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Resumen

La presente investigacion tuvo como objetivo encontrar la relacion entre la Gestion
de Consultorios Odontoldgicos y la Calidad de vida profesional de los Odontdlogos
de la ciudad de Lima en el afio 2020. Se realizd una investigacion de tipo basica,
enfoque cuantitativo, disefio no experimental, transversal y correlacional. Se evaluo
150 odontodlogos de la ciudad de Lima. Los datos fueron recogidos mediante Google
Forms, en dos cuestionarios tipo Likert. El primer cuestionario midio la gestion de
los consultorios odontoldgicos, presentd 38 items, con 6 escalas: insatisfactorio,
pobre, regular, bueno, muy bueno y excelente, para las 9 dimensiones: ubicacion,
pacientes, finanzas, marketing, competencia, calidad, equipo, carrera profesional y
productividad. El segundo cuestionario midi6 la calidad de vida profesional,
presentd 30 items, con 6 escalas: nunca, raramente, alguna vez, con alguna
frecuencia, casi siempre, siempre. Se procesaron los datos mediante Stata 16.0
para un nivel de significancia del 95%, encontrando una confiabilidad de 0945 y
0.801 para cada cuestionario respectivamente. Al realizar la prueba de correlacién
de Rho de Spearman se obtuvo un valor de r=-0.229 y p<0.05, con los cual se
concluyo que las variables estan linealmente relacionadas de forma inversa, de

forma significativa y con una intensidad baja.

Palabras clave: Gestion, Gestion de consultorio, CVP, Odontologia
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Abstract

The aim of this research was to find the relationship between the Management of
Dental Offices and the Professional Quality of Life of the Dentists of the city of Lima
in 2020. A basic research was carried out, quantitative approach, non-experimental
design, cross-sectional and correlational. 150 dentists from the city of Lima were
evaluated. The data were collected using Google Forms, in two Likert-type
guestionnaires. The first questionnaire measured the management of dental offices,
presented 38 items, with 6 scales: unsatisfactory, poor, fair, good, very good and
excellent, for the 9 dimensions: location, patients, finances, marketing, competence,
quality, team, career and productivity. The second questionnaire measured the
guality of professional life, presented 30 items, with 6 scales: never, rarely,
sometime, with some frequency, almost always, always. The data were processed
using Stata 16.0 for a level of significance of 95%, finding a reliability of 0945 and
0.801 for each questionnaire respectively. When performing the Spearman Rho
correlation test, a value of r = -0.229 and p <0.05 was obtained, with which it was
concluded that the variables are linearly related inversely, significantly and with a

low intensity.

Keywords: Management, Office management, PQL, Dentistry
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l. INTRODUCCION

El proceso de formacion en el campo de la salud, es consecuencia de un complejo
cumulo de conocimientos sobre el funcionamiento del cuerpo humano, depende de
la especialidad en la cual se esta desarrollando, dentro de este campo que es la
salud encontramos a la Odontologia, como rama de la medicina que se encarga del

estudio del sistema estomatognético.

La odontologia es una profesién del area médica de formacion exigente y rigurosa,
gue concluida este proceso de formacion sus egresados se unen a la Poblacién
Econdmicamente Activa (PEA) para generar ingresos producto de la labor

realizada.

Las actividades que realiza un odontdlogo, estan en el &mbito clinico propiamente,
asi mismo, hay areas como son las administrativas y de gestién, en las cuales no
se recibe una formacion adecuada, por lo tanto, la practica odontolégica ha
relegado el componente administrativo del odontélogo siendo una de las principales

debilidades en el proceso de gestion exitosa de la consulta odontoldgica.(1)

Por lo referido en parrafos anteriores, surge la necesidad de reestructurar el sistema
de salud en lo administrativo y gestidn, orientandose a establecer nuevos procesos,
tales como, la mejora y eficiencia en el marketing, las relaciones publicas y los

recursos financieros. (2)

Revisiones sistematicas permiten identificar que en un porcentaje considerable las
Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (IPRESS) en odontologia son de
propiedad o estan gestionadas por personas ajenas al rubro odontoldgico, las
cuales tienen relativo éxito, por lo es una evidencia de la necesidad de poseer los

conocimientos necesarios en gestion para alcanzar el éxito en este rubro. (3)

Asi mismo, hay estudios que establecen que la Odontologia es una profesion que,
debido a la cercania e interaccion con los pacientes, ocasiona estrés, tension y

agotamiento en los odontdlogos.



La relaciébn odontdlogo — paciente se asocia al dolor y angustia que sufren los
pacientes, siendo mas evidente en esta época de Pandemia por el Coronavirus,
donde la afluencia de pacientes se debe a urgencias, caracterizandose por la
presencia de dolor o molestia, manifestandose en lo gestual y verbal, asociado al
miedo, ansiedad, traumas pasados productos de malas experiencias, causando en

algunos casos reacciones fobicas al tratamiento dental. (4)

Como se observa el odontdlogo desarrolla actividades administrativas en el
consultorio, siendo el reto el de gestionar exitosamente su practica y establecer
soluciones a los problemas que surgen en la consulta odontoldgica, asi como, todo
lo que implica el desarrollo de la profesion, la ansiedad del paciente y el manejo de

esas emociones.

Estudios refieren que en Espafia un 20% de los profesionales tiene conocimiento
sobre gestion, y el 80% considera que el éxito profesional sera el resultado de una
buena préctica clinica, gerencia de consultorio y precios competitivos. (5) También
se encontro que existen bajos indices de calidad de vida en dentistas que estan

relacionados al sindrome de Burnout e insatisfaccién por sus ingresos (6)

Por otro lado, la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) dentro de sus
indicadores basicos sobre la situacidon de las Américas establecié que para el afio
2018 en la region la proporcion de dentistas es de 6.7 dentistas por cada 10,000
habitantes, siendo una cifra elevada en relacion a la proporcionada por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS). (7)

Lépez nos establece indicadores que en Colombia en el afio 1984 habia 12
Facultades de Odontologiay 33 en el 2012, en la relacion odontologo por habitante
paso de 0.32 por cada 1000 habitantes a 0.92 en esos afos respectivamente. Sobre
la calidad de vida profesional se observé que hay un creciente subempleo, lo que
ha deteriorado las condiciones de trabajo, el entorno laboral, generando una crisis
en el sector, conduciendo a precarizacion, mercantilizacion e inestabilidad de los
dentistas. (8)

Segun indicadores del Colegio Odontoldgico del Pera (COP), hay mas de 47600

colegiados, (9) para una poblacion de aproximada de 33 millones de personas que

2



habita el Perd, equivalente a 1 odontélogo por cada 700 habitantes
aproximadamente, cifras elevadas en relacion a las recomendadas por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) que sugiere 1 profesional por cada 3500
habitantes (OMS citado por Auladent, 2018), en paises desarrollados y en paises
sub desarrollados como el Peru sugiere 1 profesional por cada 2000, como
consecuencia serian necesarios aproximadamente 16207 odontologos para la

poblacion peruana actual. (10)

Para la Organizacién para la Cooperacion y Desarrollo Econémico (OCDE) de 1
odontélogo por cada 1785 habitantes, (11) por los indicadores establecidos se
puede inferir que existe una sobre poblacion de odontdlogos en el Peru, quienes
atienden al mismo grupo poblacional, diferenciandose entre uno y otro no solo en
la préctica clinica y precios competitivos, sino, que sera en como gestiona su

practica profesional.

La sobredemanda de cirujanos dentistas, sumado al déficit de oferta de servicios
en el sector publico obliga a la mayoria de odontdlogos ejerza en la practica privada,
alrededor del 75%. (12)

En el Peru aproximadamente el 55% de los odont6logos del pais trabaja en la
ciudad de Lima, ocasionando una sobre oferta laboral que va a conllevar un

subempleo y a su vez guiara a reducir los niveles de vida profesional. (12)

De acuerdo a las cifras registradas por el COP para la region de Lima y Callao hasta
abril del 2020, la cantidad de odontélogos inscritos y colegiados asciende a 22047
profesionales. (13) en bases a los datos establecidos es de vital importancia la

gestion del consultorio odontoldgico para orientar una practica profesional exitosa.

En relacion a la calidad de vida profesional, Grimaldo en el afio 2010 encontré que
los estudiantes de posgrado del sector salud de una universidad privada de Lima
tenian una tendencia a una baja Calidad de vida profesional, estando asociado a la
carga laboral en la que se desarrollaban.(14) En otro estudio se encontré que la
calidad de vida de los profesionales de la salud en Lima y el descanso apropiado

para un buen rendimiento profesional solo tiene una adecuada correspondencia en



los profesionales entre 31 y 40 afios, asumiendo que siendo una etapa muy

productiva y de buena remuneraciéon mencionan tener un mejor descanso. (15)

Para Levin R. (2004), el tener una gestion exitosa, es decir un modelo de negocio
eficiente y la excelencia clinica son dos aspectos que deben considerarse
complementarios y no excluyentes uno del otro. Es por eso que los consultorios que
no generen un suficiente margen de ganancia no podran invertir en nuevas
tecnologias y materiales y fallaran en brindar a sus pacientes el mas alto nivel de
cuidado. (16)

Ante la situacién en la gque nos encontramos solo nos queda hacernos una
pregunta: ¢Existe relacion entre la Gestion de Consultorios Odontoldgicos y la
Calidad de vida profesional de los Odontdlogos de la ciudad de Lima en el afio

20207, que es el tema central de la presente investigacion.

Una vez identificado el problema central veremos que desprenden otros problemas
(preguntas) que son parte del problema central y nos ayudaran a entender el
mismo, y estas preguntas son: 1. ¢Existe relacion entre la ubicacion de los
consultorios odontolégicos y la calidad de vida profesional de los Odontdlogos de
Lima? 2. ¢Existe relacion entre la gestion de la atencion de pacientes de los
consultorios odontolégicos y la calidad de vida profesional de los Odontdlogos de
Lima? 3. ¢Existe relacion entre la gestion de las finanzas de los consultorios
odontoldgicos y la calidad de vida profesional de los Odont6logos de Lima? 4.
¢ Existe relacion entre la gestion del marketing de los consultorios odontolégicos y
la calidad de vida profesional de los Odontélogos de Lima? 5. ¢ Existe relacion entre
la competencia de los consultorios odontologicos y la calidad de vida profesional de
los Odontélogos de Lima? 6. ¢ Existe relacion entre la gestion de la calidad de los
consultorios odontolégicos y la calidad de vida profesional de los Odontdlogos de
Lima? 7. ¢Existe relacion entre la gestion del personal de los consultorios
odontoldgicos y la calidad de vida profesional de los Odontélogos de Lima? 8.
¢ Existe relacion entre el crecimiento profesional de los consultorios odontolégicos
y la calidad de vida profesional de los Odontélogos de Lima? 9. ¢ Existe relacion
entre la gestion de la productividad de los consultorios odontoldgicos y la calidad

de vida profesional de los Odontélogos de Lima?



La justificacion del presente trabajo tuvo como en que en el Peru las enfermedades
bucales son la segunda causa de morbilidad por consulta externa registrada por el
Ministerio de Salud (17), aun asi sélo un pequefio numero de odontélogos trabajan
para alguna institucién estatal, esto debido a la limitada capacidad del estado para
resolver los problemas bucales de la poblacién, es en ese sentido que una gran
parte de odontélogos se dedica a la practica privada, ya sea en un consultorio y/o

clinica propia 0 en uno ya en asociacion 0 a porcentaje en otro establecimiento.

Cuando empiezan en esa linea de atencion privada se dan cuenta que deben de
lidiar con nuevas realidades como son la administracién y gestién del consultorio
propiamente dicha, el ser una pequefia empresa y la informalidad de la
competencia. Esa nueva realidad en la cual se ven inmersos la que puede afectar

de alguna manera la calidad profesional que ofrecen a sus pacientes.

La justificacién tedrica se baso en lo siguiente, en el Perd, la cantidad y complejidad
de requisitos para un consultorio o clinica dental son variados, la cual conlleva a un
incremento de la informalidad, siendo evidente en los ultimos afios, lo que origina
consultorios en el sector privado que son gestionados sin criterios adecuados, si a
esto lo asociamos a los organismos de control establecidos por el estado (Ministerio
de Salud) hacen que el mercado informal sea atractivo para los nuevos cirujanos
dentistas que ingresan al mercado laboral. Ademas, estudios refieren que la
profesién odontoldgica se caracteriza por ser estresante, se trabaja con el dolor del
paciente, donde la calidad de vida profesional se mide por los componentes buenos
o de satisfaccién que brinda un buen dia de trabajo, asi como, los aspectos

negativos del desarrollo de la actividad profesional.

La justificacion practica se basé en lo siguiente, estudios establecen un aumento
de facultades de odontologia en todo el pais, lo que ocasiona un incremento del
namero de cirujanos dentistas que salen al mercado laboral, lo que trae como
consecuencia que los nuevos colegiados no encuentran oportunidad laboral en el
Estado, esto es debido a la poca cantidad de oferta laboral existente y la poca
importancia que se da al cuidado de la salud oral de la poblacion en general, como
consecuencia orientan su actividad laboral en el sector privado, donde un

porcentaje considerable de colegiados ponen en funcionamiento un consultorio sin



ninglin conocimiento previo sobre administracion o gestion en servicios de salud,

adquiriendo experiencia con el transcurrir del tiempo.

Toda esta realidad en la cual se encuentran inmersos los cirujanos dentistas puede
hacer que se vea afectada nuestra calidad de vida profesional, ya que la
Odontologia es una profesién que causa un estrés en la persona que la ejerce
porque se muchas veces las personas que atendemos llegan con dolor, si al estrés
propio de la profesion se le suma el estrés que genera la falta de conocimiento
sobre gestion y como poder llevar un negocio de servicio de salud que sea rentable,
exitoso y duradero en el tiempo, todo ello se combina para que se vea afectada la

calidad de vida profesional del cirujano dentista

La justificacion metodoldgica se baso que bajo un disefio metodologico se planted
encontrar si la gestion del consultorio odontolégico puede afectar la calidad de vida
profesional de los odontélogos, permitiendo establecer cual es el grado de gestidon
gue se realiza en los consultorios odontoldgicos y la calidad de vida profesional de

los mismos, buscando encontrar la relacion que hay entre ellos

Como consecuencia de lo referido en parrafos anteriores se plante6 que el objetivo
general de la investigacion fue: Determinar la relacion entre la Gestion de
Consultorios Odontolégicos y la Calidad de vida profesional de los Odontélogos de
la ciudad de Lima en el afio 2020. Y como objetivos secundarios se plantearon los
siguientes: 1. Determinar la relacion entre la ubicacion de los consultorios
odontoldgicos y la calidad de vida profesional de los Odont6logos de Lima. 2.
Determinar la relacion entre la gestion de la atencion de pacientes de los
consultorios odontolégicos y la calidad de vida profesional de los Odontélogos de
Lima. 3. Determinar la relacion entre la gestion de las finanzas de los consultorios
odontoldgicos y la calidad de vida profesional de los Odont6logos de Lima. 4.
Determinar la relacion entre la gestion del marketing de los consultorios
odontoldgicos y la calidad de vida profesional de los Odontélogos de Lima. 5.
Determinar la relacion entre la competencia de los consultorios odontolégicos y la
calidad de vida profesional de los Odontélogos de Lima. 6. Determinar la relacion
entre la gestion de la calidad de los consultorios odontologicos y la calidad de vida

profesional de los Odontdlogos de Lima. 7. Determinar la relacion entre la gestion

6



del equipo de trabajo de los consultorios odontolégicos y la calidad de vida
profesional de los Odontélogos de Lima. 8. Determinar la relacion entre el
crecimiento profesional de los consultorios odontolégicos y la calidad de vida
profesional de los Odontdlogos de Lima. 9. Determinar la relacion entre la gestion
de la productividad de los consultorios odontolégicos y la calidad de vida profesional

de los Odontologos de Lima.

En la presente investigacion se plantedé como hip6tesis general de investigacion lo
siguiente: Existe relacion entre la Gestion de Consultorios Odontolégicos y la
Calidad de vida profesional de los Odontélogos de la ciudad de Lima en el afio
2020. Y como hipotesis especificas se plantearon las siguientes: 1. Existe relacion
entre la ubicacion de los consultorios odontolégicos y la calidad de vida profesional
de los Odontologos de Lima. 2. Existe relacion entre la gestion de la atencion de
pacientes de los consultorios odontoldgicos y la calidad de vida profesional de los
Odontélogos de Lima. 3. Existe relacion entre la gestion de las finanzas de los
consultorios odontolégicos y la calidad de vida profesional de los Odontélogos de
Lima. 4. Existe relacion entre la gestion del marketing de los consultorios
odontoldgicos y la calidad de vida profesional de los Odontélogos de Lima. 5. Existe
relacion entre la competencia de los consultorios odontolégicos y la calidad de vida
profesional de los Odontdlogos de Lima. 6. Existe relacion entre la gestion de la
calidad de los consultorios odontoldgicos y la calidad de vida profesional de los
Odontologos de Lima metropolitana. 7. Existe relacion entre la gestion del equipo
de trabajo de los consultorios odontoldgicos y la calidad de vida profesional de los
Odontélogos de Lima. 8. Existe relacion entre el crecimiento profesional y la calidad
de vida profesional de los Odontélogos de Lima. 9. Existe relacién entre la gestion
de la productividad de los consultorios odontolégicos y la calidad de vida profesional

de los Odontdlogos de Lima.



. MARCO TEORICO

En el trabajo realizado por Gonzales en el 2014 en su tesis doctoral titulada: “Dental
Management Survey Brazil (DMS-BR): creacion y validacion de un instrumento de
Gestidon Odontoldgica y su relacion con la satisfaccion profesional”, en el cual tuvo
como objetivo la creacién y validacion de un nuevo instrumento para medir la
Gestion en el consultorio odontologico, para lograrlo se realizé una primera version
gue fue auditada por 10 expertos para ver su aplicabilidad, se hicieron las
modificaciones hasta encontrar su version final, en la cual en una segunda fase fue
evaluada por 9 expertos en dos momentos con 30 dias de diferencia entre cada
una de ellas, para evaluar la exactitud del mismo, y finalmente en una tercera fase
fue aplicado en 247 consultorios. El cuestionario consta de 9 dimensiones;
Ubicacién, pacientes, Finanzas, Marketing, Competencia, Calidad, Equipo,
Formacion Profesional y Productividad. Los resultados muestran que el instrumento
posee una buena confianza externa y validacion interna (Alpha de Cronbach =
0.925), quedando asi validado. La media general de las respuestas fue de 3.77
(DS=0.45), para la dimension Ubicacion la media fue de 4.23 (DS=0.54), para la
dimension Calidad 4.10 (DS= 0.47), para la dimension Equipo 4.02(DS=0.56), para
la dimension carrera 3.87(DS=0.64), para la dimension paciente 3.85(DS=0.53),
para la dimension productividad 3.73(DS=0.64), para la dimension competencia
3.68(DS=0.62), para la dimension financiero 3.47(DS=0.72), para la dimension
marketing 3.10(DS=0.71). De los resultados obtenidos se puede observar que los
valores criticos se presentaron en las dimensiones ubicacién, calidad y equipo. Y
finalmente pudo concluir que la gestidon en el ambito odontolégico puede impactar

a la satisfaccion, asi como a la actividad laboral. (18)

En Irén, en el afio 2014, Safi Y. et al. realizaron un estudio sobre la implementacién
de un curso sobre temas no clinicos, para ello realizaron una evaluacién inicial
donde preguntaban sobre una lista de temas no clinicos cuales les gustaria que
fueran abordados durante el curso y posteriormente una evaluacion al final del
curso, éste curso fue dictado a 46 dentistas, encontrando que tenian mucha
expectativa por aprender sobre ergonomia, salud ocupacional y disefio del

consultorio entre otros topicos.(19)



En un estudio realizado en Pakistan, en el afilo 2017 por Nazir MA. et al. en el cual
se busca establecer si habia la necesidad de tener cursos de gestion en pregrado
preguntando a dentistas graduados, evalué 588 dentistas, y la respuesta que
encontr6 fue que un curso de gestidon del consultorio odontoldgico se requiere para
poder llevar bien un consultorio dental, y dentro de los topicos que mas solicitaban
gue deberia contar el curso fueron gestion de pacientes, gestion del tiempo, y

trabajo en equipo. (20)

En el afio 2019, Oro S. realizé un estudio sobre estrategias de marketing usadas
por odontdlogos en la practica privada, encontrd que el 88.1% de los encuestados
considera al marketing un pilar, el 95.2% estuvo completamente de acuerdo y de
acuerdo con que el marketing es imprescindible para el éxito, el 88.1% manifesto

llevar o desarrollar un plan de marketing. (21)

En el estudio realizado por Lo Sasso et al. en el afio 2015, encontré que los
dentistas que trabajan en pequefios grupos muestran una mejor satisfaccion al
realizar sus labores, a diferencia de los dentistas que trabajan en grandes grupos
gue se sienten mas satisfechos con sus ingresos econémicos y beneficios, también
encontrd que los dentistas que trabajan solos presentan menos estrés que los otros
dos grupos. Lo que le llevé a la conclusién que de que cada ambiente de trabajo

posee sus ventajas y desventajas. (22)

En el estudio realizado por Macias J. sobre la administracion y gestién del
consultorio dental en el 2016, encontr6 al evaluar 60 odontdlogos de la ciudad de
Guayaquil que el 50% no tenian ninguna capacitacién sobre administracion, el 40%
no podian determinar las estrategias de administracion a seguir, a diferencia del
67% que si estaba dispuesto a llevar la administracion del consultorio junto con un
contador.(23)

Figueroa D., realiz6 una investigacion sobre la gestion de consultorios
odontoldgicos y la actitud hacia la mercadotecnia en el afio 2017. Evalué a 129
responsables administrativos de los consultorios odontoldgicos privados del distrito
de Bellavista — Callao. La gestion de consultorios la evalué en cuatro dimensiones:

Gestion de operaciones, Gestion de recursos humanos, Gestion de recursos



humanos, Gestion de finanzas y Gestidn con responsabilidad social. Encontr6 una

correlacion alta y directa entre ambas variables. (24)

En el estudio realizado por Collahua J. en el 2019 sobre la relacion entre la calidad
de servicio, comunicacién interna y la gestion por procesos en una clinica
odontoldgica, establecid que hay una relacion baja y positiva entre las variables,
ademas encontro que en relacion a la calidad de atencion a los clientes de la clinica
el 25% siempre cumple, y el 35% casi siempre, por otro lado la fidelizacién de los
pacientes esta en un 40% y el equipo manifestd estar motivado siempre en un
42.5%, respecto a la innovacion de la tecnologia usada en la clinica, el 72.5%

manifestd percibir las mejoras. (25)

