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RESUMEN

El estudio presenta por objetivo general determinar la relacion entre la gestion
administrativa y satisfaccion del paciente atendido en el Centro de Operaciones
de Emergencia, Casma — 2022, para ello se basé en el enfoque cuantitativo, por
presentar resultados numeéricos, ademas se consider6 como no experimental,
correlacional y de alcance transversal, la poblacion se conformé por 250
pacientes y la muestra se integré por 152, obtenida mediante el muestreo
probabilistico, con la aplicacion de férmulas estadisticas, para ello se aplicé la
técnica de la encuesta, como instrumento fue el cuestionario, la validacion se
realizd por juicio de expertos y la confiabilidad por el alfa de Cronbach, logrando
concluir: Se logré determinar la existencia de una relacién positiva y alta (Rho =
0.738; sig. = 0.000) entre la gestion administrativa y satisfaccién del paciente
atendido en el Centro de Operaciones de Emergencia, Casma — 2022, dando a
conocer gque la gestiébn administrativa se considerd6 de manera regular, segun el
andlisis descriptivo y la satisfaccion del paciente se presentd de la misma manera,
con lo cual se requiere que las autoridades apliguen medidas correctivas para
mejorar la percepcion registrada en el estudio. Por otro lado, se rechazo a la

hipétesis nula.
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ABSTRACT

The general objective of the study is to determine the relationship between
administrative management and patient satisfaction treated at the Emergency
Operations Center, Casma - 2022, for which it was based on the quantitative
approach, for presenting numerical results, it was also considered non-
experimental. , correlational and cross-sectional, the population was made up of
250 patients and the sample was made up of 152, obtained through probabilistic
sampling, with the application of statistical formulas, for which the survey
technique was applied, as an instrument it was the questionnaire , validation was
performed by expert judgment and reliability by Cronbach's alpha, reaching the
conclusion: It was possible to determine the existence of a positive and high
relationship (Rho = 0.738; sig. = 0.000) between administrative management and
patient satisfaction treated at the Emergency Operations Center, Casma - 2022,
announcing that the administrative management was considered ma On a regular
basis, according to the descriptive analysis and patient satisfaction, it was
presented in the same way, which requires the authorities to apply corrective
measures to improve the perception recorded in the study. On the other hand, the

null hypothesis was rejected.

Keywords: Administrative management, patient satisfaction, planning
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I. INTRODUCCION

En la actualidad se vive una pandemia que ha golpeado drasticamente a la
economia de todo el mundo y a la salud de la poblacién, muchos de estos
solicitan que sus autoridades respondan a las necesidades que refleja la
poblacién, es por ello que la pandemia del COVID-19 ha acentuado modelos y
cambios del estado, en conjunto con las administraciones actuales (Granada et
al., 2020). Mientras se exige un estado presente en todas las regiones, las
administraciones deberan enfrentar condiciones muy riesgosas: modificaciones
aceleradas al interior del sistema financiero reflejando pérdidas econdmicas del
65% de su producto bruto interno (PBI), requiriendo reformulacion rapida de
técnicas, interés masivo en instancias muy confinadas, en un contexto de alta
complejidad (Rojas et al., 2020). A esto, debemos sumar las medidas que los
gobiernos del sector tuvieron que tomar decisiones en torno a las normas de
libertad constitucional: confinamiento de la poblacion, limitacion de movimientos,
vigilancia masiva y medidas de manipulacion a través de las posibilidades de
comunicacion (Pont, 2020).

Frente a lo expuesto, los paises de Latinoamérica se encontraron
vulnerables para afrontar la pandemia, afrontando con una gestion de las
entidades publicas debilitadas e incrementandose la insatisfaccion de la
poblacion, por la reaccion de los gobiernos por el bienestar de la salud (Marti,
2020). Durante el afio 2019 se ha incrementado la insatisfaccion en los servicios
de la salud, generando que la poblacion no sienta la confianza de la gestion que

realiza el gobierno y la direccion de los hospitales publicos (Pérez et al., 2019).

En el Perd, como en muchas naciones de Sudamérica, existen deficiencias
en el control de los centros de salud en la primera etapa de atencion. Segun
registros del Ministerio de Salud del Peru, solo el 14% de los establecimientos de
primera etapa tienen habilidades de gestidn, incluyendo planificacién y control
(Cordova et al., 2021). En otras regiones, el 32% mas efectivo de los
establecimientos cuenta con una infraestructura lo suficientemente buena, apenas
el 25% tiene un sistema requerido y el 29% cuenta con recursos humanos

capacitados. Todos estos elementos crean un contexto amplio en el que la



gestion de pedidos establecida se convierte en una tarea dificil (Espinoza et al.,
2020).

En nuestro pais, durante el 2020, al Ministerio de Salud (MINSA) se le
asignaron S/. 1.761 millones que son destinados al costo de insumos esenciales
requeridos por concepto del establecimiento de salud (EESS). Referente a ello se
tiene que el Superintendencia Nacional de Salud (SUSALUD), refleja un
presupuesto de S/ 21 millones, fueron asignados para la realizacion actividades
asociados a la promocion, ademas de proteccion de los derechos de salud, la
fiscalizacion de las Instituciones basada en la Administracion de Cajas de
Seguros de Salud y las organizaciones del rubro de Servicios de Salud y regulado
por una ley, basada en la autorizacion, junto al registro y enfocado a la
administracion. Pero, con el inicio de la pandemia de COVID-19, se ha
considerado asignar presupuestos que se aceleraron sustancialmente. En el caso
del MINSA, se ha presento una inversion por COVID-19, dentro del centro de los
12 meses, alcanzé los S/. 1.532 millones y en el caso de SUSALUD no se destind
ningun recurso extra (Gutiérrez et al., 2021).

En consecuencia, la suspicacia de actos corruptos se considera
especialmente vital en el estado en que nos hallamos, debido a la oportuna
propagacion del COVID-19, por lo que el estado ha desembolsado méas de S/
7,332,657,163.00 para adquirir de manera urgente bienes para equipar a los
centros de salud (camas, modificacibn de hospitales, componentes médicos,
medicamentos y muchos otros), si se quiere confrontar la pandemia y ofrecer guia

monetaria a las comunidades mas susceptibles (Madrid y Palomino, 2020).

En el caso de la provincia de Casma se tiene que la poblacion refleja
incomodidad ante la respuesta brindada frente a la pandemia del COVID-19,
expresando que la gestion que realiza no satisface las expectativas esperadas por
la poblacion; referente a ello se tiene que el control que se realiza por el Centro de
Operaciones de Emergencia (COE) de los recursos deja mucho que pensar
porque se evidencia a través del portal de transparencia que estan realizando

inversiones y no se evidencia en los resultados de la gestion que se realiza,



también los servicios que brinda el COE a la poblacién estan laborando en una
pequefia porcién y no en su totalidad, generando congestion en sus tramites, del
mismo modo no se cuenta con los medios tecnoldgicos adecuados para brindar
un servicio por medio de aplicaciones tecnoldgicas, por lo expuesto la gestion que

se realiza en la municipalidad esta mal vista.

En cuanto a la satisfaccion que refleja la poblacion se puede comentar que
se encuentran problemas en las medidas adoptadas por el COE y los recursos
que se brinda para afrontar la pandemia no llega a toda la poblacion de Casma,
haciendo que los ciudadanos se encuentre vulnerable frente a esta pandemia,
otro de los elementos es que el proyecto de defensa civil en su gestién por
informar sobre los protocolos de seguridad y las medidas preventivas que se debe
tener no ha tenido los resultados esperados y los alcances deseados por la
poblacién, porque se evidencia que las zonas rurales no han sido apoyadas y

brindado informacién sobre este proceso.

Bajo la consideracion expuesta se plantea el estudio reflejando como
problematica ¢Cual es la relacion que se refleja entre la gestion administrativa y
satisfaccion de la poblacion ante la respuesta del Centro de Operaciones de

Emergencia, Casma - 20227

La justificacion que refleja el estudio se basé en el aspecto social, porque
beneficia a la direccién del COE, vendando un andlisis de la percepcion que se
tiene por parte de los usuarios sobre la gestion que se realiza y la relacion que se
refleja con la satisfaccion del usuario, para ello se tiene como fundamento el
analisis de las opiniones recogidas y las recomendaciones que se brindaron en el
estudio. Al mencionar a la justificacion practica, se evaluo los datos recogidos por
medio de pruebas estadisticas detallando los indices reflejados en la problematica
para que puedan establecer las medidas correctivas correspondientes a la gestiéon
administrativa para incrementar la satisfaccibn que siente los usuarios con el
servicio que reciben. Dentro del aspecto metodoldgico se tiene la elaboracion de
instrumentos que permitieron el analisis de las variables, los cuales se consideran

de gran aporte para analizar otras realidades, porque se encuentran validados y



reflejan la confiabilidad pertinente para ser aplicados, en el campo tedrico, se
considerd relevante porque los resultados obtenidos en el estudio sirvieron de

antecedente para desarrollar estudios en otras realidades.

Dentro de lo mencionado se tiene como objetivo general: Determinar la
relacion entre la gestion administrativa y satisfaccion del paciente atendido en el
Centro de Operaciones de Emergencia, Casma - 2022. De ello se detallan los
siguientes objetivos especificos: identificar el nivel de la gestion administrativa de
la institucion; luego; identificar el nivel de la satisfaccion de la poblacion; ademas:
establecer la relacion entre la planificacion y la satisfaccion de la poblacion; Junto
a ello se tiene: conocer la relacion entre la organizacion y la satisfaccion de la
poblacion; luego se tiene: estudiar la relacién entre la direccién y la satisfaccion
de la poblacion. Finalmente se tiene: establecer la relacion entre el control y la

satisfaccion de la poblacion.

Dentro de la hipotesis de estudio se tiene: Existe relacion significativa entre
la gestiobn administrativa y satisfacciéon del paciente atendido en el Centro de
Operaciones de Emergencia, Casma - 2022. Como hipétesis nula se tiene: No
existe relacién significativa entre la gestion administrativa y satisfaccion del

paciente atendido en el Centro de Operaciones de Emergencia, Casma — 2022.



Il. MARCO TEORICO

En esta parte del estudio se realiz6 la busqueda de estudios que presenten
una aproximacion a lo que se estd desarrollando, detallando los trabajos

preliminares y el sustento tedrico, basandose en lo siguiente:

A nivel internacional se tiene a Garcia et al. (2021), con su estudio
desarrollado en Argentina basado en el desarrollo del diagnéstico de los factores
que determinan la satisfaccion de los pacientes en hospitales de Buenos Aires,
alineado al disefio no experimental, realizando extraccion de datos sin alterar el
comportamiento que reflejan los sujetos que pertenecen a la muestra, logrando
concluir: El 73.0 % considera que el personal médico es altamente capacitado en
las funciones que realiza, mientras que el 27.0% piensa todo lo contrario.
Referente al equipamiento e infraestructura de los hospitales se requiere

modificaciones que permitan continuar con las atenciones a los usuarios.

Peraza (2020), estuvo a cargo de una investigacion que se basa en el
andlisis de la gestiébn administrativa y la salud laboral frente a la pandemia del
COVID-19 en Ecuador, el estudio se basa en un andlisis bajo los lineamientos del
enfoque cuantitativo, para ello se propuso utilizar técnicas e instrumentos que
permitan su andlisis, llegando a concluir: Los resultados arrojan que existen
inconsistencias (42.0%) entre las normas que establecen el deber de las
organizacionales de proporcionar dispositivos de proteccién privados a quienes
estan en riesgo de preocuparse por los pacientes que requieren asistencia médica
(58.0%). Como prueba de ello, estan las alarmantes cifras de médicos inflamados
y fallecidos, con la exigente condicion de la no calificacion del contagio por
COVID-19 como accidente de trabajo, ni como enfermedad profesional.

El estudio desarrollado por Itati (2019), en Argentina relacionado al
diagnéstico de la gestion hospitalaria, considerado como transversal, por obtener
los datos en un solo momento y considerado como no experimental, al evitar
realizar manipulacion de las variables, concluyendo: Los problemas
administrativos que reflejan los hospitales del pais, reflejan repercusiones en la

satisfaccion que siente los usuarios sobre los servicios que se les brinda,



afectando a la imagen publica del gobierno por la gestion que se realiza, basada
en la ausencia de infraestructura, equipamiento de los centros de salud y los

aforos reducidos que se reflejan en los servicios de especializacion.

