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RESUMEN

El presente trabajo tuvo como objetivo principal establecer la relacion entre el
clima organizacional y la calidad de la atencion en el area de emergencia del
Hospital Provincial Belén de Lambayeque durante el afio 2021.Para ello se plante6
una investigacion de tipo aplicada, disefio descriptivo correlacional, enfoque
cuantitativo no experimental y de corte transversal. La muestra estuvo constituida
por 75 trabajadores tanto personal asistencial, administrativo, asi como servicios
generales. Mediante la aplicacion de cuestionarios de tipo cerrado tipo Likert, se
obtuvo como resultado que el clima organizacional alcanzé un nivel adecuado y la
calidad de la atencién un nivel alto. Asimismo, se determind una relacién positiva
alta y significativa entre el clima organizacional y la calidad de la atencion, asi como
de esta Ultima con las dimensiones componentes comportamiento organizacional,
estructura organizacional y estilo de direccién
Palabras clave: calidad de la atencion, clima organizacional, comportamiento

organizacional, estructura organizacional y estilo de direccion
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ABSTRACT

The main objective of the present work was to establish the relationship
between the organizational climate and the quality of care in the emergency area of
the Belén de Lambayeque Provincial Hospital during the year 2021. For this, an
applied research, correlational descriptive design, was proposed. quantitative
nonexperimental and cross-sectional approach. The sample consisted of 75
workers, both healthcare and administrative personnel, as well as general services.
By applying closed Likert-type questionnaires, the result was that the organizational
climate reached an adequate level and the quality of care a high level. Likewise, a
high and significant positive relationship was determined between the organizational
climate and the quality of care, as well as the latter with the component dimensions
of organizational behavior, organizational structure and management style.
Keywords: quality of care, organizational climate, organizational behavior,

organizational structure and management style
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l. INTRODUCCION

La OMS en el mes de marzo del 2020, sefala el brote de la COVID-19 como
una pandemia en consecuencia al grado impresionante de expansién de mas de
100 paises y por el peligro de la enfermedad. La apresurada extension de este virus
origind grandes complicaciones, aun a los paises con sistemas de salud
avanzados, producto de la saturacion de casos. Esta emergencia sanitaria dejo
desenmascarado la escasez en los sistemas nacionales de salud, principalmente
en los paises de medios y bajos ingresos, situando en riesgo de colapso los
sistemas de salud por recursos limitados. Los estados perjudicados averiguan
aplanar la curva de la pandemia, previniendo y retardando la propagacién del virus
mediante el uso de habilidades como: instaurar cuarentena, distanciamiento social,
suspension de lugares comerciales, educativos y evitando eventos que acumulan
grandes cantidades de individuos (OMS, 2020)

A consecuencia de esta pandemia, en muchas instituciones sanitarias a nivel
mundial, se han visto afectada la prestacion de sus servicios, dado que el personal
de salud tiene que trabajar en condiciones desfavorables, fundamentalmente por
no contar con equipos, materiales e insumos y sobre todo mucha incertidumbre,
aunandose a ello la ausencia de un interés en la gestién de salud ante la pandemia
(Arévalo et al., 2020) limitandose el acceso a esos servicios, debido al incremento
de pacientes y dificultad de mantener rendimiento y proactividad (Cardenas et al.,
2021)

Esta situacion hizo evidente en muchos paises de Iberoamérica, la
observacion de debilidades y amenazas tanto en el aspecto concerniente al clima
laboral como de la gestion de la calidad de atencion en salud, pero a su vez se
observé que la pandemia puede constituir una ocasion para reestructurar los
sistemas de salud, considerando asimismo las fortalezas y oportunidades que se
ofrecen, con el fin de hacer frente a las demandas sanitarias de calidad. (Arévalo
et al., 2020)

Sin embargo, la situacidon para afrontar las circunstancias impuestas por
motivo de la pandemia no ha sido homogéneas, ni a nivel mundial, nacional o local;
presentandose condiciones parcializadas tanto sobre salud como del aspecto
laboral. (Alquézar et al., 2020)



Los recursos institucionales, cuya provision se vio disminuida tanto a nivel de
recursos econdémicos de la entidad como de la proveeduria externa, principalmente
de equipos de proteccion personal (EPP) con estandares de calidad, aunada al
requerimiento de una estrategia comunicacional y de contencién del personal,
fueron las principales fuentes de la ausencia de cohesion como de generacion de
conflictos: lo cual ocasiono déficit en cuanto al buen desarrollo del clima
organizacional y la aparicion de demandas laborales en el sector de salud
principalmente publico. (Ortiz et al., 2020)

En el Per se enuncié la emergencia sanitaria el cual propuso el aislamiento
social obligatorio, restriccion de la circulacion libre de los individuos, ocasionando
limitaciones en el acceso a los servicios de salud, prevaleciendo la atencion a este
tipo de pacientes, y a los demas Unicamente en ocasiones de emergencia; por lo
tanto, hubo mucha cantidad de pacientes sin atencion y sin acceso al servicio de
modo regular. (PCM, 2020)

Al incrementarse el riesgo de la vida y la salud durante el desemperio laboral
debido a multiples factores presentes durante la pandemia se redund6 en una mala
calidad laboral, muchas veces sin tomar en cuenta su estado mental y fisico para
cumplir los estandares de productividad, y en consecuencia en una reduccion de la
calidad de atencion. (Quesada, 2020) Todo ello relacionado con circunstancias
correlacionadas a la atencion de pacientes COVID como ampliacion de turnos,
incomodidad por uso de equipos de proteccion personal, alimentacién en horarios
irregulares y presencia de fatiga en el personal (Waldo, 2020), que mostraron las
carencias en la calidad de la atencién a los usuarios. (Guerrero et al., 2021)

Debido a que el enfoque de la gestién del cuidado propio del personal médico
es modular, lo que le impide ser abierto a la nueva situacion, al incremento con
personal de poca experiencia y experticia, cuya capacitacion se desarrollé en forma
acelerada y en algunos casos el rol pasivo que cumple el personal médico en el
clima organizacional, recortan las oportunidades de una buena gestion de cuidado
en el personal sanitario. Aunado a lo enunciado, la sobrecarga de trabajo y nimero
insuficiente de profesionales impactd en el cuidado integral del paciente. (Arévalo
et al., 2020).

Aunque el personal de salud enfrenté activamente el estrés en la pandemia

de SARS COV 2 - Covid 19 y por tanto presento un clima organizacional favorable



(Choque, 2020); en muchos hospitales en el Pera, debido a la disminucion de su
fuerza laboral, se ocasionaron recargas en la labor del personal que continud
trabajando, lo que torno tenso el ambiente institucional generdndose conflictos
entre los trabajadores, maltrato hacia los pacientes y usuarios externos, asi como
la perdida de liderazgo y autoridad (Pachari et al., 2020), lo cual conlleva a
investigar cual es la condicion de la calidad de atencion en el Hospital Provincial
Belén de Lambayeque como resultado del clima organizacional existente.

En consecuencia, el problema general queda formulado cémo a continuacion
se expresa: ¢Cual es la relacion del clima organizacional con la calidad de la
atencion en el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque,
20217

Los problemas especificos son los siguientes:

¢, Cual es la relaciéon del comportamiento organizacional con la calidad de la
atencion en el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque,
20217

¢, Cudl es la relacién de la estructura organizacional con la calidad de la
atencién en el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque,
20217

¢,Cual es la relacion del estilo de direccion con la calidad de la atencion en el
area de emergencia del hospital provincial Belén de Lambayeque, 20217

Durante el desarrollo de las funciones en el servicio de triaje del area de
emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque, 2021, se observa de
primera mano las dificiles condiciones laborales actuales en las que se desenvuelve
la funcién profesional del personal sanitario dado que a mediados del afilo 2020, se
generd una gran disminucion de los trabajadores, lo que ocasioné circunstancias
traumaticas en el personal, mayor frecuencia de ausencia laboral, pérdida de la
confianza en las autoridades superiores e insatisfaccion por la compensacion
monetaria. Es necesario, por lo tanto, conocer las caracteristicas que adquiere el
clima laboral en esta institucion y cual es el vinculo con la calidad de la atencion
gue genera el personal sanitario. Conociendo las caracteristicas y nivel relacional
de ambos entes, sera posibles, considerando las fortalezas y oportunidades,
mejorar el clima organizacional y la calidad de la atencion en salud, o minimamente

restablecerlo a un nivel pre pandémico. Este estudio se propone determinar la



relacion de estas condiciones, mediante la determinacion de nivel del clima
organizacional y de la calidad de atencion, asi como de la correlacion entre ellos
como pasos previos para la obtencién de alternativas de solucion.

En consecuencia, el objetivo general de la presente investigacion es:
Establecer la relacién entre el clima organizacional y la calidad de la atencion en el
area de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque, 2021.

Asimismo, los objetivos especificos se enuncian a continuacion:

* Establecer la relacion entre el comportamiento organizacional y la calidad de
la atencién en el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque,
2021.

* Establecer la relacion entre la estructura organizacional y la calidad de la
atencién en el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque,
2021.

* Establecer la relacion entre el estilo de direccion y la calidad de la atencién
en el area de emergencia del hospital provincial Belén de Lambayeque, 2021.

Como hipétesis general se plantea a continuacion:

Existe relacion significativa entre el clima organizacional y la calidad de la
atencion en el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque,
2021.

Las hipotesis especificas son enunciadas a continuacion:

Existe relacion significativa entre el comportamiento organizacional y la
calidad de la atencion en el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de
Lambayeque, 2021.

Existe relacion significativa entre la estructura organizacional y la calidad de
la atencion en el &rea de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque,
2021.

Existe relacién significativa entre el estilo de direccion y la calidad de la
atencion en el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque,
2021.



Il. MARCO TEORICO

Entre los antecedentes internacionales consideramos a Béarcenas (2020),
quien desarrolla un trabajo de investigacion descriptivo transversal, en un
laboratorio clinico de Coérdoba, Argentina; sobre 54 trabajadores que laboran en
torno a esta crisis sanitaria por Covid-19, aplicando el instrumento via internet, con
el fin de establecer el nivel de influencia de la indicada pandemia en el clima
organizacional de la entidad y disefiar acciones para su mejora, no encontrando
evidencia de afectacion en el liderazgo, gestion de conflicto, capacitacion
comunicacién, trabajo en equipo y recursos institucionales; pero evidenciando
afectacion en la seguridad que enfrenta el personal; recomendando fortalecer el
acompafnamiento psicolégico. (Barcenas, 2020)

Ortiz et al. (2020) realiza una investigacion de corte transversal, en el cual
plantea como objetivo de escrutar sobre las condiciones que explican el clima
organizacional, mediante la realizacién de 5670 encuestas a personal laboral y 50
entrevistas a informantes; determinando en la discusibn una serie de
preocupaciones prioritarias por parte del personal de salud como el contagio, falta
de equipos de proteccion personal, insumos, desconocimiento de medidas para la
atencion de un paciente covid-19 positivo y la estigmatizacién en caso de contagio;
recomendado la consideracion de toma de medidas para la promocion de la calma
en el personal e salud frente a la pandemia. (Ortiz et al., 2020)

Ojeda (2019), en su investigacion plante6 como objetivo evaluar el clima
organizacional y motivacion en los centros de Salud de Primer nivel, La
investigacién es de tipo cuantitativa, es transversal descriptivo y esté incluye 1 300
sujetos, en donde se estima que se necesitan 297 encuestas para la muestra
poblacional de este estudio concluyendo que el clima laboral repercute en el
relacion al paciente y la cobertura de los servicios de Salud ya que si hay fraternidad
y consideracion en los trabajadores de los establecimientos de Salud, también
estos trabajadores distinguen la existencia de este mismo ya que los trabajadores
y los pacientes son usuarios internos y externos que necesitan un servicio de
calidad. (Ojeda, 2019)

Semper (2019), en su investigacion se planted como objetivo, analizar el clima
organizacional a lo largo del proceso obstétrico relacionado a la vigilancia de las

usurias con morbilidad materna excesivamente grave en un hospital de Matanzas;



desarrollando una investigacién descriptiva con corte transversal, el total de
poblacién estaba constituido por los 158 trabajadores donde se obtuvo una muestra
la cual incluy6é la mayoria simple de los trabajadores de cada estrato, finalmente
concluyen que el clima organizacional de la atencién brindada a esta morbilidad
grave pertenece a un nivel inapropiado en el area de hospitalaria. La totalidad de
las dimensiones, la mayoria de las categorias trabajadas y el clima global, nos dan
como resultado un clima organizacional en riesgoso. (Semper et al., 2019)