También podemos mencionar que Figueroa G. en el 2019 de los odontdlogos
evaluados encontrd que el 28%, se sienten insatisfechos con su situacién laboral,
y de ellos el 75% lo asocia a un salario insuficiente y el 7,3% a malas situaciones
de trabajo. (26)

En la investigacion realizada por Lo Nigro et al. en el 2020, sobre la gestion del
consultorio odontolégico en la era Post-Covid 19, una perspectiva econdémica y
operacional, encontrd que los cambios ocurridos por la pandemia han obligado a
los odontdlogos a efectuar diversos enfoques de cambio para sostener su practica
privada, como la reduccion del margen de ganancias, manteniendo los mismos
costos, otro es transferir los cargos por el nuevo equipamiento a los usuarios y
finalmente se basa en modificar los margenes de ganancia en los tratamientos mas

rentables en estos momentos de pandemia.(27)

En el afio 2019, Meyerson et al. desarrollé6 un estudio sobre la calidad de vida
profesional y el sindrome de Burnout en dentistas israelies y el papel de la
sensibilidad del procesamiento sensorial; éste estudio tuvo como objetivo buscar la
influencia de la Sensibilidad del Proceso Sensorial (SPS) en el agotamiento y
calidad de vida profesional de los dentistas israelies. Para lograrlo se evaluaron 243
dentistas que contestaron los cuestionarios para SPS y calidad de vida profesional,
encontrando que el SPS puede servir como una herramienta para identificar a los
dentistas que son propensos a desarrollar agotamiento y cuya calidad de vida

profesional puede verse afectada negativamente por su profesion. (4)
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En el trabajo realizado por Herndndez-Diaz en el 2018, su tesis doctoral titulada
“Calidad de vida en los dentistas en Espafa”, tuvo como objetivo evaluar si las
condiciones sociodemogréficas, socio profesionales y el sindrome de Burnout
tienen influencia en la calidad de vida de los dentistas espafoles. Materiales y
Métodos: Estudio analitico, transversal, donde se les aplico el cuestionario SF36v2
(Short-Form Health), muy usado para medir la variable calidad de vida, en
odont6logos de practica privada, este cuestionario en resumen mide dos
componentes de la salud uno fisico y otro mental. Resultados: Se evaluaron 568
Odontélogos de practica privada, 270 hombres y 298 mujeres, encontrandose que
los profesionales con problemas de conciliacion familiar-laboral, insatisfaccion con
sus ingresos y Burnout son los que presentan valores mas bajos en el componente
fisico y mental, también encontré que las mujeres tienen una mala percepcion de
la salud con menores valores que los hombres, también encontré6 que, a mayor
edad, mayor es la salud mental. Es importante este tipo de estudios ya que las
condiciones sociolaborales y socio demograficos pueden influir en la calidad de vida
y estar relacionado con la salud de los profesionales, y en Odontologia es un tema

poco conocido. (6)

Lopez et al. Realizé un estudio titulado “Calidad de vida laboral de los odontélogos
en Antioquia 2011 — 2012”, en el cual busco analizar la calidad de vida laboral a
partir de componentes subjetivos y objetivos. Realizé un estudio descriptivo con
una muestra de 323 odontdlogos, encontrando los siguientes resultados: Solo el
43% de los encuestados trabajan de manera independiente, hay una disminucién
de los profesionales de sexo masculino, asi como de los que posee casa propia y
han estudiado un posgrado, también han disminuido los profesionales que se toman
mas de 15 dias de vacaciones al afio y los que ganan mas de 5 remuneraciones
minimas vitales, Dentro de las conclusiones de la investigacion, podemos observar
gue la calidad de vida laboral en Colombia, y en especial, en la ciudad de Antioquia
se ha venido deteriorando por un entorno laboral complejo y en crisis, ademas del

aumento de profesionales y el subempleo creciente. (8)

En Chile, en el 2017, en un estudio realizado en 102 docentes sobre la calidad de

vida profesional que fue conducido por Moya et al. encontrd que ésta es percibida
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en una categoria media-alta, donde sobresalen los resultados favorables en la

motivacion intrinseca de los docentes. (28)

En Espafa, en el 2014, en un estudio realizado en profesionales del area de
atencion primaria de la salud, sobre la calidad de vida profesional de los mismos,
contd con la participacion solo del 45% de los trabajadores (430 respuestas), el
estudio fue conducido por Villarin Castro et al. y encontr6 que en estos
profesionales de salud la motivacion intrinseca fue muy alta en contraste con el bajo

apoyo directivo que manifestaron recibir. (29)

Segun Rodriguez F. et al. en el estudio que realizé en el afio 2005, encontré que el
sindrome de Burnout y la Calidad de Vida profesional miden diferentes aspectos de
un mismo fendémeno, asi como una baja calidad de vida profesional, asociado a una

motivacion intrinseca media alta. (30)

En Lima en el afio 2019, Zambrano V. realiz6 un estudio sobre el afrontamiento
ante la muerte y la calidad de vida profesional. Evalué 42 personas del equipo de
enfermeria, la mayoria del sexo femenino con un intervalo de edad entre 25 y 25
afos, sus resultados mostraron que ambas variables si se encuentran relacionadas

y ademas la calidad de vida profesional fue de un nivel medio con un 54.8%.(31)

En el estudio realizado por Grimaldo en el afio 2010, sobre “Calidad de Vida
Profesional en estudiantes de Ciencias de la Salud”, evalu6 198 estudiantes, de los
cuales mas del 70% fueron mujeres, y la edad promedio oscilé entre 37.5y 42.8
afios de edad, para mujeres como para hombres respectivamente. La calidad de
vida profesional se encontré en un nivel bajo, asociando el resultado obtenido a la
carga laboral y el apoyo directivo, a diferencia de la dimension motivacién intrinseca
gue obtuvo mejores valores. Este estudio es importante porque nos muestra la
calidad de vida profesional de los estudiantes de posgrado de Ciencias de la Salud,
estos estudiantes son profesionales que se desarrollan en sus respectivas areas
de trabajo, en este tipo de muestra vemos que hay diferentes miembros del equipo
de salud, entre médicos, enfermeras, odontblogos, nutricionistas, fisioterapeutas,
etc. Al ser una muestra variada nos muestra como se encuentran la mayoria de los

profesionales que componen el sector salud. (14)
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En otro estudio también realizado en Lima en el 2013, por Grimaldo M. y Reyes M.
evaluo 198 profesionales y busco hallar una relacion entre la calidad de vida
profesional de éstos con el suefio, encontrando que el grupo que mas valoraba su
suefio eran los que se encontraban entre 31 y 40 afios, y por ende esa valoracion

iImpacta en su desempefio laboral. (15)

Dentro de las teorias que hemos usado en la presente investigacion, primero
hablaremos sobre la Gestidn, para que la gestion de una organizacion se considere
exitosa debemos tener en cuenta que el éxito de ésta va a depender de su
capacidad de percibir y comprender el entorno que la rodea, poder ver los cambios
y transformaciones del mismo, y poder identificar las oportunidades que se le
presenten, para de esta manera poder responder de manera adecuada y oportuna.
Y asi mismo poder reconocer las amenazas y dificultades en ese entorno para que
puedan ser eliminadas o neutralizadas de manera que no causen dafno al desarrollo

continuo de la organizacion.

En el ambito de la gestion de un servicio de Salud como es un consultorio
Odontolégico no esta exento de poder percibir esos cambios y asi poder garantizar

su permanencia en el mercado.

Es asi que a medida que el entorno econémico cambie ya sea que se expanda o
se retraiga (como sucede en la actualidad), va a conllevar a un cambio en las
necesidades de los clientes, cambian sus hébitos y la tendencia en general del
publico, es por eso que las organizaciones estan en la obligacion de modificar su
comportamiento y para ello deben renovarse, adaptarse ajustarse con rapidez a los
cambios del mercado. El presente estudio se alternara el uso de la palabra
administracion y gestion considerando ambas como el mismo significado y siendo
asi la administracién es un proceso continuo, de mucha adaptacién a los nuevo que

nos ofrece el entorno que rodea a la organizacion. (32)

La efectividad de una sociedad moderna como en la que nos encontramos veremos
gue su capacidad de desempefio dependera en gran medida de la efectividad de
las personas trabajan como gerentes de las organizaciones. (Drucker, 2006). En
ese sentido las organizaciones del siglo 21 requieren gerentes decididos con la

capacidad de poder tomar decisiones rapidas y efectivas, y que éste pueda utilizar
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la tecnologia y las redes sociales para poder expresar y coordinar sus acciones de
manera eficiente y eficaz (Drucker, 2001; Drucker, 2006; Trilling y Fadel, 2009). (33)

Para entender un poco mejor lo que viene ser la Gestidon de una organizacion es
necesario revisar algo de sus origenes de donde empiezay es asi que encontramos
a Frederick W. Taylor (1881), conocido como el padre de la administracion
cientifica, teniendo como una de sus principales contribuciones en este campo
fueron sobre el personal, la planeacién, la programacién y sobre ergonomia, asi
mismo propuso que se debe incidir en la mejora de los métodos de trabajo, y para
eso se debe asumir una mayor responsabilidad en buscar el empleado correcto
para el trabajo correcto, capacitarlos, proporcionarles los métodos y herramientas
adecuadas para el desarrollo de sus labores y designar los incentivos correctos

para el cumplimiento de sus labores. (34)

El proceso de administracion consiste en planear, organizar, asignar personal,

dirigir y controlar. (34)

Para Heizer la gestion, conocida por sus términos en inglés como “management”,
es el proceso donde se conducen mudltiples recursos para alcanzar objetivos y
metas propuestas por la organizacién y estos procesos deben ser liderados por los
directivos (gerentes / administradores) que son los que guiaran el trabajo de los

demas colaboradores de la organizacion. (Heizer y Render, 2009). (34)

Para Dessler la gestion se ha definido como el conjunto de acciones y actividades
necesarias para disefar, organizar, fomentar y controlar el personal y los recursos

operativos necesarios para lograr los resultados de la organizacion. (33)

La mayoria de estudiosos y gurus sobre el tema administrativo estan de acuerdo

en las funciones basicas de todo gerente, que a saber son: (35)

Planificacién: en esta etapa se estableceran los objetivos y criterios de la
organizacion, se hara el desarrollo de los planes y los prondsticos de los mismos,
asi como la proyeccion de posibles eventos futuros.

Organizacion: Establecer las tareas especificas de cada colaborador, asi como

delegar funciones y autoridades, estableciendo responsabilidades y sefialando
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tareas y deberes, con ello se establecera los medios apropiados de comunicacion
para que esta sea fluida y constante.

Formacion de un equipo de Trabajo: Una parte crucial de toda gestion, ya que se
debe decidir quiénes son las personas idoneas para las diferentes tareas, para lo
cual debe haber un reclutamiento de los mismos, una creacion de normas de
desemperio, su compensacion por los servicios prestados, asi como una evaluacion
de desempefio y capacitacion constante.

Direccion: Busca que todas las personas que son parte de la organizacién realicen

su trabajo, manteniendo la moral alta y motivandolos a la mejora continua.

Control: Una parte sensible e importante, ya que aqui se establecen las normas de
calidad o los niveles de produccion que se deben conseguir, y para ello verifica el
desempeinio real de cada uno de los colaboradores, se observa si se han cumplido
los objetivos propuestos y es aqui donde de ser necesario se pueden aplicar
correctivos para mejorar la gestion y evitar retrasos o sobrecostos en el proceso.
(35)

Otra manera de ver los momentos de una gestion es la siguiente:

Disefio / Formulacién: El inicio de toda gestion se da en el andlisis de la situaciéon
inicial, donde se valora el reto a enfrentar, lo que se espera lograr, asi como los
alcances y los limites. Es en este punto donde se van a definir los objetivos, los

costos, la organizacion entre otros puntos de suma importancia. (36)

Implementacion / Ejecucion: En esta etapa es donde se empieza a desarrollar el
proyecto o intervencion, se definen las responsabilidades, las metas, la
administracion, se establecen los procedimientos a seguir, asi como la forma de

monitorizar los procesos. (36)

Control: En esta etapa es donde veremos si se han conseguido lo objetivos
propuestos, obteniendo los resultados esperados, es decir mediante indicadores
podremos evaluar como fue el aporte de cada unidad en la consecucién de dichos
resultados y por ende podremos saber el desempefio de la organizacion y

podremos saber si se tomaron las decisiones adecuadas y correctivas en el
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momento justo, todo esto nos va a llevar a estar inmersos en una cultura orientada

a la consecucion de objetivos y resultados. (36)

En relacién a la Gestion en los Servicios de Salud, como hemos visto hasta ahora,
se ha hablado de empresas en un sentido amplio de la palabra abarcando
empresas tanto de Bienes y Servicios, encontrandose el sector salud en estas

ultimas.

Que atributos tendran estas empresas, lo primero es que es un producto intangible,
los servicios frecuentemente se producen y se consumen de manera simultanea
como por ejemplo una exodoncia, un blanqueamiento, una restauracion de resina,
esta naturaleza los hace unicos y de gran interaccion con el cliente, y para esta
interaccion es necesario que esté definido con antelacion el sitio de instalacion
donde se hara contacto con el cliente, muchos servicios no pueden almacenarse o
revenderse asi como no pueden inventariarse, haciendo de esto que muchas veces

la venta es parte del servicio. (34)

Por la naturaleza de este tipo de organizaciones es que los profesionales del sector
salud cuando ingresan a la parte administrativa como jefes, gerentes o directores
deben transformarse en administradores, es decir estan obligados a adquirir nuevos
conocimientos que no fueron proporcionados en pregrado durante su formacion
profesional, es decir deben aprender a administrar. Es asi que las instituciones de
salud no solo necesitan un administrador o gestor, sino un conjunto de ellas debido
a las diferentes especialidades o &reas que hay que dirigir y todas dentro de un
conjunto integrado y armonioso en pos de alcanzar los objetivos y metas de la

institucion. (32)

Es por esto que gestion es importante en una empresa que brinda servicios de
salud, en este punto debemos tener en cuenta que hoy en dia muchas empresas
del sector salud son propiedad o son gestionadas por personas ajenas a tener una
formacion en el sector.

El &mbito odontoldgico no es ajeno a todo lo descrito previamente, por ser del sector

salud, esta dentro de las empresas u organizaciones prestadoras de servicios.
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Entonces la Gestion clinica puede definirse como los cirujanos dentistas que estan
inmersos en la organizacién de un sistema u organizacion, en la gestion de los
recursos disponibles y en la demanda de los mismos para la satisfaccion de las

necesidades de los usuarios y obtencion de beneficios por los resultados obtenidos.

()

La gestion de un consultorio odontologico esta muy ligada al marketing, lo que va
a llevar a una sostenibilidad econémica del consultorio en si mismo, para tener una
mejor vision de este enfoque se pueden usar indicadores Clave de Rendimiento
(KPI por sus siglas en inglés — Key Performance Indicators), ampliamente usados
fuera del ambito de salud para medir el estado financiero de una organizacion.

El conocimiento de estos indicadores le va a dar al propietario o al administrador
del consultorio dental una idea de como esta funcionado el consultorio, de su estado
actual y la salud financiera del mismo, lo cual facilitara la toma de decisiones, estas
decisiones van desde la contratacion de nuevo personal, hasta la compra de
equipos. Estos Indicadores seran una manera cuantificable de coémo esta
caminando el consultorio y podemos tener indicadores como el numero de
pacientes nuevos, estan aumentando o no, cantidad de servicios prestados,
cuantos pacientes son de seguros Yy tipos de servicios proporcionados a los

mismos, solo por nombrar algunos

En un consultorio odontolégico como en otra empresa de salud se debe de tener
una planificacion estratégica, hacer esto es importante ya que orientara la direccion
gue sequira la practica dental, y para lograrlo se debe crear los objetivos a largo

plazo, asi como una vision de cdmo debe ser el consultorio. (37)

Entonces podemos afirmar que la gestion clinica consiste en encontrar un equilibrio
entre lo que es conveniente para el paciente o cliente y por otro lado lo que sea
empresarialmente conveniente para el consultorio, buscando ser eficientes y

eficaces, asi como aumentar la satisfaccion de los clientes y los profesionales. (3)

Como vemos para realizar la gestion o administracion de un consultorio
odontologico, se debe de cumplir una serie de funciones, siendo la principal que el
consultorio sea rentable, es decir se deben tomar acciones que garanticen el futuro

de la organizacion, estas acciones partiran del estado situacional en el que se
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encuentre el consultorio. Ademas de lidiar con los eventOos que puedan ocurrir con

el equipo de trabajo y con los pacientes o clientes en dia a dia.

Dentro de la Gestion de un consultorio odontolégico podemos encontrar 4 funciones

a saber: (3)

Funcion Administrativa en la cual se plantearan los objetivos y metas de la
organizacion y se velara por el cumplimiento de los mismos, se definiran las
responsabilidades de cada uno de las divisiones, asi como sus alcances y
responsabilidades. En esta funcion se concentra la autoridad, organizacion,
coordinacién y evaluacién de toda la organizacion buscando siempre que se
conjugue en la direccién mas idénea para la organizacion.

Funcion Comercial: Dar al consultorio las armas necesarias para el desarrollo
correcto de sus funciones y por ende su subsistencia, es decir atraer clientes.
Funcion Productiva: Aqui es donde surge la magia, ya que se encarga de
transformar los bienes de la empresa y los recursos en los servicios que se prestan
a los clientes, también nos dara el costo real por unidad de produccion.

Funcién Contable: La contabilidad nos mostrara cédmo va la empresa y serd una
informacion valiosa y de primera necesidad para poder gestionar con eficiencia los

recursos disponibles.

Como se puede ver un gerente de un consultorio dental debe asumir muchas
funciones, asumen la responsabilidad econdémica total del consultorio, estas
funciones son las que asume cualquier gerente, pero en caso de un consultorio
odontoldgico es una situacion especial ya que estamos frente a un “single- or
double-hatting”, (lamado asi en inglés cuando una persona asume mas de un rol
en una empresa) una tendencia entre muchos gerente corporativos en los cuales
asumen dos roles al mismo tiempo, para ellos es nuevo, pero en el rubro dental es
muy conocido porque los odontélogos que trabajan solos realizan este tipo de
practica desde hace mucho, es decir realizan la parte clinica y la parte de gerentes
como planificacion, organizacion, toma de decisiones, dotar de personal (asistente,
laboratorio), dirigir, controlar, comunicar y motivar como parte de sus deberes

laborales cotidianos. (38)
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Adicionalmente Cernusca (2013) nos indica que hay otros aspectos que un
administrador debe tener en cuenta, y estos son Tiempo, costos, calidad, recursos

humanos, comunicacion, riesgos, proveedores, aprendizaje continuo. (2)

Ubicacion, esté relacionado con el hecho de ser una empresa de servicios, es decir,
el lugar de instalacién es importante para establecer el contacto con el cliente, de

ahi el buscar un lugar de facil acceso y seguridad. (18)

Pacientes, esta relacionado con conocer bien el publico objetivo al cual esta dirigido
el servicio, hacia el cual se hace la oferta y finalmente son los van a recibir el servicio
ofertado y van a proporcionar los ingresos. La comunicacion con ellos debe ser
clara y precisa, una ruptura en esta cadena de informacion puede conllevar a la
pérdida del cliente. (18)

Finanzas, estd relacionado de manera con la rentabilidad y sostenibilidad del
consultorio, en cuanto tiempo sera el retorno de inversion, asi como el flujo de caja,
todo esto esta directamente relacionado con el manejo adecuado del presupuesto
y poder cubrir todas las necesidades de la operacion, es decir cubrir los gastos

directos, indirectos de todo el proceso. (18)

Marketing, Esta relacionado con las ventas, en como nos perciben los clientes, la
fidelizacion de los mismos y a la vez atraer siempre nuevos clientes, para ello

usando las tecnologias de la informacion de las que se dispone. (18)

Competencia, esta relacionado con como se percibe el mercado externo, no solo el
administrador debe saber cédmo estan funcionando los consultorios cercanos, sino
cdmo va la economia para saber si ésta se va a expandir o contraer, si esta en

recesion como ahora nos encontramos. (18)

Equipo, esta relacionado al trabajo en equipo y como es la comunicacion interna,
el clima laboral y que todos conozcan los objetivos de la organizacion y asi poder
trabajar en conjunto. En el caso del consultorio odontolégico este equipo es muy
pequefio, lo que hace que no haya necesidad de contar con alguien especializado

en recursos humanos y esta funcion es asumida por el administrador. (18)
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Carrera Profesional, esta relacionado con el aprendizaje continuo, de cada uno de
los miembros del consultorio. Especializandose mas en las areas en las que se

vienen desarrollando, esa educacion es la mejor inversion que se puede hacer. (18)

Productividad, esta relacionado con los resultados obtenidos por cada una de las

areas, es decir cada area debe saber las metas a las cuales debe llegar. (18)

Calidad, se refiere no solo a la calidad del producto final del servicio ofertado, sino
a la calidad que debe persistir en todo el proceso, desde contar con los mejores
proveedores y productos hasta el personal idéneo para llevar a cabo correctamente
cada paso del proceso, buscando siempre la mejora continua y buscando

finalmente un alto estandar como son las normas 1SO. (18)

Como hemos visto un administrador de un consultorio debe atento a los posibles
cambios del medio externo, asi como a lo que sucede dentro de su organizacion, y
estar analizando las posibles causas de fracasos. Entonces volvamos al éxito de
un consultorio odontolégico podemos decir que éste se debe a la reduccién de
tiempo y costos de produccion (reduccién de pasos innecesarios) sin afectar la
calidad del producto final, y cualquier falla en todo el proceso nos conduce a un
fracaso. En los consultorios donde el odontdlogo trabaja solo, es decir solo con una
asistente, vemos que debe asumir un doble reto, resolver satisfactoriamente los
problemas relacionados con la especialidad, asi como los problemas derivados de
la parte administrativa, teniendo en cuenta siempre que en medio de todo el

proceso esta primero la salud de los pacientes (Barlibasa, 2005)

En cuanto a la productividad y satisfaccion profesional, se observa que un
consultorio o clinica dental, es una empresa de servicios que tiene al odontélogo
como su principal recurso. Es por eso que la organizacion debe dar todas las
condiciones necesarias para el correcto desempefio de los profesionales, puesto
que la productividad de estos es un factor esencial en la vitalidad de la empresa, es
por eso que ahora la direccion de personas cobra cada vez mas protagonismo, ya
gue hay que considerar al odontélogo como un trabajador con cualidades, como un
comparfiero de trabajo con sentimientos propios y que exige una gestion diferencia

da en cada caso. (3)
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Sobre la calidad de vida profesional, encontramos que la calidad de vida es muy
importante para todos los trabajadores en general, y mas aun en los profesionales
de la salud, debido a que va a ejercer una influencia sobre nuestra salud mental y
fisica, y sobre el desempefio profesional que tengamos en e incluso sobre la salud
organizacional, muy contemplado hoy en dia desde la salud ocupacional de los

trabajadores. (39)

En la literatura vamos a encontrar dos enfoques principalmente sobre la calidad de

vida profesional:

Satisfaccion de Necesidades: Este enfoque se basa en que las personas poseen
diferentes necesidades basicas que deben ser atendidas, y que el trabajo se

encarga de satisfacer dichas necesidades (Alderfer, 1972; Porter, 1961).