La investigacion desarrollada por Gaviria et al. (2018), desarrollada en
Paraguay, sobre el analisis de la gestion administrativa en hospitales publicos,
durante este proceso se siguidé los protocolos de los estudios cuantitativos,
reflejando cifras estadisticas que permitieron su andlisis, llegando a la conclusién:
Se determind que el 63% si se preocupa por cumplir con las directivas
administrativas del hospital, mientras que el 30% considera que a veces se
cumple con las disposiciones del hospital, por otro lado solo el 7% no cumple con
las indicaciones del hospital. Con estos resultados se puede evidenciar el
beneficio que generar involucrar al personal en los procesos de los hospitales y la

funcioén del director alcanzar esta meta.

En Colombia, el autor Lugo (2018), desarroll6 su estudio que se basa en el
analisis de la gestion administrativa en hospitales publicos, alineado al disefio no
experimental, realizando extraccién de datos sin alterar el comportamiento que
reflejan los sujetos que pertenecen a la muestra, logrando concluir: La gestién que
se realiza a nivel de hospital publicos se ha debilitado durante los afios por la falta
de inversibn en equipamiento e infraestructura al (60.0%), generando
insatisfaccion en los usuarios al 76.0%, registrando que el personal médico realice
sus funciones sin los mecanismos necesarios para que los pacientes presenten

una atencion de calidad.

A nivel nacional, se tiene a Riva (2020), en su estudio que se basa en el
diagnoéstico del nivel de satisfaccion de paciente de un hospital de Tarapoto,
alineado al disefio no experimental, realizando extraccion de datos sin alterar el
comportamiento que reflejan los sujetos que pertenecen a la muestra, logrando
concluir: Se registrado un nivel medio de satisfaccidn con una puntuacién de
59.8%, relacionado al monitoreo y seguimiento que realiza el personal médico,

luego se tiene a 33.8%, quienes opinan que reflejan un nivel de satisfaccion



medio, finalmente se tiene al 18.6%, reflejan satisfaccién alta en el monitoreo y

seguimiento que realiza el personal médico sobre sus casos.

Lostaunau (2018) presentd un estudio enfocado en el analisis de la
satisfaccion del usuario y la asociacion que refleja con la calidad en el servicio
recibido de un hospital de Ica, durante este proceso se sigui6 los protocolos de los
estudios cuantitativos, reflejando cifras estadisticas que permitieron su analisis,
llegando a la conclusién: Se determin6 un Rho de 0.579, con una significancia de
0.000, permitiendo demostrar la relacion que se refleja entre las variables
seleccionadas en el estudio, ademas se realiz6 la comprobacion de la hipoétesis,
demostrando la existencia de relacion significativa entre la satisfaccion que

reflejan los usuarios y la calidad recibida en la atencién.

Gutiérrez (2018) present6 su estudio desarrollado en Lima, con la finalidad
de conocer la relacibn que se refleja entre la gestion administrativa y la
satisfaccion del usuario de un Centro de Salud de lima, el estudio se basa en un
andlisis bajo los lineamientos del enfoque cuantitativo, para ello se propuso utilizar
técnicas e instrumentos que permitan su analisis, llegando a concluir: Se ha
determinado un valor de Rho de 0.273 analizado como positiva baja, mostrando
qgue para los usuarios la gestion administrativa no refleja repercusiones en la
satisfaccion que reflejan, ademas se ha registrado un valor de significancia de
0.108, situado por encima del 0.05, con lo cual se comprueba la hipétesis nula.
Con ello se ha reflejado que para los usuarios es mas importante la parte afectiva

del personal, relacionado con la buena atencion y el trato que reciben.

Rodriguez (2021), desarrollo su estudio en Yurimaguas con la finalidad de
analizar la gestion administrativa y la satisfaccion del paciente en un centro de
salud de la ciudad, , alineado al disefio no experimental, realizando extraccion de
datos sin alterar el comportamiento que reflejan los sujetos que pertenecen a la
muestra, logrando concluir: Se ha registrado un valor de Rho = 0.370 mostrando
una relacion positiva baja, con una significancia de 0.000, considerada como

menor al 0.05, quedando demostrada la hipotesis, con ello se logré demostrar que



la gestion que realice la direccion del hospital es oportuno para solventar a los

usuarios satisfechos en los servicios médicos que se les ofrece.

Finalmente se tiene a Vilca (2021), con su estudio que se basa en el analisis
de la gestion administrativa y la relacion que se refleja con la satisfaccion de los
usuarios de Ocobamba, durante este proceso se siguid los protocolos de los
estudios cuantitativos, reflejando cifras estadisticas que permitieron su analisis,
llegando a la conclusion: el valor Chi cuadrado registrado es de 44.175, con un p
valor de 0.000, evaluado como menor al 0.05, afirmando la hip6tesis de estudio.
Por otro lado, se registro se consideré eficiente del 53.0% para direccién, luego
para el control con 51.0%, luego se presentd deficiencia para planeacion con

40.0% y para organizacion con 21.0%.

Dentro del fundamento tedérico de la variable gestion administrativa se
considera a la agrupacion de secuencias que se realiza dentro de la organizacion
con la finalidad de cumplir con las metas proyectadas y se encuentra vinculada

con la toma de decisiones de las autoridades (Rojas, et al., 2020).

La administracion es un saber fundamental, que tiene sus inicios desde el
origen de la humanidad, pero, este método ha ganado fuerza desde que a
mediados del siglo XX se originaron sus bases, a través de las consecuencias
obtenidas por investigadores que aportaron teorias que pueden sustentarse,
modelos para la consideracion de la gestiébn actual. Asi, Mendoza y Moreira
(2021) la definen como el procedimiento de disefiar y mantener un ambiente
donde los seres humanos colaboren correlativamente, como forma de cumplir de
manera eficaz los objetivos propuestos. Realmente vale la pena considerar,
nuevamente, Flores y Barbaran (2021), consideran que una adecuada
administracion es fundamental para iniciar una empresa, en consecuencia, hacer
gue la institucion se desarrolle y se mantenga mientras ha logrado éxitos, esto es
gerencia, manteniendo continuamente el ritmo, por lo tanto, la administraciéon

debe hacer las pinturas a través de otros.

Las instituciones publicas hospitalarias, en el marco del flamante control

publico, deben seguir aquellas reformas que garanticen mayor efectividad y



desempeiio. Estas instituciones operan en mercados imperfectos, deben tener
una gestion flexible, descentralizacion operativa y relativa autonomia, combinados
en dosis prudentes con la elaboracién de planes y controles, en conjunto con
mayor y mejor financiamiento, constituye el marco estratégico de dichas

organizaciones (Perea y Rojas, 2019).

Para realizar el fundamento de las dimensiones de la gestion administrativa
segun Rojas, et al. (2020), mencionan que se basa en el proceso administrativo
que se basa en la planificacién, junto a la organizacion, luego a la direccién vy el

control que se ejerce.

Referente a la planificacion se toma en consideracion la base de toda
funcion gerencial que se compone de elegir misiones, metas, y elegir los
movimientos importantes para alcanzarlas; llama a hacer selecciones, es decir,
elegir una accién entre varias opciones, a fin de que los planes proporcionen un
enfoque racional para obtener los objetivos preseleccionados (Arbeladez y
Mendoza, 2017).

Referente a la organizacion, se refiere al sistema de averiguar en qué
selecciones se pueden hacer, quién ocupara qué funcién y cumplira qué
obligaciones, y quién reemplaza a quién dentro de la entidad. Con una agencia
eficaz, los gerentes estdn en una mejor posicién para coordinar los activos
humanos, materiales y de registros. Organizar implica desarrollar una estructura

con departamentos y descripciones de tareas (Riafio y Garcia, 2016).

Referente a la direccion, se considera como el sistema de influir en los seres
humanos para que contribuyan a las metas organizacionales y grupales. Ademas,
hacer frente requiere crear y preservar un entorno en el que las personas trabajen

en agencias mas cercanas al logro de suefios integrados (Rivera et al., 2019).

En cuanto al control, esta lejos de la medicién y correcciéon del desempefio
para afirmar de que se consigan las metas de la corporacion y los planes
disefiados para alcanzarlas, y esta intimamente asociado con la funcion de hacer

planes; De hecho, planear y administrar se puede considerar como un par de



tijeras que no funcionan a menos que tengan sus dos cuchillas. Sin objetivos y
planes, el manejo no es viable porque el desempefio debe medirse en funcion de

criterios establecidos (Nufiez et al., 2016).

Hoy en dia es esencial que los administradores de las instituciones que
ofrecen servicios de salud tomen las decisiones correctas para mejorar la calidad
de los servicios de salud de la poblacion a la que sirven. Para ello, deben detectar
barreras y facilitadores para la disponibilidad de ofertas, ademas de recopilar y
valorar continuamente las opiniones de los clientes. Sin embargo, la escasez de
planificacion y evaluacion en los gimnasios persiste como una deficiencia

constante (Mejia et al., 2018).

La salud publica como un esfuerzo preparado de la sociedad y el estado
para la salud, el bienestar y la calidad de vida trasciende las ofertas de salud, por
lo que los enfoques de gestion se vuelven mas complicados (Tumbaco et al.,
2021). Por lo tanto, se requiere orientar con fundamentos clinicos, con claridad
que la gestion del fitness o administracion de la salud es ciencia, ademas de
técnica y arte, y entregada al nivel de integracion externa de la zona de fithess
con otros sectores, es fundamental tener en cuenta en mente la Intersectorialidad,
factor politico y tecnoldogico de control importante para ofrecer una técnica a la

dedicacion social de la salud (Castell, 2017).

Las diferencias entre administracion y gestion son difusas, lo que suele llevar
al uso de ambos términos como sinénimos. La ejecucion de ambos puede darse
en el mismo plano espacio-temporal, uno precede al otro y se complementan y
ambos son sensibles a los cambios producidos por el ser humano; Por lo tanto,
las contribuciones de los ultimos afos en este numero de conteo provienen del
campo de la psicologia y la sociologia (Aparicio, 2021). En una agencia que
presta servicios de fithess, que debe ser analizada como una corporacién publica
(una organizacion porque tiene objetivos-suefios y una empresa publica porque
sirve a una red), no es raro que se confundan los términos gestion y
administracion, especialmente cuando las caracteristicas del control son

desconocidas (Parrefio, 2016).
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Ademas, el fundamento tedrico de la satisfaccion del usuario, se basa
principalmente en la atencién de primer nivel que brindan los servicios de salud,
medida a través del grado de orgullo de la persona, y es un eje fundamental de
evaluacion de la maquinaria de salud de vanguardia (Febres y Mercado, 2020).

Segun Oliver (1980), citado en Morillo y Morillo (2016), en su teoria que
refleja como denominacion "disconfirmacion prevista”, en la que estudia los
indicadores que refleja la satisfaccion del cliente, se argumenta que cuando se
habla de satisfaccion se adquiere a partir de una técnica de excelente
confirmaciéon o disconfirmacion de sus expectativas antes de la compra. Es decir,
una vez que el servicio ha sido comprado y utilizado, los resultados estan en
comparacién con las expectativas y si hay un accidente entre los dos, la
afirmacién toma lugar. Pero, si hay discrepancias entre las consecuencias y las
expectativas, entonces lo que ocurre es la disconfirmacion, que puede ser
considerada de manera negativa (si el rendimiento es inferior al previsto) o

agradable (si el rendimiento es mejor que el previsto) (Farias et al., 2019).

La satisfaccion compara las percepciones de los consumidores con lo que
normalmente esperan de la atencion (expectativas futuras), al mismo tiempo que
el servicio percibido como excelente compara las percepciones de los clientes con
lo que deben esperar de una agencia que brinda ofertas de alta calidad
(expectativa de destino, lIdeal); posteriormente, la distincion entre los dos
estdndares se basa en las consideraciones distintivas sobre las expectativas
(Febres y Mercado, 2020).

Para la seleccion de las dimensiones de la satisfaccion del usuario se tiene
lo fundamentado por Arteta y Palacio (2018), quienes expresan que la medicion
de la satisfaccion se realiza por el cuidado del personal médico, luego por la
informacion y los medios de comunicacion que se cuentan, a ello se tiene a la
atencion y la cortesia que reciben los usuarios, ademas del tiempo de espera y el

confort, junto a la limpieza de los establecimientos.

Cuidado del médico, se refiere a la cortesia que recibe el paciente y el

respeto que se muestra, relacionado con la claridad que recibe cuando se le
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brinda informacion, luego el interés que refleja el paciente (Vazquez et al., 2018).
En esta fase es importante que el personal de salud se involucre con los procesos
del hospital y se dedique a salvaguardar la salud de los pacientes que son
atendidos en los centros de salud, brindandoles monitoreo contante y hacer sentir

protegido al paciente.