Agudelo et al. (2019) en su investigacion tuvo como fin establecer la relacion
existente del clima organizacional y la percepcién de la calidad de los servicios de
salud en un establecimiento de salud de la ciudad de Manizales afio 2018 — 2019.
Para ello efectué un estudio de tipo cuantitativo, analitico — transversal, donde
consta de 483 participantes, con una muestra de 282 participantes. Resultando un
clima organizacional agradable para trabajadores de area administrativa, ante una
medianamente agradable para trabajadores de area asistencial. Concluyeron que,
ante los resultados satisfactorios en el clima organizacional, la calidad de la
atencion en salud hacer falta corregir en la totalidad de sus dimensiones. (Agudelo
et al., 2019)

En cuanto a los antecedentes nacionales, Bernal (2021), en su tesis para
Maestria en Gerencia en Servicios de Salud, tuvo como objetivo analizar la calidad
de atencion en hospitalizacion del area de Cirugia General del Hospital de
Ventanilla afio 2019, desarrollando para ello un estudio cuantitativo, descriptivo,
observacional, prospectivo y transversal. En las conclusiones enuncia que en el
componente estructura (el equipamiento, infraestructura y recursos humanos
tuvieron como resultados deficientes y son favorables en organizacion para la
atencioén), en la dimensién proceso(los tiempos de enfermeria y medicina fueron
extensos), y en la dimension resultado, se vio que la calidad de servicio fue vista
como regular para la mayor parte. (Bernal, 2021)

Quinde (2021),0obtuvo como objetivo establecer la relacion que existe entre
clima organizacional y desempefio laboral en los trabajadores de una entidad I-4
en la cuidad de Piura; abarcando los afio 2019 — 2020, La investigacion que
desarroll6 fue de tipo cuantitativo, correlacional, descriptivo, de corte transversal,
prospectivo, con una muestra dada por 117 trabajadores, resultando que el clima

organizacional se tiene por perfeccionar en el 73.6% y el desempefio laboral se



instaura como alto en el 91.8%,concluyendo que no hay relacion entre el
desempeiio laboral y el clima organizacional en el dicho centro de salud (Quinde,
2021)

Sarmiento (2020), tuvo como objetivo establecer el pronéstico del clima
organizacional en la percepcién de la calidad de servicio del usuario interno en una
institucion publica. Se obtuvo la muestra de 310 usuarios, realizo un investigacion
no experimental de disefio predictivo transversal en una organizacion publica de
Lima - Perd, Los resultados ratifican la hip6tesis de forma directa y positiva
certificando que el clima organizacional pronostica la percepcién de la calidad de
servicio del cliente interno; principalmente en sus dimensiones de cohesion,
confianza e innovacion y de las dimensiones con menor incidencia son
reconocimiento y equidad. (Sarmiento, 2020)

Polanco (2019), investigando sobre cultura organizacional y calidad de
atencion en la Red Il Cajamarca a nivel de Centros de Salud, se propuso precisar
la relacion entre ellas; sobre una muestra de 105 trabajadores y 409 usuarios
externos; desarrolla una investigacion descriptiva correlacional de corte transversal.
Concluye que existe desconfianza con el personal directivo, fundamentadas en
amenazas y miedos, asi como en la exencion de responsabilidades y falta de
comunicacioén; lo que limita la calidad de la atencion, afectada paralelamente por
una cultura organizacional burocratica y hostil. (Polanco, 2019)

Ventura (2018) en su investigacion cuyo objeto era establecer los niveles de
percepcion del clima organizacional en el personal asistenciales que laboran en el
INO afio 2017, aplicando para ello el cuestionario disefiado por Litwin y Stinger
(1968) a 146 empleados, resultando de ello que no existia un clima organizacional
saludable, luego del haber desarrollado una investigacion no experimental,
descriptivo transversal cualitativa. (Ventura, 2018)

En la consideracion de antecedentes locales tenemos que Pedraza (2020),
sefala que esta investigacion tiene como objetivo realizar una estrategia de clima
organizacional en salud con la finalidad de perfeccionar la calidad de atencién
brindada. Tuvo como muestra 46 trabajadores y 112 usuarios. Concluyendo que,
en la calidad de atencion, el resultado mas notable abarca al nivel regular

distinguida por el usuario, por lo que se realizé una tactica la cual ayude a la



institucion a brindar una mejor calidad de atencidn y la vida profesional del personal.
(Pedraza, 2020)

Oblitas (2020), tuvo como finalidad determinar la relacién del clima laboral y
la satisfaccion en el servicio de enfermeria area emergencias del Hospital Regional
de Lambayeque en Chiclayo, Perd, afio 2018. Fue un estudio transversal dado en
42 profesionales. El disefio de estudio es de tipo descriptivo-correlacional. Como
resultados se obtuvo que, respecto al clima laboral la mayoria lo percibe promedio,
en la satisfaccién laboral, lo perciben como moderado, Concluyendo que hay una
relacion especifica entre ambas variables en el curso de estudio, estableciendo que
es sustancial fortificar las circunstancias de trabajo de esta poblacion en estudio.
(Oblitas, 2020)

El clima organizacional es un constructo originado como parte del subconjunto
de investigacion en el terreno de la psicologia organizacional y el comportamiento
organizacional, mediante el cual se busca conceptualizar como los individuos
experimentan y describen su entorno laboral. Se define como el conjunto de
percepciones compartidas y significado adjunto a las politicas, practicas y
procedimientos que experimentan los individuos y las conductas que generan al
recibir estimulos y que son apoyados y esperados. (Schneider et al., 2011)

Arias Jiménez (2004), mencionado por Iglesias et al. (2015); enuncia al clima
organizacional como el grupo de percepciones mencionado, se encuentra
principalmente dimensionado por la calidad de la capacitacion, estilo de
supervision, relaciones en el trabajo, practicas comunicacionales, politicas
organizacionales, procedimientos administrativos, ambiente laboral en general.
(Iglesias et al., 2015)

Inicialmente, el enfoque que adoptd se caracterizaba por lo que podria
llamarse un clima de bienestar, con un fuerte enfoque en el liderazgo y el estilo de
supervision. Los psicologos industriales desarrollaron medidas tempranas del clima
gue tenia entre 6 y 10 dimensiones, pero las dimensiones elegidas para el estudio
parecian cubrir una variedad de territorios que surgieron de una variedad de
investigadores. Dado este enfoque conceptual y de medicién molar del clima, los
estudios de validez que utilizan tales medidas produjeron resultados altamente
variables en el mejor de los casos porque la naturaleza genérica del clima medido

no fue Gtil para la prediccion de resultados especificos. (Schneider et al., 2011)



Medio siglo de pensamiento e investigacibn ha generado una reaccion
significativa sobre el clima organizacional. Tal vez el primordial resultado de esta
area de investigacion para la psicologia ha sido la aceptacion de un nivel de teoria
y datos distintos del individuo como relevante e importante en la investigacion y la
practica de la psicologia organizacional. Por lo tanto, la resolucion del problema del
nivel de analisis ha sido fundamental para posicionar el clima organizacional como
una fuerza conceptual integral e integradora en el mundo mas extenso de la
psicologia organizacional y el comportamiento organizacional. (Schneider et al.,
2011)

Particularmente para el mundo de la practica, el énfasis en climas enfocados
(p. Ej., Climas de servicio, seguridad, justicia, ética) que existe actualmente ha
revelado una comprensién de los procesos organizacionales y los diversos climas
gue producen para las personas, asi como evidencia sélida de la validez de las
percepciones climéaticas para comprender y predecir importantes resultados
organizacionales especificos, como accidentes y satisfaccion del cliente. Aunque
este enfoque especifico para la investigacidn climatica ha mejorado la prediccion y
la comprension de resultados especificos, los problemas sobre la variabilidad en la
prediccion de medidas mas globales de eficacia organizacional basadas en
medidas climaticas no han recibido mucha atencion. (Schneider et al., 2011)

En las instituciones no existe un clima unico, sino climas simultdneos tanto del
tipo de proceso como de resultado estratégico. Aunque esto puede ser obvio,
también es cierto existe poca investigacion y teoria sobre el tema de los climas
multiples. La teoria y la investigacion sobre tales posibles efectos aditivos e
interactivos de climas mudltiples serian utiles, especialmente cuando tales climas
multiples incluyen focos de procesos y resultados para el clima y climas molares.
(Schneider et al., 2011)

Para el clima organizacional no hay una unica tedrica sobre su
conceptualizacion, dada la diversidad de planteamientos propuestos por diversos
autores que los conceptualizan como la personalidad y el caracter de una
institucion, como un elemento mas de la cultura, como una relacion con los
entornos y caracteristicas del medio laboral las cuales forman apreciaciones en los
trabajadores que modifican su conducta, como partes dependientes entre si que

contribuyen al desarrollo y cambio organizacional. (Segredo, 2013)



Ello obliga a identificar, por un lado, sus elementos y por el otro, la variedad
de meétodos usados en la actualidad en las instituciones y su desarrollo;
constituyendo factor significativo el grupo de percepciones, mediadas por factores
internos y externos, en los entes laborales sobre su desempefio como respuesta a
las metas trazadas para la institucion. El clima resultante estimula conductas en los
individuos y estas incurren en el ejercicio de la organizacion, y por tanto, en el clima.
(Segredo et al., 2015)

Como constructo complejo esta sujeto a posiciones y enfoques enmarcado en
dos puntos de vista : enfoque estructuralista propuestos por Forehand y Gilmer, y
el enfoque subijetivista o perceptual, propuesto por Halpi y Crofts. (Iglesias et al.,
2015)

Posteriormente aparece el enfoque de sintesis, propuesto por Litwin y
Stringer, y viene a ser definido como el resultado subjetivo percibido del sistema,
gue establece el estilo informal de los administradores y de otros factores
ambientales significativos sobre las actividades, las creencias, los valores y la
motivacion de los individuos que laboran en una institucion dada. Este ultimo
enfoque es el mas recomendado en la actualidad, dado que al conversar de
percepciones es posible un calculo por medio de cuestionarios. (Segredo, 2013)

Finalmente se concibe al Clima Organizacional como el entorno en el cual se
manifiestan las destrezas o limitaciones que descubre el individuo para incrementar
o reducir su desempenio, o tener su punto de equilibrio. (Segredo, 2013)

Con respecto a las estrategias para la medicion del clima organizacional se
consideran tres, observacion directa del comportamiento, entrevistas directas a
trabajadores y encuestas mediante cuestionarios disefiados ad-hoc. Cabe sefalar
las prevalencias del uso de cuestionarios como elemento de medida privilegiado,
de los cuales existe una gran variedad, tomando dimensiones que logren utilizar
como elementos de referencia y que cada organizacion pueda elegir las variables
de investigacion y las dimensiones oportunas conforme a su problematica o
estrategia de mejora. (Segredo, 2013)

De conformidad a lo establecido en el Documento Técnico: Metodologia para
el Estudio de Clima Organizacional, realizado por la Direcciéon de Calidad con la

participacion del Comité Técnico de Clima Organizacional y equipo de expertos, del
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MINSA del Peru, se consideran once dimensiones a ser evaluadas: (MINSA,
2008)

1. Comunicacion: basada en las conexiones de comunicacion existentes
en la institucién, del mismo modo la destreza que poseen los trabajadores para
hacer que sean escuchados sus reclamos en la direccion.

2. Conflicto y cooperacion: basado en el nivel de cooperacion que se
tiene el personal y el apoyo tanto material o humano que éstos obtienen de su
institucion.

3. Confort: Empefio realizado por la direccién para establecer un entorno
fisico saludable y grato.

4. Estructura: basado en la idea de los trabajadores sobre las reglas,
intervenciones, gestiones y otras restricciones que se presentan en el transcurso
de su trabajo.

5. Identidad: elemento importante y valioso en el que el trabajador siente
pertenencia de la institucion donde labora. Asi como sensaciones de compartir
objetivos propios para con la institucion.

6. Innovacion: se basa en la voluntad de la institucién de percibir nuevas
cosas y de modificar la forma de realizarlas.

7. Liderazgo: basada en la Influencia realizada ciertas generalmente por
los jefes, en la conducta de los demas para lograr metas. Esto depende de las
circunstancias del medio social como: reglas, valores y procedimientos.