Satisfaccion de un éarea influye en otras: Este enfoque se basa en que la
satisfaccion de un &rea o aspecto de la vida tiene un efecto positivo o negativo
sobre otras areas, es decir el agrado o felicidad que nos proporcione el trabajo
puede influir positiva o negativamente en otras areas de la vida como son la salud,
familia, los amigos, etc. Esta influencia puede ser horizontal cuando la satisfaccion
afecta a un area cercana o vertical cuando hay una relacion de jerarquia entre las
areas es decir influye sobre areas inferiores (Bromet, Dew, & Parkinson, 1990;
George & Brief, 1990). (39)

La Calidad de Vida profesional la podemos encontrar en la literatura con diferentes
acepciones: Calidad de Vida Profesional, Calidad de Vida Laboral, y no es un
concepto nuevo, sino que se viene estudiando desde hace mucho sobre todo en el
personal del sector salud, debido a que siempre hay un estrés al ser nuestro campo

de accioén otro ser humano.

El concepto de calidad de vida laboral ha evolucionado con el tiempo y auin en
nuestros dias no esta delimitada del todo. Se han propuesto muchas definiciones

al respecto, las cuales se pueden agrupar bajo dos enfoques o perspectivas:

Aspectos Subjetivos o Psicoldgicos de los trabajadores. Entre estos tenemos: la

satisfaccion laboral, las relaciones laborales, la vinculacion hacia el trabajo y los
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valores personales. Esta perspectiva tiene como objetivo conseguir la satisfaccion

y el bienestar de los trabajadores. (39)

Condiciones objetivas del contexto laboral, tales como los sistemas de gestion, la
estructura fisica, los factores ambientales y la seguridad laboral, entre otros. Esta
perspectiva tiene por objetivo mejorar la productividad y los resultados

empresariales. (39)

La organizacién Mundial de la Salud (OMS), es un constructo de la persona humana
en relacion a su centro laboral, considerando sus experiencias, contexto cultural,
necesidades y aspiraciones del trabajador. en la vida dentro del contexto cultural,

sistema de valores en el que vive. (Cordova, 2012, p. 24). (40)

Para Cabezas, la Calidad de Vida Profesional ha sido definida como un sentimiento
de bienestar que es emanado del equilibrio que percibe una persona entre las
demandas o cargas de la profesion y los recursos que ésta posee para poder
enfrentar dichas demandas (recursos psicolégicos, organizacionales vy
relacionales). Es asi que el profesional necesita conseguir un equilibrio y balance

entre su vida profesional, familiar y personal para poder hablar de CVP. (6) (41)

Para Stamm, la CVP viene a ser la satisfaccion o insatisfaccion que uno siente en
relacion con su vida profesional como personal del sector salud, y que esta calidad
de vida profesional se va a componer de dos aspectos: los positivos y negativos

que se desarrollen de nuestra practica profesional. (31) (42)

De acuerdo a Stamm, la calidad de vida profesional va a tener dos aspectos a tomar
en cuenta: El positivo: llamado Satisfaccion por compasion “Compassion
Satisfaction”. Y el negativo: llamado Fatiga por compasion “Compassion Fatigue”,
y esta fatiga por compasién a su vez es dividida en dos partes. 1. Burnout:
caracterizado por el agotamiento, frustracion, iray depresion, signos tipicos de este
sindrome. Y por 2. Estrés Traumatico Secundario: caracterizado por el sentimiento

negativo impulsado por el miedo y el trauma relacionado con el trabajo. (42)

Como veremos Burnout (agotamiento) y el estrés traumatico secundario pueden

presentarse en conjunto, y cuando sucede de esa manera es que los profesionales
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sufren de fatiga por compasion, que se va mostrar como una reduccion en la
capacidad o interés del profesional en ser empatico con los pacientes que tiene a
su cuidado, ademas va a presentar apatia, depresion, errores de juicio clinico,
trastornos del suefio e hipertension, sensacién de impotencia, ira, supresion de

sentimientos, ansiedad y pensamientos intrusivos. (43)

El tratar de describir el impacto de la exposicion que el profesional de salud sufre
al trauma secundario, se han propuesto varias teorias o constructos que incluyen
estrés traumatico secundario (Figley, 1995), traumatizacion indirecta (McCann y
Pearlman, 1990), fatiga por compasion (Figley, 2002) y agotamiento (Maslach,
1982). Aunque muchos de ellos se superponen unos a otros, muy seguido se usan
indistintamente, aun habiendo diferencias sutiles entre ellos, pero la fatiga por
compasion se refiere exclusivamente a aquellas personas en las profesiones de
ayuda. (41)

La Satisfaccion por compasion es definida como el placer o bienestar que uno
siente al poder realizar bien su trabajo. Por ejemplo, el bienestar que uno puede
sentir al ayudar a otros a través de su trabajo, asi como sentirse positivo acerca de
sus colegas o su capacidad para contribuir al entorno laboral o incluso al bien mayor
de la sociedad. (42). Entonces la satisfaccion por compasion se va a producir
cuando el profesional encuentra un balance entre lo que espera recibir del ambiente
laboral y lo que realmente este nos brinda, produce una satisfaccion laboral,
traducida en una mayor eficacia y calidad en las labores que realiza.

Sodeke-gregson; identificaron tres elementos en el constructo de la satisfaccidén por

compasion:
a. Grado de satisfaccion que un profesional recibe a traves de su trabajo.
b. El bienestar que un profesional siente cuando siente que esta haciendo bien

su trabajo (un desarrollo éptimo en niveles de competencia y control)

C. El nivel de apoyo laboral y social. (31)

Burnout o agotamiento es uno de los elementos del efecto negativo del cuidado,
principalmente en personal del sector salud, que se conoce como fatiga por

compasion. La mayoria de personas tienen una idea intuitiva de lo que es el
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agotamiento. Desde la perspectiva de la investigacion, el agotamiento se asocia
con sentimientos de negativos y problemas para desarrollar un trabajo o para
realizarlo de manera efectiva. Estos sentimientos negativos suelen tener una
aparicion gradual. Pueden reflejar la sensacion de que sus esfuerzos no hacen
ninguna diferencia, o pueden estar asociados con una carga de trabajo muy alta o

un entorno de trabajo que no brinda apoyo. (42)

El agotamiento también es asociado con una disminucion en el sentido de los logros
que uno obtiene o percibe de su trabajo profesional (Maslach, 1982) Muchas
investigaciones indican que el agotamiento es un conjunto de factores como la
sobrecarga de trabajo, el estrés relacionado con el trabajo y los conflictos

interpersonales con los colegas (Maslach y Leiter, 1997). (41)

Entonces en el contexto laboral, el sindrome de Burnout puede ser definido como
el agotamiento emocional acompafado de cinismo que ocurre en personas que
realizan un trabajo de cuidado de otras personas de algun tipo, es decir todos los
componentes de personas que trabajan en el sector salud. Se ha encontrado en
casi todas las ocupaciones y profesiones que estan relacionadas con el cuidado de
la salud, y se ha asociado a sintomas de tipo cognitivos, afectivos, conductuales y

relacionales. (43)

El estrés traumatico secundario (STS) es un elemento de la fatiga por compasién
(CF). STS trata sobre la exposicion secundaria relacionada con el trabajo a
personas que han experimentado eventos extremadamente o traumaticamente
estresantes. Los efectos negativos de STS pueden incluir miedo a las dificultades
para dormir, imagenes intrusivas 0 evitar recordatorios de las experiencias
traumaticas de la persona. STS esta relacionado con Vicarious Trauma ya que

comparte muchas caracteristicas similares. (42)

El estrés traumético secundario se describe como una consecuencia natural de
ayudar a los demas. Este traumatismo indirecto se ve evidenciado cuando las
creencias, seguridad, independencia, autoestima y su propia intimidad del
profesional de salud se vuelven cada vez mas negativas, producto de la exposicion

continua a las experiencias negativas o traumaticas de un paciente. (43)
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METODOLOGIA
3.1 Tipoy Disefio de Investigacion

Tipo de Investigacion: El tipo de investigacién que se realizar4 es Basica, porque
es un tipo de investigacion que busca mediante el entendimiento de los aspectos

fundamentales de los fendmenos, las relaciones hay entre estos. (44)

El enfoque del estudio es de tipo Cuantitativo, porque el problema de estudio es
delimitado y concreto, y los resultados seran analizados mediante métodos
estadisticos, por lo tanto, la investigacion debe ser lo mas objetiva posible, sin que
el investigador altere o modifique el proceso de alguna manera, debido a que se

sigue un patron predecible y estructurado. (45)

Disefio de Investigacion es:

No experimental, porque no hay manipulacion de las variables ni del lugar donde
se desarrollan por parte del investigador. Es transeccional o transversal, porque
estudia las variables en un momento dado, en un tiempo y lugar determinado y
correlacional, porque procura encontrar la relacion entre 2 variables en un momento
dado. (46)

3.2 Variables y Operacionalizacién

Las variables a estudiar en el presente estudio son

V1: Gestion de Consultorio Odontolégicos, Se define a la gestién de consultorios
odontoldgicos como el proceso donde se manejan una serie de recursos propios, a
través del ofrecimiento de servicios preventivos y recuperativos para la salud bucal
de los clientes, para lograr la rentabilidad econémica del consultorio. (Cernusca
(2013). (2)

También indic6 que existe una serie de aspectos que el administrador de
consultorios odontolégicos debe tener en cuenta, como son: tiempo, costos,
calidad, recursos humanos, comunicacion, riesgos, proveedores externos y
aprendizaje continuo. (2) Por esa razon se evaluaron nueve aspectos para medir

25



como es llevada la Gestibn de los Consultorios Odontolégicos, ubicacion,
pacientes, finanzas, marketing, competencia, calidad, equipo, carrera profesional,
productividad. (18) Los cuales evaluaron en un cuestionario de 38 items, medidos
en una escala ordinal tipo Likert de 6 opciones, insatisfactorio, pobre, regular,
bueno, muy bueno y Excelente con numeracion de 0 a 5 respectivamente para al

final obtener valores o categorias agrupadas en bajo, moderado y alto.

V2. Calidad de Vida Profesional, la podemos definir como: La satisfacciéon o
insatisfaccion que uno siente en relacién con su vida profesional como personal del
sector salud, y que esta calidad de vida profesional se va a componer de dos
aspectos: los positivos y negativos que se desarrollen de nuestra practica
profesional. (31) (42) La CVP se va a dividir en Satisfaccion por compasion (lado
positivo) y Fatiga por compasion (lado negativo) y esta fatiga por compasién a su
vez es dividida en dos partes. 1. Burnout; 2. Estrés Traumatico Secundario:
(Stamm, 2010). (42)

Estas tres dimensiones fueron evaluadas en un cuestionario de 30 items, medidos
en una escala ordinal tipo Likert de 6 opciones, nunca, raramente, algunas veces,
con alguna frecuencia, casi siempre y siempre, con una numeracion de 0 a 5
respectivamente para al final obtener valores o categorias agrupadas en Bajo,

moderado y alto.

3.3 Poblacién y muestray muestreo
3.3.1 Poblacion:

Todo trabajo de investigacion debe ser realizado sobre un conjunto mayor, un
universo que posea las propiedades que estamos interesados en investigar, a este

conjunto mayor denominaremos como Poblacion. (46)

Para el presente estudio nuestra poblacion fueron los odontélogos titulados y
colegiados que trabajan en consultorios y/o clinicas privadas de la ciudad de Lima
Metropolitana

26



3.3.2 Muestra

Como en un trabajo de investigacion no siempre es posible acceder a toda la
poblacidn, entonces centraremos nuestro interés en las unidades de analisis, y que
son estas unidades, son los participantes, objetos, sucesos 0 comunidades que
gueremos estudiar. Las muestras se utilizan por economia de tiempo y recursos.
(45)

Esta muestra debe ser delimitada con los criterios que el investigador crea que
cumplen su estudio, siendo de esta manera muy especifica, esos vendran a ser los

criterios de inclusién y exclusién. (45)

En el presente estudio se evaluaron 100 Odontdlogos titulados y colegiados que
trabajan en el sector privado, en consultorios y/o clinicas de la ciudad de Lima
Metropolitana en el afio 2020
Criterios de Inclusion:

e Voluntad de participar en la investigacion.

e Odontologos Titulados y Colegiados que laboran en la ciudad de Lima, con
habilidad profesional vigente o no.

e Odontdlogos que laboran en el sector privado.

e Odontdlogos que sean duefios de consultorio, socios, duefios de franquicias, socios

de franquicia, a porcentaje, independientes que trabajan sobre demanda.

Criterios de Exclusion:

e Estudiantes de Odontologia de los ultimos afios

e Bachilleres de Odontologia que no se encuentren titulados y colegiados.

e Odontologos que no trabajen en Lima.

e Odontologos titulados y colegiados que trabajan exclusivamente en alguna
institucion publica (Minsa, Essalud, FFAA y Policiales)

e Odontologos que no trabajen en algun consultorio o clinica privado

e Odontologos que su trabajo sea totalmente dependiente.
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3.3.3 Muestreo

El muestreo es la accion mediante la cual se quiere obtener un subconjunto de “n”
elementos (muestra) de un conjunto mas amplio de “N” elementos, este conjunto
mayor es la Poblacion de estudio, y este subconjunto debe tener las caracteristicas
gque se desean estudiar tanto en cantidad como en intensidad y se deben encontrar

en forma proporcional en la muestra. (46)

Es asi que tenemos dos grandes grupos:
Muestra Probabilistica: es aquel tipo de muestra donde todas las unidades de

analisis que la conforman tienen la misma posibilidad de ser elegidos

Muestra No Probabilistica: es aquel tipo de muestra que no depende de la
probabilidad, ni de una formula matematica para su obtencion, sino depende de las
caracteristicas de la investigacion, sino de los criterios de la investigacion. (45)

Muestreo Censal: es aquel tipo de muestra donde todas las unidades de
investigaciéon son tomadas como muestra (Ramirez 1997). (45). EI muestreo

realizado fue de tipo no probabilistico por conveniencia.

34 Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

La técnica de recoleccién de datos es la forma en que se aplicara el instrumento de
recoleccién de datos, puede ser realizada mediante la observacion, entrevista,

registros. (46)
Técnica de recolecciéon de datos — Encuesta.

El instrumento recoleccion de datos es el material base que posee las preguntas
gue seran aplicados a la muestra que hemos seleccionado para el estudio, éstas
pueden ser abiertas (sin estructura) o cerradas (estructurados) o ambas

(semiestructurados). (46)

Instrumento de recoleccién de Datos: Cuestionario:
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Ficha Técnica: Variable 1: Gestion de Consultorio Odontoldgicos
Técnica: Encuesta
Instrumento: Gestién de Consultorio Odontoldgico

Ficha técnica:

Descripcion: Cuestionario aplicado a Odontologos sobre Gestion de Consultorios

Odontoldgicos

Autor Adaptado del instrumento presentado por Gonzales (2017) modificado por

Br. Panana Acuiia, Andrés A.

Objetivo Determinar el grado de Gestidon que poseen los odontdlogos que

trabajan en consultorios o clinicas privadas
Administracién Individual

Duracién: Aproximadamente 15 minutos

Significancia: Nivel de Confianza 95%. Riesgo de error 5%

Estructura La estructura consta de 38 items, con opciones multiples de respuesta
tipo Likert y cada item posee 6 opciones de respuesta, Insatisfactorio (0), Pobre (1),
regular (2), Bueno (3), Muy Bueno (4) Excelente (5)

Escala Ordinal

Ficha Técnica: Variable 2: Calidad de Vida profesional

Técnica: Encuesta

Instrumento: ProQOL-1V

Ficha técnica:

Descripcion: Cuestionario aplicado a odontologos sobre calidad vida laboral
Autor: Elaborado por Beth Hudnall Stamm (1997)
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Traducido al espafiol por ProQOL.org (Traducido por Maria Eugenia Morante
Benadero, Bernardo Moreno Jiménez, Alfredo Rodriguez Mufioz, Universidad

Autonoma de Madrid, Espafa).

Objetivo: Recoger las caracteristicas propias del ambiente laboral y las condiciones

del profesional frente a estas.

Administracion Individual
Duracion: Aproximadamente 15 minutos
Tipo de Técnica: Encuesta

Significancia: Nivel de Confianza 95%. Riesgo de error 5%

Estructura: La estructura consta de 30 items, con opciones multiples de respuesta
tipo Likert y cada item posee 6 opciones de respuesta: Nunca (0), Raramente (1),

Alguna vez (2). Con alguna frecuencia (3), Casi Siempre (4), Siempre (5)

Escala: Ordinal

3.4.1 Validaciéon y Confiabilidad del Instrumento
3.4.1.1. Validacion del Instrumento

Para realizar la validacion del instrumento existen dos caminos a seguir la
Validacion de criterio y la Validacion de contenido, en el presente estudio
desarrollamos la valides contenido, la cual nos indica si los items que evaltan el
criterio que se esta midiendo son representativos del contenido a evaluar. En otras
palabras, la validacion de contenido de un instrumento busca interpretar si los
resultados de las preguntas realizadas miden el contenido que se esta evaluando.
(47).

El instrumento fue adaptado en funcion a los conceptos tedricos y relacionados con
la realidad en la que nos encontramos. Siguiendo la metodologia de validacién que
reposa en la evaluacion de jueces expertos para que con sus juicios manifiesten su
opinion sobre la pertinencia y suficiencia de los items, asi como la adecuacién de

otras caracteristicas de la prueba. Estos jueces aportaron con sus correcciones y
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revision del instrumento evidenciando que el instrumento sea capaz de medir los
objetivos propuestos. Las evaluaciones realizadas por los expertos se adjuntan en

los anexos.

3.4.1.2. Confiabilidad del Instrumento

La confiabilidad hace referencia a la estabilidad o consistencia del instrumento y
gue éste genere resultados consistentes y estables cada vez que se repita el
proceso de medicidén. En otras palabras, el cuestionario usado alcanza un elevado

coeficiente de confiabilidad si los errores de medida se minimizan.(47) (48)

Para la estimacion de la consistencia interna se usa el coeficiente de Alfa de
Cronbach, estando lo valores entre el intervalo 0y 1, siendo los valores de cercanos
a 0 tomados como una baja consistencia, los valores mayores a 0,70 se consideran
aceptables, y para estudios en salud se prefiere valores superiores a 0,80 y 0,90
(49)

Andlisis de la confiabilidad-consistencia interna para el cuestionario gestion

de consultorios odontoldgicos

Se evaluo la confiabilidad por analisis de consistencia interna del instrumento de
recoleccion de datos (cuestionario) para evaluar si los items miden una misma

cualidad y presentan homogeneidad entre ellos.

Se realizé una prueba piloto incluyendo a 30 participantes a quienes los que se

aplicé el cuestionario de gestion de consultorios odontolégicos de 38 items.

Para el cuestionario se aplico el coeficiente Alpha de Cronbach:

RESULTADOS DEL ANALISIS CON SPSS
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Tabla 1: Andlisis de confiabilidad para cuestionario Gestion de consultorios

odontoldgicos.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

,945 38

Fuente: SPSS 22.0

Interpretacion: Con un valor Alpha de Cronbach 0.952, se puede concluir que el
cuestionario de Gestion de consultorios presenta excelente confiabilidad y puede

ser aplicado a la poblacion de estudio garantizando la objetividad de los datos.

Analisis de la confiabilidad-consistencia interna para el cuestionario calidad

de vida profesional (Proqol)

Se evalu6 la confiabilidad por analisis de consistencia interna del instrumento de
recoleccién de datos (cuestionario) para evaluar si los items miden una misma

cualidad y presentan homogeneidad entre ellos.

Se realizdé una prueba piloto incluyendo a 30 participantes a quienes los que se
aplicé el cuestionario basada en la escala de calidad de vida profesional con un

total de 30 items.

Para el cuestionario se aplico el coeficiente Alpha de Cronbach
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RESULTADOS DEL ANALISIS CON SPSS

Tabla 2: Analisis de confiabilidad para cuestionario Calidad de vida profesional.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

,801 30

Fuente: SPSS 22.0

Interpretacién: Con un valor Alpha de Cronbach 0.801, se puede concluir que el
cuestionario de Calidad de vida profesional PROQOL presenta una buena
confiabilidad y puede ser aplicado a la poblacion de estudio garantizando la

objetividad de los datos

3.5 Procedimientos

Los cuestionarios fueron aplicados de manera virtual mediante el aplicativo Google

Forms.

La duracion del llenado del cuestionario fue libre, sin limite de tiempo, aunque se

estimé que el promedio de tiempo usado en 15 minutos por cada cuestionario.

De manera virtual se enviaran los cuestionarios por Correo electronico, y redes

sociales a fin de contactar con mas participantes

3.6. Meétodo de analisis de datos

Los datos fueron llenados en una base de datos en Excel, por defecto Google

Forms crea una hoja en Excel. y tabulados mediante el programa STATA SE/16.0
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Se emplearan tablas de frecuencias y graficos de barras, asi como medios
estadisticos como: Media aritmética, Desviacion Estandar y coeficiente de

correlacién de Spearman para ver el grado de asociacion entre las variables.

El paquete estadistico usado fue el STATA SE/16.0, con el cual se procesaron los

datos y crearon los gréficos.