Informacidén y comunicacién, se hace mencion a los medios de accesibilidad
a la informacion que se refleja en los centros de salud, la forma que se transmite
la informacion y la seguridad e integridad que refleja los datos de los pacientes
(Zamora y Maturana, 2019). En esta fasees importante que la informacion de los
pacientes sea informada al mismo paciente a los familiares para que tengan

conocimiento del estado en el que se encuentran.

Atencion y cortesia, se refiere al trato que recibe el usuario desde el ingreso
al centro de salud, que se enmarca desde el personal de vigilancia hasta el
personal médico, se enfoca en la parte empatica que recibe el usuario cuando
requiere de servicios médicos. (Concha et al., 2020). En esta parte es importante
que el personal se salud sea empatico con los pacientes para brindarle un trato

cordial y ameno cuando realiza su consulta sobre su estado de salud.

Tiempo de espera, se basa en la atencion promedio que se tiene entre un
paciente y otro, basado en los espacios de espera como sillas y
acondicionamiento fisico (Pat y Soto, 2016). Es considerado como uno de los
factores mas relevantes y problematicos que se reflejan en los hospitales, basado
en las largas colas para ser atendidos y los procesos que se tienen que realizar

para obtener una cita médica.

Confort y limpieza, define al agrado de calidad en los establecimientos,
relacionado con la limpieza de las areas de atencion. En esta parte se consideran
los mobiliarios, la ventilacién que reflejan los ambientes de atencién (Alvarado y
Guarate, 2021). Muchos de los usuarios evaltan las condiciones fisicas de los
hospitales por eso es importante que se mantengan las condiciones adecuadas

para atender a los pacientes, contando con sala de espera de acuerdo a la
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capacidad que refleja el hospital y mantenerlo limpios para proteger la salud de

los pacientes y evitar contagios de enfermedades.

En el sistema sanitaria actual, el ciudadano ha emergido como centro y
motor de la misma. Las necesidades de la persona afectada son la idea sobre la
gue se articulan las prestaciones sanitarias y la organizacion de la oferta sanitaria.
En realidad, el orgullo del usuario actualmente se tiene en cuenta como parte de
los resultados de la atencion médica. La valoracion que hace el paciente de los
cuidados adquiridos es un indicador esencial del funcionamiento de un

determinado servicio y del fitness gadget en estandar (Sanz et al., 2017).

La satisfaccion es un fendmeno que se decide a través de los habitos
culturales de las diversas organizaciones sociales, por lo que varia segun el
contexto social. La idea se basa totalmente en la distincion entre las expectativas
del paciente y la percepcion de las ofertas adquiridas, considerando que el
cuidado de enfermeria debe comprender al ser humano como un todo y no

reducirse mas a la ejecuciéon de procedimientos (Arcentales et al., 2021).

La satisfaccion que refleja el paciente se considera como un elemento que
determina a la calidad que se brinda en los servicios de la salud, referida a las
instalaciones y a los profesionales que la integran, para es importante detectar los
puntos fuertes y vulnerables que refleja para poder tomar medidas correctivas
(Collantes y Clavo, 2020). Las investigaciones que se realizan sobre la atencion
en hospitales dan a conocer que el sector publico es uno de los mas vulnerables,
porque los usuarios reflejan indices altos de insatisfaccion por el trato que reciben
y por la capacidad de atencion, muchos de estos usuarios acuden a los hospitales
publicos por ser mas accesible en sus recursos economicos (Méndez et al.,
2017). Cuando se habla de satisfaccion se basa en cumplir con las expectativas
del usuario, para ello los centros de salud, deben involucrar al personal para
mejorar cada dia mas el trato que se brinda al paciente y brindarle las condiciones

necesarias para que se sienta comodo y recupere su salud (Belmont, 2020).

Desde el punto de vista que refleja a la satisfaccion se menciona como

resultado final, las perspectivas pueden ser prominentes. El primero equipara la
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satisfaccion y lo asocia con la sensacion de "estar saciado” o se vincula con el
"sentimiento de sentirse contento” e implica baja activacién. Corresponde a una
proyeccion imaginativa y profética en el que la reaccion del paciente es efecto del
procesamiento de los datos recogidos y evaluacion el alcance de resultados
logrados de las caracteristicas que debe tener el centro de salud (Pefia et al.,
2017). La actitud diferente, mayor contemporanea, consiste en una variedad de
respuesta mucho méas amplia que la del sentimiento de satisfaccion, supone una
activacion excesiva por lo que podemos querer hablar de la satisfaccion como
maravilla y corresponde a las expectativos y lo que recibe el paciente al ser
atendido (Cardemil et al., 2014).

Finalmente menciona que los factores determinantes para la satisfaccion del
usuario se basan en la gestion que se realice en los centros de salud, relacionado
con la coordinacion que se realiza entre los trabajadores, junto a ello con el
conocimiento de los procedimientos por el personal médico y relacionado con los
estandares de calidad que se debe reflejar en los servicios brindados a los
usuarios. Se ha evidenciado que la satisfaccién de los servicios médicos se
determina por la empatia que refleja el medico con el usuario, cuando se refleja
buen trato, amabilidad y voluntad de brindarle una solucion al usuario, determinan

el nivel de satisfaccion que reflejan (Viscaino et al., 2019).
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1. METODOLOGIA
3.1. Tipo y disefio de investigacion

Por la finalidad que presentd el estudio se consideré de tipo bésica, definida
por Sanchez et al. (2018), investigaciones que refleja una revision de fuentes
bibliograficas que permitieron analizar y desarrollar variables, para determinar la
problematica que la genera y por medio de recomendaciones proporcionar
alternativas de solucién a los sucesos reflejados. Refleja enfoque cuantitativo, de
acuerdo a lo expuesto por Paramo (2018), los estudios cuantitativos se basan en
la aplicacion de instrumentos con opciones cerradas con la finalidad de poder
obtener resultados estadisticos que permitan analizar las opiniones de los
encuestados y ser reflejados en tablas que determinen los niveles en los que se

encuentran.

El disefio que refleja el estudio es no experimental, definido por Cohen y
Gbomez (2019), como investigacion que se basa en la observacion de las variables
por medio de la percepciéon que presenten los sujetos que conforman la muestra,
donde se evita la manipulacion o intervenir en el comportamiento que presenten.
Se considerd correlacional, definido por Montalvan et al. (2019), como estudios
que reflejan por finalidad evaluar con pruebas estadisticas el nivel de relacién que
se refleja entre dos variables, luego de ello analizar los sucesos que se reflejan en

el nivel de relacién encontrado.

Se considera de alcance transversal, Carhuancho et al. (2019), lo define como
estudios que se basan en la extraccion de informaciéon en un solo momento, que

se determina entre el investigador y los sujetos que conforman la muestra.

El esquema es:
9 Ox

\Oy
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Dénde:

M: Muestra de estudio

Oox: Observacion de la gestion administrativa
Oy: Observacion de la satisfaccion del paciente
R: Relacién que reflejan

3.2. Variables y operacionalizacién

En esta parte del estudio se detalla la modalidad de analisis de las variables,
para ello se describe a su definicibn conceptual, basada en un autor, luego se
refleja a la definicibn operacional, descrita con las propias palabras del
investigador y desglosando las dimensiones a ser considerada y la escala de
medicion.

Variable 1. Gestion administrativa

Como definicion conceptual se considera a la agrupacion de secuencias que
se realiza dentro de la organizacion con la finalidad de cumplir con las metas
proyectadas y se encuentra vinculada con la toma de decisiones de las
autoridades (Rojas, et al., 2020). Luego se tiene como definicibn operacional se
basa es los procesos que se establece la entidad para el cumplimiento de las
acciones realizadas durante la pandemia para la atencion a la poblacion,
analizada en el estudio por los elementos del proceso administrativo. Analizada
por medio de las dimensiones de planificacion, junto a la organizacion, luego la

direccion y el control, a través de una escala ordinal.
Variable 2: Satisfaccién del paciente

Como definicion conceptual se tiene que se basa en la calidad que reciben
los usuarios en la atencion que realizan en los consultorios de un centro de salud,
basado en las expectativas que reflejan y la comparacion realizada con lo recibido
a la hora de ser atendido (Febres y Mercado, 2020). Luego se tiene como
definicion operacional, es el grado de satisfaccion que refleja la poblacion frente a
la respuesta de las autoridades y los servicios brindados ante la pandemia del
Covid — 19. Analizada por medio de las dimensiones de cuidado del médico,
informacion y comunicaciones, atencion y cortesia, tiempo de espera, finalmente

se tiene a confort y limpieza, a través de una escala ordinal.

16



3.3.Poblaciéon, muestray muestreo

Poblacion

Herndndez y Mendoza (2018), expresan que la poblacion se considera a
todos los sujetos que se encuentran ubicados en un contexto, donde se refleja
una problematica analizada por el investigador, para ello se basa en los
criterios necesarios para seleccionarlos. En el caso del estudio se considero a

250 usuarios en promedio que son atendidos durante una semana.
Muestra

Navarro et al. (2017), hacen referencia que la muestra se considera a una
parte reflejativa de la poblacion y puede ser extraida de manera probabilistica,
cuando la poblacion es grande y se presente extraer una porcion de ella.
Detallada en las siguientes lineas:

Férmula para hallar la muestra:

. N.Z%.p.q
(N—-1).e?+Z%p.q
N= Tamafo de la poblacién. 250 usuarios
Z= Nivel deseado de confianza. 95% [ 1.96]

P= Porcentaje estimado de la muestra. 50% [0.5]
Q= Porcentaje estimado de la muestra.  50% [0.5]
E= Error maximo aceptable. 5% [0.05]

250.1.962X 0.0.5X 0.0.5 _
(250-1)X 0.05241.962X 0.0.5X 0.0.5_
La muestra calculada se basa en 152 usuarios.

Aplicacién de laformula: n =

Muestreo

En el desarrollo del estudio se ha considerado un muestreo probabilistico al
azar y se conforma por 152 usuarios, extraida por medio de aplicacion de
formulas estadisticas para calcular la cantidad de sujetos que deben ser

aplicados los instrumentos.
Unidad de analisis

Cada usuario atendido en el lugar de estudio, perteneciente al centro de

operaciones de emergencia de Casma.
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3.4.Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos

Técnica: Para alcanzar la finalidad del estudio se consider6 como técnica a la
encuesta, definida por Ochoa (2019), como una técnica que se fundamenta en
el recojo de datos por medio de las caracteristicas que presente su
instrumento, para ello se realiz6 un analisis del enfoque que se refleja en el

estudio para determinar la estructura de su instrumento.

Instrumento: Durante el proceso de datos se consider6 al cuestionario como
instrumento para realizar el recojo de opiniones, expresada por Gallardo
(2017), como un recurso tangible que refleja contacto el sujeto que es
seleccionado como parte de la muestra para responder a las interrogantes
propuestas. En el caso del estudio se plantea cuestionarios de opciones de
respuesta cerrada con la finalidad de poder categorizar las opiniones y ser

reflejadas de manera estadistica, detallando los siguientes instrumentos:
Cuestionario de gestion administrativa

El instrumento estuvo conformado por 20 interrogantes, los cuales se
encuentran divididos en 4 dimensiones, la primera se denomina planificacion,
conformada por los items del 1 al 5, luego se refleja a la dimensién
organizacion, integrada por los items del 6 al 10, seguido de la dimension
direccion, conformada por los items que va desde el 11 al 15, finalmente se
hace la descripcion de la dimension control, que corresponde del item 16 al
20. Lo mencionado refleja 5 alternativas de respuesta consideradas como
politomicas de tipo Likert, reflejando las siguientes valoraciones: (1) Nunca; (2)

Casi nunca; (3) A veces; (4) Casi siempre; (5) Siempre.
Cuestionario de satisfaccion del usuario

El instrumento estuvo conformado por 17 interrogantes, los cuales se
encuentran divididos en 5 dimensiones, la primera se denomina cuidado del
meédico, conformada por los items del 1 al 4, luego se refleja a la dimensién
informacion y comunicacion, integrada por los items del 5 al 7, seguido de la
dimension atencion y cortesia, conformada por los items que va desde el 8 al

10, de la misma manera se refleja a la dimension tiempo de espera integrada
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por los items del 11 al 13, finalmente se hace la descripcion de la dimension
confort y limpieza, que corresponde del item 14 al 17. Lo mencionado refleja 5
alternativas de respuesta consideradas como politbmicas de tipo Likert,
reflejando las siguientes valoraciones: (1) Nunca; (2) Casi nunca; (3) A veces;

(4) Casi siempre; (5) Siempre.