8. Motivacién: circunstancias que conducen a los trabajadores a laborar
mas 0 menos dentro de la institucion

Conjunto de respuestas y condiciones propias del individuo que se presentan
cuando ciertos estimulos del entorno contiguo se hacen presentes.

9. Recompensa: se basa en que la institucion usa mas la recompensa
gue la sancion, esta dimension tiende a forjar un clima adecuado en la institucion,
siempre que no se sancione, sino que se motive al trabajador a realizar
correctamente su labor y al no realizarlo se le promueva a corregir en el mediano
plazo.

10. Remuneracion: se basa en como es la manera que se retribuye al

personal.
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11. Toma de decisiones: determina la indagacion utilizada en la eleccion
de decisiones en la institucion, al igual que el rol de los empleados en este proceso.

Para el estudio metodoldgico del clima organizacional, se debe considerar su
estructuracién a nivel de variables y dimensiones, entre las cuales se puede
enunciar la cultura organizacional, con las dimensiones conflicto, cooperacion,
motivacion e identidad. Asimismo, el disefio de la organizacional, dimensionalmente
compuesto por la remuneracion, la toma de decisiones, la comunicacion
organizacional y la estructura. Finalmente, el potencial humano, compuesto a nivel
dimensional por recompensa, innovacion, liderazgo y confort. (Elgegren, 2015)

En el afio 2015, en base a un enfoque sistémico del clima organizacional y en
consideracion a su aplicacion dentro del sistema de salud publica se identifican
perfiles reales dentro del clima organizacional cuyo propésito es hallar sectores de
oportunidad que permitan mejorarlo y posibilitar su medicibn en base a la
consideracion de tres dimensiones: Comportamiento Organizacional, Estructura
Organizacional y Estilo de Direccion. (Segredo et al., 2015)

En lo concerniente al comportamiento organizacional, que comprende el
estudio sistematico de actitudes y actos laborales, integrado por categorias como
la motivacién, la comunicacion y las relaciones interpersonales de trabajo. En
cuanto a la estructura organizacional, considerandose los sistemas formales que la
conforman se toma en cuenta el funcionamiento, las condiciones de trabajo y el
estimulo al desarrollo organizacional. Finalmente, la guia y orientacion directiva se
aborda en la dimension Estilo de Direccién, que comprende el Liderazgo,
Participacion, Solucion de conflictos y Trabajo en equipo. (Segredo et al., 2015)

Aunque son muchas las acepciones que toma el concepto de calidad, en lo
referido al campo de las atenciones brindadas en salud, la mas aceptada es la
propuesta por Donadebian enunciando que la calidad de la atencion medica se
asienta en la utilizacion de la ciencia y tecnologia médica de manera que expanda
sus ventajas para la salud sin ampliar sus riesgos. El nivel de calidad es la medida
gue se espera que la atencion proporcionada genere el equilibrio mas propicio de
riesgos y beneficios para los usuarios que solicitan atencién en un determinado
establecimiento de salud. (MINSA, 2006)

Con relacién al término médico, no se refiere solamente a los profesionistas

médicos sino a todos los individuos del sistema de salud que participan en la
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atencion de los usuarios de los servicios de salud. Tampoco la palabra usuario esta
restringido a los pacientes sino a sus acompafantes incluyendo personal de salud.
(MINSA, 2006)

Cada contribucion tedrica presenta un modelo tanto para definirla como para
evaluarla, sobresaliendo los modelos de Donabedian (1966), Gronroos (1984),
SERVQUAL, SERVPERF, Jerarquico Multidimensional, (2001), LibQUAL (2001),
E-SQUAL (2005). Resaltan cinco criterios: escuela, tipo de indicadores utilizados,
aplicacién del modelo, ajuste al paradigma de la desconfirmacion y dimensionalidad
de su estructura; para la diferenciacion entre las teorias propuestas. (Torres et al.,
2015)

El paradigma mencionado en el parrafo anterior no es el Unico utilizado
sugiriendose alternativamente el modelo del desempefio evaluado propuesto por
Teas (1993) propone tasar un ponderado sobre otros aspectos como imagen
organizacional, personal de contacto asi como la organizacion del servicio. (NUfez
et al., 2018)

En lo concerniente a su evaluacion se determinan dos perspectivas: la
Expectativas-Percepciones y la Objetiva-Subjetiva. La calidad del servicio esta
fundamentada en el modelo de la desconfirmacion, como consecuencia de la
incompatibilidad de las percepciones y expectativas referente al rendimiento del
servicio. La segunda postura hace uso de la postura solo del usuario, (Torres et al.,
2015)

En la Objetiva-Subjetiva llamada también Interna-Externa en el concepto de
calidad del servicio, hay dos visiones; la externa, ligada a la percepcion y/o
expectativas del usuario, también dicha como calidad subjetiva; y la interna cuya
estimacion se hace en consideracién al prestador del servicio, el cual utiliza
indicadores internos u objetivos. . (Torres et al., 2015)

Donabedian propone en su teoria la consideracion de tres dimensiones, una
gue considera los aspectos técnicos de la atencion, la segunda considera las
relaciones interpersonales entre la persona que ofrece el servicio y el usuario que
lo recepciona. Por ultimo, establece como dimension final el contexto o entorno en
el que se efectua la atencién. Asimismo, la seleccién adecuada de los indicadores
en la evaluacion de la gestion en general y de la gestion de la calidad en particular,

adquieren un papel clave al momento de tomar decisiones en salud publica;

13



debiendo para ello definirlos para un continuo mejoramiento tanto de los procesos
como del servicio que se otorga. (Armijos et al., 2020)

El MINSA en el Documento Técnico que formula el Sistema de Gestion de la
Calidad en Salud reformula los términos de lo expuesto por Donabedian
denominandolas como dimensiones técnico-cientifica, humana y de entorno.

Para la dimension técnico-cientifica establece como caracteristicas basicas,
la eficacia, efectividad, continuidad, eficiencia, integralidad y seguridad.

En lo que respecta a la dimension humana, se caracteriza por el respeto al os
derechos humanos, cultura y caracteristicas individuales; informacion completa,
oportuna, cierta y comprendida por quien haga uso de ella. Asimismo, el manifiesto
interés en el individuo, en lo concerniente a sus necesidades, percepciones, y
demandas, trato amable, cordial, y empético. Finalmente, lo concerniente en la ética
y sus principios eticodeondontoldgicos.

En cuanto a la dimension entorno, se refiere a la infraestructura, equipamiento
y otros que faciliten la mejora en la prestacion del servicio asi como elementos entre
los cuales se considera comodidad, ambientacion, limpieza, orden, privacidad y
confianza. (MINSA, 2006)
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IIl. METODOLOGIA
3.1. Tipo y disefio de investigacion

La investigacion es de tipo aplicada ya que se centrd0 en solucionar las
interrogantes que existen dia a dia bajo condiciones controladas. (Hernandez et al.,
2014)

El disefio es descriptivo correlacional puesto a que se estudian las
peculiaridades y cualidades de las variables en estudio y su relacion entre si,
(Sanchez, 2018)

El trabajo muestra un enfoque cuantitativo no experimental ya que esta
apoyada en fendmenos observados en la simplicidad sin que haya uso alguno de
las variables en estudio (Hernandez et al., 2014)

De corte transversal debido a que estos datos obtenidos fueron en un instante
Gnico y exacto de la poblacion dada, utilizandose un solo proceso de levantamiento
de datos. (Briones, 2002)

3.2. Variables y operacionalizacion
Variable 1: Clima Organizacional

Definicibn Conceptual. Es el efecto subjetivo percibido del sistema, que
establece el estilo informal de los administradores y de otros factores ambientales
significativos sobre las actividades, las creencias, los valores y la motivacién de los
individuos que trabajan en una organizacion dada. (Segredo, 2013)

Definicion Operacional. Es la medicion de actitudes y actos laborales,
condiciones de trabajo y estilo directivo dentro una organizacion laboral.

(Segredo et al., 2015)
Variable 2: Calidad de Atencion en Salud

Definicién Conceptual. Es el tipo de atencidn que se piensa va a maximizar el
bienestar del paciente, una vez obtenido en cuenta el balance de ingresos y
pérdidas que se relacionan con todas las partes del proceso de atencién.
(Donabedian, 1980)

Definicion Operacional. Definicion Operacional. Es la medida que se espera
gue la atencion entregada logre el equilibrio méas propicio de riesgos y beneficios
para los/as clientes que solicitan atencion en un establecimiento de salud
determinado. (MINSA, 2006)
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3.3. Poblacién, muestra y muestreo

La poblacién total esta constituida por el personal sanitario que trabaja en el
area de emergencia del Hospital Provincial Belén de la ciudad de Lambayeque,
2021; el cual asciende a la cantidad de 75 trabajadores tanto personal asistencial,
administrativo, asi como servicios generales.

Considerando en tipo de investigacién y de andlisis estadistico a considerar
en el presente trabajo, se determina que la muestra sera igual al total de la
poblacion en estudio, por lo tanto, la muestra estara constituida por los 75
trabajadores sanitarios que laboran en el area de emergencia del Hospital
Provincial Belén de Lambayeque, afio 2021, seleccionados por medio de un
muestreo no probabilistico.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

En este trabajo se ha hecho uso de la técnica encuesta, y de cuestionarios de
tipo cerrado como instrumentos para el proceso de recaudacion de datos, los
mismos que es congruente con el planteamiento problematico, objetivos e hipotesis
(Hernandez et al., 2014)

Asimismo, como componentes principales de un cuestionario sobre clima
organizacional, se considerd basicamente el andlisis de factores como colaboracién
y buen trato, motivacion laboral, iniciativa participativa, desarrollo profesional,
apoyo al emprendimiento, organizacion, desempefio, estabilidad laboral,
comunicacioén, desarrollo, autonomia y profesionalismo. (Bustamante et al, 2016)

Para la medicion de la variable Clima Organizacional se selecciond el
instrumento titulado "Evaluacion del Clima Organizacional en Salud por Segredo”
(ECOS-S), que consta de 50 items, con opciones Nunca (N), A veces (AV) o
Siempre (S) caracterizado por su sencillez, facilidad en su aplicacion. (Segredo A.
, 2017)

En cuanto a la medicion de la variable Calidad de Atencién en Salud se
considero el uso del Cuestionario de Calidad de Atencion, de Nuth Purizaca Cortez.
Consta de 29 items, dispuestos en escala de respuestas tipo Likert con cinco
opciones, y la calificacion limite que se puede obtener del instrumento es 145.
(Purizaca, 2018)
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En lo concerniente a la validez de los instrumentos, este se efectud a través
de jueces expertos que corroboran la suficiencia, aplicabilidad, pertinencia,
relevancia y claridad de los items propuestos.

La confiabilidad de los instrumentos se determiné a través de la utilizacion del
estadistico Alfa de Cronbach, aplicados a través de pruebas pilotos a 25
trabajadores seleccionados de modo aleatorio obteniéndose para la variable Clima
Organizacional un resultado de 0.781 y para Calidad de la Atencién en Salud un
resultado de 0.813; lo que permite aseverar que ambos instrumentos son
confiables.

3.5. Procedimientos

Para comenzar con la investigacion se ejecutd un piloto para poder examinar
la confiabilidad de los instrumentos siendo 25 trabajadores los cuales fueron
seleccionados al azar y se les aplicaron los cuestionarios.

La validez de estos instrumentos fue ejecutada por el juicio de 3 expertos
ademas se expuso la solicitud a la institucion en estudio para el uso del nombre y
aplicacion del estudio, asi como su publicacién posterior en el repositorio de la
universidad de manera publica

Después de ejecutar la prueba piloto, la validacion del instrumento y el
permiso de la institucion en mencion se dio comienzo con la recoleccion de los
datos por medio de las encuestas a los 75 trabajadores del servicio de emergencias
del hospital previamente se les informo sobre los objetivos de la investigacion
3.6. Métodos de andlisis de datos

Se realiz6 mediante aplicaciones como Microsoft Excel e instrumentos
estadisticas del software SPSS version 25, de los cuales se obtuvieron los
estadisticos descriptivos, aplicacién de pruebas no paramétricas pertinentes, y
elaboracion de graficos y/o tablas, segun los objetivos, y posteriormente se realizé
su interpretacion y analisis.