3.7 Aspectos éticos

Se adoptaran los principios establecidos en la declaracion de Helsinki de la
Asociacion médica mundial. (50)

Se protegera la confidencialidad y la privacidad de las personas que participen en
el presente estudio, protegiendo su informacion personal y remarcando que su
participacion es voluntaria, para ello se brindara un consentimiento informado con
la informacién sobre los objetivos del proyecto, el financiamiento y los datos del
investigador, asi como el poder que tiene el participante de revocar su participacion

en el momento que lo desee.
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RESULTADOS
Analisis Descriptivo
Caracteristicas Sociodemograficas:

En las caracteristicas demograficas se observé que de las 150 encuestas
respondidas 79 pertenecieron al sexo femenino (52.67%) y 71 al sexo masculino
(47.33%). En relaciéon a la edad se obtuvo que el 12% pertenecen al rango menores
de 30 afos, 51.33% pertenecen al rango de 31 a 40 afios; 20% pertenecen al rango
de 41 a 50 afos y el 16.67% pertenecen al rango mayores de 51 afios. En relacion
a la universidad donde han realizado sus estudios, se encontr6 que el 74%

realizaron estudios en una universidad publica y el 26% en una universidad privada.

En relacion al afio de egreso se obtuvo que el 36.91% tenia menos de 10 de haber
concluido sus estudios; 46.31% estuvo en el rango de 11 a 20 afios de egreso y
16.78% estuvo en el rango de 21 a 40 afios de egreso. En relacién a la ocupacion
principal que desarrollan, el 90.66% respondioé dedicarse a la practica privada, el
2.67% se encontrd en otra ocupacion dental y el 6.67% en otra ocupacion no dental.
Enrelacién alas vacaciones, el 45.33% manifesté tomar vacaciones cuando quiere,
el 11.33% toma vacaciones 1 mes al afo, 28.67% toma 15 dias a menos y el

14.67% no toma vacaciones, como se puede apreciar en la tabla 1

Tabla 3. Caracteristicas sociodemogréficas de los Odontélogos de Lima.

Variables Frecuencia Porcentaje
SEXO

Femenino 79 52.67
Masculino 71 47.33
EDAD

<=30 18 12
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31a40

41 a 50

>=51

Universidad

Publica

Privada

ANOS DE EGRESO

0 a 10 afos

11 a 20 afios

21 a 40 afnos
OCUPACION

Practica privada
Privada/otra ocupacion dental
Privada/otra ocupacion no dental
Otra ocupacion dental
otra ocupacion no dental
VACACIONES

Cuando quiero

1 mes al afo

15 dias a menos

No toma vacaciones

Total

77
30

25

111

39

55
69

25

128

10

68
17
43
22

150

51.33
20

16.67

74

26

36.91
46.31

16.78

85.33

3.33

2.67
6.67

45.33
11.33
28.67
14.67

100

Fuente: Elaboracion propia.
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Estadisticos Descriptivos

La distribucién de los niveles de gestion de consultorios muestra que la mayoria de
participantes presentan niveles de intensidad pobre en un 4.7%, en un nivel regular

en un 92%, y solo el 3.3% mostré encontrarse en un nivel excelente.

Ver tabla 2. La distribucion porcentual con predominio del nivel regular para el total

se muestra en la figura 1.

Tabla 4. Distribucién de los niveles de Gestion de consultorios odontoldgicos.

GESTION DE CONSULTORIOS
ODONTOLOGICOS
Total

Pobre Regular Excelente

Total 7 47% 138 92.0% 5 3.3% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Gestion de Consultorios Odontoldgicos

100.00%
90.00%
80.00%
70.00%
60.00%
50.00%
40.00%
30.00%
20.00%

0.00%

Pobre Regular Excelente
M Series1 4.70% 92% 3.30%

Figura 1. Distribucion porcentual de niveles de gestidon de consultorios odontoldgicos
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Con respecto a la distribucién de la dimension Ubicacion, el nivel de mayor
frecuencia es el regular (83.3%), seguido del nivel excelente con 8.7% y el nivel
pobre con 8%.

Ver tabla 3. La distribucién porcentual con predominio del nivel regular se evidencia

en la figura 2.

Tabla 5. Distribucion de los niveles de la dimensién Ubicacion.

UBICACION
Total
Pobre Regular Excelente
Total 12 8.0% 125 83.3% 13 8.7% 150 100.0%
Fuente: Elaboracion propia.
Ubicacion

83.30%

90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20% 9

0%

“~
Pobre Regular Excelente

Figura 2. Distribucion porcentual de niveles para la dimensién ubicacion.
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Para la dimensién Atencion se obtuvo el nivel de mayor frecuencia fue le regular
para el total (86%), también se obtuvo un 9,3% en el nivel excelente y el nivel pobre

solo obtuvo el 4.7%

Ver tabla 4. La distribucion porcentual con predominio del nivel regular se muestra

en la figura 3

Tabla 6. Distribucién de los niveles de la dimension atencion de pacientes.

PACIENTES
Total
Pobre Regular Excelente
Total 7 4.7% 129 86.0% 14 9.3% 150 100.0%
Fuente: Elaboracion propia.
Pacientes

86%
~

90.00%
80.00%
70.00%
60.00%
50.00%
40.00%
30.00%
20.00% 4.70%
10.00%
0.00%

Pobre Regular Excelente

Figura 3. Distribucion porcentual de niveles para la dimension Atencion.
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En cuanto a la dimension Finanzas, la distribucion de los niveles muestra mayor
frecuencia para el regular (75.3%) seguido del pobre (23.3%), y solo el 1.3%
presentd un nivel excelente. Ver tabla 5 y figura 4

Tabla 7. Distribucion de los niveles de la dimensién Finanzas.

FINANZAS
Total
Pobre Regular Excelente
Total 35 23.3% 113 75.3% 2 1.3% 150 100.0%
Finanzas

80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%

20.0%
1.3%

Pobre Regular Excelente

10.0%

0.0%

Figura 4. Distribucion porcentual de niveles de la dimensién Finanzas.
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Con respecto a la dimensién Marketing, la distribucion de los niveles se distribuy6
para con mayor frecuencia en regular (55.3%) y pobre (42%) y solo el 2.7%
presentd un nivel excelente. Ver tabla 6 y figura 5

Tabla 8. Distribucion de los niveles de la dimension Marketing.

MARKETING
Total
Pobre Regular Excelente
Total 63 42.0% 83 55.3% 4 2.7% 150 100.0%
Marketing

60.0%

50.0%

40.0%

30.0%

20.0%

10.0% 2.7%

0.0%
Pobre Regular Excelente

Figura 5. Distribucién porcentual de niveles de la dimension Marketing.
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La distribucion de los niveles para la dimension Competencias muestra la mayor
frecuencia para regular (78%), seguido del nivel pobre 16%, y solo el 6% presento
un nivel excelente. Ver tabla 7 y figura 6

Tabla 9. Distribuciéon de los niveles de la dimension Competencia.

COMPETENCIA
Total
Pobre Regular Excelente
Total 24 16.0% 117 78.0% 9 6.0% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Competencia

78%
/
80%
70%
60%
50%
40%
30% 16%
20% Z 6%
0%
Pobre Regular Excelente

Figura 6. Distribucion porcentual de niveles de Competencia.
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El nivel regular fue la de mayor frecuencia con 88.7%, seguido del nivel excelente

con un 6.7% y el nivel pobre obtuvo un 4.7% para la dimension de Calidad. Ver

tabla 8y figura 7

Tabla 10. Distribuciéon de los niveles de la dimensién Calidad.

CALIDAD
Total
Pobre Regular Excelente
Total 7 4.7% 133 88.7% 10 6.7% 150 100.0%
Fuente: Elaboracion propia.
Calidad

88.7%
e

90.0%
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0%
10.0%

0.0%

Pobre Regular

Figura 7. Distribucion porcentual de niveles de Calidad.

6.7%

Excelente
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Del mismo modo, el nivel regular es el de mayor frecuencia para la dimension de
Equipo con un 88.7%, seguido del nivel pobre con un 6.7% y el nivel excelente solo
obtuvo un 4.7%. Ver tabla 9 y figura 8.

Tabla 11. Distribucion de los niveles de la dimensién Equipo.

EQUIPO
Total
Pobre Regular Excelente
Total 10 6.7% 133  88.7% 7 4.7% 150 100.0%
Fuente: Elaboracion propia.
Equipo

88.7%

90.0%
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0% 6.7%
10.0%
0.0%

4.7%

Pobre Regular Excelente

Figura 8. Distribucion porcentual de niveles de la dimension Equipo.
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Para la dimension Carrera profesional el nivel con mayor frecuencia fue regular con
un 87.3%, seguido del nivel pobre con 6.7% y excelente con 6%. Ver tabla 10 y
figura 9.

Tabla 12. Distribucion de los niveles de la dimensién Carrera profesional.

CARRERA PROFESIONAL
Total
Pobre Regular Excelente

Total 10 6.7% 131 87.3% 9 6.0% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Carrera Profesional

87.3%

/
90.0%

80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0% 6.7% 6.0%
10.0%

0.0%
Pobre Regular Excelente

Figura 9. Distribucion porcentual de niveles de Carrera profesional.
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Los niveles de la dimensién productividad se distribuyeron con mayor frecuencia
para el nivel regular en un 86% del total, seguido del nivel pobre con un 10.7%, y el
nivel excelente obtuvo un 3.3%. Ver tabla 11 y figura 10

Tabla 13. Distribucién de los niveles de la dimensiéon Productividad.

PRODUCTIVIDAD
Total
Pobre Regular Excelente

Total 16 10.7% 129  86.0% 5 3.3% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Productividad

90.0%
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%

30.0%
10.7%

20.0% P
10.0%

0.0%

3.3%

Pobre Regular Excelente

Figura 10. Distribucién porcentual de niveles de la dimension productividad.
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La distribucion de los niveles para la variable Calidad de vida profesional muestra
con mayor frecuencia intensidad medio 84%, el nivel alto obtuvo un 10.7% vy el nivel
bajo obtuvo un 5.3%. Ver tabla 12 y figura 11

Tabla 14. Distribucion de los niveles de Calidad de vida profesional.

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL
Total
Bajo Medio Alto

Total 8 5.3% 126 84.0% 16 10.7% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Calidad de vida profesional

84.0%
90.0% /

80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0% 5.3%

0.0%

10.7%

Bajo Medio Alto

Figura 11. Distribucién porcentual de niveles de calidad de vida profesional.
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Para la dimensién Satisfaccion por compasion se obtuvo que un 60% presento nivel
medio, seguido por un 39.3% de nivel alto, el nivel bajo solo obtuvo un 0.7%. Ver
tabla 13y figura 12

Tabla 15. Distribucion de los niveles de Satisfaccién por compasion.

SATISFACCION POR COMPASION
Total

Bajo Medio Alto

Total 1 0.7% 90 60.0% 59 39.3% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Satisfaccion por Compasion

60.0%

/

60.0%

39.9%

50.0%

40.0%

30.0%

20.0%

10.0%

0.0%
Bajo Medio Alto

Fuente Propia

Figura 12. Distribucién porcentual de niveles de satisfaccion por compasion.
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En el caso de la dimensién Burnout, el nivel bajo es el mas frecuente con un 72%,
seguido del nivel medio con un 28%, también se obtuvo que ninguno de los
evaluados se encontrd en un nivel alto. Ver tabla 14 y figura 13

Tabla 16. Distribuciéon de los niveles de la dimensiéon Burnout.

BURNOUT
Total
Bajo Medio Alto
Total 108 72.0% 42 28.0% 0 0.0% 150 100.0%
Fuente: Elaboracion propia.
Burnout

72%
80% /

70%
60%
50%
40%
30%

20%

0%

10%

0%
Bajo Medio Alto

Fuente Propia

Figura 13. Distribucién porcentual de niveles de la dimensién Burnout.
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Con respecto a la dimension estrés traumatico secundario, el nivel bajo fue el mas
frecuente representando el 93.3% del total, seguido del nivel medio con 6.7%,
también se obtuvo que ninguno de los evaluados se encontrd en un nivel alto. Ver

tabla 15 y figura 14.

Tabla 17. Distribucion de los niveles de la dimensidn estrés traumatico secundario.

ESTRES TRAUMATICO SECUNDARIO
SEXO Total
Bajo Medio Alto

Total 140 93.3% 10 6.7% 0 0.0% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Estrés Traumatico Secundario

93.3%
100.0%

90.0%
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%

20.0% 6.7%
0,
0.0%
Bajo Medio Alto

Fuente Propia

Figura 14. Distribucién porcentual de niveles para la dimensién estrés traumatico secundario.
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Tablas Cruzadas

Al cruzar las variables gestion de consultorios y calidad de vida profesional, los
resultados muestran un alto porcentaje para el nivel regular de gestion de
consultorios y medio para la calidad de vida (78.7%). Los niveles bajos son los de
menor frecuencia para calidad de vida y para gestion los de menor frecuencia fue

el nivel pobre y regular. Ver tabla 16 y figura 15

Tabla 18. Distribucion por niveles de la gestion de consultorios odontoldgicos y
calidad de vida profesional

Cgﬁggt?ggl%s CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL Total
ODONTOLOGICOS . Vedio Alto
Pobre 0 00% 5 33% 2 13% 7 47%
Regular 6 40% 118 787% 14 9.3% 138 92.0%
Excelente 2 1.3% 3 20% O 0.0% 5 3.3%
Total 8 53% 126 84.0% 16 10.7% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Gestion de Consultorios Odontolagicos y Calidad de Vida

Profesional
78.7%

80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%

% o,
oo 3.3% 4.0% % 1.3% 2.0%

0% == U
0.0%

Pobre Regular Excelente

GESTION DE CONSULTORIOS

H Bajo = Medio = Alto

Figura 15. Distribucién porcentual de niveles para gestidbn de consultorios por
calidad de vida profesional.
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Del mismo modo, para la dimensién Ubicacion, el nivel regular de mayor frecuencia

(71.3%) le corresponde nivel medio para calidad de vida. Ver tabla 17 y figura 16

Tabla 19. Distribucion por niveles de la ubicacién de los consultorios y calidad de
vida profesional

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL

UBICACION Total
Bajo Medio Alto
Pobre 0 0.0% 9 6.0% 3 2.0% 12 8.0%
Regular 6 4.0% 107 71.3% 12 8.0% 125 83.3%
Excelente 2 13% 10 6.7% 1 0.7% 13 8.7%
Total 8 53% 126 84.0% 16 10.7% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Dimension Ubicacion y Calidad de Vida Profesional

70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0% % o
6.0% 4.0% 0% o5:7%
0 2.0% = 1.39 0.7
B ey A P
Pobre Regular Excelente
UBICACION

B Bajo ® Medio m Alto

Figura 16. Distribucién porcentual de niveles para ubicacion por calidad de vida
profesional.
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Los niveles regular para gestion de atencion de pacientes son los de mayor
frecuencia y se corresponden con el nivel medio de mayor frecuencia para calidad

de vida profesional (74%). Ver tabla 18 y figura 17

Tabla 20. Distribucion por niveles de la dimensién pacientes y calidad de vida
profesional

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL

ATENCION Total
Bajo Medio Alto
Pobre 0 0.0% 4 27% 3 2.0% 7 4.7%
Regular 5 3.3% 111 74.0% 13 8.7% 129 86.0%
Excelente 3 20% 11 73% O 0.0% 14 9.3%
Total 8 53% 126 84.0% 16 10.7% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Dimension Pacientes y Calidad de Vida Profesional

80.0% 74.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
o .
igg; 27% 2.0% 3.3% e 200l3%
d P
0.0%
Pobre Regular Excelente
PACIENTES

M Bajo = Medio m Alto

Figura 17. Distribucion porcentual de niveles para atencién de pacientes por
calidad de vida profesional.
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En esa misma direccion el nivel de mayor frecuencia de la dimensién Finanzas fue

el Regular (65.3%) que se corresponde a un nivel medio para calidad de vida

profesional. Ver tabla 19 y figura 18

Tabla 21. Distribucién por niveles de las finanzas y calidad de vida profesional

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL

FINANZAS Total
Bajo Medio Alto
Pobre 1 0.7% 28 18.7% 6 4.0% 35 23.3%
Regular 5 3.3% 98 65.3% 10 6.7% 113  75.3%
Excelente 2 1.3% 0 0.0% 0 0.0% 2 1.3%
Total 8 5.3% 126 84.0% 16  10.7% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Dimension Finanzas y Calidad de vida profesional

65.3%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0% 18.7%
20.0% 2%
0, 0

10.0% 0.7% 0% 3'&% 1.3%

0.0%

Pobre Regular Excelente
FINANZAS

M Bajo ® Medio m Alto

Figura 18. Distribucién porcentual de niveles para finanzas por calidad de vida profesional.
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El nivel regular, de mayor frecuencia para la dimensién marketing (50%) se
corresponde a un nivel medio para calidad de vida. También el nivel pobre de menor
frecuencia para marketing se corresponde a un nivel medio en un 32.7%. ver tabla
20y figura 19

Tabla 22. Distribucién por niveles de la dimension Marketing y calidad de vida
profesional

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL

MARKETING Total
Bajo Medio Alto
Pobre 3 2.0% 49 32.7% 11 7.3% 63 42.0%
Regular 3 2.0% 75 50.0% 5 3.3% 83 55.3%
Excelente 2 1.3% 2 1.3% 0 0.0% 4 2.7%
Total 8 5.3% 126 84.0% 16 10.7% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Dimension Marketing y Calidad de Vida Profesional
50.0%

50.0%

10.0% 32.7%

30.0%
20.0% 3% .
10.0% 2.0% 2.0% 3% 1.3% 1.3%
- -« A
0.0%
Pobre Regular Excelente

MARKETING

H Bajo = Medio = Alto

Figura 19. Distribucién porcentual de niveles para marketing por calidad de vida profesional.
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El nivel regular de mayor frecuencia para la dimension Competencia (64.7%) se
corresponde con el nivel medio de calidad de vida profesional. Ver tabla 21 y figura
20

Tabla 23. Distribucion por niveles de dimension Competencia y calidad de vida
profesional

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL

COMPETENCIA Total
Bajo Medio Alto
Pobre 0 0.0% 21 14.0% 3 2.0% 24 16.0%
Regular 8 53% 97 64.7% 12 8.0% 117 78.0%
Excelente 0 0.0% 8 5.3% 1 0.7% 9 6.0%
Total 8 53% 126 84.0% 16 10.7% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Dimension Competencia y Calidad de Vida Profesional

64.7%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
14.0%
20.0% 0% 3
5.3% 5.3%

0 2.0% 0.7%

- e Lty
Pobre Regular Excelente
COMPETENCIA

B Bajo = Medio = Alto

Figura 20. Distribuciéon porcentual de niveles para competencia por calidad de vida profesional.
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La dimensién Calidad evidencio el nivel regular con mayor frecuencia (74.7%) que
se corresponde con el nivel medio para calidad de vida profesional. Ver tabla 22 y

figura 21.

Tabla 24. Distribucién por niveles de la dimension calidad y calidad de vida
profesional

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL

CALIDAD Total
Bajo Medio Alto
Pobre 0 0.0% 6 4.0% 1 0.7% 7 4.7%
Regular 6 40% 112 74.7% 15 10.0% 133 88.7%
Excelente 2 1.3% 8 5.3% 0 0.0% 10 6.7%
Total 8 53% 126 84.0% 16 10.7% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Dimension Calidad y Calidad de Vida Profesional

74.7%

80.0%

70.0%

60.0%

50.0%

40.0%

30.0%

% 0.0%

o 4.0%2_7% 4.0% ° 1.309-3%

0.0%

Pobre Regular Excelente

CALIDAD

M Bajo ® Medio m Alto

Figura 21. Distribucién porcentual de niveles para gestién de calidad por calidad de vida profesional.
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La dimension Equipo muestra mayor frecuencia para el nivel regular (73.3%) que
se corresponde a un nivel medio de calidad de vida profesional. Ver tabla 23 y figura
22

Tabla 25. Distribucion por niveles de la dimensién equipo y calidad de vida
profesional

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL

EQUIPO Total
Bajo Medio Alto
Pobre 0 0.0% 9 6.0% 1 0.7% 10 6.7%
Regular 8 53% 110 73.3% 15 10.0% 133 88.7%
Excelente 0 0.0% 7 47% 0 0.0% 7 4.7%
Total 8 5.3% 126 84.0% 16 10.7% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Dimension Equipo y Calidad de Vida Profesional

73.3%
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
o0 6.0% 5.3% 18.0%
20.0% . o 3% . 4.7%
10.0% .% — P
0.0%
Pobre Regular Excelente
EQUIPO

H Bajo = Medio = Alto

Figura 22. Distribucién porcentual de niveles para equipo por calidad de vida profesional.
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Con respecto a la dimensién Carrera profesional, el nivel de mayor frecuencia fue
el regular (74%) que se corresponde con el nivel medio para calidad de vida

profesional. Ver tabla 24 y figura 23.

Tabla 26. Distribucion por niveles de la dimension carrera profesional y calidad de
vida profesional

CARRERA CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL

PROFESIONAL Total
Bajo Medio Alto
Pobre 0 00% 8 53% 2  13% 10 6.7%
Regular 6 40% 111 7.3% 14  93% 131 87.3%
Excelente > 13% 7 47% 0  00% 9  6.0%
Total 8 53% 126 84.0% 16  10.7% 150 100.0%

Fuente: Elaboracion propia.

Dimension Carrera Profesionald y Calidad de Vida
Profesional

9.3%

7.3%
4.7%

4.09
1.3°‘

Pobre Regular Excelente

CARRERA PROFESIONAL

10.0%

8.0%

5.3%

6.0%
4.0%

3%
2.0%

0.0%

M Bajo ® Medio m Alto

Figura 23. Distribucién porcentual de niveles para carrera profesional por calidad de vida

profesional.
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La dimensién Productividad presento nivel regular en un 74%, siendo el de mayor
frecuencia que se corresponde con el nivel medio para calidad de vida profesional.
Ver tabla 25 y figura 24.

Tabla 27. Distribucion por niveles de la dimension productividad y calidad de vida
profesional

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL

PRODUCTIVIDAD Total
Bajo Medio Alto
Pobre 0 0.0% 12 8.0% 4 27% 16 10.7%
Regular 6 40% 111 740% 12 8.0% 129 86.0%
Excelente 2 1.3% 3 2.0% 0 0.0% 5 3.3%
Total 8 53% 126 84.0% 16 10.7% 150 100.0%

Dimension Productividad y Calidad de Vida Profesional

74.0%
80.0%
70.0%
60.0%
50.0%
40.0%
30.0%
20.0% 8.0% o 0%
L0.0% 2.7% 4.0% 1.3%2.0%
:
0.0%
Pobre Regular Excelente

PRODUCTIVIDAD

M Bajo ® Medio m Alto
Fuente: Elaboracion propia.