Validez: Para el caso del proceso de validacion se considerd por Gonzalez et
al. (2017), quienes define a la validacion como el proceso de revision de
contenido que reflejan las interrogantes por parte de especialistas en la
materia que se encuentra analizando. En el estudio la validacién se realiza por
medio de 3 profesionales con el grado de maestro, a quienes se les entrego la
matriz de validacion para realizar la evaluacion de consistencia y determinar si
los instrumentos se encuentran aptos para ser aplicados en el estudio, con su

veredicto se prosigue con la aplicacion de los instrumentos.

Confiablidad: Se consideré por Bourke et al. (2016), como la secuencia
estadistica que se aplica en un instrumento con el propdsito de ser analizado y
determinar el nivel de confiabilidad que refleja. En el caso del estudio se inicia
con la seleccion de la muestra piloto, luego se aplicaron los instrumentos a 15
usuarios que no presente vinculacion con ia muestra, de ahi se realizé la
tabulacion necesaria que determine el nivel de confiabilidad de los
cuestionarios por medio del Alfa de Cronbach, detallado en la siguiente tabla.

Tabla 1. Niveles alcanzados para la confiabilidad

Instrumento Alfa de Cronbach Dictamen

Cuestionario de gestion 0.822 Aplicable
administrativa
Cuestionario de satisfaccion del 0.857 Aplicable

paciente

3.5. Procedimientos
Para iniciar con el estudio se tuvo que reflejar la carta de autorizacién de la

entidad, luego de ello se esperd la respuesta positiva y tener acceso a la
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informacion requerida para el desarrollo del estudio, luego de eso se coordina
las fechas de andlisis de informacion para determinar la problematica que se
refleja, de ahi se coordina con los usuarios las fechas para poder aplicar los
instrumentos, cuando se obtenga la informacion necesaria se procede con
tabulacion y obtencion de resultados que permitan responder a los objetivos

establecidos, permitiendo arribar a las conclusiones pertinentes.

3.6Método de Analisis de datos

Para realizar el procesamiento estadistico del estudio se hizo uso del
programa Excel 2021, junto a ello el SPSS v26.0, en el caso del estudio se
efectud a la estadistica descriptiva para dar a conocer los niveles que se refleja
cada variable con sus dimensiones, iniciando la organizacion de informacion en
Excel, donde se presentd a cada opiniones que brindaron los usuarios segun las
dimensiones propuestas, luego se realiza la sumatoria de los items agrupados por

dimensiones, permitiendo obtener las tablas y figuras necesarias.

Al hacer referencia de la estadistica inferencial se considera relevante para
determinar los niveles de correlacion que se reflejan entre las variables, para ello
se utilizé el método no paramétrico de Rho de Spearman, considerado como un

método inferencial utilizado para determinar el nivel de correlacion.

3.7. Aspectos éticos

Se considera al consentimiento informado, donde cada usuarios que se
aplique los instrumentos fue informado de la finalidad que refleja el estudio,
ademas de seguir el principio de respeto, porgue no se intercede en las
respuestas que proporcionen, por otro lado se tiene el anonimato, porque en todo
el proceso de recojo de datos no se realizo el registro de datos particulares de los
usuarios, finalmente se considero a la originalidad, puesto que se considera como
uno de los aspectos mas relevantes para el estudio porque se respeta los

derechos de autoria de la informacion incorporada de las fuentes de informacion.
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IV. RESULTADOS

Para desarrollar los resultados del estudio se aplicaron los programas de Excel
2021, organizando la informacién por dimensiones en una base de datos y luego
realizar los célculos del andlisis descriptivo, ademas se utilizé el programa del
SPSS 26.0 para realizar el andlisis inferencial, reflejando la informacion de los

resultados que determinen la correlacién encontrada.

Andlisis descriptivo

Tabla 2

Frecuencia del nivel de la Gestibn administrativa de la institucion

Dimensiones y Deficiente Regular Eficiente Total
variable f % f % f % F %
Planificacion 49 32.2 76 50.0 27 17.8 152 100.0
Organizacion 49 322 83 546 20 132 152 100.0
Direccion 53 349 80 526 19 125 152 100.0
Control 50 329 82 539 20 13.2 152 100.0

Gestion administrativa 38 25.0 98 645 16 105 152 100.0

Interpretacion:

Tras un andlisis de las opiniones de los pacientes, se ha registrado la
percepcion para la planificacion mostrando a 49 pacientes (32.2%), quienes lo
evalian como deficiente, luego se ha registrado a 76 (50.0%), mencionaron que
es regular y luego se tiene a 27 pacientes (17.8%) lo analizan como eficiente. Al
mencionar a la organizacion que se refleja en el estudio se ha reflejado resultados
de 49 pacientes (32.2%), quienes mencionan que es deficiente, luego se tiene a
83 pacientes (54.6%), quienes lo analizan como regular, luego se tiene a 20
pacientes (13.2%) que lo encuentran como eficiente. Referente a lo hallado para
la direccién se tiene valores de 53 pacientes (34.9%) lo evalian como deficiente,
de ello se mostr6 a 80 pacientes (52.6%) lo reflexionan como regular y 19
pacientes (12.5%) lo evalian como eficiente. Al desarrollar la descripcion del
control que se realiza en la entidad se ha mostrado a 50 pacientes (32.9%)
guienes lo perciben como deficiente, luego se ha reflejado a 82 pacientes

(53.9%), quienes lo analizan como regular, finalmente se ha mostrado a 20
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pacientes (13.2%) lo encuentran como eficiente. Al mencionar a la gestion
administrativa se ha encontrado resultados de 38 pacientes (25.0%) lo encuentran
como deficiente, luego se tiene valores de 98 pacientes (64.5%) lo consideran
como regular y 16 pacientes (10.5%) lo ubican como eficiente.

Tabla 3

Frecuencia del nivel de la satisfaccion de la poblacion.
Dimensiones y variable Deficiente Regular Eficiente Total

f % f % f % F %

Cuidado del médico 50 329 72 474 30 19.7 152 100.0
Informacion y comunicacion 55 36.2 62 408 35 230 152 100.0
Atencion y cortesia 48 316 76 50.0 28 184 152 100.0
Tiempo de espera 58 382 72 474 22 145 152 100.0
Confort y limpieza 40 263 73 48.0 39 257 152 100.0
Satisfaccion del usuario 38 25,0 97 638 17 112 152 100.0

Interpretacion:

Tras un andlisis de las opiniones de los usuarios, se ha registrado la
percepcion para el cuidado del médico, mostrando a 50 pacientes (32.9%), lo
analizan como deficiente, luego se ha reflejado a 72 pacientes (47.4%), quienes lo
encuentran como regular, finalmente se ha registrado a 30 pacientes (19.7), lo
ubican como eficiente. Al realizar un analisis de la informacion y comunicaciones
se ha mostrado a 55 pacientes (36.2%) lo consideran como deficiente, luego se
ha reflejado a 62 pacientes (40.8%) lo evallan como regular, luego se tiene a 35
pacientes (23.0%) lo consideran como eficiente. Al mencionar al analisis de la
atencion y cortesia se ha registrado a 48 pacientes (31.6%), luego se ha mostrado
a 76 pacientes (50.0%) lo ubican como regular, para finalizar se tiene a 28
pacientes (18.4%) lo analizan como eficiente. Al mencionar al tiempo de espera
se ha registrado valoracibn de 58 pacientes (38.2%), lo encuentran como
deficiente, seguido de 72 pacientes (47.4%) lo evalian como regular y 22
pacientes (14.5%) lo hallan como eficiente. Al realizar el andlisis del confort y
limpieza se ha mostrado registrados de 40 pacientes (26.3%) que lo encuentran
como deficiente, de ahi se ha evidenciado a 73 pacientes (48.0%) lo perciben
como regular y 39 pacientes (25.7%) lo encuentran como eficiente. Finalmente, al

realizar el analisis de la satisfaccion del paciente se ha mostrado a 38 pacientes
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(25.0%) lo ubican como deficiente, luego se ha reflejado a 97 pacientes (63.8%) lo

consideran como regular y 17 pacientes (11.2%) lo analizan como eficiente.

Anédlisis inferencial

Tabla 4
Relacion entre la gestion administrativa y satisfaccion del paciente atendido en el

Centro de Operaciones de Emergencia, Casma — 2022.

Gestion Satisfaccion
administrativa del usuario

Gestion administrativa  Coeficiente de 1,000 , 738"

T correlacion
E Sig. (bilateral) . 000
3 N 152 152
2 Satisfaccion del usuario Coeficiente de ,738™ 1,000

2 correlacion
T Sig. (bilateral) ,000 .
N 152 152

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

Interpretacion:

Luego de realizar los célculos en el SPSS se ha reflejado los resultados para
analizar la relacion que se refleja entre la gestion administrativa y la satisfaccion
del paciente mostrando un valor de Rho = 0.738 interpretada como positiva y alta,
proporcionando que la gestion administrativa se consider6 de manera regular,
segun el analisis descriptivo y la satisfaccion del paciente se presentd de la
misma manera, con lo cual se requiere que las autoridades apliqguen medidas
correctivas para mejorar la percepcion registrada en el estudio. Luego al realizar
el analisis de la hipotesis se ha obtenido un valor de sig. 0.000, evaluado y
comparado con el 0.01, se ha demostrado que es menor y por lo tanto se
confirma la existencia de una relacion significativa entre los elementos

seleccionados y se procede con el rechazo de la hipotesis nula.
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Tabla 5

Relacion entre la planificacion y la satisfaccion de la poblacion.

Satisfaccion

Planificacion del usuario

Planificacion Coeficiente de 1,000 ,685™
correlacion

§ Sig. (bilateral) . ,000

I~ N 152 152

5)-)- Satisfaccion del  Coeficiente de ,685™ 1,000
9 usuario correlacion

o Sig. (bilateral) ,000 :

4 N 152 152

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

Interpretacion:

Luego de realizar los célculos en el SPSS se ha reflejado los resultados para

analizar la relacion que se refleja entre la planificacion y la satisfaccion del

paciente mostrando un valor de Rho = 0.685 interpretada como positiva y alta,

dando a conocer que la planificacién se consideré de manera regular, segun el

analisis descriptivo y la satisfaccion del paciente se presentd de la misma manera,

con lo cual se requiere que las autoridades apliguen medidas correctivas para

mejorar la percepcion registrada en el estudio. Luego al realizar el andlisis de la

hipétesis se ha obtenido un valor de sig. 0.000, evaluado y comparado con el

0.01, se ha demostrado que es menor y por lo tanto se confirma la existencia de

una relacién significativa entre los elementos seleccionados y se procede con el

rechazo de la hipotesis nula.
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Tabla 6

Relacion entre la organizacién y la satisfaccion de la poblacion.

Satisfaccion

Organizacion del usuario
Organizacién  Coeficiente de 1,000 ,715™
S correlacion
£ Sig. (bilateral) . 000
2 N 152 152
% Satisfaccion Coeficiente de , 715" 1,000
E del usuario correlacion
T Sig. (bilateral) ,000 .
N 152 152

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

Interpretacion:

Luego de realizar los célculos en el SPSS se ha reflejado los resultados para

analizar la relacion que se refleja entre la organizacion y la satisfaccion del

paciente mostrando un valor de Rho = 0.715 interpretada como positiva y alta,

dando a conocer que la organizacion se considerd6 de manera regular, segun el

analisis descriptivo y la satisfaccion del paciente se presentd de la misma manera,

con lo cual se requiere que las autoridades apliguen medidas correctivas para

mejorar la percepcion registrada en el estudio. Luego al realizar el andlisis de la

hipétesis se ha obtenido un valor de sig. 0.000, evaluado y comparado con el

0.01, se ha demostrado que es menor y por lo tanto se confirma la existencia de

una relacién significativa entre los elementos seleccionados y se procede con el

rechazo de la hipotesis nula.
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Tabla 7
Relacion entre la direccion y la satisfaccion de la poblacion.