3.7. Aspectos éticos

El informe fue basado en Belmont (1978), donde la investigacion se realiza
con los principios éticos principales:

Justicia: puesto que no se realizaron intervenciones de alarma entre los

intervenidos, dicha investigacion contempla los principios éticos basicos
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Beneficencia: se indago perfeccionar la Calidad de atencion al personal del
hospital Belén de Lambayeque a través de estrategias de Clima organizacional.
Respeto: el cual se utilizé con la aprobacion donde el usuario y el trabajador de
manera voluntaria admiten colaborar en el trabajo, manifestando los riesgos y

beneficios y conservando su anonimidad.
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IV. RESULTADOS

Tabla 1 Clima organizacional y la calidad de la atencién en el area de
emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque, 2021

Calidad de la atencion

Alta% Media%  Baja% Total %

Adecuado 57,3% 1,3% 58,7%
Clima En riesgo 13%  26,7% 28,0%
organizacional
Inadecuado 13,3% 13,3%
Total 58,7% 28,0% 13,3%  100,0%

Nota: Describe la correlacion de la variable clima organizacional con la variable
calidad de la atencion

En la Tabla 1 se observa que 57.3% de los encuest\ados respondié que
presenta clima organizacional adecuado y alta calidad de atencion, 26.7%
manifestd que el clima organizacional es de riesgo con una calidad de atencién
media, en tanto, 13,3% indica clima organizacional inadecuado y calidad de

atencién baja.

Tabla 2 Comportamiento organizacional y la calidad de la atencién en el area de
emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque, 2021

Calidad de la atencion

Alta%  Media% Baja % Total %

Comportamiento  Adecuado 57,3% 9,3% 66,7%
organizacional
En riesgo 1,3% 18,7% 8,0% 28,0%
Inadecuado 5,3% 5,3%
Total 58,7% 28,0% 13,3%  100,0%

Nota: Describe la correlacion de la dimensién comportamiento organizacional de la
variable clima organizacional con la variable calidad de la atencion
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En la Tabla 2 se advierte que 57.3% indica que existe comportamiento
organizacional adecuado y alta calidad de atencidn, 18.7% expresa que el
comportamiento organizacional esta en riesgo con una calidad de atencion media,
en tanto 5,3% indica comportamiento organizacional inadecuado y calidad de
atencion baja.

Tabla 3 Estructura organizacional y la calidad de la atencion en el area de
emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque, 2021

Calidad de la atencion

Alta% Media%  Baja % Total %

Estructura Adecuado 56,0% 4,0% 60,0%
organizacional
En riesgo 2,7% 24,0% 5,3% 32,0%
Inadecuado 8,0% 8,0%
Total 58,7% 28,0% 13,3% 100,0%

Nota: Describe la correlacion de la dimensidn estructura organizacional de la variable
clima organizacional con la variable calidad de la atencion

Se indica en la Tabla 3 que 56,0% sefala presentar estructura
organizacional adecuado y alta calidad de atencion, 24% indica una estructura
organizacional en riesgo con una calidad de atencion media y 8,0% sefala

estructura organizacional inadecuado y calidad de atencion baja.

Tabla 4 Estilo de direccion y la calidad de la atencion en el area de emergencia
del Hospital Provincial Belén de Lambayeque, 2021

Calidad de la atencion

Alta% Media% Baja% Total %

Estilo de direccion Adecuado 58,7% 28,0% 86,7%
Inadecuado 13,3% 13,3%
Total 58,7% 28,0% 13,3% 100,0%

Nota: Describe la correlacion de la dimension estilo de direccién de la variable clima
organizacional con la variable calidad de la atencion
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En la Tabla 4 se distingue que 58,7,0% del personal encuestado responde
gue existe estilo de direccion adecuado y alta calidad de atencion, 28% sefiala un
estilo de direccion adecuado con una calidad de atencion media, en tanto 13,3%

responde que existe estructura estilo de direccién inadecuado y calidad de atencién
baja.

Tabla 5 Clima organizacional y calidad de atencion

clima calidad de la
organizacional atencion
rho de clima coeficiente de 1,000 ' ,808
spearman organizacional correlacion
sig. (bilateral) : ,000
N 75 75
calidad de la coeficiente de ,808 1,000
atencion correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 75 75

Nota: Describe los indices de correlacion de la variable clima organizacional con la
variable calidad de la atencion

De la Tabla 5, segun la prueba de correlacion de spearman, resulta un
coeficiente de 0,808 y un P-valor de 0,00; menor que 0,05, por lo que podemos
demostrar que hay una relacion positiva alta y significativa, entre el clima
organizacional y la calidad de la atencion; aceptandose la hipotesis general que
declara la existencia de una relacion significativa entre el clima organizacional y la
calidad de la atencion en el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de
Lambayeque, 2021.
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Tabla 6 Comportamiento organizacional y calidad de atencion

comportamiento calidad de la

organizacional atencion
rho de comportamiento coeficiente de 1,000 ' ,800
spearman organizacional correlacion
sig. (bilateral) . ,000
n 75 75
calidad de la coeficiente de ,800 1,000
atencion correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 75 75

Nota: Describe los indices de correlacibn de la dimension comportamiento
organizacional de la variable clima organizacional con la variable calidad de la
atencion

De la Tabla 6, respecto la prueba de correlacion de spearman, resulta un
coeficiente de 0,800 y un P-valor de 0,00; menor que 0,05, por lo que podemos
afirmar que hay una relacion positiva significativamente alta entre el
comportamiento organizacional y la calidad de la atencion; aceptando la hipotesis
especifica que declara la existencia de una relacion significativa entre el
comportamiento organizacional y la calidad de la atencidon en el area de emergencia

del Hospital Provincial Belén de Lambayeque, 2021.
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Tabla 7 Estructura organizacional y calidad de atencion

estructura calidad de la
organizacional atencion
rho de estructura coeficiente de 1,000 ' ,814
spearman organizacional correlacién
sig. (bilateral) ,000
n 75 75
calidad de la coeficiente de ,814 1,000
atencion correlaciéon
Sig. (bilateral) ,000
N 75 75

Nota: Describe los indices de correlacion de la dimension estructura organizacional
de la variable clima organizacional con la variable calidad de la atencion

De la Tabla 7, en la prueba de correlacion de spearman, resulta un
coeficiente de 0,814 y un P-valor de 0,00; menor que 0,05, por lo que podemos
afirmar que hay una relacion positiva significativamente alta entre la estructura
organizacional y la calidad de la atencion; y se acepta la hipétesis especifica que
declara la existencia de una relacion significativa entre la estructura organizacional
y la calidad de la atencion en el area de emergencia del Hospital Provincial Belén
de Lambayeque, 2021.

23



Tabla 8 Estilo de direccion organizacional y calidad de atencion

Estilo de calidad de la
direccién atencion
rho de Estilo de coeficiente de 1,000 ' ,760
spearman direccion correlacion
sig. (bilateral) . ,000
n 75 75
calidad de la coeficiente de ,760 1,000
atencion correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 75 75

Nota: Describe los indices de correlacién de la dimensién estilo de direccion de la
variable clima organizacional con la variable calidad de la atencién

De la Tabla 8, en la prueba de correlacion de spearman, resulta un
coeficiente de 0,760 y un P-valor de 0,00; menor que 0,05, por lo que podemos
afirmar que hay una relacion positiva significativamente alta entre la estructura
organizacional y la calidad de la atencion; por lo que se acepta la hipotesis
especifica que declara la existencia de una relacion significativa entre el estilo de
direcciony la calidad de la atencion en el area de emergencia del Hospital Provincial
Belén de Lambayeque, 2021.
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V. DISCUSION

El presente trabajo tiene como principal objetivo establecer cual es la relacion
existente entre el clima organizacional y la calidad de la atencion en el area de
emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque, 2021, por lo que fue
necesario identificar la condicion actual de las dos variables en estudio.

Con respecto a la variable clima organizacional, de acuerdo a los resultados
obtenidos, el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque al
afo 2021 manifiesta como principal valor en el nivel Adecuado el 58,7%, mientras
en el nivel En riesgo 28,0% vy finalmente en el nivel Inadecuado 13,3%,
verificAndose asimismo una relaciéon positiva alta y significativa entre esta variable
y la calidad de la atencion. En un estudio similar Vega (2021) consigue resultados
prevalentemente similares tanto en el nivel saludable (66,2%) y por mejorar o en
riesgo (33,8%) en el personal de salud del Centro Materno Infantil Peri Corea
Bellavista, Lima — Peru 2021 constatando que el personal considera que es posible
mejorar el clima organizacional (Vega, 2021).

Por otra parte Guerrero (2020) obtiene resultados disimiles con una orden de
prevalencia del nivel regular o en riesgo de 43,8%, bueno de 38,4% y malo del
17,8%, indicando que los resultados encontrados responderian en particular a
contextos culturales y enfoques de cultura organizacional diferentes en el personal
del Instituto Regional Oftalmoldgico en el afio 2019, en la ciudad de Truijillo
(Guerrero, 2020). A su vez, Blanco (2019) encuentran que el Clima Organizacional
del Personal de Salud en el Hospital Jorge Voto Bernales — EsSalud de la Provincia
Constitucional del Callao en el 2018 es moderado (media=61,39) debido
fundamentalmente a la falta de compromiso por parte del personal, moderado
trabajo en equipo y alto nivel de cohesion (Blanco et al., 2019). Nufiez (2019)
encuentran que el personal que labora en la consulta externa del Hospital Nacional
Carlos Alberto Seguin Escobedo EsSalud 2018 declara un nivel alto (71,43%) de
clima organizacional sefalando el personal restante (28,57%) un nivel medio,
refrendando la tendencia de los resultados obtenidos (Nufiez et al., 2019).

De lo expuesto, se reconoce entonces la importancia que adquiere el clima
organizacional en las entidades en general (Vargas, 2019) pero fundamentalmente
en aquellas destinadas a la oferta de servicios relacionados con la salud

(Benavidez, 2021); aunque los valores alcanzados en el Hospital Provincial Belén
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de Lambayeque al afio 2021 distan de ser valores sobresalientes en cuato a clima
organizacional debido fundamentalmente al contexto de emergencia actual, que
afecta practicamente a todas las entidades del medio y que permite que afloren, o
en algunos casos se denoten con mayor intensidad, las deficiencias y
vulnerabilidades a los que esta sujeto el sistema de salud publica (Llerena et al.,
2020), situacién que, por un lado, puede ser afrontada reconociendo los factores
criticos que llevan al actual nivel del clima organizacional (Alvarado et al., 2021) y
por otro, mediante la respectiva implementacion de acciones gestoras cuyas
caracteristicas principales sean contar con la adecuada planificacion y compromiso
en la implementacion; con la finalidad de conseguir las normas directivas
pertinentes y elevar el nivel requerido de clima organizacional. (Idrogo, 2018)

Asimismo, para la presente investigacion se han considerado objetivos
especificos en los cuales se procura identificar las relaciones entre el
comportamiento organizacional, la estructura organizacional y el estilo de direccion,
como dimensiones componentes de la variable clima organizacional, con la calidad
de la atencién en el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de
Lambayeque, 2021. Para ello se tomaron en cuenta los resultados obtenidos
independientes en cada una de las dimensiones.

