ) )
de atencion al usuario?
Instalaciones (Qué calificacion tiene usted, respecto a las
Elementos fisicas instalaciones sanitarias del policlinico?
tangibles ]
Preocupacion
por los recursos | ;De qué manera califica los espacios de atencion del
e insumos policlinico?
materiales
Preocupacion {Como considera usted el trato que recibe de parte de
Empatia

por el personal

los colaboradores del policlinico?

Karla Beatriz Yupanqui Bocanegra




VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Magister: Patricia Del Pilar Diaz Gamonal

Presente
Asunto:  Validacién de instrumentos a través de juicio de experto

Nos es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi
mismo, hacer de su conocimiento que, siendo estudiante del programa de Maestria
en Gestion Publica de la Universidad César Vallejo, en la sede Lima Norte,
promocion 2023-1, aula 24, requiero validar el instrumento con el cual recogeré la

informacion necesaria para poder desarrollar mi trabajo de investigacion.

El titulo nombre del proyecto de investigacion es Planeamiento estratégico
y calidad de servicio a los usuarios de un policlinico en el distrito de
Ventanilla, 2023 y siendo imprescindible contar con la aprobacion de docentes
especializados para poder aplicar los instrumentos en mencion, he considerado
conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas educativos

y/o investigacién educativa.
El expediente de validacion, que le hago llegar contiene:

- Carta de presentacion.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.

- Matriz de operacionalizacion de las variables.

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracion me despido de usted,

no sin antes agradecerle por la atencién que dispense a la presente.

Atentamente

=

Firma
Nombre completo del tesista: Janet Emilia Sanchez Alva

DNI: 10339657



. Datos generales del Experto

Nombre del juez: Patricia Del Pilar Diaz Gamonal

Grado profesional: Maestria (x) Doctor ()

Area de formacion académica: Clinica() Social() Educativa() Organizacional (x)
Areas de experiencia profesional: Organizacién parlamentaria

Institucion donde labora: Congreso de la Republica

Tiempo de experiencia profesional en 2 a4 afios () Mds de 5 afios (X )

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

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)

Nombre de la Prueba: Cuestionario planificacidn estratégica y calidad del servicio
Autor (a): Janet Emilia Sanchez Alva

Objetivo: Obtener informacion respecto a los servicios de salud en el policlinico
Administracion: Personal

Afio: 2023

Ambito de aplicacion: Usuarios del policlinico de Ventanilla

Dimensiones: 09

Confiabilidad: Aceptable

Escala: Ordinal

Niveles o rango: Escala de Likert

Cantidad de items: 20

Tiempo de aplicacion: 20 minutos aproximadamente

4. Presentacion de instrucciones para el juez:
A continuacion, a usted le presento el cuestionario politicas publicas elaborado por Janet Emilia Sanchez Alva en el afio
2023 de acuerdo con los siguientes indicadores califique cada uno de los items segun corresponda.

Categoria Calificacion Indicador

1. No cumple con el criterio El item no es claro.

2. Bajo Nivel El item requiere bastantes modificaciones o una




CLARIDAD

El item se comprende
facilmente, es decir, su
sintdctica y semantica son
adecuadas.

modificacion muy grande en el uso de las palabras de acuerdo con
su significado o por la ordenacidn de estas.

3. Moderado nivel

Se requiere una modificacién muy especifica de algunos de los
términos del item.

4. Alto nivel

El item es claro, tiene semantica y sintaxis
adecuada.

COHERENCIA

El item tiene relacidn logica
con la dimensién o
indicador que esta

1. totalmente en desacuerdo
(no cumple con el criterio)

El item no tiene relacidon légica con la dimension.

2. Desacuerdo
(bajo nivel de acuerdo)

El item tiene una relacién tangencial /lejana con la dimensién.

3. Acuerdo

El item tiene una relacion moderada con la dimensidn que se esta

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

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

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 valoracidn, asi como solicitamos brinde sus
observaciones que considere pertinente.

4: Alto nivel
3: Moderado nivel
2: Bajo Nivel

1: No cumple con el criterio




Dimensiones

Indicadores

ITEMS

Fase Analisis

Disefio de
modelo

conceptual

{Qué le parece a usted que, dentro de los objetivos de
planeamiento, el policlinico amplie las especialidades
médicas y realice campaiias de prevencion para evitar

enfermedades futuras en la poblacion?

Prospectiva . .
Identificacion y . o .
B {Como considera usted que el policlinico deba adquirir
analisis de ] o .
] equipos médicos modernos de alta tecnologia?
tendencias
Identificacion y | ;Como considera usted, la implementacion de
diagnoéstico de | estrategias en cuanto a las tarifas de precios para mayor
variables atencion en el policlinico?
Fase
Estratégica Misién — {Como considera usted el aporte en materia de salud
Vision y que brinda el policlinico a los pobladores del distrito de
objetivos Ventanilla?
Plan o .
) {Qué le parece a usted el plan institucional que tiene la
Estratégico L ) ) o
o municipalidad de Ventanilla para mejorar los servicios
Institucional — ) o
Fase de atencion en el policlinico?
o PEI
Institucional . - — —
Plan Operativo | ;Como califica usted el cumplimiento de los objetivos
Institucional — | estratégicos en la satisfaccion de las necesidades de los
POI usuarios que tiene el policlinico?
{Como considera usted la supervision y el control en
Control ) o
Fase todas las areas del policlinico?
seguimiento (Como califica usted, la prestacion al término del
Resultado servicio a sus pacientes en el policlinico?