Satisfaccion
Direccion del usuario

Direccion Coeficiente de 1,000 713"

S correlacion
E Sig. (bilateral) . 000
3 N 152 152
2 Satisfaccion del Coeficiente de ,713™ 1,000

2 usuario correlacion
T Sig. (bilateral) ,000 .
N 152 152

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

Interpretacion:

Luego de realizar los célculos en el SPSS se ha reflejado los resultados para
analizar la relacién que se refleja entre la direccion y la satisfaccion del paciente
mostrando un valor de Rho = 0.713 interpretada como positiva y alta, dando a
conocer que la direccion se consider6 de manera regular, segun el analisis
descriptivo y la satisfaccién del paciente se presentd de la misma manera, con lo
cual se requiere que las autoridades apliquen medidas correctivas para mejorar la
percepcion registrada en el estudio. Luego al realizar el analisis de la hipétesis se
ha obtenido un valor de sig. 0.000, evaluado y comparado con el 0.01, se ha
demostrado que es menor y por lo tanto se confirma la existencia de una relacion
significativa entre los elementos seleccionados y se procede con el rechazo de la

hipétesis nula.
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Tabla 8

Relacion entre el control y la satisfaccion de la poblacion.

Satisfaccion del

Control usuario
Control Coeficiente de 1,000 ,749™
T correlacion
£ Sig. (bilateral) . 000
3 N 152 152
ﬁ Satisfaccion del  Coeficiente de ,749™ 1,000
2 usuario correlacion
T Sig. (bilateral) ,000 .
N 152 152

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

Interpretacion:

Luego de realizar los célculos en el SPSS se ha reflejado los resultados para

analizar la relacion que se refleja entre el control y la satisfaccion del paciente

mostrando un valor de Rho = 0.749 interpretada como positiva y alta, dando a

conocer que el control se consider6 de manera regular, segun el analisis

descriptivo y la satisfaccién del paciente se presentd de la misma manera, con lo

cual se requiere que las autoridades apliquen medidas correctivas para mejorar la

percepcion registrada en el estudio. Luego al realizar el analisis de la hipétesis se
ha obtenido un valor de sig. 0.000, evaluado y comparado con el 0.01, se ha

demostrado que es menor y por lo tanto se confirma la existencia de una relacion

significativa entre los elementos seleccionados y se procede con el rechazo de la

hipétesis nula.
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V. DISCUSION

Al realizar el analisis del objetivo general que se enfoca en determinar la relacion
entre la gestion administrativa y satisfaccion del paciente atendido en el Centro de
Operaciones de Emergencia, Casma — 2022, luego de realizar los célculos en el
SPSS se ha reflejado los resultados para analizar la relacién que se refleja entre
la gestion administrativa y la satisfaccion del paciente mostrando un valor de Rho
= 0.738 interpretada como positiva y alta, dando a conocer que la gestion
administrativa se consider6 de manera regular, segun el andlisis descriptivo y la
satisfaccion del paciente se presentd de la misma manera, con lo cual se requiere
que las autoridades apliguen medidas correctivas para mejorar la percepcion
registrada en el estudio. Luego al realizar el andlisis de la hipétesis se ha obtenido
un valor de sig. 0.000, evaluado y comparado con el 0.01, se ha demostrado que
es menor y por lo tanto se confirma la existencia de una relacion significativa entre

los elementos seleccionados y se procede con el rechazo de la hipétesis nula.

Estos resultados que se asemejan a lo hallado por Gutiérrez (2018) presenté
su estudio desarrollado en Lima, con la finalidad de conocer la relacion que se
refleja entre la gestion administrativa y la satisfaccion del usuario de un Centro de
Salud de lima, el estudio se basa en un analisis bajo los lineamientos del enfoque
cuantitativo, para ello se propuso utilizar técnicas e instrumentos que permitan su
andlisis, llegando a concluir: Se ha determinado un valor de Rho de 0.273
analizado como positiva baja, mostrando que para los usuarios la gestion
administrativa no refleja repercusiones en la satisfaccion que reflejan, ademas se
ha registrado un valor de significancia de 0.108, situado por encima del 0.05, con
lo cual se comprueba la hipotesis nula. Con ello se ha reflejado que para los
usuarios es mas importante la parte afectiva del personal, relacionado con la

buena atencion y el trato que reciben.

Con la comparacion realizada se puede observar que en ambos casos se
refleja correlacion, ademas las instituciones publicas hospitalarias, en el marco del
flamante control publico, deben seguir aquellas reformas que garanticen mayor
efectividad y desempefo. Estas instituciones operan en mercados imperfectos,

deben tener una gestion flexible, descentralizacidén operativa y relativa autonomia,
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combinados en dosis prudentes con la elaboracién de planes y controles, en
conjunto con mayor y mejor financiamiento, constituye el marco estratégico de

dichas organizaciones (Perea y Rojas, 2019).

Segun el objetivo especifico basado en describir el nivel de la Gestion
administrativa de la institucion, tras un analisis de las opiniones de los pacientes,
se ha registrado la percepcion para la planificacion mostrando a 49 pacientes
(32.2%), quienes lo evaltan como deficiente, luego se ha registrado a 76 (50.0%),
mencionaron que es regular y luego se tiene a 27 pacientes (17.8%) lo analizan
como eficiente. Al mencionar a la organizacion que se refleja en el estudio se ha
reflejado resultados de 49 pacientes (32.2%), quienes mencionan que es
deficiente, luego se tiene a 83 pacientes (54.6%), quienes lo analizan como
regular, luego se tiene a 20 pacientes (13.2%) que lo encuentran como eficiente.
Referente a lo hallado para la direccion se tiene valores de 53 pacientes (34.9%)
lo evalian como deficiente, de ello se mostr6 a 80 pacientes (52.6%) lo
consideran como regular y 19 pacientes (12.5%) lo evalian como eficiente. Al
realizar la descripcion del control que se realiza en la entidad se ha mostrado a 50
pacientes (32.9%) quienes lo perciben como deficiente, luego se ha reflejado a 82
pacientes (53.9%), quienes lo analizan como regular, finalmente se ha mostrado a
20 pacientes (13.2%) lo encuentran como eficiente. Al mencionar a la gestion
administrativa se ha encontrado resultados de 38 pacientes (25.0%) lo encuentran
como deficiente, luego se tiene valores de 98 pacientes (64.5%) lo consideran

como regular y 16 pacientes (10.5%) lo ubican como eficiente.

Estos resultados que se asemejan a lo hallado por Peraza (2020), desarrollé
un estudio que se basa en el andlisis de la gestion administrativa y la salud laboral
frente a la pandemia del COVID-19 en Ecuador, el estudio se basa en un analisis
bajo los lineamientos del enfoque cuantitativo, para ello se propuso utilizar
técnicas e instrumentos que permitan su andlisis, llegando a concluir: Los
resultados arrojan que existen inconsistencias (42.0%) entre las normas que
establecen el deber de las organizacionales de proporcionar dispositivos de
proteccion privados a quienes estan en riesgo de preocuparse por los pacientes
que requieren asistencia médica (58.0%). Como prueba de ello, estan las

alarmantes cifras de médicos inflamados y fallecidos, con la exigente condicion de
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la no calificaciéon del contagio por COVID-19 como accidente de trabajo, ni como

enfermedad profesional.

Los factores determinantes para la satisfaccion del usuario se basan en la
gestién que se realice en los centros de salud, relacionado con la coordinacion
que se realiza entre los trabajadores, junto a ello con el conocimiento de los
procedimientos por el personal médico y relacionado con los estandares de
calidad que se debe reflejar en los servicios brindados a los usuarios. Se ha
evidenciado que la satisfaccion de los servicios médicos se determina por la
empatia que refleja el medico con el usuario, cuando se refleja buen trato,
amabilidad y voluntad de brindarle una solucion al usuario, determinan el nivel de

satisfaccion que reflejan (Viscaino et al., 2019).

Segun el objetivo especifico basado en identificar el nivel de la satisfaccion
de la poblacion, tras un andlisis de las opiniones de los usuarios, se ha registrado
la percepcion para el cuidado del médico, mostrando a 50 pacientes (32.9%), lo
analizan como deficiente, luego se ha reflejado a 72 pacientes (47.4%), quienes lo
encuentran como regular, finalmente se ha registrado a 30 pacientes (19.7), lo
ubican como eficiente. Al realizar un analisis de la informacién y comunicaciones
se ha mostrado a 55 pacientes (36.2%) lo consideran como deficiente, luego se
ha reflejado a 62 pacientes (40.8%) lo evalian como regular, luego se tiene a 35
pacientes (23.0%) lo consideran como eficiente. Al mencionar al andlisis de la
atencion y cortesia se ha registrado a 48 pacientes (31.6%), luego se ha mostrado
a 76 pacientes (50.0%) lo evalian como regular, finalmente se tiene a 28
pacientes (18.4%) lo analizan como eficiente. Al mencionar al tiempo de espera
se ha registrado valoracion de 58 pacientes (38.2%), lo encuentran como
deficiente, seguido de 72 pacientes (47.4%) lo evallan como regular y 22
pacientes (14.5%) lo encuentran como eficiente. Al realizar el analisis del confort y
limpieza se ha mostrado registrados de 40 pacientes (26.3%) que lo encuentran
como deficiente, de ahi se ha evidenciado a 73 pacientes (48.0%) lo perciben
como regular y 39 pacientes (25.7%) lo encuentran como eficiente. Finalmente, al
realizar el analisis de la satisfaccién del paciente se ha mostrado a 38 pacientes
(25.0%) lo ubican como deficiente, luego se ha reflejado a 97 pacientes (63.8%) lo

consideran como regular y 17 pacientes (11.2%) lo analizan como eficiente.
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Estos resultados que se asemejan a lo hallado por Riva (2020), en su
estudio que se basa en el diagnéstico del nivel de satisfaccion de paciente de un
hospital de Tarapoto, alineado al disefio no experimental, realizando extraccion de
datos sin alterar el comportamiento que reflejan los sujetos que pertenecen a la
muestra, logrando concluir: Se registrado un nivel medio de satisfaccion con una
puntuacion de 59.8%, relacionado al monitoreo y seguimiento que realiza el
personal meédico, luego se tiene a 33.8%, quienes opinan que reflejan un nivel de
satisfaccion medio, finalmente se tiene al 18.6%, reflejan satisfaccion alta en el

monitoreo y seguimiento que realiza el personal médico sobre sus casos.

Desde el punto de vista que refleja a la satisfaccion se menciona como
resultado final, las perspectivas pueden ser prominentes. El primero equipara la
satisfaccion y lo asocia con la sensacion de "estar saciado" o se vincula con el
"sentimiento de sentirse contento” e implica baja activacién. Corresponde a una
proyeccion imaginativa y profética en el que la reaccién del paciente es efecto del
procesamiento de los datos recogidos y evaluacion el alcance de resultados
logrados de las caracteristicas que debe tener el centro de salud (Pefia et al.,
2017). La actitud diferente, mayor contemporanea, consiste en una variedad de
respuesta mucho mas amplia que la del sentimiento de satisfaccion, supone una
activacion excesiva por lo que podemos querer hablar de la satisfaccion como
maravilla y corresponde a las expectativos y lo que recibe el paciente al ser
atendido (Cardemil et al., 2014).

Segun el objetivo especifico basado en establecer la relacién entre la
planificacion y la satisfaccion de la poblacion, luego de realizar los céalculos en el
SPSS se ha reflejado los resultados para analizar la relacion que se refleja entre
la planificacion y la satisfaccion del paciente mostrando un valor de Rho = 0.685
interpretada como positiva y alta, dando a conocer que la planificacion se
consider6é de manera regular, segun el analisis descriptivo y la satisfaccién del
paciente se presentd de la misma manera, con lo cual se requiere que las
autoridades apliquen medidas correctivas para mejorar la percepcion registrada
en el estudio. Luego al realizar el analisis de la hipétesis se ha obtenido un valor

de sig. 0.000, evaluado y comparado con el 0.01, se ha demostrado que es menor
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y por lo tanto se confirma la existencia de una relacion significativa entre los

elementos seleccionados y se procede con el rechazo de la hipotesis nula.

Estos resultados que se asemejan a lo hallado por Vilca (2021), con su
estudio que se basa en el analisis de la gestion administrativa y la relacion que se
refleja con la satisfaccion de los usuarios de Ocobamba, durante este proceso se
siguid los protocolos de los estudios cuantitativos, reflejando cifras estadisticas
que permitieron su andlisis, llegando a la conclusion: el valor Chi cuadrado
registrado es de 44.175, con un P valor de 0.000, evaluado como menor al 0.05,
afirmando la hipétesis de estudio. Por otro lado, se registré se considero eficiente
del 53.0% para direcciéon, luego para el control con 51.0%, luego se presento

deficiencia para planeacion con 40.0% y para organizacion con 21.0%.

Referente a la planificacion se toma en consideracion la base de toda
funcién gerencial que se compone de elegir misiones, metas, y elegir los
movimientos importantes para alcanzarlas; llama a hacer selecciones, es decir,
elegir una accion entre varias opciones, a fin de que los planes proporcionen un
enfoque racional para obtener los objetivos preseleccionados (Arbelaez y
Mendoza, 2017).