En lo concerniente a la dimension comportamiento organizacional, los
resultados indican que el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de
Lambayeque al afio 2021 presenta en el nivel Adecuado el valor de 66,7%, para el
nivel En riesgo el valor de 28,0% y en el nivel Inadecuado un valor de 13,3%. Se
confirmd a su vez, una relacion positiva significativamente alta entre esta dimension
y la calidad de la atencion. De manera analoga, Cardenas (2021) encuentra la
relacion directa entre los procesos relacionados al comportamiento organizacional
y el servicio de atencion al cliente y la productividad que se consigue en el Hospital
de Villavicencio, Colombia (Céardenas et al., 2021). Asimismo, Iglesias (2015)
sefiala el compromiso que existe entre la motivaciéon laboral y el clima
organizacional, situacién que es mas evidente sobre todo en niveles mas bajos de
ambas entidades (Iglesias et al., 2015). De modo alterno, Failoc (2021), encuentra
gue la motivacion en nivel regular determina un comportamiento organizacional
regular, relacionado al sindrome de burnout en el personal de salud del Hospital

Regional Lambayeque en el presente afio (Failoc et al., 2021), que aungue no se
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ratifica en los niveles obtenidos especificamente, si lo hace en lo concerniente a los
valores de los indicadores de relacion. De la misma manera, Agramonte (2020)
sefala la influencia positiva que ejerce el comportamiento organizacional con
respecto a los niveles de satisfaccion percibida por el paciente que es usuario en el
Hospital Municipal Arequipa (Agramonte et al., 2020). De igual forma, Teran (2020),
al evaluara la calidad humana cuyo componente principal es el comportamiento
organizacional, enuncia que un buen nivel de la misma conllevar a buenos
resultados en lo concerniente a atencion responsable y efectiva del paciente.
(Teran, 2020)

En lo que respecta a la dimension estructura organizacional, de los resultados
se obtiene que el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque
al aflo 2021 alcanza en el nivel Adecuado 60,0%, en el nivel En riesgo 32,0% y en
el nivel Inadecuado 8,0%. Se identifico una relacion positiva alta y significativa entre
esta variable y la calidad de la atencion. Bernal (2021) concluye de modo similar a
los resultados obtenidos, que una aceptable estructura organizacional, donde haya
predominancia de la especializacion y un enfoque dirigido hacia los objetivos
laborales, conlleva a una mejor calidad de servicio en el area de hospitalizacion del
servicio de cirugia general del Hospital de Ventanilla (Bernal, 2021). Por su parte,
Pedraza (2020) indica que dentro de las estrategias para el mejoramiento de la
calidad en la atencion a los pacientes que son usuarios en el Centro de Salud de
Olmos, se debe mejorar la capacidad de respuesta para una accién optima ante las
necesidades planteadas por la poblacion usuario, asi como el abastecimiento
mediante el suministro de los recursos econdmicos y elementos tangibles
suficientes que son afectados al Centro Hospitalario (Pedraza, 2020).

En cuanto a la dimensién estilo de direccion, los resultados nos muestran que
el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque al afio 2021
muestra en el nivel Adecuado 86,7% y en el nivel Inadecuado 13,3%. Se evidencio
también una relacion positiva significativamente alta entre esta variable y la calidad
de la atencién. Cardenas (2021) enuncia que los estilos de direccidn constituyen
factores componentes de alto rendimiento en el clima organizacional, cuya
condicion se refleja directamente en la capacidad del ejercicio del liderazgo para la
gestion de la entidad, en el desempefio de un buen servicio al cliente, en la

satisfaccion y motivacion de los propios empleados y en general al ambiente laboral
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de médicos, enfermeras, personal asistencial y de servicios generales que trabajan
en el Hospital de Villavicencio en la republica de Colombia (Cardenas et al., 2021).
Sarmiento (2020) sefala la fuerte y directa influencia que tiene en la percepcién de
la calidad del servicio en una entidad publica, por parte de los estilos de liderazgo
gue se adopten; por lo que en consecuencia se deben crear contextos sanos tanto
sociales como laborales (Sarmiento, 2020).

Sobre la variable calidad de la atencion, se observa de los resultados que el
area de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque al afio 2021
manifiesta en el nivel Alto 58,7%, en el nivel Medio 28,0% y en el nivel Bajo 13,3%.
Polanco en la Red de Salud Il Cajamarca encontro que 52% de pacientes expresa
satisfaccion con la atencion recibida al ser resueltos sus problemas de consulta,
con buen trato, y confianza (Polanco, 2019). Ojeda (2019), de modo similar,
encuentra que un 50% de los requirientes del servicio de salud en los centros de
primer nivel en la jurisdiccion sanitaria VIII de México indica recibir un servicio de
calidad (Ojeda, 2019). Agudelo (2019) en contrate, expresa que la percepcion de la
calidad en usuarios del centro de salud de Manizales en Colombia es de nivel medio
satisfactoria en correspondencia a su clima laboral, considerando ciertas fisuras en
la confiabilidad, aseguramiento, empatia y capacidad de respuesta (Agudelo et al.,
2019). Pedraza (2020), a diferencia, encuentra un nivel regular en la percepcion de
la calidad de la atencién por parte de los pacientes que acuden al Centro de Salud
Olmos, por lo cual plantea una estrategia para la mejora de la calidad del servicio
como de la carrera profesional del personal que labora en la institucién (Pedraza,
2020)

La relacion positiva y significativamente alta con la calidad de atencion, tanto
del clima organizacional como de sus componentes comportamiento
organizacional, estructura organizacional y estilos de direccion hallada en los
resultados, corrobora otros estudios realizados sobre el tema; en los cuales se
resalta la importancia de considerar un conjunto de factores como la motivacion,
carga laboral, recompensa o retribucién y liderazgo (Indaburo et al., 2020),
cohesién del personal, innovacion y actualizacion y canales de confianza en los
pacientes (Sarmiento, 2020), infraestructura y equipamiento (Teran, 2020); lo que
refleja la trascendencia de promover el clima organizacional, y en particular el

comportamiento y estructura organizacional (Vega, 2021), (Adriazola et al, 2019),
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(Paredes, 2019), (Purizaca, 2018), asi como el estilo de direccion (Collantes, 2019).
Lo anterior conlleva a la decision de tomar medidas directa sobre cada una de ellas
cuando la finalidad es conseguir una mejor percepcion por parte del paciente

usuario (Agudelo et al., 2019).
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VI. CONCLUSIONES

1.

En el area de emergencia del Hospital Provincial Belén de Lambayeque, en el
afo 2021; se presentd un clima organizacional adecuado y una calidad de la
atencion alta, asi como relacion positiva alta y significativa.

El comportamiento organizacional es adecuado en esta area del hospital, en el
afo 2021, verificandose una relaciéon positiva significativamente alta entre el
comportamiento organizacional y la calidad de la atencidn.

La estructura organizacional alcanzé un nivel adecuado, asi como una relacion
positiva significativamente alta entre la estructura organizacional y la calidad de
la atencion en el area de emergencia del hospital, en el afio 2021.

Con relacién al Estilo de direccién en el area de emergencia de este hospital,
en el afio 2021, este alcanz6 un nivel adecuado, encontrandose una relacion
positiva significativamente alta entre la estructura organizacional y la calidad de

la atencion.
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VII. RECOMENDACIONES

1. El disefio de estrategias e implementacion de las mismas mediantes acciones
gue permitan la mejora en lo que respecta a la estimulacion, comunicacion y
relaciones en el trabajo en equipo del area de emergencia, en particular y en
general en el Hospital Provincial Belén de Lambayeque.

2. El establecimiento de politicas adecuadas al contexto actual para optimizar el
funcionamiento, las condiciones de trabajo, asi como la toma de decisiones
para la estimular el desarrollo organizacional.

3. Incrementar los capacidades de liderazgo, participacion del personal, facilitar la
resolucion de conflictos y propiciar el trabajo grupal tanto en el area de
emergencia como en todo el hospital ; mediante el desarrollo de talleres

especificos para el desarrollo de las habilidades mencionadas.
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ANEXOS

Anexo 1: Matriz de Consistencia
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el clima organizacional y | organizacional y la entre el clima N Relaciones
. - . - o . organizacional .
la calidad de la atencién calidad de la atencién en | organizacional y la calidad interpersonales
en el area de emergencia | el Area de Emergencia de la atencion en el Area de trabajo.
del Hospital Provincial del Hospital Provincial de Emergencia del Hospital
Belén de Lambayeque, Belén de Lambayeque, Provincial Belén de Funcionamiento
2021? 2021. Lambayeque, 2021. Condiciones de
Clima Estructura trabajo
ESPECIFICOS ESPECIFICOS: ESPECIFICOS: o o Estimulo al
L - L . g Organizacional | organizacional
1. ¢ Cudl es la relacion 1. Establecer la relacion | 1. Existe relacién desarrollo

Cuestionario




3. ¢ Cual es la relacién
entre el estilo de
direccion y la calidad de
la atencion en el area de
emergencia del hospital
provincial Belén de
Lambayeque, 20217

3. Establecer la relacion
entre el estilo de
direccion y la calidad de
la atencion en el area de
emergencia del hospital
provincial Belén de
Lambayeque, 2021.

Existe relacion
significativa entre el
estilo de direccion y la
calidad de la atencién en
el area de emergencia
del Hospital Provincial
Belén de Lambayeque,
2021.

3. Existe relacion
significativa entre el estilo
de direccidon y la calidad de
la atencion en el area de
emergencia del Hospital
Provincial Belén de
Lambayeque, 2021.

Entorno

Satisfaccion

Elementos
tangibles




Anexo 2: Tabla de operacionalizacion de variables

VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE | INSTRUMENTO
CONCEPTUAL MEDICION
Motivacion
Comportamiento Comunicacion
organizacional : .
. Relaciones interpersonales de
Es el efecto subjetivo .
o trabajo.

percibido del

sistema, que forman

el estilo informal de

los administradores , . Cualitativa
Funcionamiento .

y de otros factores nominal

ambientales - .

CLIMA importantes  sobre | Estructura Condiciones de trabajo NUNCA(0) Cuestionario
ORGANIZACIONAL | las actividades, las | organizacional .
. Estimulo al desarrollo

creencias, los o A VECES(1)
organizacional.

valores y la

motivacion de las SIEMPRE(2)

personas que

trabajan en una

organizacion dada.
(Segredo, 2013)

Estilo de
Direcciéon

Liderazgo
Participacion
Solucién de conflictos

Trabajo en equipo




CALIDAD
ATENCION
SALUD

DE
EN

Es el tipo de atencién
gue se espera que va
a maximizar el
bienestar del
paciente, una vez
tenido en cuenta el
balance de ganancias
y pérdidas que se
relacionan con todas
las partes del proceso
de atencion.
(Donabedian, 1980)

Técnico-
Cientifica

Humana

Entorno

Fiabilidad
Capacidad de respuesta

Seguridad

Empatia

Satisfaccion

Elementos tangibles

Cualitativa
nominal

NUNCA (1)

CASI
NUNCA (2)

A VECES (3)

CASI
SIEMPRE

(4)

SIEMPRE
()

Cuestionario




Anexo 3 Instrumentos de investigacion

CUESTIONARIO : CLIMA ORGANIZACIONAL

Cuadro

El propédsito de este instrumento (cuestionario) es encontrar areas de oportunidades que
permitan mejorar el clima de trabajo en esta organizacién. La informacién que usted nos
proporcione sera de mucha utilidad en la busqueda de la mejora continua de la institucion.

|. Datos del encuestado:

Sexo: F M

grupo ocupacional: administrativo () asistencial () servicios generales ()

Il. Lea cuidadosamente cada una de estas preguntas y establezca en qué medida usted
considera se aplica en su area de trabajo. Para cada inciso marque con una X una sola

respuesta: Nunca (N), A veces (AV) o Siempre (S).

I1l. Incisos del cuestionario:

Incisos

NUNCA

A VECES

SIEMPRE

1. El ambiente de trabajo que se tiene en el
area de emergencia del hospital es agradable.

2. La imagen que se proyecta del area de
emergencia ante la sociedad es de
reconocimiento y prestigio.

3. Las relaciones interpersonales entre el jefe de
servicio y los miembros del equipo de trabajo son
cordiales.

4. Cuando hay un reto en el area de emergencia
todas las areas participan activamente.

5. Los cambios que se den en el hospital se
originan de las necesidades, exigencias o
demandas de la misma institucion.

6. Los trabajadores conocen la mision del hospital.

7. Existe interés de que se realice un buen trabajo
en el &rea de emergencia

8. Para mejorar el trabajo se solicitan ideas y
propuestas al grupo.

9. Todos los problemas se discuten de una
manera constructiva.




10. El trabajo que realizo en el area de
emergencia me gusta.

11. El contenido de trabajo se limita 'y es de
conocimiento de los trabajadores.

12. Cuando aparece un problema determinado se
tiene conocimiento de quien debe resolverlo.

13. Para cumplir con el trabajo hay que recurrir a
todas las capacidades de los miembros del equipo

14. En la resolucién de problemas que se
presente en el area de emergencia se puede
plantear opiniones

15. Cada trabajador es considerado como
conocedor de su trabajo y se le trata como tal.

16. Las condiciones fisicas de trabajo son buenas.

17. Se conocen los mecanismos establecidos para
que la informacion fluya en el &rea de emergencia.

18. Existe armonia en las relaciones entre el jefe
de emergencia y resto del personal.

19. Las diferentes jefaturas del area de
emergencia colaboran entre ellos.

20. En el area de emergencia del hospital se da
atencion al desarrollo de los equipos humanos.

21. Se dedica tiempo a constatar que se requiere
para mejorar el desempefio del personal.

22. La comunicacion es de forma transparente en
todos trabajadores del 4rea de emergencia.

23. El mantener buenas relaciones entre los
trabajadores del area de emergencia es de
interés en dicha area

24. Los objetivos del area de trabajo tienen
relacion con los objetivos de la institucion.

25. Las acciones que se toman se realizan de
forma planificada.

26. hay interés por mantener actualizado al
personal con el fin de mejorar la calidad del
trabajo.