Figura 24. Distribucién porcentual de niveles para productividad por calidad de vida profesional.
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Analisis Inferencial

Prueba de Normalidad

En la presente investigacion se utilizé la prueba normalidad propuesta por
Kolgomorov — Smirnov, debido a que es la indicada para tamafios muestrales

mayores a 50 unidades muestrales.

Ho: Los datos presentan distribucién normal

H1: Los datos no presentan distribucion normal

Tabla 28. Prueba de Kolmogoérov-Smirnov para gestion de consultorios

odontoldgicos y calidad de vida profesional

KolmogG6rov-Smirnov

Variables/dimensiones

Estadistico gl p-valor
Gestion de Consultorios 0.050 150 0.044
Ubicacion 0.131 150 0.000
Pacientes 0.083 150 0.013
Finanzas 0.086 150 0.009
Marketing 0.100 150 0.001
Competencia 0.128 150 0.000
Calidad 0.062 150 0,008
Equipo 0.186 150 0.000
Carrera 0.083 150 0.013
Productividad 0.129 150 0.000
Calidad de Vida Profesional 0.074 150 0.045
Satisfaccion por compasion 0.095 150 0.002
Burnout 0.083 150 0.013
Estrés traumatico secundario 0.063 150 0.030

Fuente: Elaboracion propia.— Stata SE/16.0
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Los puntajes totales de las variables Gestion de consultorios odontologicos, asi
como calidad de vida profesional no presentan distribucion normal (p<0.05)
rechazandose la hipotesis nula de normalidad. Las otras dimensiones presentan
también esta distribucién (p<0.05). Frente a unidades muestrales que no se
encontraron distribuidas de manera normal, se procedid a usar pruebas No
Paramétricas como es el Rho de Spearman para la comprobacion de la prueba de

Hipétesis.

Prueba de Hipotesis

Hipotesis General: Grado de Correlacion entre Gestibn de consultorios
odontoldgicos y Calidad de vida profesional

Ho: Los valores de la gestién de consultorios odontologicos no se correlacionan
linealmente con calidad de vida profesional

H1: Los valores de gestion de consultorios odontolégicos se correlacionan
linealmente con calidad de vida profesional

Tabla 29. Relacidon entre suma de puntajes para gestion de consultorios
odontoldgicos y calidad de vida profesional

CALIDAD DE VIDA

PARAMETROS PROFESIONAL
rho -0.229
GESTION DE
CONSULTORIOS P 0.005*
ODONTOLOGICOS
n 150

Nota: Basado en la prueba correlaciéon de Rho de Spearman;
*Correlacion significativa (p<0.05)

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacién: Con valor de rho=-0.229 y p<0.05, rechazamos la Ho y concluimos

gue las variables gestion de consultorios odontolégicos y calidad de vida profesional
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estan linealmente relacionadas de forma inversa, significativa con una intensidad
baja. Tabla 27

Hipo6tesis Especificas:

. Grado de correlacion entre la ubicacion de los consultorios y calidad de vida
profesional

Ho: Los valores de la dimensiéon ubicacion se correlacionan linealmente con calidad
de vida profesional

H1: Los valores de la dimension ubicaciéon se correlacionan linealmente con calidad
de vida profesional

Tabla 30. Relacion entre suma de puntajes para ubicacion de consultorios
odontoldgicos y calidad de vida profesional

CALIDAD DE VIDA

PARAMETROS PROFESIONAL
— 10,166
UBICACION p 0.043*
N 150

Nota: Basado en la prueba correlacion de Rho de Spearman;
*Correlacion significativa (p<0.05)

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion:

Con valor de rho=-0.166 y p<0.05, rechazamos la Ho y concluimos que la dimensién
ubicacion y la variable calidad de vida profesional se encuentran linealmente

relacionadas de forma inversa, significativa con una intensidad baja. Tabla 28.
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2. Grado de correlacion entre gestion de atencidon de pacientes y calidad de vida
profesional.

Ho: Los valores de gestion de atencién de los pacientes no se correlacionan
linealmente con calidad de vida profesional

H1: Los valores de gestibn de atencion de los pacientes se correlacionan
linealmente con calidad de vida profesional

Tabla 31. Relacion entre suma de puntajes para atencién de los pacientes y calidad
de vida profesional

CALIDAD DE VIDA

PARAMETROS PROFESIONAL
rho -0.287
PACIENTES P 0.0004*
\ 150

Nota: Basado en la prueba correlaciéon de Spearman
*Correlacion significativa (p<0.05)

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacién:

Con valor de rho=-0.287 y p<0.05, rechazamos la Ho y concluimos que la dimension
paciente y la variable calidad de vida profesional se encuentran linealmente

relacionadas de forma inversa, significativa con una intensidad baja. Tabla 29
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3. Grado de correlacion entre las finanzas y calidad de vida profesional

Ho: Los valores de gestion de las finanzas no se correlacionan linealmente con
calidad de vida profesional

H1: Los valores de gestion de las finanzas se correlacionan linealmente con
calidad de vida profesional

Tabla 32. Relacion entre suma de puntajes para finanzas y calidad de vida
profesional

CALIDAD DE VIDA

PARAMETROS PROFESIONAL
rho -0.189
FINANZAS p 0.026*
] 150

Nota: Basado en la prueba correlacién de Spearman
*Correlacion significativa (p<0.05)

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion:

Con valor de rho=-0.189 y p<0.05, rechazamos la Ho y concluimos que la dimension
finanzas y la calidad de vida profesional estan linealmente relacionadas de forma

inversa, significativa con una intensidad baja. Tabla 30
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4. Grado de correlacion entre el marketing y calidad de vida profesional

Ho: Los valores de gestion del marketing no se correlacionan linealmente con
calidad de vida profesional

H1: Los valores de gestion del marketing se correlacionan linealmente con calidad
de vida profesional

Tabla 33. Relacion entre suma de puntajes para marketing y calidad de vida
profesional

CALIDAD DE VIDA

PARAMETROS PROFESIONAL
rho -0.196
MARKETING p 0.017*
] 150

Nota: Basado en la prueba correlacién de Spearman
*Correlacion significativa (p<0.05)

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion:

Con valor de rho=-0.196 y p<0.05, rechazamos la Ho y concluimos que la dimensién
marketing y calidad de vida profesional las variables estan linealmente relacionadas

de forma inversa, significativa con una intensidad baja. Tabla 31
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5. Grado de correlacién entre la competencia de los consultorios y calidad de vida
profesional

Ho: Los valores de competencia no se correlacionan linealmente con calidad de
vida profesional

H1: Los valores de competencia se correlacionan linealmente con calidad de vida
profesional

Tabla 34. Relacién entre suma de puntajes para competencia y calidad de vida
profesional

CALIDAD DE VIDA

PARAMETROS PROFESIONAL
rho 0.047
COMPETENCIA p 057
0 150

Nota: Basado en la prueba correlaciéon de Spearman
*Correlacion no significativa (p>0.05)

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion:

Con valor de rho=-0.047 y p>0.05, no rechazamos la Ho y concluimos que la
dimensién competencia y calidad de vida profesional no estan linealmente

relacionadas. Tabla 32

67



6. Grado de correlacion entre gestion de la calidad de consultorios y calidad de vida
profesional

Ho: Los valores de gestién de la calidad de consultorios no se correlacionan
linealmente con calidad de vida profesional

H1: Los valores de gestion de la calidad de consultorios se correlacionan
linealmente con calidad de vida profesional

Tabla 35. Relacién entre suma de puntajes para gestion de la calidad de
consultorios y calidad de vida profesional

CALIDAD DE VIDA

PARAMETROS PROFESIONAL
rho -0.157
CALIDAD p 0.055*
0 150

Nota: Basado en la prueba correlacion de Spearman

*Correlacion no significativa (p>0.05)

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacién:

Con valor de r=-0.226 y p>0.05, no rechazamos la Ho y concluimos que la
dimensién calidad y calidad de vida profesional no estan linealmente relacionadas.
Tabla 33
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7. Grado de correlacion entre gestion del personal y calidad de vida profesional

Ho: Los valores de gestion del personal no se correlacionan linealmente con calidad
de vida profesional

H1: Los valores de gestion del personal se correlacionan linealmente con calidad
de vida profesional

Tabla 36. Relacion entre suma de puntajes para gestion del personal y calidad de
vida profesional

CALIDAD DE VIDA

PARAMETROS PROFESIONAL
rho -0.042
EQUIPO P 007
. 150

Nota: Basado en la prueba correlacién de Spearman
*Correlacion no significativa (p>0.05)

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion:

Con valor de rho= -0.042 y p>0.05, no rechazamos la Ho y concluimos que la
dimensién equipo y calidad de vida profesional no estan linealmente relacionadas.
Tabla 34
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8. Grado de correlacion entre crecimiento profesional y calidad de vida profesional

Ho: Los valores de crecimiento profesional no se correlacionan linealmente con
calidad de vida profesional

H1: Los valores de crecimiento profesional se correlacionan linealmente con calidad
de vida profesional

Tabla 37. Relacién entre suma de puntajes para crecimiento profesional y calidad
de vida profesional

CALIDAD DE VIDA

PARAMETROS
PROFESIONAL
rho -0.185
CARRERA
p 0.024*
PROFESIONAL
n 150

Nota: Basado en la prueba correlacién de Spearman
*Correlacion significativa (p<0.05)

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion:

Con valor de rho=-0.185y p<0.05, rechazamos la Ho y concluimos que la dimensién
carrera profesional y calidad de vida profesional estan linealmente relacionadas, de

forma inversa, significativa con una intensidad baja. Tabla 35

70



9. Grado de correlacion entre gestion de la productividad y calidad de vida profesional

Ho: Los valores de gestion de la productividad no se correlacionan linealmente con
calidad de vida profesional

H1: Los valores de gestién de la productividad se correlacionan linealmente con
calidad de vida profesional

Tabla 38. Relacion entre suma de puntajes para gestion de la productividad y
calidad de vida profesional

CALIDAD DE VIDA

PARAMETROS PROFESIONAL
rho -0.243
PRODUCTIVIDAD p 0.003
n 150

Nota: Basado en la prueba correlacién de Spearman
*Correlacion significativa (p<0.05)

Fuente: Elaboracion propia.

Interpretacion:

Con valor de rho=-0.139 y p<0.05, rechazamos la Ho y concluimos que la dimensién
productividad y calidad de vida profesional estan linealmente relacionadas, de

forma inversa, significativa con una intensidad baja
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V. DISCUSION

Los resultados obtenidos mediante la aplicacion del instrumento a los odontélogos
gue realizan préactica privada en la ciudad de Lima, se plante6 como hipétesis
general hallar el grado de relacién entre la gestién de consultorios odontoldgicos y
la calidad de vida profesional, hallando un valor r=-0.229 y p<0.05, mediante el
coeficiente de correlacion de Spearman (rho de Spearman), con ese resultado se
concluyé que las variables estan linealmente relacionadas de forma inversa, es
decir existe una relacion muy débil entre la gestion de los consultorios

odontoldgicos y calidad de vida profesional.

Al contrastar la gestion de consultorio con la calidad de vida profesional se encontré
ademas que 78.7% presenta una regular gestion de consultorio y una calidad de
vida media. También el 9.3% presentaron una gestion de consultorio regular y una
alta calidad de vida profesional.

Dentro de los resultados obtenidos también se encontré6 que en relacion a las
Gestion de consultorios odontolégicos el 92% de los odontélogos evaluados se
encontraron en un nivel regular, y solo el 3.3% se encuentra en un nivel excelente;
esos resultados se asemejan a lo encontrado por Gonzales en el 2014 quién
encontré una media regular sobre la gestion de los consultorios odontoldgicos, pero
difiere a lo encontrado por Figueroa D. en el 2017, donde se encontré una gestion
de consultorio alta en mas del 55% de la muestra y con un 44% de nivel medio o

regular.

En el caso de la Calidad de vida profesional se encontré que el 84% presentd un
nivel medio y solo el 10.7% posee una calidad de vida en un nivel alto. Estos
resultados concuerdan con lo encontrado con Moya en el 2017, que reportdé una
calidad de vida profesional media-alta, resaltando una motivacion intrinseca alta;
Similares resultados fueron encontrados por Zambrano V. en el 2019 que reportd
también una calidad de vida profesional media alta en personal de enfermeria con
el 54.8% de su muestra. Por otro lado, estos resultados difieren a lo encontrado por
Grimaldo M. en el 2010, donde se encontré que estudiantes de ciencias de la salud
gue incluian odontélogos en su muestra tuvieron un nivel bajo de calidad de vida

profesional, asociando sus resultados a la elevada carga laboral. Los resultados
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encontrados por Rodriguez F. en el 2005 también difieren de los resultados
encontrados en el presente estudio, debido a que evaluacion de la calidad de vida
profesional del personal médico de atencion primaria encontré que su percepcion
es baja, debido también en mayor medida por una alta carga de trabajo. Los
resultados encontrados por LOpez et al en el 2018 también difieren a los
encontrados en el presente estudio, encontro una calidad de vida profesional baja,
lo cual fue relacionado con el aumento en el nimero de odontélogos ocasionado
por el aumento de facultades de odontologia, asi como el subempleo entre los

odontdlogos.

La calidad de vida profesional evalué tres aspectos, satisfaccion por compasion, en
la cual encontramos solo el 0.7% se encontré en un nivel bajo, mientras el 39.3%

manifesté tener un nivel alto.

En relacién al otro aspecto evaluado, Burnout, se encontré que el 72% en un nivel
bajo y el 28 % en un nivel medio, sin encontrarse ningun resultado en nivel alto.
Estos resultados difieren a los encontrados por Roig en el 2006 que reporto tension

y estrés en el 90% de los odontélogos consultados.

Sobre el aspecto de estrés traumético secundario, se encontré6 que el 93.3%
presentd un nivel bajo, y solo el 6.7% en un nivel medio. Estos resultados difieren
de los presentados por Roig en el 2006 en los cuales el nerviosismo que afecta las

relaciones personales de los dentistas alcanz6 un 67%.

Por otro lado, los valores obtenidos por las dimensiones de Gestidon de consultorios
odontoldgicos, se encontré que la mayoria obtuvo valores altos por encima del 80%
en la categoria regular, excepto en el marketing, finanzas y competencia, donde se

obtuvo valores de 55.3%, 75.3% y 78% respectivamente.

Al contrastar las dimensiones de la variable gestion de consultorios odontolégicos
con calidad de vida profesional se obtuvo que la dimension ubicacién del consultorio
presentd un valor de rho=-0.166 y p<0.05, mediante el coeficiente de correlacion
de Spearman (rho de Spearman) con lo cual se concluy6 que las variables estan

linealmente relacionadas de forma inversa, significativa y con una intensidad baja.
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También se encontré que 71.3% presentd una regular ubicacion del consultorio

odontoldgico y una calidad de vida de nivel medio.

En relacién a la ubicacién del consultorio odontoldgico solo el 8.7% considerd que
la ubicacion y acceso a su consulta privada es excelente, mientras que el 83.3%

manifestd encontrar su ubicacién como regular.

Por otro lado, al relacionar la dimensién pacientes y calidad de vida profesional se
obtuvo un valor de rho=-0.287 y p<0.05, mediante el coeficiente de correlacion de
Spearman (rho de Spearman) con lo cual se concluyé que las variables estan
linealmente relacionadas de forma inversa, significativa con una intensidad baja.
También se encontré que solo el 8.7% presentd una gestion de pacientes regular y
una alta calidad de vida profesional, mientras que el 74% presentd una gestion de

pacientes regular y una calidad de vida de nivel medio.

Para la gestion de atencion de pacientes se encontré que el 86% considerd que su
desemperio es regular, mientras que el 9.3% considerd encontrarse en un nivel
excelente. Ese resultado es corroborado por los resultados encontrados por Nazir
en el 2017, quien encontré el 80% de los odontélogos evaluados propuso que para
una buena gestién de consultorio odontolégico se debe conocimientos previos
sobre la gestion de citas. Resultados similares fueron encontrados por Collahua J.
en el 2019, quien reportd que el 72.5% de los profesionales evaluados en su estudio

manifestaron lograr siempre y casi siempre la fidelizacion de sus pacientes.

Al relacionar la dimension finanzas con calidad de vida profesional se obtuvo un
valor de rho=-0.189 y p<0.05, mediante el coeficiente de correlacién de Spearman
(rho de Spearman) con lo cual se concluy6 que las variables estan linealmente
relacionadas de forma inversa, significativa con una intensidad baja. También se
encontré que el 18.7% presentd una pobre gestién sobre sus finanzas y calidad de
vida profesional de nivel medio, asi mismo también se encontré que el 65.3%
presentd una gestion de las finanzas regular y calidad de vida profesional de nivel

medio.

Sobre la gestion de las finanzas, donde se pregunt6 lo relacionado al control

financiero de gastos y compra de materiales, asi como sobre planificaciébn sobre
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una futura jubilacion, se encontré que el que 23.3% realiza una pobre labor en ese

aspecto, en contraste con el que solo el 1.3% consideré ser excelente en esa area.

Al evaluar la relacion entre la dimensién marketing y la calidad de vida profesional
se obtuvo un valor de rho=-0.196 y p<0.05, mediante el coeficiente de correlacién
de Spearman (rho de Spearman) con lo cual se concluyd que las variables estan
linealmente relacionadas de forma inversa, significativa con una intensidad baja.
También se encontré que el 50% presentd una gestion de marketing regular y
calidad de vida profesional nivel medio, ademas se encontré que 32.7% presentd
una gestion de marketing pobre y calidad de vida nivel medio, por otro lado, se
encontré que el 7.3% present6 una gestion de marketing pobre y una alta calidad

de vida profesional.

En relacion a la gestion del marketing desarrollado en la consulta privada, donde
se abordo no solo la promocién se los servicios o las estrategias que son usados
en el consultorio, sino también su conocimiento y habilidad en la parte
administrativa del manejo del consultorio, se encontr6 que el 42% de los
encuestados estan en nivel pobre, mientras que solo el 2.7% consideré estar en un
nivel excelente. Estos resultados concuerdan con los presentados por Roig en el
2006 en los cuales manifestd que el 69% de los odontélogos consultados no
poseian conocimientos sobre marketing, como una falencia en la formacion
empresarial en el campo odontoldgico. Por otro lado, los resultados difieren a los
encontrados por Oro S. en el 2019, que encontrd que el 81% de los 126 odontélogos
gue evalud llevan o desarrollan un plan de marketing, ademas que el 95.2% de los
mismos estan de acuerdo y completamente de acuerdo en que el uso del marketing

es indispensable para el éxito del consultorio privado.

Al relacionar la dimension competencia de los consultorios con la calidad de vida
profesional se obtuvo un valor de rho=-0.047 y p>0.05, mediante el coeficiente de
correlacion de Spearman (rho de Spearman) con lo cual se concluyé que las
variables no estan linealmente relacionadas. También se encontré que el 64.7%
presentd una competencia de consultorio regular y calidad de vida profesional nivel
medio, ademas se encontrd que el 14% presenté una competencia de consultorio

pobre y calidad de vida profesional nivel medio.
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Sobre como perciben su competencia de los consultorios y como entienden su
ventaja competitiva y el conocimiento de sus competidores, se obtuvo que el 16%
se encuentra en un nivel pobre al respecto, mientras que la mayoria, es decir un

78% se encuentra en un estado regular.

Al evaluar la relacion de la dimension calidad con la calidad de vida profesional se
obtuvo un valor de r=-0.157 y p>0.05, mediante el coeficiente de correlacién de
Spearman (rho de Spearman) con lo cual se concluy6 que las variables no estan
linealmente relacionadas. También se encontrd que el 74.7% presentd una gestion
de la calidad regular y calidad de vida de nivel medio, ademas el 10% present una

gestion de la calidad regular y alta calidad de vida profesional.

En lo concerniente a la gestion de la calidad que realizan en sus consultorios, se
encontro que el 88.7% presenta un nivel regular, mientras que solo el 6.7%
consider6 encontrarse en un nivel excelente. Esos resultados son congruentes con
los obtenidos por Macias J. en el 2016 que encontré que solo el 58 % posee una
guia de gestidon de cada actividad que realiza, comprometiendo la calidad de los

servicios ofrecidos.

Al relacionar la dimension equipo de trabajo con la calidad de vida profesional se
obtuvo un valor de rho=-0.042 y p>0.05, mediante el coeficiente de correlacion de
Spearman (rho de Spearman) con lo cual se concluyd que las variables no estan
linealmente relacionadas. También se encontré que el 73.3% presentd que el
equipo de trabajo en un nivel regular y calidad de vida de nivel medio, ademas el
10% present6 una que el equipo de trabajo en un nivel regular y alta calidad de vida

profesional.

Sobre la gestion del equipo de trabajo, se preguntdé cOmo es su comunicacion
interna y como son tomadas las ideas de los miembros del equipo, al respecto se
encontré que solo el 4.7% manifestaron estar en un nivel excelente, hallandose el
88.7% en un nivel regular. Resultados similares fueron encontrados por Collahua
J. en el 2019, quien reporté que el 72.5% de los profesionales evaluados en su

estudio manifestaron estar siempre y casi siempre motivados.
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Al evaluar la relacién de la dimension carrera profesional con calidad de vida
profesional se obtuvo un valor de rho=-0.185 y p<0.05, mediante el coeficiente de
correlacién de Spearman (rho de Spearman) con lo cual se concluyé que las
variables estan linealmente relacionadas, de forma inversa, significativa con una
intensidad baja. También se encontr6 que el 74% presentd una carrera profesional
regular y una calidad de vida profesional de nivel medio, ademas se encontrd que
el 9.3% presento una carrera profesional regular y una calidad de vida profesional

alta.

En relacién a la carrera profesional, se pregunté como consideran la profesion, la
ergonomia del consultorio, como planifican sus estrategias y planes a futuro, el
87.3% respondidé estar en un nivel regular, y solo un 6% se encontré en un nivel
excelente. Esto corrobora lo propuesto por Safi en el 2014 que encontré que llevar
con éxito la gestion de consultorios odontolégico se debe tener en cuenta

conocimiento sobre ergonomia.