Segun el objetivo especifico basado en conocer la relacion entre la
organizacion y la satisfaccion de la poblacion, luego de realizar los calculos en el
SPSS se ha reflejado los resultados para analizar la relacion que se refleja entre
la organizacion y la satisfaccion del paciente mostrando un valor de Rho = 0.715
interpretada como positiva y alta, dando a conocer que la organizacion se
consider6é de manera regular, segun el analisis descriptivo y la satisfaccion del
paciente se presentd de la misma manera, con lo cual se requiere que las
autoridades apliqguen medidas correctivas para mejorar la percepcion registrada
en el estudio. Luego al realizar el analisis de la hip6tesis se ha obtenido un valor
de sig. 0.000, evaluado y comparado con el 0.01, se ha demostrado que es menor
y por lo tanto se confirma la existencia de una relacion significativa entre los

elementos seleccionados y se procede con el rechazo de la hipotesis nula.
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Estos resultados que se asemejan a lo hallado por Rodriguez (2021),
desarrolld su estudio en Yurimaguas con la finalidad de analizar la gestion
administrativa y la satisfaccion del paciente en un centro de salud de la ciudad, ,
alineado al disefio no experimental, realizando extraccién de datos sin alterar el
comportamiento que reflejan los sujetos que pertenecen a la muestra, logrando
concluir: Se ha registrado un valor de Rho = 0.370 mostrando una relacion
positiva baja, con una significancia de 0.000, considerada como menor al 0.05,
quedando demostrada la hipétesis, con ello se logré6 demostrar que la gestion que
realice la direccion del hospital es favorable para mantener a los usuarios

satisfechos en los servicios médicos que se les ofrece.

Referente a la organizacion, se refiere al sistema de averiguar en qué
selecciones se pueden hacer, quién ocupara qué funcion y cumplird qué
obligaciones, y quién reemplaza a quién dentro de la entidad. Con una agencia
eficaz, los gerentes estan en una mejor posicion para coordinar los activos
humanos, materiales y de registros. Organizar implica desarrollar una estructura

con departamentos y descripciones de tareas (Riafio y Garcia, 2016).

Segun el objetivo especifico basado en estudiar la relacion entre la direccion
y la satisfaccion de la poblacién, luego de realizar los célculos en el SPSS se ha
reflejado los resultados para analizar la relacion que se refleja entre la direccién y
la satisfaccion del paciente mostrando un valor de Rho = 0.713 interpretada como
positiva y alta, dando a conocer que la direccion se consideré de manera regular,
segun el analisis descriptivo y la satisfaccion del paciente se presentd de la
misma manera, con lo cual se requiere que las autoridades apliqguen medidas
correctivas para mejorar la percepcion registrada en el estudio. Luego al realizar
el analisis de la hipotesis se ha obtenido un valor de sig. 0.000, evaluado y
comparado con el 0.01, se ha demostrado que es menor y por lo tanto se
confirma la existencia de una relacion significativa entre los elementos

seleccionados y se procede con el rechazo de la hipotesis nula.

Estos resultados que se asemejan a lo hallado por Lostaunau (2018)

presentd una investigacion basada en el andlisis de la satisfaccion del usuario y la
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asociacion que refleja con la calidad en el servicio recibido de un hospital de Ica,
durante este proceso se siguidé los protocolos de los estudios cuantitativos,
reflejando cifras estadisticas que permitieron su analisis, llegando a la conclusion:
Se determiné un Rho de 0.579, con una significancia de 0.000, permitiendo
demostrar la relacion que se refleja entre las variables seleccionadas en el
estudio, ademas se realiz6 la comprobacion de la hipotesis, demostrando la
existencia de relacion significativa entre la satisfaccion que reflejan los usuarios y

la calidad recibida en la atencion.

Referente a la direccion, se considera como el sistema de influir en los seres
humanos para que contribuyan a las metas organizacionales y grupales. Ademas,
hacer frente requiere crear y preservar un entorno en el que las personas trabajen

en agencias mas cercanas al logro de suefios integrados (Rivera et al., 2019).

Segun el objetivo especifico basado en precisar la relacion entre el control y
la satisfaccién de la poblacion, luego de realizar los calculos en el SPSS se ha
reflejado los resultados para analizar la relacién que se refleja entre el control y la
satisfaccion del paciente mostrando un valor de Rho = 0.749 interpretada como
positiva y alta, dando a conocer que el control se consider6 de manera regular,
segun el analisis descriptivo y la satisfaccion del paciente se presenté de la
misma manera, con lo cual se requiere que las autoridades apliquen medidas
correctivas para mejorar la percepcion registrada en el estudio. Luego al realizar
el analisis de la hipotesis se ha obtenido un valor de sig. 0.000, evaluado y
comparado con el 0.01, se ha demostrado que es menor y por lo tanto se
confirma la existencia de una relacidn significativa entre los elementos

seleccionados y se procede con el rechazo de la hipotesis nula.

Resultados que reflejan una aproximacion a lo hallado por Lugo (2018),
desarrolld su estudio que se basa en el analisis de la gestibn administrativa en
hospitales publicos, alineado al disefio no experimental, realizando extraccion de
datos sin alterar el comportamiento que reflejan los sujetos que pertenecen a la
muestra, logrando concluir: La gestion que se realiza a nivel de hospital publicos

se ha debilitado durante los afios por la falta de inversion en equipamiento e
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infraestructura al (60.0%), generando insatisfaccion en los usuarios al 76.0%,
registrando que el personal médico realice sus funciones sin los mecanismos

necesarios para que los pacientes presenten una atencion de calidad.

En cuanto al control, esta lejos de la medicidn y correccion del desempefio
para asegurarse de que se alcancen las metas de la corporacion y los planes
disefiados para alcanzarlas, y esta intimamente asociado con la funcién de hacer
planes; De hecho, planear y administrar se puede considerar como un par de
tijeras que no funcionan a menos que tengan sus dos cuchillas. Sin objetivos y
planes, el manejo no es viable porque el desempefio debe medirse en funcion de

criterios establecidos (Nufez et al., 2016).

Hoy en dia es esencial que los administradores de las instituciones que
ofrecen servicios de salud tomen las decisiones correctas para mejorar la calidad
de los servicios de salud de la poblacion a la que sirven. Para ello, deben detectar
barreras y facilitadores para la disponibilidad de ofertas, ademas de recopilar y
valorar continuamente las opiniones de los clientes. Sin embargo, la escasez de
planificacion y evaluacion en los gimnasios persiste como una deficiencia

constante (Mejia et al., 2018).
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VI. CONCLUSIONES

Primera. Se logro determinar la existencia de una relacion positiva y alta
(Rho = 0.738; sig. = 0.000) entre la gestion administrativa y
satisfaccion del paciente atendido en el Centro de Operaciones de
Emergencia, Casma — 2022, dando a conocer que la gestion
administrativa se consideré de manera regular, segun el analisis
descriptivo y la satisfaccion del paciente se presentd de la misma
manera, con lo cual se requiere que las autoridades apliquen
medidas correctivas para mejorar la percepcion registrada en el

estudio.

Segunda. Los niveles alcanzados para la gestiébn administrativa en la
institucién se ha mostrado la puntuacién mas alta para el nivel
regular con 64.5%, seguido del nivel deficiente con 25.0%,
continuado del nivel eficiente con 10.5%; luego, en el caso de las
dimensiones las puntuaciones mas altas obtenidas se ubican en el
nivel regular, para planificacion (50.0%), para la organizacién
(54.6%), luego para la direccion (52.6%), finalmente para el control
(53.9%).

Tercera. Los valores reflejados para la satisfaccién del paciente mostraron
los valores del 63.8% para el nivel regular, luego se mostré el 25.0%
para el nivel deficiente y 11.2% para el nivel eficiente, y segun las
dimensiones se registraron los valores mas altos para el nivel
regular, mencionando al cuidado del medico (47.4%), luego se tiene
a informacion y comunicacion (40.8%), de ahi se tiene a la atencion
y cortesia (50.0%), de ello se tiene el tiempo de espera (47.4%), de

ahi se refleja valores para confort y limpieza (48.0%).

Cuarta. Se logré demostrar la existencia de una relacién positiva y alta (Rho
= 0.685; sig. = 0.000) entre la planificacion y satisfaccion del
paciente atendido en el Centro de Operaciones de Emergencia,

Casma — 2022, dando a conocer que la planificacién se consideré de
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Quinta.

manera regular, segun el analisis descriptivo y la satisfaccion del
paciente se presentd de la misma manera, con lo cual se requiere
gue las autoridades apliqguen medidas correctivas para mejorar la
percepcion registrada en el estudio.

Se logré demostrar la existencia de una relacion positiva y alta (Rho
= 0.715; sig. = 0.000) entre la organizacién y satisfaccion del
paciente atendido en el Centro de Operaciones de Emergencia,
Casma — 2022, dando a conocer que la organizacién se considero
de manera regular, segun el analisis descriptivo y la satisfaccion del
paciente se presentd de la misma manera, con lo cual se requiere
gue las autoridades apliqguen medidas correctivas para mejorar la
percepcion registrada en el estudio.

Sexta. Se logré demostrar la existencia de una relacién positiva y alta (Rho

= 0.713; sig. = 0.000) entre la direccion y satisfaccion del paciente
atendido en el Centro de Operaciones de Emergencia, Casma —
2022, dando a conocer que la direccion se consider6 de manera
regular, segun el analisis descriptivo y la satisfaccion del paciente se
presentd de la misma manera, con lo cual se requiere que las
autoridades apliquen medidas correctivas para mejorar la percepcion
registrada en el estudio.

Séptima. Se logré6 demostrar la existencia de una relacién positiva y alta

(Rho = 0.749; sig. = 0.000) entre el control y satisfaccion del
paciente atendido en el Centro de Operaciones de Emergencia,
Casma — 2022, dando a conocer que el control se considerd de
manera regular, segun el analisis descriptivo y la satisfaccion del
paciente se presentd de la misma manera, con lo cual se requiere
que las autoridades apliguen medidas correctivas para mejorar la

percepcion registrada en el estudio.
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VIl. RECOMENDACIONES

Tras realizar un analisis en el estudio para conocer la percepcion de los
pacientes sobre la gestidbn administrativa y la satisfaccion que reflejan frente al

servicio que reciben se tiene lo siguiente:

Primera. Al director de la institucién aplicar estrategias como el trabajo en equipo
para mejorar la gestion administrativa y todos los procesos que conlleva

para que la percepcion de los pacientes que son atendidos sea positiva.

Segunda. Al jefe de recursos humanos realizar capacitacion a los trabajadores
sobre atencion a pacientes para que cuenten con el trato esperado y se

brinde un servicio esperado por los pacientes.

Tercera. Al jefe de comunicaciones realizar la difusion permanente de la
documentacion de los procesos que refleja la entidad para alcanzar los

objetivos institucionales de brindar un servicio de calidad a los pacientes.

Cuarta. A los trabajadores brindar las facilidades y un trato coordinar a los
pacientes para que sientan satisfechos con el servicio que se brinda y su
percepcion de la gestion administrativa sera la mas adecuada posible.

Quinta. Al jefe de informética, mantener la informacion actualizada de los casos
reflejados en el portal web para que la poblacion pueda tener

conocimientos de los indices que se reflejan por zonas.

Sexta. A los pacientes, hacer llegar sus incomodidades y reclamos sobre el trato
gue reciben para que las autoridades puedan tomar sus medidas

preventivas y se mejore los procesos.
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ANEXOS

Anexo 01: Operacionalizacion de variables
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Cuestionario de gestion administrativa

Considerado usuario, el siguiente cuestionario tiene la intencién de evaluar la
gestion administrativa de la entidad. Las opiniones podrian ayudar a optimizar la
gestién, en lo que se pueda perfeccionar, ese es el motivo principal para que
conteste con la sinceridad del caso. Debe marcar sdlo una de las alternativas,

poniendo una equis (X) en el cuadro que suponga.

Opciones de respuesta:

Nunca Casi nunca A veces Casi siempre Siempre
1 2 3 4 5
N° DIMENSIONES / items Opciones de respuesta
DIMENSION 1: Planificacion 1 2 3 4 5

1. Evidencia que el Centro de Operaciones de
Emergencia se preocupa por el bienestar de la salud

de la poblacion.

2. Se percibe que la entidad cumple con la atencion a

los usuarios de Casma.

3. Se evidencia que el personal de la entidad distribuye
de manera eficiente al personal que atiende a los

usuarios.