27. El jefe del &rea de emergencia con el
cumplimiento del trabajo es muy exigente.




28. Cuando existe un problema todos se interesan
por resolverlo.

29. En el &rea de emergencia del hospital las
personas que trabajan bien reciben
reconocimiento.

30. Existe una asignacion de funciones justa
segun el contenido de trabajo que corresponde
desarrollar dentro de la organizacion.

31. En la solucién a los problemas y conflictos
dentro del area de emergencia del hospital se
tienen en cuenta las opciones mas creativas que
aportan los trabajadores.

32. Cuando se inicia una asignacion de funciones
se explica el por qué.

33. Los resultados alcanzados en el area de
emergencia del hospital son frutos del trabajo de
todos.

34. Se estimula la participacion de los
trabajadores para encontrar soluciones creativas a
los problemas que ocurren en area de emergencia

35. Los trabajadores se sienten satisfechos de lo
gue han aportado a los resultados del hospital

36. Cada uno cuenta con los elementos de trabajo
necesarios que permiten dar solucién a los
problemas presentados en el area de emergencia

37. La informacién requerida para cumplir con las
actividades asignadas fluye de forma rapida.

38. El &rea de emergencia del hospital se
preocupa por el desarrollo de valores, actitudes y
relaciones de los trabajadores dentro de la misma.

39. En la toma de decisiones se tiene en cuenta el
apoyo y participacion de todos los trabajadores.

40. Existe igualdad entre los objetivos de la
institucion y el trabajo que se realiza.

41. A la hora de realizar el trabajo se tienen en
cuenta las propuestas del resto del grupo.

42. Las ideas del grupo son tenidas en cuenta
para mejorar los resultados de trabajo.

43. Los trabajadores del hospital cumplen con el
horario laboral de forma regular.




44. Cuando se analiza un problema los
trabajadores adoptan posiciones sinceras.

45. Los trabajadores manifiestan orgullo de
pertenecer al hospital en el que trabajan.

46. En el area de emergencia del hospital se estila
el saludo diario y las demostraciones afectivas
hacia los comparieros de trabajo.

47. Existe agrado con el ambiente fisico en el que
se trabaja en el hospital.

48. La informacion que se necesita de los
compafieros del trabajo se recibe oportunamente
para realizar el trabajo.

49. Se generan cambios positivos en funcion del
desarrollo del area de emergencia del hospital.

50. Los criterios de los trabajadores son fuente de
informacion necesarias para definir las
modificaciones que se den en el area de
emergencia del hospital.

Instrumento "Evaluacién del clima organizacional en salud-Segredo” (ECOS-S)

El cuadro muestra el instrumento (cuestionario).

Las dimensiones del clima organizacional con sus categorias y los incisos para cada una
de ella, se muestra en la tabla. lgualmente se definié que una vez aplicado el instrumento
fuera calificado con una clave creada para este fin, donde para las respuestas nunca (N):
0, a veces (AV): 1 punto y siempre (S): 2 puntos. La puntuacion para cada inciso es de 0 a
2 puntos, como cada categoria tiene un total de cinco incisos la puntuacién estuvo

comprendida entre 0 y 10 para cada una.

DIMENSION CATEGORIA INCISOS
MOTIVACION 10, 15, 29, 35 45
COMPORTAMIENTO COMUNICACION 2 17.22.37, 48
ORGANIZACIONAL RELACIONES
INTERPERSONALES Y 3,18, 23, 38, 46
DE TRABAJO
FUNCIONAMIENTO 6. 11 2530, 43
CONDICIONES DE
ESTRUCTURA TRABAJO 1,16, 2136, 47
ORGANIZACIONAL ESTIMULO AL
DESARROLLO 5. 20, 31, 40, 50
ORGANIZACIONAL
LIDERAZGO 7.12. 26,32, 41
ESTILO DE DIRECCION PARTICIPACION 4,19, 24, 39, 49




SOLUCION DE
CONFLICTOS 9, 14, 28, 34, 44
TRABAJO EN EQUIPO 8. 1327 33, 42

Del mismo modo fue establecido que el procesamiento y analisis se realice a través del
célculo de promedios de los puntos obtenidos por respuestas de los cinco incisos que
tributaban a cada categoria, donde el promedio total se corresponde con el total de la
categoria.

Asimismo se cred una escala ordinal para la clasificacion del clima organizacional por
dimensiones y categorias a partir del promedio obtenido con la aplicacién en las
instituciones del instrumento elaborado por Segredo, ECOS-S donde:

- Clima organizacional adecuado: 6 o mas.
- Clima organizacional en riesgo: 4 a 5,9.
- Clima organizacional inadecuado: menos de 4.

El analisis e interpretacion del clima organizacional de forma global se realizé mediante el
calculo del promedio de los puntos obtenidos por respuesta de los 50 incisos, los valores
oscilaron entre 0y 100, por lo que para clasificar el clima organizacional global se consideré
el promedio total obtenido segun las respuestas de los encuestados y se establecié la
siguiente escala ordinal: clima organizacional adecuado: 60 o mas; en riesgo: 40 a 59 e
inadecuado: menos de 40.



CUESTIONARIO: CALIDAD DE LA ATENCION EN SALUD

El cuestionario permite medir tres dimensiones de la calidad de atencién en salud dentro
de una organizaciéon como son: técnico-cientifica, humana y entorno. El cuestionario consta
de 29 items, de los cuales catorce son para la dimension técnico-cientifica, nueve items
para la dimension humana, seis items para la dimensién elementos tangibles. Para la
escala de respuestas se utilizé la escala tipo Likert con cinco opciones Siempre (5 ptos.),

Casi Siempre (4 ptos.), A veces (3 ptos.), Casi Nunca (2 ptos.) y Nunca (1 pto.).

La calificacion maxima que se puede obtener del instrumento es 145 y la minima 29.

Los niveles resultantes se califican bajo (29-67), medio (68-106) y alto (107-145)

Instrucciones: Lea
cuidadosamente las

preguntas y marque con una
aspa (x) la escala que crea

conveniente. Se les

recuerda que esta encuesta

es anénima.

NUNCA

CASI
NUNCA

VECES

CASI
SIEMPRE

SIEMPRE

TECNICO-CIENTIFI

CA

este hospital cumplo

de atenciéon?

¢ Como trabajador de

cabalmente el protocolo

¢ En este hospital el
paciente tiene la
2 | oportunidad de

atencion?

comunicar errores en la

¢ En este hospital se
toma en cuenta los

mensajes dejados en el
buzén de sugerencias?

¢, Brindo un servicio
4 | confiable segin mis
conocimientos?

5 | ¢ El servicio que
brindamos es el




adecuado segun los
protocolos?

¢ Percibo que los
pacientes confian en la
atencion brindada?

¢En la medida de mis
posibilidades brindo
herramientas para
resolver conflictos
dentro de mi area?

¢ Mi ayuda es suficiente
para solucionar
problemas en el
servicio?

¢ En este hospital existe
un buen manejo en la
atencion preferencial?

10

¢ En este hospital se
brinda una atenciéon
inmediata a los casos de
emergencia?

11

¢ El proceso de atencién
empleado en mi hospital
es la adecuada?

12

¢, Como trabajador se
me ha capacitado para
el uso de los equipos de
seguridad?

13

¢.Se me ha explicado
las rutas de evacuacion
en caso de emergencia?

14

¢ Tenemos equipos y
personal para
resguardar nuestra
seguridad en el
hospital?

HUMANA

15

¢ El trato brindado al
paciente es amable y
cordial?




16

¢ En este hospital se
atienden a los pacientes
sin favoritismo?

17

¢ El trato recibido del
paciente es amable y
cordial?

18

¢,Durante el proceso de
atencion satisfago las
necesidades de los
pacientes?

19

¢ El equipamiento actual
de salud me permite
realizar un buen trabajo?

20

¢ El trabajo que realizo
es satisfactorio para los
demas miembros del
equipo?

21

¢El tiempo que le
brindo al usuario es de
acuerdo a las normas
técnicas?

22

¢ En este hospital el
proceso de atencion
cumple con los plazos y
tiempos establecidos en
los protocolos?

23

¢ El tiempo de espera
de los pacientes es el
adecuado para su
atencion?

ENTORNO

24

¢ En este hospital se
cumple con el estandar
de limpieza dentro de
areas no criticas?

25

¢ En este hospital se
cumple con el estandar
de limpieza dentro de
areas criticas?

26

¢ En este hospital se
cumple con el estandar




de limpieza en el
entorno externo del
hospital?

27

¢ En este hospital el
mobiliario y equipos son
los ideales para cumplir
mis tareas?

28

¢ En este hospital se
cumple con la
renovacion cada cierto
tiempo del mobiliario?

29

¢ En este hospital existe
un area de descanso
para el personal?




Anexo 4: Carta de Autorizacion
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EL DIRECTOR DEL HOSPITAL “BELEN" DE
LAMBAYEQUE HACE CONSTAR:

Que, la Dra. MARLA GRAFIA CASTILLO LA TORRE, estudiante de la Maesiia en
Geslitn de los Servidos de Sakud de la Universidad César Vallejo Filial Morte, ha sido
avlorirzada para ejecuilar su proyecto  de  eesSgacion  denominado  “Clima
organizacional y calidad de atencién en el &rea de emergencia del Hospital
Prowincial Belén Lambayeque, afio 2021°.
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Anexo 5: Validez

CERTIFICADO DE VALIDEZ: CLIMA ORGANIZACIONAL

Incisos

PERTINENCIA
Sl NO

RELEVANCIA
1] NO

CLARIDAD
51 NO

SUGERENCIA

1. El ambiente de trabajo que se tiene en el drea de emergencia del hospital es agradable.

2. La imagen gue se proyecta del area de emergencia ante la sociedad es de reconocimiento y
presfigio.

3. Las relacicnes interpersonales entre el jefe de servicio y los miembros del eguipo de trabajo son
cordiales.

4. Cuando hay un reto en el drea de emergencia todas las areas participan activamente.

5. Los cambios que se den en el hospital se originan de las necesidades, exigencias o demandas de
la misma institucion.

6. Los trabajadores conocen la mision del hospital.

7. Existe interés de que se realice un buen trabajo en el drea de emergencia

8. Para mejorar el trabajo se solicitan ideas v propuestas al grupo.

9. Todos los problemas se discuten de una manera constructiva.

10_El trabajo que realizo en el drea de emergencia me gusm.

11. El contenido de trabajo se limita v es de conocimiento de los frabajadores.

12. Cuando aparece un problema determinado se tiene conocimiento de guien debe resolverlo.

13. Para cumplir con el trabajo hay que recurrir a todas las capacidades de los miembros del equipo

14. En Ia resolucion de problemas que se presente en el drea de emergencia se puede plantear
opiniones

15. Cada trabajador es considerado como conocedor de su trabajo v se le frata como tal.
16. Las condiciones fisicas de trabajo son buenas.

17_Se conocen los mecanismos establecidos para que la informacién fluya en el drea de emergencia

18. Existe armonia en las relaciones entre el jefe de emergencia vy resto del personal.

19. Las diferentes jefaturas del drea de emergencia colaboran entre ellos.

20_En el drea de emergencia del hospital se da atencién al desarrollo de los equipos humanos
21. Se dedica tiempo a constatar que se requiere para mejorar el desempefio del personal.

22 La comunicacion es de forma transparente en todos trabajadores del drea de emergencia.

23. El mantener buenas relaciones entre los trabajadores del area de emergencia es de interés en
dicha drea

24 Los objetivos del srea de frabajo fienen relacion con los objetivos de la institucion.

25. Las acciones que se toman se realizan de forma planificada.

26. hay interés por mantener actualizado al personal con el fin de mejorar la calidad del trabajo.

27_FEl jefe del area de emergencia con el cumplimiento del trabajo es muy exigente.