Al relacionar la dimension productividad con calidad de vida profesional se obtuvo
un valor de rho=-0.243 y p<0.05, mediante el coeficiente de correlacién de
Spearman (rho de Spearman) con lo cual se concluyé que las variables estan
linealmente relacionadas, de forma inversa, significativa con una intensidad baja.
También se encontro que el 74% presento una gestion de la productividad regular
y calidad de vida profesional de nivel medio, ademéas se encontré que el 8%
presentd una gestion de la productividad regular y calidad de vida profesional alta.
En relacion a productividad Levin en el 2004 nos mostraba que la falta de suficientes
ganancias hace inviable que se pueda invertir en nuevas tecnologias y por ende en
una disminucion en la satisfaccion del paciente que conduce a una baja

productividad.

Sobre la gestion de la productividad, se encontré que el 10.7% considerd que su
productividad como pobre, ademas el 86% se encuentra en un nivel regular,
mientras que solo el 3.3% se halla en un nivel excelente. Estos resultados pueden
deberse a los momentos de pandemia en los que fue colectada la informacion,
como lo muestra el estudio realizado por Lo Nigro et al. en el 2020, en cual mostré

gue la pandemia han obligado a los odont6logos a efectuar diversos enfoques de
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cambio para sostener su practica privada, como la reduccién del margen de
ganancias, manteniendo los mismos costos, otro es transferir los cargos por el
nuevo equipamiento a los usuarios y finalmente se basa en modificar los margenes

de ganancia en los tratamientos mas rentables en estos momentos de pandemia.
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VI. CONCLUSIONES

PRIMERO. Se encontr0 que hay una correlacion entre la Gestion de los
consultorios odontoldgicos y la calidad de vida profesional de los odontdlogos, con
valor r=-0.229 y p=<0.05, mediante el coeficiente de correlacién de Spearman (rho
de Spearman). De lo cual se infiere que hay una correlacion inversa de intensidad

muy baja.

SEGUNDO. Se encontré una relacion entre la dimensién ubicacion y calidad de
vida profesional con valor de rho=-0.166 y p<0.05, mediante el coeficiente de
correlacion de Spearman (rho de Spearman) de lo cual se infiere que hay una

correlacion inversa de intensidad baja

TERCERO. Se encontrd una relacion entre la dimension pacientes y calidad de vida
profesional con valor de rho=-0.287 y p<0.05, mediante el coeficiente de correlacion
de Spearman (rho de Spearman) de lo cual se infiere que hay una correlacion

inversa de intensidad baja

CUARTO. Se encontro una relacion entre la dimension finanzas y calidad de vida
profesional con valor de rho=-0.189 y p<0.05, mediante el coeficiente de correlacion
de Spearman (rho de Spearman) de lo cual se infiere que hay una correlacion

inversa de intensidad baja.

QUINTO. Se encontré una relacion entre la dimension marketing y calidad de vida
profesional con valor de rho=-0.196 y p<0.05, mediante el coeficiente de correlacion
de Spearman (rho de Spearman) de lo cual se infiere que hay una correlacion

inversa de intensidad baja.

SEXTO. Se encontré que no hay una relaciéon entre la dimensién competencia y
calidad de vida profesional con valor de rho=-0.047 y p>0.05, mediante el
coeficiente de correlacién de Spearman (rho de Spearman) de lo cual se infiere que

no hay una correlacion entre ambas variables.

SEPTIMO. Se encontré que no hay una relaciéon entre la dimension calidad y

calidad de vida profesional con valor r=-0.157 y p>0.05, mediante el coeficiente de
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correlacion de Spearman (rho de Spearman). De lo cual se infiere que no hay una

correlacion entre ambas variables.

OCTAVO. Se encontré que no hay una relacion entre la dimension equipo y calidad
de vida profesional con valor de rho=-0.0.042 y p>0.05, mediante el coeficiente de
correlacion de Spearman (rho de Spearman) de lo cual se infiere que no hay una

correlacion.

NOVENO. Se encontré una relacién entre la dimension carrera profesional y calidad
de vida profesional con valor de rho=-0.185 y p<0.05, mediante el coeficiente de
correlacion de Spearman (rho de Spearman) de lo cual se infiere que hay una

correlacion inversa de intensidad baja

DECIMO. Se encontré una relacion entre la dimension productividad y calidad de
vida profesional con valor de rho=-0.243 y p<0.05, mediante el coeficiente de
correlacion de Spearman (rho de Spearman) de lo cual se infiere que hay una

correlacion inversa de intensidad baja
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Vil.  RECOMENDACIONES

PRIMERO. Se sugiere mejorar la gestion de los consultorios odontolégicos,
teniendo en cuenta que en ninguna de las dimensiones se ha logrado un nivel

excelente, implementando para ello evaluaciones y controles periddicos

SEGUNDO. Se recomienda que la gestion del consultorio debe ser realizada por
una persona con alguna formacién en administracién y/o gestion, con la finalidad

de mejorar los procesos internos y otorgar un servicio de calidad

TERCERO. Se sugiere mejorar el control de las finanzas dentro del consultorio, y
asi mejorar el manejo de los recursos, asi como tener un adecuado control del gasto

de los mismos y la interaccion con los proveedores.

CUARTO. Se recomienda mejorar las estrategias de marketing empleadas hasta el
momento, pudiendo contratar empresas especializadas en el rubro o recibiendo una

preparacion adicional.

QUINTO. Se sugiere mejorar el conocimiento de la competencia alrededor de cada
uno de los consultorios odontoldgicos, para poder ofrecer un servicio diferenciado

y fidelizar a sus clientes

SEXTO. Se recomienda mejorar la calidad de los procesos que se realizan dentro
de los consultorios odontolégicos, aspirando siempre a lograr una norma ISO que

lo sustente.

SEPTIMO. Se sugiere desarrollar un equipo de trabajo competitivo en el cual cada

uno de sus miembros sepa sus funciones y puedan lograr un nivel de excelencia.

OCTAVO. Se sugiere realizar un estudio con una base mas amplia incluyendo el
componente sociodemografico, asi mismo se debe comprometer en el estudio a los
organismos reguladores de la profesion odontologica como son el Colegio

Odontoldgico de la Region Lima y el Colegio Odontolégico del Pera.
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e ANEXO 1.

Matriz de consistencia

VARIABLES E INDICADORES
. . . ) . . Escala de Valores /o
Problema Objetivos Hipétesis Dimensiones Indicadores Iltems medicién Categorias y
Variable — Gestion de Consultorio Odontolégico
Problema General Objetivo general. Hipotesis General Acceso al consultorio 1,34,37
D inar la relacié | . . i Ubicacion . o .
Existe relacion entre la Gestion | oo minar 1a relacion entre a | gxiste relacion entre la Gestion Apariencia del consultorio (4rea de trabajo) y
¢ ; . Gestion de Consultorios | e Consultorios Odontologicos y
de Consultorios Odontoldgicos y 1a | - odontolégicos y la Calidad de vida | |5 Calidad de vida profesional de sala de espera
Calidad de vida profesional de 105 | - profesional de los Odontlogos de | 105 Odontélogos de la ciudad de Estrategias para comunicarse con los 2,6,15,3
Odontélogos de la ciudad de Lima i i i . . o D
la ciudad de Lima Metropolitana | |jma Metropolitana en el afio .
Metropolitana en el afio 2020? en el afio 2020 2020 pacientes 0,31
Pacientes Calidad de atencion a los pacientes _
Satisfaccion de los pacientes con la Ordinal
Objetivos especificos. puntualidad y mi trabajo b
Problema Especifico Determinar el nivel de gestion de | | s Especificas Planificacion financiera para el futuro. 3-23-25- Escala  tipo Pobre
consultorios odontolégicos p p o - A Likert:
_ 3 | Determinar el nivel de calidad de Finanzas Conocimiento de costos fijos y variables 26-38 :
¢Existe relacion entre la ubicacion | vjida de los Odontélogos Existe relacion entre  la Control financiero de ganancias y gastos 0-2)
de los consultorios odontologicos y ubicacién de los consultorios i Insatisfactorio
la calidad de vida profesional de los . » o odontolégicos y la calidad de profesionales.
Odontélogos de Lima | Existe relacion entre la ubicacion | % PHRE 200 58 5 RS Estrategias para atraer nuevos clientes 4-10-11- -0
metropolitana? de los consultorios odontolégicos P ) ) i6n del ltori 20-35
y la calidad de vida profesional de Odontolqgos de Lima Marketing romocion ael consulitorio -
los  Odontologos de Lima | Metropolitana Habilidad y de dedicacion a la parte Pobre — 1 Regular
¢Existe relacion entre la gestion de | metropolitana L .
la atencion de pacientes de los Existe relacion entre la gestion administrativa
consultorios odontolégicos y la ) 29 Ventaja Competitiva 7-12-28 Satisfactorio (2a4)
calidad de vida profesional de los | EXiste relacion entre la gestion de de la atencién de pacientes de . . . .
p ) - ! los consultorios odontolégicos Competencia Conocimiento de mis competidores -2
Odontélogos de Lima | la atencién de pacientes de los ) ; 2gicos y o . r
metropolitana? consultorios odontolégicos y la | 1@ calidad de vida profesional de Conocimiento de mis debilidades y fortalezas
’ ; ; ; los  Odontdl de Lima - - -
0s .OFI 0logos e 1m N _ _ _
calidad de vida profesional de los | 9 Uso de medidas de Bioseguridad 5-16-18 ueno
Odontélogos de Lima | Mmetropolitana ., .
¢Existe relacion entre la gestion de | metropolitana Calidad Documentacion Legal del consultorio 21-24- Excelente
las finanzas de los consultorios Existe relacion entre la gestion Administracién del consultorio (registros, 29 Muy Bueno —
odontologicos y Ia calidad de vida . 5 ” de las finanzas de los almacenamiento, compras, proveedores)
profesional de los Odontdlogos de | EXiste relacion entre la gestion de ltorios odontoléai | - pras, p 4 (4a5)
Lima metropolitana? las finanzas de los consultorios | CONSUltorlos odontologicos y & Comunicacién con los integrantes del 8-13-36
odontolégicos y la calidad de vida | calidad de ‘f'da profesional de consultorio
) 3 | profesional de los Odontélogos de | l0s  Odontélogos  de  Lima ) o ) ) Excelente — 5
¢Existe relacion entre la gestion | ima metropolitana metropolitana Equipo Apreciacion del trabajo en el consultorio.
del marketing de los consultorios Atencién a las sugerencias sobre el
odontolégicos y la calidad de vida . - - . .
profesional de los Odontélogos de | EXiste relacion entre la gestion del Existe relacion entre la gestion funcionamiento
. . i i del marketing de los consultorios " "
Lima metropolitana? marketing de los consultorios e - Carrera Cantidad y calidad de cursos llevados 9-17-19-
odontolégicos y la calidad de vida | odontoldgicos y la calidad de . ,y A
_ - profesional de los Odontslogos de | Vida ~profesional  de los Profesional Ergonomia de consultorio 27
éEX's‘et _’e'zc"’ln e”“elt 121 Lima metropolitana Odi’”w"l’f“s de  Lima Productividad Consideracién de la productividad. 14-22-
competencia de I0s consultorios metropolitana roauctiviaa . .
odontolégicos y la calidad de vida . ) Flujo de pacientes 32-33
profesional de los Odontélogos de | EXiste  relacion  entre  la ) )
Lima metropolitana? competencia de los consultorios | EXiste  relacion  entre  la i i i _
odontolégicos y la calidad de vida | competencia de los consultorios Variable — Calidad de Vida Profesional
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profesional de los Odontélogos de | odontolégicos y la calidad de ° Grado de satisfaccion
¢Existe relacién entre la gestion de Lima metropolitana vida ) profesional de .Ios 3’ 6, 121
la calidad de los consultorios Odontdlogos de Lima Satisf; i6 16 18
i atisfaccion . . . , ,
odontoldgicos y la calidad de vida | Existe relacién entre la gestion de metropolitana o Bienestar por hacer bien su trabalo 20 22
profesional de los Odontélogos de | la calidad de los consultorios por . ' '
Lima metropolitana? odontolégicos y la calidad de vida | Existe relacién entre la gestion compasion ) ) 24, 27,
profesional de los Odontélogos de | de la calidad de los consultorios . El nivel de apoyo laboral y social 30 Ordinal
. . L Lima metropolitana odontolégicos y la calidad de
¢Existe relacion entre la gestion . .
R vida  profesional de los
del personal de los consultorios Odont6logos de Lima 1 4 8
odontoldgicos vy la calidad de vida | Existe relacion entre la gestion del melro oli?ana . Agotamiento oo Escala Tipo
profesional de los Odontélogos de | personal de los consultorios P i 4 10, 15, .
) ; - . . e  Frustracion Likert:
Lima metropolitana? odontoldgicos y la calidad de vida Burnout 17, 19, . Baja (22 o
profesional de los Odontélogos de | Existe relacion entre la gestion i Ira 21. 26
) - Lima metropolitana del personal de los consultorios . Depresion ! ! menos)
¢ Existe relaciéon entre el - . p 29
- . odontolégicos y la calidad de Nunca-0
crecimiento profesional de los vida profesional de los
) . . » M r
cor?sultorlos. odontologlcos y la Ex54tei relacion . entre el Odontélogos de Lima Raramente — oderado
calidad de vida profesional de los | crecimiento profesional de los . (entre 23 —
) . ) . metropolitana
Odontologos de Lima | consultorios odontolégicos y la 1 41
metropolitana? calidad de vida profesional de los )
Odontélogos de Lima | Existe relacion entre el Algunas
¢ Existe relacién entre la gestin de metropolitana cremmlen.to profesm[wall de los Veces — 2 Alta (Mayor a
L ) consultorios odontolégicos y la
la productividad de los consultorios . X 3 2.5 7 42)
P . N . " L calidad de vida profesional de [ L] c I
odontolégicos y la calidad de vida | Existe relacién entre la gestion de los  Odontélogos de  Lima Estrés 9 11 on alguna
profesional de los Odontélogos de la productividad de los metropolitana 9 L. ° Sentimientos negativos ! ! f .
Lima metropolitana? consultorios odontolégicos y la P traumatico . Miedo 13, 14, recuencia —
calidad de vida profesional de los secundario 23, 25, 3
Odontélogos de Lima Existe relacion entre la gestion 28
metropolitana de la productividad de los Casi siempre
consultorios odontolégicos y la
calidad de vida profesional de -4
los Od.ontc’)logos de Lima Siempre .5
metropolitana
Método y disefio Poblacién Técnica e Instrumentos Estadistica
Tipo de Investigacion: Basica Poblacién Variable 1: Gestion de Consultorio Odontolégicos Descriptiva: Media,
El enfoque del estudio es de tipo Cuantitativo, La poblacién son todos los Odontélogos titulados y | Técnica: Encuesta Moda, Mediana
colegiados que trabajan en consultorios y/o clinicas | Instrumento: Gestion de Consultorio Odontolégico
Disefio de Investigacion es: privadas de la ciudad de Lima Metropolitana Ficha técnica: Inferencial: Coeficiente
No experimental, porque no hay Nombre Cuestionario a Odontélogos sobre Gestién de de  Correlacion  de
manipulacién de las variables ni del lugar donde | Muestra Consultorios Odontoldgicos Spearman
se desarrollan por parte del investigador. Se evaluaran 100 Odontoélogos titulados y colegiados que | Autor Adaptado del instrumento presentado por
Transeccional o Transversal, porque | trabajan en el sector privado, en consultorios y/o clinicas | Gonzales et al (2017) por Br. Panana Acufia, Andrés A.
estudia las variables en un momento dado, en un | de la ciudad de Lima Metropolitana. Objetivo Determinar el grado de Gestion que poseen los
tiempo y lugar determinado. odontoélogos que trabajan en consultorios o clinicas privadas
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Correlacional, porque procura
encontrar la relacién entre 2 variables en un

momento dado

Criterios de Inclusion:

Voluntad de participar en la investigacion.

Odontélogos Titulados y Colegiados que laboran en la
ciudad de Lima, con habilidad profesional vigente o no.
Odontélogos que laboran en el sector privado.
Odont6logos que sean duefios de consultorio, socios,
duefios de franquicias, socios de franquicia, encargados

de consultorio

Criterios de Exclusion:

Estudiantes de Odontologia de los Ultimos afios
Bachilleres de Odontologia que no se encuentren titulados
y colegiados.

Odont6logos titulados y colegiados que solo trabajan en
alguna institucién publica (Minsa, Essalud, FFAA y
Policiales)

Odontologos que no trabajen en algun consultorio o clinica
privado

Odontologos que su trabajo sea totalmente dependiente.
Muestreo

El muestreo sera por conveniencia no probabilistico.

Administracion Individual

Duracién: Aproximadamente 15 minutos

Tipo de Técnica: Encuesta

Significancia: Nivel de Confianza 95%. Riesgo de error 5%
Estructura La estructura consta de 36 items, con
opciones multiples de respuesta tipo Likert y cada item posee
6 opciones de respuesta: Insatisfactorio (0), Pobre (1),
Regular (2), Bueno (3), Muy Bueno (4), Excelente (5)

Escala Ordinal

Variable 2: Calidad de Vida profesional

Técnica: Encuesta

Instrumento: ProQOL-IV

Ficha técnica:

Cuestionario a odontélogos sobre calidad vida laboral

Autor: Elaborado por Beth Hudnall Stamm (1997)

Traducido al espafiol por ProQOL.org (Traducido por Maria
Eugenia Morante Benadero, Bernardo Moreno Jiménez,
Alfredo Rodriguez Mufioz, Universidad Auténoma de Madrid,
Espafa).

Objetivo: Recoger las caracteristicas propias del ambiente
laboral y las condiciones del profesional frente a estas.
Administracion Individual

Duracién: Aproximadamente 15 minutos

Tipo de Técnica: Encuesta

Significancia: Nivel de Confianza 95%.

Riesgo de error 5%

Estructura: La estructura consta de 30 items, con opciones
multiples de respuesta tipo Likert y cada item posee 6
opciones de respuesta: 0. Nunca. 1. Raramente. 2. Algunas
veces. 3 con alguna frecuencia 4. Casi siempre. 5.Siempre

Escala: Ordinal
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e ANEXO 2.

Operacionalizacion de las variables

. . o . . . . . Escala de Valores ylo
Variable Definicién Conceptual Definicién Operacional Dimensiones Indicadores Items L 3
medicién Categorias
Ubicacion Acceso al consultorio ) 1,34,37 Ordinal
Apariencia del consultorio (area de trabajo) y
sala de espera
Estrategias para comunicarse con los pacientes
Pacientes Cal!dad de atencion a Ips pacientes _ 2,6,15.30,31 _ _
Satisfaccion de los pacientes con la puntualidad Escala tipo Likert:
Se define ala gestiéon de indic ) y mi trabajo
indic6 que existe una P -
consultorios a Planlflc?ac.:lon financiera pzira el futL.JI‘O. 3.23.25.26. Insatisfactorio - 0
) serie de aspectos que Finanzas Conocimiento de costos fijos y variables
odontolégicos como el - Control financiero de ganancias y gastos 38
el administrador de rofesionales b
proceso donde se . p - - - Pobre
. e d consultorios Estrategias para atraer nuevos clientes 4101120
manejan una serie de L - Promocién del consultorio B Pobre - 1
odontolégicos  debe Marketing " o 0-2)
GESTION recursos propios, a Habilidad y de dedicacion a la parte 35
DE ss del ofrecimi tener en cuenta, como administrativa
traves del ofrecimiento ; P
CONSULTO - . son: tiempo, costos, Ventaja Competitiva
de servicios preventivos . Competencia Conocimiento de mis competidores 7-12-28 Regular - 2
. calidad, recursos o ) N egular - Regular
RIOS y recuperativos para la Conocimiento de mis debilidades y fortalezas
p humanos, - - -
ODONTOLO salud bucal de los Uso de medidas de Bioseguridad (2a4)
GICOS clientes, para lograr la comunicacion, riesgos, Calidad Documentacion Legal del consultorio 5-16-18-21-
- - proveedores externos y Administracion  del consultorio  (registros, 24-29 Bueno -3
rentabilidad economica o ) )
. aprendizaje continuo. almacenamiento, compras, proveedores)
del consultorio — - Excelente
Comunicacion con los integrantes del
(Cernusca 2013, consultorio
(Cernusca 2013, ) o ) , Muy Bueno - 4 (4a5)
] Figueroa 2018) Equipo Apreciacion del trabajo en el consultorio. 8-13-36
Figueroa 2018) Atencibn a las sugerencias sobre el
funcionamiento
Cantidad y calidad de cursos llevados R
Carrera Profesional ,y . 9-17-19-27 Excelente - 5
Ergonomia de consultorio
. Consideracion de la productividad.
Productividad 14-22-32-33

Flujo de pacientes
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Valores

. Definicién Definicién i ) i . Escala de ylo

Variable ] Dimensiones Indicadores ltems o .