4. Considera que la entidad distribuye de manera

eficiente los recursos financieros.

5. Los recursos que destina el gobierno central llegan a

todos los usuarios.

DIMENSION 2: Organizacién 1 2 3 4 5

6. Se cuenta con el personal suficiente para atender a
todos los usuarios.

7. Es necesario que se incremente el ndmero de

personal para atender a los usuarios.

8. Se brinda los recursos necesarios para atender a los

usuarios.

0. El personal administra de manera eficiente los

recursos que se le otorgan.

10. | La entidad adquiere los insumos necesarios para el




personal médico que atienden a los usuarios.

DIMENSION 3: Direccién

11. | Se percibe que el personal médico se encuentra
motiva para atender a los usuarios.

12. | Es necesario que se motive al personal para mejorar
la atencion.

13. | Se cuenta con canalies de comunicaciones entre el
personal de salud y los usuarios.

14. | Se cuenta canales digitales para la atenciéon a los
usuarios.

15. | El liderazgo que se ejerce en el personal de salud es
el adecuado para brindar el servicio a los usuarios.
DIMENSION 4: Control

16. | El personal de salud es supervisado en el proceso de
atencién a los usuarios.

17. | Los usuarios tienen canales para realizar quejas o
reclamos del servicio recibido.

18. | El personal de salud cumple sus actividades de
atencion al usuario

19. | Se evidencia cumplimiento de protocolos de
seguridad por el personal de salud.

20. | Se percibe que el personal de salud cumple con la

norma dispuesto por el MINSA.




Cuestionario de la satisfaccion del usuario

Considerado usuario, el siguiente cuestionario tiene la intencién de evaluar la
satisfaccion del usuario de la entidad. Las opiniones podrian ayudar a optimizar
la gestion, en lo que se pueda perfeccionar, ese es el motivo principal para que
conteste con la sinceridad del caso. Debe marcar sdlo una de las alternativas,

poniendo una equis (X) en el cuadro que suponga.

Opciones de respuesta:

Nunca Casi nunca A veces Casi siempre Siempre
1 2 3 4 5
N° DIMENSIONES / items Opciones de respuesta
DIMENSION 1: Cuidado del médico 1 2 3 4 5

1. Percibe un trato de cortesia y respeto por parte del

personal de salud.

2. La informacién que le brinda el personal de salud es

clara y entendible.

Evidencia preocupacion por el usuario.

4. El personal de salud se preocupa por el bienestar de

los usuarios.

DIMENSION 2: Informacién y 1 2 3 4 5

comunicacion

5. Se tiene acceso al personal de salud para realizar

consultas.

6. Se evidencia articulacion en la informaciéon de los
usuarios que se brindar por parte del personal de

salud.

7. Se brinda informacién a los familiares de los usuarios

atendidos.

DIMENSION 3: Atencién y cortesia 1 2 3 4 5

8. | Cuando acude al centro de salud el personal de

porteria le atiende y orienta de manera cordial.

0. Siempre se ubica a un personal de salud al ingreso

del establecimiento para realizar consultas.

10. | El personal que atiende a los usuarios presenta un




trato amable.

DIMENSION 4: Tiempo de espera

11. | El tiempo que le toma para ser atendido es el
adecuado.

12. | Cuando realiza sus consultas al personal de salud, le
atiende de manera rapida y oportuna.

13. | Considera que el tiempo promedio de espera es el
adecuado para atender a los usuarios.
DIMENSION 5: Confort y limpieza

14. | El centro de salud permanece limpio todo el horario
de atencién.

15. | El personal de limpieza realiza su trabajo de manera
eficiente.

16. | Las instalaciones fisicas del centro de salud, brindan
comodidad a los usuarios.

17. | Se cuenta con ventilacibon como aire acondicionado

que mantienen una temperatura adecuada.
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07.4

0.822
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CALCULO DE CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTCO: CUESTIONARIO DE SATISFACCION DE LA
POBLACION MEDIANTE EL METODO DE ALFA DE CRONBACH

SUJETOS PREGUNTAS TOTAL
1 |2|3|4|5|6|7|8|9|10|11|12|13)|14|15|16|17
1 2|34 |5]14|5|4)2|5|4]4|5|5]4[3]3]2 B
2 3|25 |45 |4|3|2|3|2]|5|4|5]|2|3]|2]4 58
3 4 (51414445323 [5]|4|5[3]3|3]3 B
4 3 1353453545454 ]5(4]3]2 &7
5 2354123213143 ]12|3]4]14[4]3]5 56
B 3 |4|5|(5|4|4|5]1413]2]3|5]4]5[4]5]4 B9
7 3 (4443334333434 3]|4]3 58
8 2213213231213 |4]13|4]2]3[2]3]A4 a7
9 2|1 2314231213213 |2|2]2(1]2]2 38
10 2313212221323 |14|3]2]2[3]3]3 44
11 4 (3143423232323 [2]4|2]3 45
12 2|43 24|24l 2|3|43|4|3]2|3]|4]3 52
13 2133123242323 ]|43]|2]712 42
14 3214134321224 2|3]4(3|4]2 48
15 2412314321353 2|3]2]3[4]3]4 52
VARIANZA | 0.5 |1.3|1.0(1.2|1.0|1.2|0.8|0.9|0.5|0.2|0.8(/1.2| 1.2|11.1| 0.6 0.7| 0.9 83.2
TOTAL 16.1 0.857
0.857
Formula para el calculo del Alfa de Cronbach:
Donde:
57 es lavarianza del item (i) a = [ K ] [1 — L= {5:_
57 es la varianza de los valores totales observados k=1 Se |
"K" es el nimero de preguntas o items




Anexo 03: Base de datos

Cuestionario de gestion administrativa

Control

20

19

18

17

16

Direccion

15

14

13

12

11

10
4

4

4

4

4

4

Organizacién

Planificacion
1(2(3(4(5/6|7|8|9

3(412(3(2|3]2|3]|5
4(5/4|5|4]1]2|3|2
2(312(3(2|3|5|4]2
21412312 |3]2|4]|5
3(5|13(2(4]|3]2|3]2
2(312(3(3|24|2]3
512|5|3|4|3|5|4]|5

4121412122 |4]|2|4
2111212 |1]2]|1]2
3(2|3|5(2]|2]4|2]3
214(12]2|3|3]2|4]2
3/5(3|3|5|2]3]|5]3

1(2(1(2(1]2|1|2]1
3(5|3(3(2]2]2|3]|3
2141212 (3|4|3|2]2

1(1|12(2)1])1|1]2]|2
2141212 |5|2|5|2]2
3|15(5/4|4|3]4|3]3
2144|512 |2]2|2]2
3(5/12(2(3|3|3|3]|3
2|11(2)1]2|1]2]|1]2
3(5/12(2(3|4|3|3]|3

112|121 |2|1]|2]1

No

1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12
13

14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
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Cuestionario de la satisfaccion del usuario
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UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

AUTORIZACION DE LA ORGANIZACION PARA PUBLICAR IDENTIDAD EN

LOS RESULTADOS DE LAS INVESTIGACIONES

Datos Generales

Nombre de la Organizacion: RUC:
MUNICIPALIDAD PROVINCIALDE CASMA 20174929697
Nombre del Titular o Representante legal:

ALCALDE PROF. LUIS WILMER ALARCON LLANA

Nombres y Apellidos DNI:
LUIS WILMER ALARCON LLANA 32130247
Consentimiento.

De conformidad con lo establecido en el articulo 7°, literal "f* del Codigo de Etica en investigacion de la
Universidad Cesar Vallejo "’, autorizo ( X }, no autorizo [ i publicar LA IDENTIDAD DE LA
ORGANIZACION, en la cual se lleva a cabo la investigacion:

Nombre del Trabajo de Investigacion

Gestiona administrativay satisfaccion del paciente atendido enel Centro

de Operaciones de Emergencia, Casma - 2022

Nombre del Programa Académico:

MAESTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD

Autor: Nombres y Apellidos DNI:
VELASQUEZ ZUNIGA, JAMIE EDUARDO 45227224

En caso de autorizarse, soy consciente que la investigacion sera alojada en el Repositorio Institucional de la

UCV, la misma que sera de acceso abierto para los usuarios y podra ser referenciada en futuras
investigaciones, dejando en claro que los derechos de propiedad intelectual corresponden exclusivamente
al autor del estudio.Casma, 27 de Abril del 2022.

Firma;

Prof. Luis\Witmer
of. ( L?@‘A’{m’”’” Llana

(Titular a Representante legal de la institucion){‘} Cédigo rle Etica en hivestigacion de la Univefsidad César Vallejo-Articulo7°, literal ” f ” Para dIfundir a publlcar los resultados de min
trabajo de investigacién es necesarlo mantener bajo anonlmato el nombre de la Institucldn dontle se llevd a cabo el estudio, saEvo el caso en que haya un acuerdo formal con el
erente o dlrector de la oreanlzacldn, para que se difunda la ldentldad de la Instltuclén. Por ello, tanto en los proyectos de inyestigacldn como en los Inforn es o tesTs, no se deberé

inclulr la denomlnacldn de la organizacién, pera sf seré necesarlo descrlblr sus caracterfsticas.



UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

"Anfo del Fortalecimiento de la Soberania Nacional"

Casma, 25 de Abril de 2022

Sefor(a):

PROF. LUIS WILMER ALARCON LLANA A PROVCIAL DE CASIA

ALCALDE DE LA PROVINCIA DE CASMA MUN\CIP_AL\DA(U Prgi' *gRAMﬂE
U%‘gédeNTAR‘O

Asunto: Carta de Presentacion

De nuestra consideracion:

Es grato dirigirme a usted, para presentar al (la) Sr(a). JAIME EDUARDO
VELASQUEZ ZUNIGA identificado con DNI No. 45227224 y codigo de matricula No
7002316129, estudiante del Programa de MAESTRIA EN GESTION DE LOS
SERVICIOS DE LA SALUD quien se encuentra desarrollando el Trabajo de
Investigacion (Tesis):

Gestion administrativa y satisfaccion del paciente atendido en el Centro de
Operaciones de Emergencia, Casma - 2022

En ese sentido, solicito a su digna persona facilitar el acceso de nuestro(a) estudiante a
su Institucién a fin de que pueda aplicar encuestas en las areas correspondientes, asi
como facilitarle la informacion pertinente para el respectivo andlisis documental que

estan relacionados al estudio de investigacion.

Sin otro particular, aprovecho la oportunidad para reiterar el testimonio de mi especial
consideracion, quedo de usted.

Atentamente,

XULd A
CHTEED)
£
) 3
&

g iy .
Dra. Ros&-Maria Salas Sanchez

JEFA DE LA ESCUELA DE POSCRADO UCV
CHIMBOTE



Estimado sefior (a) (ita):
CHACON DUENAS GLORIA ESTHER

Solicitamos que proporcione su opinibn sobre el instrumento cuestionario de

gestién administrativa y satisfaccion de la poblacion.

El presente instrumento sera utilizado en mi trabajo de investigacion denominado:
Gestion administrativa y satisfaccion del paciente atendido en el Centro de

Operacion de Emergencia, Casma - 2022

, la misma que requiere la validacion a juicio de experto.

Agradezco por anticipado su aceptacion razon por la cual quedo infinitamente
agradecido.

La opinidn consiste en responder los siguientes criterios (ver cuadro de validacion):

% Existe coherencia entre la variable y las dimensiones.

% Existe coherencia entre las dimensiones y los indicadores.
% Existe coherencia entre los indicadores y los items.

% EXxiste relacion entre los items con la opcién de la respuesta.

% Laredaccion es clara, precisa y comprensible.

Agradezco su valiosa colaboracion

Atentamente

Br.”Jalme Velasquez



MATRIZ DE VALIDACION DE INSTRUMENTO
TITULO DE LA TESIS:
Gestion administrativa y satisfaccion del paciente atendido en el Centro de

Operacion de Emergencia, Casma - 2022

NOMBRE DEL INSTRUMENTO:

Cuestionario: para analizar la gestion administrativa
REFERENCIA:

Autor: Rojas, et al. (2020).