28. Cuando existe un problema todos se interesan por resolverio.

29. En el area de emergencia del hospital las persenas que trabajan bien reciben reconocimiento.
30. Existe una asignacion de funciones justa segin el contenido de trabajo que corresponde
desarrollar dentro de la organizacion.

31. Enla solucion a los problemas y conflictos dentro del area de emergencia del hospital se tienen en
cuenta |as opciones mas creativas gue aportan los trabajadores.

32_Cuando se inicia una asignacién de funciones se explica el por qué.

33. Los resultados alcanzados en el drea de emergencia del hospital son frutos del trabajo de todos.

34. Se estimula la participacion de los trabajadores para encontrar soluciones creativas a los
problemas que ocurren en area de emergencia

35. Los trabajadores se sienten satisfechos de lo que han aportado a los resultados del hospital

36. Cada uno cuenta con los elementos de trabajo necesarios que permiten dar solucién a los
problemas presentados en el area de emergencia

37 La informacién requerida para cumplir con las actividades asignadas fluye de forma rapida

38. El are de emergencia del hospital se preocupa por el desarrollo de valores, actitudes y relaciones
de los trabajadores dentro de la misma.

39. En la toma de decisicnes se tiene en cuenta el apoye vy participacion de todos los frabajadores.

40. Existe igualdad enfre los objetivos de la institucion y el trabajo que se realiza.

41. A la hora de realizar el trabajo se tienen en cuenta las propuestas del resto del grupo

42. Las ideas del grupo son tenidas en cuenta para mejorar los resultados de trabajo.

43. Los trabajadores del hospital cumplen con el horario [aboral de forma regular.

44. Cuando se analiza un problema los frabajadores adoptan posiciones sinceras.

45 L os trabajadores manifiestan orgulle de pertenecer al hospital en el que trabajan

46. En el drea de emergencia del hospital se estila el saludo diario y las demostraciones afectivas
hacia los compafieros de trabajo

47. Existe agrado con &l ambiente fisico en el que se trabaja en el hospital.

48. La informacion que se necesita de los compafieros del trabajo se recibe oportunamente para
realizar el trabajo

49. Se generan cambios positivos en funcion del desarrollo del area de emergencia del hospital.

50. Los criterios de los trabajadores son fuente de informacién necesarias para definir las
modificaciones gue se den en el area de emergencia del hospital.
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CERTIFICADO DE VALIDEZ: CALIDAD DE ATENCION

Instrucciones: Lea cuidadosamente las preguntas y marque con un aspa (x) 12 escala que crea conveniente. Se | oo ol RELEVANGIA CLARDAD JUBERENCIA
les recuerda gue esta encuesta es andnima. Bl O B NO H__wo
TECNICO-CIEMTIFICA X X X
1] ;Cémo trabajsdor de este hospital cumplo cabaimente &l protocolo de atencidn? X X X
2| ;En este hospits| el paciente tiens Is oportunidad de comunicsr errores en |a atencign? X x X
3| ;En esta hospital == toma an cuents los mensajes dejados en & buzdn de sugerancias? % ¥ %
4| ;Brindo un senvicio confisble segln mis conocimientos? X X X
5| ;El sarvicio que brindamas es el adesada seqin los protocolos? X X X
6| ;Parcibo que los pacientss confian n |a stencidn brindada? X X X
7| :En la medida de mis posibilidades brinde hemamientas para reschver conflictos dentro de mi area? W W W
&| ;Mi ayuda es suficients para sclucionar problemas en el servicia? X X X
9| ;En esta hospital axiste un buan mansje en la stencidn preferencial? ¥ %
10| ;En este hospital 52 brinda una stencién inmediats 2 los casos de emangancia? X X X
11| El procesn de atencicn empleads en mi hospital es la adecuada?
X X X
12| ;Cémo frabajador s me ha capscitsdo pars el uso de los equipos de seguridad? X X X
13| iSe me ha explicado las rutes de evacuacion en caso de emergencis? X X X
14 £ Tenemaos equipos y personal para resguardsr nuestra seguridad en el hospital? X X X
HURMANA
15| ;Eltrato brindsdo &l paciente es amable y cordial? x x x
16| ;En este hospital 22 stienden = los pacientes sin favoritisma? X X X
17 | LEl trato recibido del paciente es amable y cordial? X X X
15| ; Durante &l proceso de stencion sstisfago las necasidades de los pacientes? X X X
18| :Elequipamiento schusl de sslud me permite reslizar un buen trabejo? ® ¥ ¥
20| ;El trabsjo que realizo a5 satisfactorio para los demés miembros del equipa? W W W
21| ;Eltiempa que le brindo sl ususric es de acuerde 8 las normas técnicas? X X X
22| :En este hospital &l proceso de atencién cumple con los plazos y tiempaos establesidos en los protocolos? % % %
73 ;El fiempa de espera de |os pacientes es el adecuado pars su stencion? X X X
ELEMEMNTOS TANGIELES
24| ;En este hospitsl se cumple con el esténdsr de limpiezs dentro de éreas no crticas? X X X
25| :En estz hospitsl se cumple con el esténdar de limpizzs dentro de dreas crificas? X ¥ ¥
26| ;Enesta hospital se cumple con el estandar de limpieza en el entomo externe del hospits!? x x x
27| :En este hospital &l mobilario y equipos son kos idesles para cumplir mis tareas? % % %
28| :En este hospital s cumgle con | renovacidn cads cierto fiempo del mobiliario? ® % %
29| ;En este hospitsl existe un dres de descanso para el personal? X X X
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CERTIFICADO DE VALIDEZ: CLIMA ORGANIZACIONAL

- FERTINENCIA | RELEVANCIA | CLARIDAD | SUGERENCIA
Incisos sl NO | s MO | SI _NO
1. El ambiente de trabajo gue se tiene en el drea de emergencia del hospital es agradable. x

2 Laimagen gue se proyecta del drea de emergencia ante la sociedad es de reconocimiento y
prestigio.

3. Las relaciones inferpersonales entre el jefe de semvicio v los miembros del eguipo de trabajo son
cordiales.

4. Cuando hEE un reto en el drea de emergencia todas las dreas |!EI'ﬁCi|!EI'I activamente_

5. Los cambios que se den en el hospital se originan de las necesidades, exigencias o demandas de
la misma institucion.

6. Los trabajadores conocen la mision del hospital.

7. Existe interés de gue se realice un buen trabajo en el drea de emergencia

& Para mejorar el trabajo se solicitan ideas y propuestas al grupo

9. Todos los problemas se discuten de una manera constructiva.

10. El trabajo que realizo en el area de emergencia me gusta.

11. El contenido de trabajo se limita ¥ es de conocimiento de los trabajadores.

12. Cuando aparece un problema determinado se tiene conocimiento de quien debe resolverlo.
13. Para cumplir con el trabajo hay gue recurrir a todas las capacidades de los miembros del equipo

14. En la resolucion de problemas que se presente en el area de emergencia se puede plantear
opiniones

15. Cada trabajador es considerado como conocedor de su irabajo v se le irata como fal.

16. Las condiciones fisicas de tranaio son buenas.

17. Se conocen los mecanismos establecidos para que la infermacién fluya en el drea de emergencia.

18. Existe armonia en las relaciones entre el jefe de emergencia y resto del personal.

19. Las diferentes jefaturas del drea de emergencia colaboran entre ellos.

20_En el drea de emergencia del hospital se da atencién al desarrollo de los equipos humanos.

21. Se dedica tiempo a constatar gue se reguiere para mejorar el desempefio del personal.

22. La comunicacion es de forma transparente en todos trabajadores del area de emergencia.

23. El mantener buenas relaciones entre los trabajadores del area de emergencia es de interés en
dicha area

24 Los objetivos del drea de trabajo tienen relacién con los objetivos de la institucién.

25. Las acciones que se toman se realizan de forma planificada.

26. hg! interés por mantener actualizado al E ersonal con el fin de mejorar la calidad del trabaio

27 El jefe del drea de emergencia con el cumplimiento del trabajo es muy exigente.

28 Cuando existe un problema todos se interesan por resolverlo.

29.En el area de emergencia del hospital Ias personas que trabajan bien reciben reconocimiento.

30. Existe una asignacion de funciones justa segln el contenido de trabajo que corresponde
desarrollar dentro de 1a organizacién.

31. Enla solucién a los problemas y conflictos dentro del area de emergencia del hospital se tienen en
cuenta las opciones mas creativas que aportan los trabajadores

32. Cuando se inicia una asignacion de funciones se explica el por qué.

33. Los resultados alcanzados en el area de emergencia del hospital son frutos del trabajo de todos.

34. Se estimula la participacion de los trabajadores para encontrar soluciones creativas a los
problemas gue ocurren en area de emergencia

35. Los trabajadores se sienten satisfechos de lo que han aportado a los resultados del hospital

36. Cada uno cuenta con los elementos de trabajo necesarios que permiten dar solucion a los
problemas presentados en el drea de emergencia

37. La informacion requerida para cumplir con las actividades asignadas fluye de forma rapida

38. El are de emergencia del hospital se preocupa por el desarrollo de valores, actitudes y relaciones
de los trabajadores dentro de la misma.

39. En la toma de decisiones se tiene en cuenta el apoyo y participacién de todos los trabajadores

40. Existe igualdad entre los objetivos de Ia institucion y el trabajo que se realiza

41. A la hora de realizar el trabajo se tienen en cuenta las propuestas del resto del grupo

42. Las ideas del grupo son tenidas en cuenta para mejorar los resultados de trabajo.

43 Los trabajadores del hospital cumplen con el horario laboral de forma regular.

44 Cuando se analiza un problema los trabajadores adoptan posiciones sinceras

45. Los trabajadores manifiestan orgullo de pertenecer al hospital en el que trabajan.

486. En el area de emergencia del hospital se estila el saludo diario y las demostraciones afectivas
hacia los comparieros de trabajo.

47 Existe agrado con el ambiente fisico en el que se trabaja en el hospital

48. La informacion gue se necesita de los compafieros del trabajo se recibe oportunamente para
realizar el trabajo

49. Se generan cambios positivos en funcién del desarrollo del drea de emergencia del hospital.

50. Los criterios de los trabajadores son fuente de informacion necesarias para definir las
modificaciones que se den en el area de emergencia del hospital
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Observaciones (precisar si hay sufidiencia): Si hay suficiencia

Opinién de aplicabilidad: Apliable)q Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr/Mg: Zenabia Agar. Vilela Quispe oni: .. 4188ESS51
Espedialidad del validador: Maestro en gerencia de servicios de salud

'Pertenencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.
2Relevanncia: El item es apropiado para representar al componente
o dimensién especifica del constructo.

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es

conciso, exacto y directo.

Nota: Suficiencia se dice suficiencia cuando los items plantados

son suficientes para medir la dimensién Firma del Experto Informante.