Conceptual operacional medicion Categoria

S
e Grado de satisfaccion
o ) ) e Bienestar por hacer bien 3, 6,12, 16,
la CVP viene a ser la | -@ CVP se va a dividir Sansfacuo_n su trabajo 18, 20, 22, 24,
. 5 Satisfaccion  por por compasion
satisfaccion o| " e Elniv 27, 30
e el de apoyo laboral ,

insatisfaccion que uno | cOMpPasion (lado y social Ordinal

siente en relacién con positivo) 'y Fatiga por

su vida profesional | €OMmPasion (lado Escala Tipo Likert: Baja (22 0
CALIDAD DE como personal del negativo) y esta fatiga menos)
VIDA sector salud, y que | PO co.m.p?smn asu vez . Agotami_ento 1,4,8,10, 15, Nunca -0 Moderado
PROFESION esta calidad de vida | &5 dividida en dos Burnout e Frustracion 17, 19, 21, 26, Raramente — 1 (entre 23 —
AL profesional se va a partes. © Ira 29 Algunas 41)

e Depresion

(CVP) componer de dos 1. Burnout: Veces — 2 Alta (Mayor

aspectos: los positivos Con alguna a42)

y negativos que se | 2.Estrés Traumatico frecuencia — 3

desarrollen de nuestra | Secundario: Casi siempre — 4

practica profesional Estrés 2,5,7,9, 11, Siempre - 5

Stamm, 2010 i ;
(Stamm, 2010) ( ) traUmALico o Sgntlmlentos negativos 13, 14, 23, 25,
secundario * Miedo 28
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e ANEXO 3. Instrumentos
ENCUESTA SOCIODEMOGRAFICA

La presente encuesta es confidencial y andnima, solo se realiza por fines de la
investigacién, conteste las preguntas siendo lo mas sincero posible y marca una
“X” segun corresponda. El tiempo aproximado es de 1 minuto
1. Sexo:
a. Masculino
b. Femenino
2. Edad:
a. Menor de 30 afios
31 — 40 afos
41 — 50 afos
51 — 60 afos
61 — 70 afnos

Mas de 70 afos

-~ o o o0 T

3. En qué Universidad estudi6
a. Pdublica
b. Privada
4. Cantidad de afios de egresado:

a. Menos de 5 afios

b. 6 - 10 afios

c. 11 -15 afos
d. 16 — 20 afos
e. 21 - 30 afos
f. 31— 40 afos
g. 41 -50 afios

h. Méas de 50 afios
5. Cual de las siguientes afirmaciones describen mejor su ocupacion principal
a. Practica Privada (Tiempo completo / parcial)
b. Otra ocupacion dental
c. Otra ocupacion no dental

6. Cual es su Situacion Laboral

94



g.

a
b
c.
d
e
f

Propietario Unico
Propietario en Sociedad

Propietario sede de Franquicia

. Socio de Franquicia

. A porcentaje

Empleado sueldo fijo

Independiente (trabaja sobre demanda en diferentes consultorios)

7. Cuanto tiempo toma de vacaciones al afo:

a.

b
c
d.
e. Tomo dias libres cuando quiero y las veces que quiero

No tomo vacaciones
1 semana al ano
15 dias al afo

1 mes al afio
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ENCUESTA DE GESTON DE CONSULTORIOS ODONTOLOGICOS

La presente encuesta es confidencial y anénima, solo se realiza por fines de la

investigacion, tiene como objetivo conocer como consideras que es la Gestion del

Consultorio y/o Clinica Odontologica donde trabajas.

Indicaciones: En esta encuesta sélo debes marcar con una “X” en el recuadro por cada

pregunta segun tu propia valoracién, responda todas preguntas. Gracias

ENCUESTA DE GESTION DE CONSULTORIO ODONTOLOGICO

MUY

considera su situacion como

INSATISFACTORIO | POBRE | REGULAR | BUENO EXCELENTE
ITEMS BUENO
0 1 2 3 4 5

Considera la facilidad de acceso a la clinica o consultorio en el que trabaja,
! cémo:

Considerando las estrategias de relacion con sus pacientes, tales como
2 llamar a clientes antiguos, envio de mensajes directos, correos

electronicos entre otros, considera su situacion como:

Teniendo en cuenta la blUsqueda de precios antes de una compra
3 importante y una reserva financiera para la compra de materiales y

equipos, evalGia su comportamiento como:

En cuanto a las estrategias para atraer nuevos clientes al consultorio o
4 clinica donde trabaja, como anuncios, asociaciones, publicidad en sitios

de busqueda web, entre otros, considera que su situacion es:

Tomando en cuenta la calidad y la organizacién de la informacion,
5 considera que los registros médicos de sus pacientes (Historia clinica,

fotos, modelos, Radiografias, etc.) son:

Considerando la atencién que dedica a sus pacientes antes, durante y
6 después de la consulta, califica su atenciéon como:
7 Clasifica su ventaja competitiva sobre sus principales competidores como:
8 Califica la calidad de la comunicacién con su equipo de trabajo como:

En cuanto a su vida profesional, considera que planificar estrategias para
9 alcanzar sus objetivos futuros como

Como evalla sus conocimientos en areas como gestion, marketing y
10 administracion

Tomando en cuenta la promocién de sus servicios por medio de material
11 impreso o digital, incluyendo redes sociales, sitios web, folletos, anuncios,

considera que su situacion es
12 Califica su conocimiento sobre sus competidores como:

En cuanto a las caracteristicas que considera importantes, clasifica el
13 trabajo de sus empleados y/o equipo de trabajo como:

Con respecto a las ventas de sus servicios, considera que su conocimiento
14 sobre las técnicas de negociacion y / o poder de convencimiento sobre los

clientes es:

En cuanto al cumplimiento de las citas programadas, considera que su
15 puntualidad es:

Considerando el uso de gorro, mascarillas, guantes, mandilén, mascara
16 facial y/o lentes protectores, evalGa su protecciéon personal como:

Analizando los ultimos cuatro afios, considera que la cantidad y la calidad
1 de los cursos que asistié como.

Analizando la organizacion del consultorio o clinica donde trabaja,
18 incluyendo los archivos, historias, registros, materiales y equipos,
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Analizando la ergonomia del consultorio (area clinica de trabajo),

19 considera que la disposicion de los muebles, equipos y materiales como
Considerando su habilidad y dedicacion en relacion a la parte
20 administrativa de la profesion, clasifica su actuacion como
Teniendo en cuenta aspectos como el almacenamiento, disponibilidad,
21 pérdida y planificacion de las compras, considera que el control del
inventario de materiales del consultorio o clinica donde trabaja es:
2 Considerando su productividad y eficiencia laboral, considera su situacion
como:
23 Califica su planificacion financiera actual para su jubilacién futura como
Considerando las caracteristicas que son importantes para usted, clasifica
24 el desempefio de sus principales proveedores (por ejemplo, laboratorios
dentales y de protesis) como:
Teniendo en cuenta que el precio debe estar de acuerdo con sus costos
25 fijos y variables, ¢cémo considera la elaboracién de los precios cobrados
en su consultorio?
Clasifica el control financiero que tiene en su consultorio o lo relacionado
% con ganancias / gastos profesionales como
27 Considera la profesién de Cirujano - Dentista como:
Califica su conocimiento sobre las debilidades y fortalezas del consultorio
28 o clinica donde trabaja como:
En cuanto a la documentacion legal, como Licencia de Funcionamiento,
29 certificado defensa civil, categorizacion, etc. Califica la situaciéon del
consultorio o clinica donde trabaja como
30 Como califica su capacidad (o la de su equipo) de retener los pacientes:
Considerando las formas de evaluar la satisfaccion de sus clientes, califica
3 su situacion como:
Considera el flujo de pacientes (citas de seguimiento, citas nuevas, citas
32 perdidas, tardanzas) del consultorio y/o clinica donde trabaja como:
Teniendo en cuenta la cantidad de pacientes que recibe mensualmente
33 por medio del boca a boca o por recomendaciéon de colegas, cémo
considera la situacion de su consultorio:
Considerando a su publico objetivo, evalla la decoracién y comodidad de
3 su sala de espera como:
Considera que su conocimiento del perfil de los pacientes a los que
% atiende, en otras palabras, su publico objetivo es:
Considera que la atencion prestada a los comentarios o sugerencias sobre
36 el funcionamiento del consultorio o clinica por parte de sus empleados, y/o
miembros de su equipo o pacientes como
Clasifica el estado de conservacion y apariencia del area(s) de trabajo
37 como:
38 Como clasifica su conocimiento sobre los gastos fijos y variables

relacionados con su consultorio
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ENCUESTA DE CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL (ProQOL -1V)
La presente encuesta es confidencial y anénima, solo se realiza por fines de la
investigacion, sabemos que el ayudar a otros le pone en contacto directo con la vida de
otras personas, su compasion o empatia por aquellos que ayuda tiene aspectos tanto
positivos como negativos, el objetivo es conocer acerca de estos aspectos que estan
relacionados con su calidad de vida profesional.
Indicaciones: en esta encuesta sélo debes marcar con una “X” en el recuadro por cada

pregunta segun tu propia valoracién, responda todas preguntas. Gracias

ProQOL -1V - PROFESSIONAL QUALITY OF LIFE

Rara Alguna | Con alguna Casi
Nunca Siempre
ITEMS mente Vez frecuencia siempre
0 1 2 3 4 5

1 Soy feliz.

2 Estoy preocupado por una o mas personas a las que he ayudado o ayudo.

3 Estoy satisfecho de poder ayudar a la gente.

4 Me siento vinculado a otras personas, con ocasion de mi trabajo.

5 Me sobresaltan los sonidos inesperados.

6 Me siento fortalecido después de trabajar con las personas a las que he ayudado.

7 Encuentro dificil separar mi vida personal de mi vida profesional.

8 Pierdo el suefio por las experiencias traumaticas de las personas a las que he ayudado.

Creo que he sido afectado negativamente por las experiencias traumaticas de aquellos

9 a quienes he ayudado

10 | Me siento “atrapado” por mi trabajo.

11 | Debido a mi profesién tengo la sensacion de estar al limite en varias cosas.

12 | Me gusta trabajar ayudando a la gente.

13 | Me siento deprimido como resultado de mi trabajo.

14 | Me siento como si fuera yo el que experimenta el trauma de alguien al que he ayudado.

Tengo creencias (religiosas, espirituales u otras) que me apoyan en mi trabajo

15 | profesional.

Estoy satisfecho por cdmo soy capaz de mantenerme al dia en las técnicas y

16 | procedimientos de asistencia médica

17 | Soy la persona que siempre he querido ser.

18 | Mi trabajo me hace sentirme satisfecho.

19 | Por causa de mitrabajo me siento agotado.

Tengo pensamientos de satisfaccién acerca de las personas a las que he ayudado y

20 | sobre como he podido ayudarles.
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21

Me siento abrumado por la cantidad y tipo de trabajo que tengo que afrontar.

22 | Creo que puedo hacer cambiar las cosas a través de mi trabajo.

Evito ciertas actividades o situaciones porque me recuerdan a las experiencias
23 | espantosas de la gente a la que he ayudado.
24 | Planeo continuar con mi trabajo por muchos afios.

Como resultado de mi trabajo profesional, tengo pensamientos molestos, repentinos,
25 | indeseados.
26 | Me siento “estancado” (sin saber qué hacer) por como funciona el sistema sanitario.
27 | Considero que soy un buen profesional.

No puedo recordar determinados acontecimientos relacionadas con victimas muy
28 | traumaticas.
29 | Soy una persona demasiado sensible.
30 | Estoy feliz por haber elegido hacer este trabajo.
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ANEXO 4.

Ficha Técnica. Gestion de consultorios odontoldgicos

Variable 1: Gestion de Consultorio Odontolégicos
Técnica: Encuesta
Instrumento: Gestidn de Consultorio Odontologico

Ficha técnica;

Descripcién: Cuestionario aplicado a Odontologos sobre Gestion de Consultorios

Odontologicos

Autor Adaptado del instrumento presentado por Gonzales (2017) modificado por

Br. Panana Acuiia, Andrés A.

Objetivo Determinar el grado de Gestidbn que poseen los odontdlogos que

trabajan en consultorios o clinicas privadas
Administracion Individual

Duracion: Aproximadamente 15 minutos

Significancia: Nivel de Confianza 95%. Riesgo de error 5%

Estructura La estructura consta de 38 items, con opciones multiples de respuesta
tipo Likert y cada item posee 6 opciones de respuesta, Insatisfactorio (0), Pobre (1),

regular (2), Bueno (3), Muy Bueno (4) Excelente (5)

Escala Ordinal
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ANEXO 5.

Ficha Técnica. Calidad de vida profesional

Variable 2: Calidad de Vida profesional

Técnica: Encuesta

Instrumento: ProQOL-1V

Ficha técnica:

Descripcién: Cuestionario aplicado a odont6logos sobre calidad vida laboral
Autor: Elaborado por Beth Hudnall Stamm (1997)

Traducido al espafiol por ProQOL.org (Traducido por Maria Eugenia Morante
Benadero, Bernardo Moreno Jiménez, Alfredo Rodriguez Mufioz, Universidad

Auténoma de Madrid, Espafia).

Objetivo: Recoger las caracteristicas propias del ambiente laboral y las condiciones
del profesional frente a estas.

Administracion Individual
Duracion: Aproximadamente 15 minutos
Tipo de Técnica: Encuesta

Significancia: Nivel de Confianza 95%. Riesgo de error 5%

Estructura: La estructura consta de 30 items, con opciones mdltiples de respuesta
tipo Likert y cada item posee 6 opciones de respuesta: Nunca (0), Raramente (1),

Alguna vez (2). Con alguna frecuencia (3), Casi Siempre (4), Siempre (5)

Escala: Ordinal
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ANEXO 6. Validacién del Instrumento Gestién de Consultorio Odontolégico

POSGRADO

UNIVERSIDAD CESAR VALLEID f-wuefia dﬂ fﬁ.JgTﬂdﬂ
*Afio de la universalizacion de la salud”

Certificado de validez de contenido del instrumento gue mide la Gestion de Consultorios Odontologicos

DIMEMNZIONES © ITEMS PERTINENCIA | RELEVANCIA CLARIDAD
DIMENSION 1 - UBICACION MD | DA MA [MD| DA MA | MDD A | M& | SUGERENCIAS
1 | Conslgera 3 faciidad de 3cees0 313 clinica o consulono en el que rabala, cimo: X X X
34 | Conslgerando 3 su poDlico objetivo, evalla la secorackn y comodidad de su 53la 02 eEpara COmo: X X X
37 | Clasiica el estado de conservachin y aparenclia oal areafs) o2 frabalo comd: X X X
DIMENSION 2 - PACIENTES
o |Considerando las estrategias de reiackin con sus pacentes. t@es como kamar a clienies antiguos, envio de mensajes % x x
drecins, COMEos electninicos enire oiros, consklera su shuaclan coma: - -
& | Comslgerando 3 atencion que dedica 3 sus padientes anies, duranie y despuss de 13 consulia, califica sU 3IEnckin coma X X X
15 | En cuanio al cumplmiento de 135 chas programadas, considera que sU puntualidad es: X X X
20 | como cafica su capaciiad (0 13 de 5u equips) 08 retenss Ios packentas: X X X
31 | Conslgerando 135 fomas de evaluar |a satisfacclon de sus clentes, callica suU SHU3cion coma: X X X
DIMENSICON 3 - FINANZAS
3 |Tenlendo en cuenta la bosqueda de DrECIOE aNies 02 N3 COMPI3 IMPoTtEnie ¥ una resenva MNanciera par @ compra de x X x
maieriales y equipos, evalla su comportamiento coma: ) )
23 | Caliica su planiicackin inanciera achual para su Jublackin Tulura coma X X X
o | Tenlendo en cuenta que & precio debe estar de acuendo con sUS cosios fos ¥ varabies, jcmo consldera |3 elaborackin x % x
de Ios precios cobrados en su consulorio? ) )
36 | Clastica el conirol financlern que tliene 2n su conswiborko o lo relacionado con ganancias | gasios profesionales como X X X
34 | Como clasfica su conocimiento sobre los gasios Njos y vanables relacionados con su consuliorio X X X
DIMEMZION 4 - MARKETING
4 |En cmnto a las esirateglas para alraer nuevos cliemes @ consuftono o clinica donde frabda, como anuncios, T x x
asoclaciones, publicidad en siios de bisqueda web, entre oims, consldera que su suachan e - -
10 | Como evalla sus Conocimientas en reas como gesiin, marketng y administracion X X X
41 | Temando en cuenia 13 promockin 02 SUS SEMVICDS POT Memo de malenal Impreso o mgial, Incuyendo redes secElkE, x X x
slios web, foliebos, anuncios, conskiera que su shuacion es - -
20 | Conslgerando su hablidad y gedicackon en relacitn a 13 pane administrativa ge @ profesion, clasmca sU actuacion oomo X X X
35 | Conslgera que su conocimiento del pedfl de los pacientes a o5 que abiende, en olras palabras, su poblico objetive es: X X X
DIMENSION & - COMPETENCIA
7 | Clasifiea su ventaja competitiva sobre sus principakes competidgores como: X X X
12 | Caliica su conocimiento o0 sUs competidores como X X X 102
28 | Callfea su conocimiento soone 35 detiidades ¥ fortalezas dal consulono o cinica dorde frabia)a comd: X X X
DIMENSION 6 - CALIDAD




POSGRADO

UNIVERSIDAD CESAR VALLEID

“Ano de la undversalizacion de la salud”

Escuela de Pasgrade

g |Tomando en cuenta la calldad y 13 organizacion de |3 Informiacian, considera que 106 registis medicos de Sus pacienes I % %
{Historia ciinica, fotos, modekos, Radlografias, ele. ) som: - -
15 | Consiterando el uso de gomo, mascarnllas, guantes, mandikin, mascara facial yio lentes protectores, evalla su proteccion I % %
personal como: 3 3
;5 | Anallzanda 1a organizacion del consuliorio o clinica donde Tabaja, Incluyendo los archivs, Ristorias. regisiros, materiaies ¥ ¥ %
y equipos, considera su sfuasien coma 3 3
54 | TENIEND0 n cLENta 3spectos como &l Anacenamianto, disponibibdad, pardida y planiMcacion de 13 COMOIAE, Considen T % %
que &l contnal del iInveniano de materales del consuliorio o Cinica donde irabala es " "
54 | CONGIEraNd B caracteristicas que son Importantas para wsied, clasMca el desampefio de sus principales provesdores T % %
{por jempia, labaratorios dentales y e pratesis) como - -
gq |EN cl@nio & la documentacin legal, como Licencla de Funcionamienio, cerificado defensa cill, calegorizacian, efc. T % %
Calica |3 stuscikin del consuitons o cinica donde trabaja coma
DIMENSION T - EQGUIPO
& | Callfica la calldad de 3 comunicacin con su equipo de trabalo coma: X X X
43 | EN CUani 3 135 caraclensticas que considera IMporanies, clasmca e Ebajo o2 SUE empieatos yio equipo de rabajo - - -
CORTHE - -
35 | Consitera que 13 alencion prestada a los COMENANos 0 SUgErencias sobre & funclonamiento del consultorio o clinica por ¥ . -
parie & sUs EMpleatos, Yo MEmDnos de su equipo o pacientes coma 3 3
DIMEMSION 8 - CARRERSA PROFESIONAL
9 | En cuanto a 5w vida profesional, considera que planicar esirateglas para alcanzar sus 0ojefwos TUlros como X X X
17 | Anallzanda s Wtimos cuabn afios, considera que 13 cantidad v 13 calldad de ks cursss que asisto comao. X X X
4 | Analizando 1a ergonomia ded consuitoro (area clinica de rabajo), consklera que a dispOSICon de los Muebies, equipos y ¥ x -
materiales como
27 | Consldera |3 profesian de Cinujano - Dentlsta coma: X X X
DIMENSION & - PRODUCTIVIDAD
44 | SO rESpECD 3 136 Ventas e SUS SErvICIDS, CONSI0Era qUE SU conocimiento SCOME 138 LeCicas O negoiacion y / o poder T % %
de convencimiento soore los clentes es: ) )
22 | Consl@erando su productividad y eficiencia laboral, consldiera su sihuacion como: X X X
37 | Considera el fujo de pacientes (ofias de seguimiento, oitas nuewas, citas perdidas, tardanzas) del consulono yio clinia T - -
donde trabaja comea: " "
33 | Tenlendo en cuenta la cantidad de pacientes que reclie mensualmente por medio del boca 3 boca o por recamendackin I % %
de colegas, como consldera I3 shuackon de su consulkario 3 3
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POSGRADO

UNIVERSIDAD CESAR VALLEID Eﬂ {:{wea dﬂ ‘(j}{lﬂj Hmdﬂ

" Ano de la undversalizacion de la salud”

Observaciones:
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ x ] Aplicable despues de comegir [ ] Mo aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador: Dra. Marvaez Aranibar, Teresa DMI-_.... 10122038, ...

Especialidad del validador: Docente Metodologa

Lima, 25 de noviembre del 2020

IPartinencia-Sl hem coresponads al conceplo teanica formulade.
*Relevancia: £ iem &5 aprpiads pam representar al components o
dimensian especifica del constnuch

3Claridad: 52 enfisnde sin diculad alguna &l enunciade dal fiem, &= .--?2’ ) .
(e

ConGSD, exacis ydircio

Mota: Sufidenca, se dice suficencia cuand ios fems plarieados
son suficientes para medir la dimension

Firma del Experte Informanite.
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Certificado de validez de contenido del instrumento que mide la Gestion de Consultorios Odontologicos

DIMEMSIOMES O ITEMS FERTIMEMCIA | RELEVAMCIA CLARIDAD
DIMEMNSION 1 - UBICACION MD (DA |MA|MD | DA MA|MD | D|A|MA|SUGERENCIAS
Considera la facilidad de acceso a la dinica o consultorio en el que trabaja, como: X X X
Considerando a su publico objetive, evalla la decoracion y comodidad de su sala de espera coma: X X X
Clasfica &l estado de conservacion y apariencia del area(s) de trabajo coma: X X X
DIMENSION 2 - PACIENTES
Considerando las estrategias de relacion con sus pacientes, tales como llamar a clientes antigueos, envio de mensajes directos, comeos X X X
electronicos entre otros, considera su Situacion coma:
Considerando la atencion que dedica a sus pacientes antes, durante y después de la consulta, califica su atencibn como: X X X
En cuanto al cumplimiento de las citas programadas, considera que su puntualidad es: 4 X X
Comao califica su capacidad (o la de su equipo) de retener bos pacientes: X X X
Considerande las formas de evaluar la satisfaceion de sus clientes, califica su situacion como: X X X
DIMENSION 3 - FINAMZAS
Teniendo en cuenta la bisqueda de precios antes de una compra importante v una reserva financiers para la compra de materiales y W % ¥
equipos, evalla su comporiamients como:
Califica su planificacion financiera actual para su jubilacion futura como X X X
Teniendo en cuenta gue el precio debe estar de acuerdo con sus costos flos y variables, ; como considera la elaboracion de los precios ot % %
cobrados en su consultorio?
Clasfica el control financiers que tiene en su consultonio o ke relacienado con ganancias [ gastos profesionales como 4 X X
Como clasfica su conocimiento sobre bos gastos fijos y variables relacionados con su consultorio X X X
DIMEMSION 4 - MARKETING
En cuanto a las estrategias para atraer nuevos dientes al consultorio o clinica donde trabaja, como anuncios, asocisciones, publicidad ot % %
en sitios de blsqueda web, entre oros. considera que su situacion es:
Como evalla sus conocimientos en areas como gestion, marketing y administracion 4 X X
Tomando en cuenta la promocion de sus servicios por medio de matedal impreso o digital, incluyendo redes sociales, sitios web, X X X
folletos, anuncios, considera que su situacion es
Considerando su habilidad y dedicacion en relacion a la parte administrativa de la profesion, dasfica su actuacion como X X X
Considera que su conocimiento del perfil de los pacientes a los que atiends, en otras palabras, su publico objefvo es: 4 X X
DIMENSION 5 - COMPETENCIA
Clasfica su ventaja competitiva sobre sus principales competidores como: X X X
Califica su conocimiente sobre sus competidores como: X X X 105
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2B | Califica su conocimients sobre las debiidades y foftalezas del consultorio o clinica donde trabaja como: X X X
DIMEMSION & - CALIDAD

5 Tomando en cuenta la calidad y I3 onganizacion de la informacion, considera que los registros médicos de sus pacientes (Historia % ¥ ¥
clinica, fobos, modelos, Radiegrafias, etc.) son:

16 Considerande el uso de gomo, mascarillas, guantes. mandilon, mascara facial ywo lentes protectores, evalla su proteccion personal ¥ v ¥
COmao:

18 Analzando la organizacidn del consultorio o clinica donde trabaja. incluyendo los archivos, historias, registros, materiales y equipos, X X X
considera su situacion coma

21 Tenienda en cuenta aspectos como el almacenamiento, disponibilidad, pérdida y planificacion de las compras, considera que el control o X ¥
del inventario de materiales del consultorio o clinica donde trabaja es:

4 Considerande Bs caracteristicas que son importantes para usted, clasfica el desempenc de sus prncipales provesdores [por ejemplo, ¥ ¥ ¥
laboratorios dentales y de protesis) coma:
En cuanto a la documentacion legal. como Licencia de Funcionamiento, certificado defensa civil, categorizacidn. ete. Califica la situacion . .