Dimensiones

Indicadores

ITEMS

Fiabilidad

Cumplimiento

de lo prometido

(Coémo califica usted el trabajo del personal del servicio

médico en el policlinico?

Sincero interés
por resolver los

problemas

{Qué opinion le merece la actitud de los trabajadores

del policlinico hacia los usuarios?




Cumplir en el

tiempo previsto

(Como califica usted, el tiempo disponible de atencion

que tienen los colaboradores del policlinico?

Apoyo de todo

el personal

(Como califica usted la capacidad de respuesta que
tienen los trabajadores del policlinico, ante una

atencion de emergencia?

(De qué manera califica el tiempo de espera en los

) Disponibilidad ] ] ) )
Capacidad de tramites y resultados del diagndstico o pruebas clinicas
para ayudar )
respuesta sean rapidas?
Personal y
recursos (Como califica usted, los equipos médicos del
suficientes para | policlinico?
imprevistos
Capacidad {Como considera usted al personal médico del
profesional policlinico?
Compromiso {Como califica usted la limpieza en los ambientes del
Seguridad, institucional. policlinico?
] (Coémo califica usted el compromiso que tiene el
Compromiso o ) o .
) personal administrativo del policlinico con los servicios
politico ) )
de atencion al usuario?
Instalaciones {Qué calificacion tiene usted, respecto a las
fisicas instalaciones sanitarias del policlinico?
Elementos .
) Preocupacion
tangibles ) ] )
por los recursos | ;De qué manera califica los espacios de atencion del
¢ insumos policlinico?
materiales
Preocupacion (Coémo considera usted el trato que recibe de parte de
Empatia

por el personal

los colaboradores del policlinico?

Patricia Del Pilar Diaz Gamonal o~
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ANEXO 6: MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO: “Planificacién estratégica y calidad de servicio a los usuarios de un policlinico en el distrito de Ventanilla, 2023”

(Como se relaciona la
planificacion estratégica
y la calidad de servicio
en un policlinico del
distrito de Ventanilla,
2023?

1. ;Como se relaciona la
fiabilidad y la
planificacion estratégica
en un policlinico del
distrito de Ventanilla,
2023?

Determinar la
relacion que existe
entre la planificacion
estratégica y la
calidad de servicio en
un policlinico del
distrito de Ventanilla,
2023.

1.Determinar la
relacion  entre la
fiabilidad y la
planificacion
estratégica

Existe relacion
directa entre la
planificacion

estratégica y la
calidad de servicio
en un policlinico
del  distrito  de
Ventanilla, 2023.

1. Existe relacion
directa entre la
fiabilidad y la
planificacion
estratégica

Independiente:

Planificacion

estratégica

D1: Fase de analisis
prospectivo

D2: Fase estratégica
D3: Fase
Institucional

D4: Fase

Seguimiento

Disefio de modelo
conceptual

Identificacion y analisis
de tendencias

Identificacion y
diagnostico de variables

Mision — Vision y
objetivos

Plan Estratégico
Institucional — PEI

Plan Operativo

Dependiente:
Calidad de

servicio

D1: Fiabilidad
D2: Capacidad de
respuesta

D3: Seguridad
D4: Elementos
tangibles

Institucional — POI
Control

Resultado
Cumplimiento de lo
prometido

Sincero interés por
resolver los problemas

Cumplir en el tiempo
previsto

Apoyo de todo el
personal

Disponibilidad para
ayudar

Tipo:

Basica

Nivel:
Correlacional
Enfoque:
Cuantitativo
Disefio:

No experimental,
transeccional
Método:

Hipotético-deductivo




D5: Empatia

Personal y recursos
suficientes para

) . Poblacion:
1mprevistos
2. (Coémo se relaciona | 2.Determinar la | 2. Existe relacion Capacidad profesional 261 usuarios
los elementos tangibles y | relacion entre | directa entre Compromiso
la planificacion | elementos tangibles y | elementos tangibles institucional
estratégica en un | la planificacion | y la planificacion Compromiso politico Muestra:
policliqico del distrito de | estratégica estratégica Instalaciones fisicas 53 usuarios de un
Ventanilla, 2023? Preocupacion por los
pacton p policlinico
recursos e insumos
materiales
Preocupacion por el
3. {Como se relaciona la | 3.Determinar la | 3. Existe relacion personal
seguridad y la | relacion entre | directa entre
planificacion estratégica | seguridad y  la | seguridad y la
en un policlinico del | planificacién planificacion
distrito de Ventanilla, | estratégica estratégica
2023
4. ;Como se relaciona la | 4.Determinar la | 4. Existe relacion
empatia y la | relacion  entre la | directa entre la
planificacion estratégica | empatia y la | empatia y la
en un policlinico del | planificacion planificacion
distrito de Ventanilla, | estratégica. estratégica.
2023?
5. {Coémo se relaciona la | 5.Determinar la | 5. Existe relacion
capacidad de respuesta y | relacion  entre  la | directa entre la
la planificacion | capacidad de | capacidad de
Estratégica en  un | respuesta y la | respuestay la
policlinico del distrito de | planificacion planificacion
Ventanilla, 2023? estratégica. estratégica.
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Yo, MANSILLA ANTONIO WILFREDO ARMANDO, docente de la ESCUELA DE
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