CERTIFICADO DE VALIDEZ: CALIDAD DE ATENCION

Instrucciones: Lea cuidadosamente las preguntas y margque con un aspa (x) la escala que crea conveniente. Se FERTIMENGLA RELEVANDIA CLARIDAD AUBERENGIA
les recuerda gue esta encuesta es anonima. &l NO Bl No 3 WO
TECKICO-CIENTIFICA * * X
1] ;Céma trabajador de este hospital cumplo cabalmente & protacelo de atencion? * * X
2| ;En este hospital el paciente tiens Is oportunidad de comunicar emores en | atencién? x X X
3| ¢En este hospitsl s2 tomsa en cuenta los mensajes dejados en el buzdn de sugerencias? ® ® ®
4| ;Brindo un senvicio confiable segin mis conocimientos? X X X
5| ;El servicio gue brindamos es el sdecusdo seqlin los protocolos? X X X
6| ;Percibo que los pacientes confian &n |a atencion brindads? X X X
7| :En la medida de mis posibiidades brindc heramientas para reschver conflictos dertro de mi rea? b b s
8| ;Mi syuda es suficiente para sclucionar problemas en el servicio? X X X
9| ;En este hospital exist un busn mansjo en la atencidn preferencial? ® ®
10| ;En este hospital == brinda una stencidn inmediata a los cases de gencia? x x X
11| ¢El proceso de atencion empleado en mi hospital es la adecuada?
x x X
12| ;Cémo frabajador s= me ha capscitsdo para el uso de los equipos de seguridad? X X X
13| :Seme ha explicado las rutas de evacuacién en caso de emergencia? ® ® ®
14 £ Tenemos equipos v personal pars resguerdsr nuestra seguridad en el hospital? % % %
HURAMNA,
15| ¢El frato brindads &l paciznte es amable y cordial? X X X
16| ;En este hospital == stienden a los pacientes sin favoritisme? * * X
17 | ¢El frato recibide del pacients 25 amable y cordial? X X X
18| ;Durante el proceso de stencion satisfago |ss necesidedes de los pacientes? X X X
19| &El equipamiento actusl de sslud me permite realizar un buen trebejo? X X X
20| zEl trabsjo que reslizo as satisfactorio para los demés miembros del equipe? X X X
21| ¢Eltiempo gue le brindo &l ususrio es de scuerdo a las nommas técnicas? X b X
22| zEn este hospital el procese de stencién cumgle con los plazos y tiempos esteblecidos en los protocolos? x x x
23 i El tizmpeo de espera de los pacientes es el adecuzdo para su atencidn? X X X
ELEMENTOS TAMNGIBLES
24| ;En este hospitsl se cumple con &l estdndar de limpiezs dentro de dreas no criticss? x x X
25| iEn este hospital se cumple con el estandar de limpieza dentro de &reas criticas? X X X
26| .Enests hospital se cumple con el esténdar de limpiezs en el entorno externo del hospital? X X X
27| iEn este hospital &l mobiliario y equipes son los idesles para curnplir mis tareas? e b b
28| iEn este hospital se cumple con |a rencvacion cads cierto iempa dal mobiliano? X X X
29 ;En este hospitsl existe un drea de descanso para el personal? X X X

Observaciones (precisar si hay sufidiencia): Si hay suficiencia

Opinién de aplicabilidad: Aplicable)q Aplicable después de corregir[ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr/Mg:Zenahia Agar Vilela Quispe oni: . 41BBESS1

Espedalidad del validador: Maestro en gerencia de servicios de salud

Pertenencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevanncia: El item es apropiado para representar al componente
o dimensién especifica del constructo.

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es

conciso, exacto y directo.

Nota: Suficiencia se dice suficiencia cuando los items plantados

son suficientes para medir la dimensién
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CERTIFICADO DE VALIDEZ: CLIMA ORGANIZACIONAL

Incisos

PERTIMENCIA
Sl NO

RELEVANCIA
51 NO

CLARIDAD
Sl NO

SUGEREMCIA

1. El ambiente de trabajo gue se tiene en el drea de emergencia del hospital es agradable.

X

2 Laimagen gue se proyecta del drea de emergencia ante la sociedad es de reconocimiento y
prestigio.

3. Las relaciones inferpersonales entre el jefe de semvicio v los miembros del eguipo de trabajo son
cordiales.

4. Cuando hEE un reto en el drea de emergencia todas las dreas |!EI'ﬁCi|!EI'I activamente_

5. Los cambios que se den en el hospital se originan de las necesidades, exigencias o demandas de
la misma institucion.

6. Los trabajadores conocen la mision del hospital.

7. Existe interés de gue se realice un buen trabajo en el drea de emergencia

& Para mejorar el trabajo se solicitan ideas y propuestas al grupo

9. Todos los problemas se discuten de una manera constructiva.

10. El trabajo que realizo en el area de emergencia me gusta.

11. El contenido de trabajo se limita ¥ es de conocimiento de los trabajadores.

12. Cuando aparece un problema determinado se tiene conocimiento de quien debe resolverlo.

13. Para cumplir con el trabajo hay gue recurrir a todas las capacidades de los miembros del equipo

14. En la resolucion de problemas que se presente en el area de emergencia se puede plantear
opiniones

15. Cada trabajador es considerado como conocedor de su irabajo v se le irata como fal.

16. Las condiciones fisicas de trabajo son buenas.
17. Se conocen los mecanismos establecidos para que la infermacién fluya en el drea de emergencia.

18. Existe armonia en las relaciones entre el jefe de emergencia y resto del personal.

19. Las diferentes jefaturas del drea de emergencia colaboran entre ellos.

20_En el drea de emergencia del hospital se da atencién al desarrollo de los equipos humanos.

21. Se dedica tiempo a constatar gue se reguiere para mejorar el desempefio del personal.

22. La comunicacion es de forma transparente en todos trabajadores del area de emergencia.

23. El mantener buenas relaciones entre los trabajadores del area de emergencia es de interés en
dicha area

24 Los objetivos del drea de trabajo tienen relacién con los objetivos de la institucién.

25. Las acciones que se toman se realizan de forma planificada.

26. hg! interés por mantener actualizado al E ersonal con el fin de mejorar la calidad del trabaio

27 El jefe del drea de emergencia con el cumplimiento del trabajo es muy exigente.

28. Cuando existe un problema todos se inferesan por resolverlo.

29. En el Area de emergencia del hospital las personas que trabajan bien reciben reconocimiento.
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30. Existe una asignacion de funciones justa segun el contenido de trabajo que corresponde

desarrollar dentro de Ia organizacion. X X X
31. En la solucion a los problemas y conflictos dentro del area de emergencia del hospital se tienen en

cuenta as opciones mas creativas que aportan os trabajadores. X X X
32. Cuando se inicia una asignacion de funciones se explica el por qué. X X X
33. Los resultados alcanzados en el area de emergencia del hospital son frufos del trabajo de todos. | X X X
34. Se estimula la participacion de los trabajadores para encontrar soluciones creativas a los

problemas que ocurren en area de emergencia X X X
35. Los frabajadores se sienten satisfechos de lo que han aportado a los resultados del hospital X X X
36. Cada uno cuenta con los elementos de trabajo necesarios que permiten dar solucion a los

problemas presentados en el &rea de emergencia X X X
37. Lainformacion requerida para cumplir con las actividades asignadas fluye de forma rapida. X X X
38. El are de emergencia del hospital se preocupa por el desarollo de valores, actitudes y relaciones

de los trabajadores dentro de Ia misma. X X X
39. En la foma de decisiones se tiene en cuenta el apoyo y participacion de todos los trabajadores. X X X
40. Existe igualdad entre los objetivos de Ia institucién y el trabajo que se realiza. X X X
41. A Ia hora de realizar &l trabajo se tienen en cuenta 1as propuestas del resto del grupo. X X X
42 Las ideas del grupo son tenidas en cuenta para mejorar los resultados de trabajo. X X X
43. Los trabajadores del hospital cumplen con el horario laboral de forma regular. X X X
44. Cuando se analiza un problema los trabajadores adoptan posiciones sinceras. X X X
45. Los trabajadores manifiestan orgullo de pertengcer al hospital en el que trabajan. X X X
46. En el area de emergencia del hospital se estila el saludo diario y las demostraciones afectivas

hacia los compaieros de trabajo. X X X
47. Existe agrado con el ambiente fisico en el que se trabaja en el hospilal. X X X
48. La informacion que se necesita de los comparieros del trabajo se recibe oportunamente para

realizar l trabajo X X X
49. Se generan cambios positivos en funcién del desarrollo del drea de emergencia del hospital. X X X
50. Los criterios de los rabajadores son fuente de informacion necesarias para definir las

modificaciones que se den en el &rea de emergencia del hospital. X X X
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CERTIFICADO DE VALIDEZ: CALIDAD DE ATENCION

Instrucciones: Lea cuidadesamente las preguntas y marque con un aspa (x) la escala que crea conveniente. Se | e RELEvANCI | cLaRDAD JUBERENCIA
les recuerda que esta encuesta es anonima. BN B___NO H__HD
TECNICO-CIENTIFICA X X X
1| ;Como trabsjador de este hospitsl cumplo cabalmente el protocolo de atencian? X X X
2| ;En este hospital el paciente tiene la oportunidad de comunicar emores en la stencidn? X X X
3| 2En este hospital s= toma en cuenta los mensajes dejados en el buzon de sugersncias? X X ¥
4| ;Brindo un senvicio confiable segln mis conocimientos? X X X
5| £El s=nvicio gue brindsmas es & sdecuado seqin los protocolos? X X X
6| ;Percibo que los pacientes confizn en |a stencidn brindads? X X X
7| ¢En la medida de mis posibilidades brinde herramientas para resobver conflictos dentra de mi area? ¥ ¥ X
& | ;Mi =yuds es suficiente pars solucionar problemas en el senvicio? X X X
9| 2En este hospital existe un buen manejo en la atencion preferencial? X ¥
10 ;En este hespital s brinds una atencién inmediata & los casos de emergancia? X X X
11| ¢El proceso de afencién emplesdo en mi hospital s la adecuada?
X X X
12| ;Cémo trabajador se me ha capacitedo para el uso de los equipos de seguridad? X X X
13| &5e me ha explicado Ias rutas de evacuacion en caso de emergencia? X X X
14 £ Tenemas equipos y personsl para resguardar nuestra seguridad en el hospital? X . X
HURANA
15| ¢El trato brindado sl paciente es amable y cordial? b'e X X
16| ;En este hospital =2 atienden & los pacientes sin favorifismo? X X X
17 | ¢El trato recibido del paciente es amable y cordial? X X X
18| ;Durante &l proceso de stencion satisfage las necesidades de los pacientes? X X X
19| :Elequipamiento actual de salud me permite reslizar un buen trabsjo? ¥ X ¥
20| ;El trabsjo que realizo es satisfactorio para los demas miembros del equipa? be X X
21| ¢Eltiempo que le brinda sl usuario es de scuerdo a las normas técnicas? X X X
22| zEn este hospital &l proceso de atencidn cumple con los plazos y tiempos ectsblecidos en los protocolos? X X X
7 :Eltiempo de espera de |os pacientes es el adecuado para su stencian? « « X
ELEMEMTOS TANGIBLES
24| ;En este hospitsl se cumple con el esténdar de limpiezs dentro de éress no criticas? X X X
25| ;En astz hospital se cumple con el estédndar de limpisza dentro de drass crificas? ¥ X X
26| iEnests hospital se cumple con el estandar de limpiezs en el entorno exdemno del hospital? X X X
27| iEneste hospital el mobiliario y equipos son los ideales para cumnplir mis tareas? X X X
28| ;Eneste hospital se cumgle con |2 rencvaciin cada cierto fiempe del mokiliaria? b'e X X
29| ;En este hospital existe un éres de descanso para el parsonal? X X X
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Anexo 6: Fiabilidad y Normalidad

CLIMA ORGANIZACIONAL

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 25 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 25 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las
variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de Cronbach

basada en
elementos
Alfa de Cronbach estandarizados N de elementos
, 781 , 782 50

Estadisticas de elemento de resumen

Maximo / N de

Media Minimo Maximo Rango Minimo Varianza elementos
Medias de 1,034 ,480 1,320 ,840 2,750 ,042 50
elemento
Varianzas de ,680 ,393 ,890 ,497 2,263 ,014 50
elemento
Correlaciones ,659 ,544 1,000 1,544 1,837 , 105 50
entre
elementos

Estadisticas de escala
Media Varianza Desv. Desviacion N de elementos

51,68 139,393 11,806

50




CALIDAD DE ATENCION EN SALUD

Resumen de procesamiento de casos

N %
Casos Valido 25 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 25 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las
variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de Cronbach

basada en
elementos
Alfa de Cronbach estandarizados N de elementos
,813 ,814 29

Estadisticas de elemento de resumen

Maximo / N de

Media Minimo Maximo Rango Minimo Varianza elementos
Medias de elemento 3,004 2,760 3,280 ,520 1,188 ,034 29
Varianzas de elemento 2,077 1,390 2,577 1,187 1,854 174 29
Correlaciones entre ,691 347 1,000 1,347 2,885 ,136 29
elementos

Estadisticas de escala
Media Varianza Desv. Desviacion N de elementos

87,12 370,027 19,236

29




PRUEBA DE NORMALIDAD

Kolmogorov-Smirnov

Estadistico gl Sig.

clima organizacional ,292 75 ,000
comportamiento ,260 75 ,000
organizacional

estructura ,251 75 ,000
organizacional

estilo de direccion ,238 75 ,000
calidad de la atencién ,241 75 ,000




Anexo 7: Figuras

Figura 1 Clima Organizacional y Calidad de la Atencién
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Figura 2 Comportamiento Organizacional y Calidad de la Atencién



Comportamiento Organizacional y Calidad de la Atencion
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Figura 3 Estructura Organizacional y Calidad de la Atencién
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Figura 4 Estilo de Direccion y Calidad de la Atencién
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