2a 3 . . X X X
del consulione o clinica donde trabaja como

DIMENSION 7 - EQUIPO

3 | Califica la calidad de la comunicacion con su equipo de trabajo como: X X X

13 | En cuanto a las caracteristicas que considera importantes, clasffica el rabajo de sus empleados yo equipo de trabajo como: X X X

26 Considera que la atencion prestada a los comentanios o sugerencias sobre el funcionamiento del consaltoric o clinica por parte de sus ¥ % ¥
empleados, yo miembros de su equipo o pacientes como

DIMEMSION & - CARRERA PROFESIOMNAL

9 | En cuante a su vida profesional, considera que planificar estrategias para alcanzar sus objetivos futuros como X X X

17 | Analzando los Witimos cuatn afos, considera que la cantidad y |a calidad de los cursos que asistic como. X X X

19 Analzando ka ergonomia del consultorio (area clinica de trabajo), considera que la disposicion de los muebles, equipos ¥y materiales % % ¥
como

27 | Considera la profesion de Cinano - Dentista como: X X X

DIMEMSION 9 - PRODUCTIVIDAD

14 Con respecto a las ventas de sus servicios, considera que su conocimiento sobre las técnicas de negociacibn y / o poder de X X X
convencimiento sobre los clientes es:

22 | Considerando su productividad y eficiencia laboral, considera su situacion coma: X X X

%2 Considera el fluje de pacientes [citas de segumiento, citas nuevas, cias perdidas, tardanzas) del consultorio o dinica donde trabaja ¥ % ¥
Como:

a3 Teniendo en cuenta la cantidad de pacientes que recibe mensualmente por medic del boca a boca o por recomendacion de colegas, ¥ % ¥
como considera la situacion de su consultorio:
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POSGRADO
UMIVERSIDAD CESAR VALLEID E{}CL{E&I de ffjﬂuﬂg’iﬂdﬁ

“Ano de la universalizacion de la salud”

Ohzervaciones: El instrumento goza de suficiencia para su aplicacion

Opinidn de aplicabilidad: Aplicable [X ] Aplicable después de comreqir [ ] Mo aplicable [ ]

Apellidos v nombres del juez validador . Dr. Pumacayo Palomino llich Ivan DNI = 43700917

Especialidad del validador:........cccevemivieeinnnas GEstion ¥ ADMINIS A0 e B DI SaS .. cieere i aere i ssres s ssssrsssassssassssssensassesssssassasssssassassnnssnsnssnnsns

Lima, 28 de noviembre del 2020
'Pertinencia: El #em corresponde al concepto tedrico formulado.
IRalevancia: El #em es apropiado para represeniar al compaonentz o
dimension especifica del constuchs %
3Claridad: Se enfiende sin dificuliad alouna el eruncado del dem, 25 Py e
conciso, exacto y directo f o 7

Mota: Suficienda, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension

Firma del Experto Informante.,
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ANEXO 7. Confiabilidad de los Instrumentos

Andlisis de la confiabilidad-consistencia interna para el cuestionario gestién

de consultorios odontoldgicos

Se evaluo la confiabilidad por analisis de consistencia interna del instrumento de
recoleccion de datos (cuestionario) para determinar si los items miden un mismo

atributo y presentan homogeneidad entre ellos.

Se realizé una prueba piloto incluyendo a 30 participantes a quienes los que se

aplico el cuestionario de gestidén de consultorios odontolégicos de 38 items.

Para el cuestionario se aplico el coeficiente Alpha de Cronbach por tener

respuestas politdmicas lo cual esta definido por la férmula:

o= (p) a5

Dénde:

S?i= Varianza de un item cualquier
S?t=Varianza de los puntajes totales
k=numero de items del instrumento.

La interpretacion del coeficiente de confiabilidad Alpha de Cronbach es:

RANGO CONFIABILIDAD
<0.50 Muy pobre
0.51-0.60 Pobre
0.61-0.70 Débil
0.71-0.80 Aceptable
0.81-0.90 Buena
>90 Excelente
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Para el cuestionario de 30 items que presentaban 5 categorias de respuesta en

escala Likert y se aplicé coeficiente de confiabilidad en base a un estudio piloto a

un total de 30 sujetos.

Aplicando la formula

( 38 ) (1 36.097 ) 0.945
= * —_ 1 =0.
“*=38-1 450.161

Interpretacién: Con un valor Alpha de Cronbach 0.952, se puede concluir que el
cuestionario de Gestion de consultorios presenta excelente confiabilidad y puede

ser aplicado a la poblacion de estudio garantizando la objetividad de los datos.

RESULTADOS DEL ANALISIS CON SPSS

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

,945 38
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Datos del piloto para cuestionario gestion de consultorios

Su

10

12

72

95

84

11

77

11

13

12

12

11

11

13

98

10

13

96

74

11

89

91

12

11

92

63

12

13

14

45

16
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ITEMS n Varianza
ltem1 30 1.338
ltem?2 30 1.247
ltem3 30 1.076
ltem4 30 .671
ltem5 30 1.114
ltem6 30 1.375
ltem7 30 1.197
ltem8 30 .516
ltem9 30 1.275
Item10 30 .786
lteml11 30 .585
ltem12 30 1.730
Item13 30 .930
Item14 30 1.137
Item15 30 1.103
ltem16 30 1.016
ltem17 30 1.551
Item18 30 1.137
Item19 30 1.076
Item20 30 737
ltem21 30 .809
ltem22 30 .300
Item23 30 1.610
ltem24 30 .392
ltem25 30 447
ltem26 30 .395
Item27 30 1.200
ltem?28 30 .579
Item29 30 1.651
Item30 30 .993
ltem31 30 1.068
Iltem32 30 .530
Item33 30 1.448
Item34 30 .685
Item35 30 .530
Iltem36 30 .386
Item37 30 .878
Item38 30 .599
Sumatorias varianzas 36.097
Varianza total 450.161
Numero de items k 30
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Estadisticas de total de elemento

Media de
escala si el Varianza de escala ~ Correlacion total de  Alfa de Cronbach si
elemento se ha = si el elemento se ha elementos el elemento se ha

suprimido suprimido corregida suprimido
@1. Cémocalificalafacilidaddeaccesoalaclinicaoconsultorioenelqu 103,47 427,706 441 ,944
@2.Considerandolasestrategiasderelaciénconsuspacientestalescomo 104,50 424,052 ,541 ,943
@3.Teniendoencuentalabisquedadepreciosantesdeunacompraimportant 104,07 430,478 ,432 ,944
@4.Encuantoalasestrategiasparaatraernuevosclientesalconsultorioo 104,53 431,568 ,526 ,943
@5.Tomandoencuentalacalidadylaorganizaciéndelainformaciénconsi 103,97 430,447 425 ,944
@6.Considerandolaatenciénquededicaasuspacientesantesduranteydes 102,93 415,513 ,696 ,942
@7.Clasificasuventajacompetitivasobresusprincipalescompetidoresc 103,57 417,978 ,693 ,942
@8.CalificalacalidaddelacomunicaciénconsuequipodetrabajocomoSta 103,70 438,355 ,375 ,944
@9.Encuantoasuvidaprofesionalconsideraqueplanificarestrategiaspa 103,63 419,964 ,625 ,943
@10Cémoevalliasusconocimientosenareascomogestionmarketingyadm 104,47 432,740 451 ,944
@11Teniendoencuentalapromociéndesusserviciospormediodemateriali 104,70 429,459 ,635 ,943
@12CalificasusconocimientosobresuscompetidorescomoCompetencia 103,83 416,695 ,591 ,943
@13Encuantoalascaracteristicasqueconsideraimportantesclasificae 103,70 421,252 ,707 ,942
@14Conrespectoalaventadesusserviciosconsideraguesuconocimientoso 103,70 424,907 ,549 ,943
@ 15Encuantoalcumplimientodelascitasprogramadasconsideraquesupunt 103,67 436,851 ,278 ,945
@16Considerandoelusodegorromascarillaguantesmandilénmascarafaci 102,53 430,809 ,438 ,944
@17Analizandolosultimoscuatroafiosconsideraquelacantidadylacali 103,30 433,528 ,291 ,946
@18Analizandolaorganizaciéndelconsultoriooclinicadondetrabajai 103,63 430,654 ,415 ,944
@19Analizandolaergonomiadelconsultorioareaclinicadetrabajocon 103,27 434,271 ,343 ,945
@20Considerandosuhabilidadydedicaciénenrelaciénalaparteadminis 104,10 426,714 ,640 ,943
@21Teniendoencuentaaspectoscomoelalmacenamientodisponibilidadpé 104,20 427,752 ,580 ,943
@22Considerandosuproductividadyeficiencialaboralconsiderasusitua 103,77 435,426 ,631 ,943
@23Calificasuplanificaciénfinancieraactualparasujubilacionfutu 104,77 412,047 ,709 ,942
@?24Considerandolascaracteristicasquesonimportantesparaustedclas 103,90 434,783 574 ,943
@25Teniendoencuentaqueelpreciodebeestardeacuerdoconsuscostosfijo 104,03 428,861 , 753 ,942
@26Clasificaelcontrolfinancieroquetieneensuconsultorioolorelacio 104,20 432,855 ,646 ,943
@27ConsideralaprofesiéndeCirujanoDentistacomoCarreraProfesional 103,47 422,740 ,582 ,943
@?28Calificasuconocimientosobrelasdebilidadesyfortalezasdelconsul 103,87 431,292 ,579 ,943
@29EncuantoaladocumentaciénlegalcomoLicenciadeFuncionamientocer 103,93 428,892 ,369 ,945
@30CémocalificasucapacidadoladesuequipoderetenerlospacientesPac 103,87 417,706 72 ,941
@31Considerandolasformasdeevaluarlasatisfacciondesusclientescal 103,63 420,447 ,676 ,942
@32Consideraelflujodepacientescitasdeseguimientocitasnuevascitas 104,23 424,944 ,823 ,942
@33Teniendoencuentalacantidaddepacientesquerecibemensualmentepor 103,67 417,471 ,635 ,942
@34Considerandoasupublicoobjetivoevaltaladecoraciénycomodidad 103,93 430,202 ,561 ,943
@35Consideraquesuconocimientodelperfildelospacientesalosqueatien 103,90 429,748 ,659 ,943
@36Consideraquelaatencionprestadaaloscomentariososugerenciassob 104,07 434,478 ,590 ,943
@37Clasificaelestadodeconservacionyaparienciadelareasdetrabajo 103,53 426,051 ,601 ,943
@38Comoclasificasuconocimientosobrelosgastosfijosyvariablesrela 104,43 432,254 ,538 ,943
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ANALISIS DE LA CONFIABILIDAD-CONSISTENCIA INTERNA PARA EL
CUESTIONARIO CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL (PROQOL)

Se evalud la confiabilidad por analisis de consistencia interna del instrumento de
recoleccion de datos (cuestionario) para determinar si los items miden un mismo

atributo y presentan homogeneidad entre ellos.

Se realizé una prueba piloto incluyendo a 30 participantes a quienes los que se
aplicé el cuestionario basada en la escala de calidad de vida profesional con un

total de 30 items.

Para el cuestionario se aplicé el coeficiente Alpha de Cronbach por tener

respuestas politdbmicas lo cual esta definido por la féormula:

)a-255

k
*= (le *1 =T
Dénde:
S?i= Varianza de un item cualquier
S?t=Varianza de los puntajes totales

k=nUmero de items del instrumento.

La interpretacion del coeficiente de confiabilidad Alpha de Cronbach es:

RANGO CONFIABILIDAD
<0.50 Muy pobre
0.51-0.60 Pobre
0.61-0.70 Débil
0.71-0.80 Aceptable
0.81-0.90 Buena
>90 Excelente

113



Para el cuestionario de 30 items que presentaban categorias de respuesta en

escala Likert y se aplicé coeficiente de confiabilidad en base a un estudio piloto a

un total de 30 sujetos.

Aplicando la formula

( 30 ) (1 29.006 ) 0.801
=—] % — =0.
*=30-1 128.723

Interpretacién: Con un valor Alpha de Cronbach 0.801, se puede concluir que el
cuestionario de Calidad de vida profesional PROQOL presenta una buena

confiabilidad y puede ser aplicado a la poblacion de estudio garantizando la

objetividad de los datos

RESULTADOS DEL ANALISIS CON SPSS

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

,801 30

114



Datos del piloto para cuestionario calidad de vida profesional
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ITEMS n Varianza
ltem1 30 .516
ltem?2 30 1.316
ltem3 30 .489
Iltem4 30 .489
ltem5 30 1.540
ltem6 30 1.334
ltem7 30 1.857
ltem8 30 .806
ltem9 30 .616
Item10 30 792
Item11 30 1.628
Item12 30 .533
ltem13 30 .392
Item14 30 .833
Item15 30 2.161
ltem16 30 .409
Item17 30 .602
ltem18 30 461
ltem19 30 1.237
Item20 30 438
ltem21 30 .869
Item22 30 .961
ltem?23 30 .999
ltem24 30 .944
Item25 30 .309
ltem26 30 1.430
ltem27 30 .533
ltem28 30 1.103
Item29 30 2.602
Item30 30 .806
Sumatorias varianzas 29.006
Varianza total 128.723
NUumero de items k 30
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Estadisticas de total de elemento

Media Varianz
de ade Alfa de
escala escala Correlaci Cronbac
si el si el on total h si el
element element de element
oseha oseha elemento oseha
suprimid suprimid S suprimid
o] o] corregida o]
@1Soyfeliz 68,33 127,954 ,016 ,805
@2Estoypreocupadoporunaomaspersonasalasqueheayudadooay 67,53 121,223 ,245 , 799
udo.STS
@3Estoysatisfechodepoderayudaralagente.SC 66,20 122,924 ,343 , 795
@4Mesientovinculadoaotraspersonasconocasiéndemitrabajo.B 68,20 134,303 -,375 ,816
@5Mesobresaltanlossonidosinesperados.STS 68,70 117,390 ,364 , 793
@6Mesientofortalecidodespuésdetrabajarconlaspersonasalasque 66,47 112,257 ,618 , 780
heay
@7Encuentrodificilsepararmividapersonaldemividaprofesional.ST 68,63 110,171 ,584 , 780
S
@8Pierdoelsuenoporlasexperienciastraumaticasdelaspersonasala 69,13 117,154 ,554 , 786
sq
@9Creoquehesidoafectadonegativamenteporlasexperienciastrau 69,43 117,771 ,607 , 786
matic
@10Mesiento“atrapado’pormitrabajo.B 69,00 118,552 ,484 ,789
@11Debidoamiprofesiéntengolasensaciondeestarallimiteenvarias 68,97 109,413 ,663 77
G
@12Megustatrabajarayudandoalagente.SC 66,23 121,840 ,394 , 794
@13Mesientodeprimidocomoresultadodemitrabajo.STS 69,60 124,041 ,308 , 797
@14Mesientocomosifuerayoelqueexperimentaeltraumadealguiena 69,53 114,602 ,680 ,781
Iquehe
@15Tengocreenciasreligiosasespiritualesuotrasquemeapoyanen 68,70 118,148 ,263 ,800
mitrab
@16Estoysatisfechoporcomosoycapazdemantenermealdiaenlasté 66,30 125,183 ,219 , 799
chic
@17Soylapersonaquesiemprehequeridoser.B 68,50 126,534 ,091 ,803
@18Mitrabajomehacesentirmesatisfecho.SC 66,13 128,878 -,040 ,806
@19Porcausademitrabajomesientoagotado.B 68,43 118,254 ,382 , 793
@20Tengopensamientosdesatisfaccionacercadelaspersonasalasq 66,47 124,878 ,230 , 799
uehea
@21Mesientoabrumadoporlacantidadytipodetrabajoquetengoquea 68,97 116,516 ,563 , 786
fronta
@22Creoquepuedohacercambiarlascosasatravésdemitrabajo.SC 67,30 117,390 ,488 , 788
@23Evitociertasactividadesosituacionesporquemerecuerdanalase 69,40 118,593 ,419 , 791
xper
@24Planeocontinuarconmitrabajopormuchosafios.SC 66,13 125,430 ,108 ,804
@25Comoresultadodemitrabajoprofesionaltengopensamientosmol 70,00 122,138 ,511 , 792
estosr
@26Mesiento“estancado’sinsaberquéhacerporcomofuncionaelsist 69,23 125,426 ,070 ,808
@27Consideroquesoyunbuenprofesional.SC 65,90 126,507 ,102 ,803
@28Nopuedorecordardeterminadosacontecimientosrelacionadasc 69,37 124,033 ,153 ,803
onvic
@29Soyunapersonademasiadosensible.B 67,90 119,334 ,193 ,807
@30Estoyfelizporhaberelegidohacerestetrabajo.SC 65,93 126,409 ,075 ,805
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e ANEXO 8.
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Te invito a participar de una investigacién llamada “Gestion de Consultorios
Odontoldgicos y Calidad de Vida Profesional en Odontodlogos de la ciudad de Lima,
2020”. Una investigacion autofinanciada, que se lleva a cabo como parte del
desarrollo de la Maestria en Gestion de los Servicios de la Salud, de la Universidad
Cesar Vallejo, Su participacion en este estudio es totalmente voluntaria y usted se

puede retirar del estudio en el momento que lo desee.

El objetivo del presente estudio es estudio es identificar si hay una relacion entre la
Gestion del consultorio odontoldgico y la calidad de vida profesional de los
Odontélogos de la ciudad de Lima Metropolitana en el presente afio 2020, por lo
tanto, es muy importante su colaboracién al ser parte del conjunto de profesionales
gue labora en nuestra ciudad y que realiza la parte asistencial y la parte

administrativa de su consultorio

Si acepta colaborar con el estudio, responderd dos encuestas que son de auto
aplicacion, la primera de ellas esta orientada a obtener datos sobre algunos
aspectos de la gestion de un consultorio odontoldgico, se estima que la duracion
de esta seccion es de 10 minutos y la segunda encuesta esta dividida en dos partes,
la primera esta orientada a obtener las caracteristicas sociodemograficas, se estima
gue la duracion esta parte es de 2 minutos y la segunda parte esta relacionada con
los aspectos mas especificos sobre como percibe la calidad de vida profesional que
esta llevando, la duracion de ésta parte es de 10 minutos. Estas encuestas solo se

aplicaran una sola vez,

Durante el llenado del cuestionario no existe la posibilidad de que se sienta
incbmodo o invadido en aspectos privados, a pesar de ello tiene la libertad de
abandonar el llenado del mismo en el momento que lo desee, sin que se vea
forzado a indicar una razén. Su participacion en este estudio no tendra ningun costo
econoémico para usted, asi como no recibird ninguna compensacién econémica por

Su participacion.
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Su participacion en este estudio contribuira a entender cémo se viene realizando la
gestion de los consultorios odontolégicos y como esta puede influir en la calidad de

vida profesional de los Odontologos.

Toda la informacién derivada de su participacion en este estudio, sera conservada
bajo estricta confidencialidad. Estos datos seran almacenados en forma protegida
a través de una contrasefia, a la cual sélo el investigador tendra acceso. Se
modificara cualquier otra informacion que permita conocer su identidad; de esta
forma, se garantiza que todo el material de trabajo, asi como cualquier publicacion
0 comunicacion cientifica, seran completamente anénimas. Su informacion privada
no sera utilizada para esta investigacion, ni tampoco se la entregaremos a otros

investigadores para el desarrollo de futuros estudios.

Su participacion en este estudio es totalmente voluntaria y usted se puede retirar
del estudio en el momento que lo desee. De optar por aceptar participar en el
estudio, usted podra descargar una copia integra del presente consentimiento
informado en formato PDF. Si requiere cualquier otra informacion sobre su
participacion en este estudio, puede comunicarse con el Investigador, CD. Andrés

A. Panana Acufa, teléfono 991564603, o al correo andres panana@hotmail.com

para resolver cualquier duda que tenga sobre el estudio y el manejo de la

informacion.

Después de haber recibido y comprendido la informacién de este documento y de
haber podido aclarar todas mis dudas, otorgo mi consentimiento para participar en
el estudio “Gestion de Consultorios Odontolégicos y Calidad de Vida Profesional en
Odontoélogos de la ciudad de Lima, 2020”

TRAS CONCLUIR CON LA LECTURA DEBE VOLVER AL CUESTIONARIO Y
RESPONDER SI ACEPTA O NO PARTICIPAR DEL ESTUDIO.
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BASE DE DATOS — GESTION DE CONSULTORIOS ODONTOLOGICOS

ANEXO 09
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BASE DE DATOS — CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL

ANEXO 10

28 29 30

25 26 27

23 24

19 20 21 22

11 12 13 14 15 16 17 18

10

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40

41

42

43

a4
45

46

47

48

49

50
51

52
53
54
55
56
57
58
59
60
61

62
63

64
65
66
67

68
69
70
71

72
73

74
V5]

122



76
77
78
79
80

81

82

83

84
85

86

87

88

89

90
91

92
93
94
95
96
97

98
99
100
101
102
103
104
105
106
107
108
109
110
111
112
113
114
115
116
117
118
119
120
121
122
123
124
125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
135
136
137
138
139
140
141
142
143
144
145
146
147
148
149
150

123