Procedencia: Colombia

Adaptacion: Jaime Veladsquez

Duracion: 25 minutos

Forma de administracion: Personalizada
Ambito de aplicacion: Casma

Cuestionario: para analizar la satisfaccion de la poblacion
REFERENCIA:

Autor: Febres y Mercado, (2020).
Procedencia: Colombia
Adaptacion: Jaime Veladsquez
Duracion: 25 minutos
Forma de administracion: Personalizada
Ambito de aplicacion: Casma
APELLIDOS Y NOMBRES: CHACON DUENAS GLORIA ESTHER

GRADO ACADEMICO: MAGISTER EN ADMINISTRACION DE LA EDUCACION N° DE
DNI: 31650791

VALORACION:
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777
FIRMA DEL EVALUADO



Titulo Gestion administrativa y satisfaccion del paciente atendido en el Centro de Operaciones de Emergencia, Casma - 2022
Objetivo | Obtener informacién valida y confiable de la gestién administrativa y la satisfaccién de la poblacion
Opinion de . .
Criterios de evaluacion
repuesta -
Relacion . 3
Relacion | Relacién , =
entre la Relacién La redaccién )
. entre la entre el
3 variable y g entre el i | es clara,| §
i i i6 indi a imension | . . temyla Q
Variable Dimensién indicador Items o S | g la indicador _,y precisa y
c =S @ ] y y el ; opcion de ) 8
0:-; > u dimensiéon | © y el item comprensible |
a a5 - indicador respuesta ©
o & n
[}
2
Si No | Si No Si | No Si No Si No ©
8
Evidencia que el Centro
DI i iont de  Operaciones de
recclonamiento | e ,eyencia se preocupa X X X X X
de la misién .
por el bienestar de la
salud de la poblacién.
c limiento d Se percibe que la entidad
umpiimiento de cumple con la atencion a X X X X X
objetivos .
los usuarios de Casma.
Se evidencia que el
. Planificacién . personal de la entidad
Gestion Estrategias de| " "
activi da?des distribuye de manera X X X X X
administrativa eficiente al personal que
atiende a losusuarios.
Considera que la entidad
distribuye de manera X X X X X
RecUrsos e.f|C|en'te los recursos
financieros financieros.
Los recursos que destina
elgobiernocentralllegan X X X X X
a todos los usuarios.
gestién de | Se cuenta con el
personal personal suficiente para X X X X X




Organizacion

atender a todos los

Usuarios.

Es necesario que se
incremente elnimero de
personal para atender a
los usuarios.

Gestion
recursos
materiales

de

Se brinda los recursos
necesarios para atender
a los usuarios.

Elpersonaladministra de
manera eficiente los
recursos que se le
otorgan.

Designacién
presupuestal

La entidad adquiere ios
insumos necesarios para
el personal médico que
atienden a los usuarios.

Direccion

Motivacion
personal

al

Se percibe que el
personal médico se
encuentra motiva para
atender a los usuarios.

Es necesario que se
motive al personal para
mejorar la atencion.

Comunicacioén

Se cuenta con canales
de comunicaciones entre
elpersonal de saludylos
Usuarios.

Se cuenta canales
digitales para la atencién
a los usuarios.

Liderazgo

El lidera 9 que seejerce
en el personal de salud
es el adecuado para
brindar el servicio alos
usuarios.

Control

Supervision

El personal de salud es
supervisalo en  e!
procesodeatenciénalos
usuarios.




Los usuarios tienen
canales para realizar
quejas o reclamos del
servicio recibido.

Regulacién de
actividades

El personal de salud
cumple sus actividades
de atencién at usuario

Cumplimiento de

Se evidencia
Cumplimiento de
protocolos de seguridad
por el personal de salud.

Satisfaccion de
la poblacién

normativa Se percibe que el
personal de salud cumple
con la norma dispuesto
N por el MINSA.
Cortesia y Percibg un trato de
respeto del cortesia y respeto por
médico parte del personal de

salud.

Claridad en la
informacién

La informacion que le
brinda el personal de

Cuidado del . salud es clara vy
médico suministrada entendible.
Preaclpacion Evidencia preocupacién
por la comodidad | usuario
del paciente pore '
Interés en el El personal de salud se
paciente como preocupa por el bienestar
persona de los usuarios.
Accesibilidad del
personal del| Se tiene acceso al
centro de | personal de salud para
urgenciaencaso | realizar consultas.
Informacién | de inquietudes
Y La manera en Se evidencia articulacién
.., | qguesetransmitié | en la informacién de los
comunicacio | 1z informacién de | usuarios que se brindar
n persona a | por parte del personal de
persona salud.
informacion Se brinda informacion a
suministrada a | los familiares de los
familiares usuarios atendidos.
Atencion y Cortesia del Cuando acude al centro
cortesia personal de de salud el personal de

seguridad

porteria le atiende vy




orienta de manera

Cordial.

Siempre se ubica a un

Cortesia del| personal de salud at
personal de | ingreso del
recepcion establecimiento para
Realizar consultas.
gggii'{j del El personal que atiende
encargado de los 3:}05 :tso uaa;;(;sb?eresenta
examenes '
Tiempo de| El tiempo que le toma
espera para ver | para ser atendido es el
al médico adecuado.
Tiempo de | Cuando realiza sus
espera para Consultas al personal
Tiempo de recibir de salud, le atiende de
espera . manera rapida y
tratamiento oportuna.
Tiempo Considera que eltiempo
aproximado de | promediodeesperaesel
espera fue | adecuado para atender a
advertido los usuarios.
Limpieza general| EI centro de salud
del centro de | Permanecelimpiotodo
urgencias el horario de atencion.
El personal de limpieza
Realiza su trabajo de
manera eficiente.
Confort y comodidad del | Las instalaciones fisicas
limpieza mobiliario del centro de salud,

brindan comodidad a los
usuarios.

Temperatura vy
ventilacion

Secuentacon ventilacion
como aire acondicionado
que mantienen una
temperatura adecuada.




Estimado sefior (a) (ita):
PONTE QUINONES ELVIS JERSON

Solicitamos que proporcione su opinion sobre el instrumento cuestionario de

gestion administrativa y satisfaccion de la poblacion.

El presente instrumento sera utilizado en mi trabajo de investigacion denominado: Gestion
administrativa y satisfaccion del paciente atendido en el Centro de Operacion

de Emergencia, Casma - 2022

, lamisma que requiere la validacion a juicio de experto.

Agradezco por anticipado su aceptacion razén por la cual quedo
infinitamente agradecido.

La opinion consiste en responder los siguientes criterios (ver cuadro de validacion).

+*e Existe coherencia entre la variable y las dimensiones.
«t Existe coherencia entre las dimensiones y los indicadores.

« Existe coherencia entre los indicadores y los items.

«i* Existe relacion entre los items con la opcidn de la respuesta.

ot La redaccién es clara, precisa y comprensible.

Agradezco su valiosa colaboracion

Atentamente
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REFERENCIA:
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Adaptacion: Jaime Veladsquez
Duracion: 25 minutos
Forma de administracion: Personalizada
Ambito de aplicacién: Casma
Cuestionario: para analizar la satisfaccion de la poblacién

REFERENCIA:

Autor: Febres y Mercado, (2020).
Procedencia: Colombia

Adaptacion: Jaime Veladsquez

Duracion: 25 minutos
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Ambito de aplicacién: Casma

Ambito de aplicacién: Casma
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MATRIZ DE VALIDACION # 7
Titulo Gestion administrativa y satisfaccion del paciente atendido en el Centro de Operaciones de Emergencia, Casma - 2022
Objetivo Obtener informacion valida y confiable de la gestién administrativa y la satisfaccion de la poblacion
Opinion de . .
Criterios de evaluacion
repuesta -
Relacion - S
Relacién | Relacion _ R
entre la Relacion La redaccion )
. entre la entre el
3 variable y g entre el i | es clara,| §
i i i6 indi a imension | . temy la Q
Variable Dimension indicado Items ol 5 |4 la indicador .,y precisa y
r = o y el opcion de =N
a & - dimensién | indicador | Y el item respuesta comprensible | S
8 |n '
2
Si| No| Si| No| Si| No| Si [ No| Si No §
Evidencia que el Centro
Direcciona de Operaciones de Emergencia
miento de se preocupa por el bienestar de X X X X X
la misién la salud de la poblacion.
c imi Se percibe que la entidad
tou(;?ep imien cumple con la atencién a los X X X X X
objetivos usuarios de Casma.
Se evidencia que el personal de
‘s Planificacién . i istri
administrativa actividades { ©. pel q
atiende a losusuarios.
Considera que la entidad
distribuye de manera eficiente X X X X X
RECUrsos los recursos financieros.
financieros
Los recursos que destina el
gobierno centralllegan X X X X X
a todos los usuarios.




gestion
personal

Se cuenta con el
personal suficiente para




Organizacion

atender a todos los

Usuarios.

Es necesario que se
incremente elnimero de
personal para atender a
los usuarios.

Gestion
recursos
materiales

de

Se brinda los recursos
necesarios para atender
a los usuarios.

Elpersonaladministrade
manera eficiente los
recursos que se le
otorgan.

Designacion
presupuestal

La entidad adquiere ios
insumos necesarios para
el personal médico que
atienden a los usuarios.

Direccion

Motivacion
personal

al

Se percibe que el
personal médico se
encuentra motiva para
atender a los usuarios.

Es necesario que se
motive al personal para
mejorar la atencion.

Comunicacién

Se cuenta con canales
de comunicaciones entre
elpersonal de saludylos
Usuarios.

Se cuenta canales
digitales para la atencion
a los usuarios.

Liderazgo

El lidera 9 que seejerce
en el personal de salud
es el adecuado para
brindar el servicio alos
usuarios.

Control

Supervision

El personal de salud es
supervisalo en ¢!
procesodeatenciénalos
usuarios.




Los usuarios tienen
canales para realizar
quejas o reclamos del
servicio recibido.

Regulacién de
actividades

El personal de salud
cumple sus actividades
de atencion at usuario

Cumplimiento de

Se evidencia
Cumplimiento de
protocolos de seguridad
por el personal de salud.

normativa Se percibe que el
personal de salud cumple
con la norma dispuesto
\ por el MINSA.
Cortesfa y Perabg un trato de
: respeto del cortesia y respeto por
médico parte del personal de
salud.
. La informacion que le
_learldad en la brinda el personal de
Cuidado del | 'Mformacion salud es clara vy
médico suministrada entendible.
Preocupacion | \ijencia preocupacion
por la comodidad r el usuario
del paciente po :
Interés en el El personal de salud se
paciente como preocupa por el bienestar
Satisfaccion persona de los usuarios.
de la Accesibilidad del _
poblacién personal del| Se tiene acceso al
centro de | personal de salud para
urgenciaencaso | realizar consultas.
Informacion | de inquietudes
y La manera en Se evidencia articulacion
... | quesetransmiti6 | en la informacion de los
comunicacio

n

lainformacion de
persona a
persona

usuarios que se brindar
por parte del personal de
salud.




informacion Se brinda informacion a
suministrada a | los familiares de los
familiares usuarios atendidos.
Atencion y Cortesia del Cuando acude al centro
tesi personal de de salud el personal de
cortesia seguridad porteria le atiende vy
orienta  de  manera
Cordial.
Siempre se ubica a un
Cortesia del| personal de salud at
personal de | ingreso del
recepcion establecimiento para
Realizar consultas.
ggggig del El personal que atiende
encargado de los 3:105 ;’;’) u:rrTl](;sBFeresenta
examenes '
Tiempo de| El tiempo que le toma
espera para ver | para ser atendido es el
al médico adecuado.
Tiempo de | Cuando realiza sus
espera para | Consultas al personal
Tiempo de recibir de salud, le atiende de
espera . manera rapida y
tratamiento oportuna.
Tiempo Considera que eltiempo
aproximado de | promediodeesperaesel
espera fue | adecuado para atender a
advertido los usuarios.
Limpieza general| EI centro de salud
del centro de | Permanecelimpiotodo
urgencias el horario de atencion.
El personal de limpieza
Realiza su trabajo de
manera eficiente.
Conforty comodidad del| Las instalaciones fisicas
limpieza mobiliario del centro de salud,

brindan comodidad a los
usuarios.

Temperatura y
ventilacion

Secuentaconventilacion
como aire acondicionado
gque mantienen una
temperatura adecuada.




Estimado sefior (a) (ita):
CHACON DUENAS LUZ LILIAM

Solicitamos que proporcione su opinidn sobre el instrumento cuestionario de

gestion administrativa y satisfaccion de la poblacion.

El presente instrumento sera utilizado en mi trabajo de investigacion denominado: Gestion
administrativa y satisfaccion del paciente atendido en el Centro de Operacién

de Emergencia, Casma - 2022, lamisma que requiere la validacion a juicio de experto.

Agradezco por anticipado su aceptacion razon por la cual quedo
infinitamente agradecido.

La opinidn consiste en responder los siguientes criterios (ver cuadro de validacion).

*¢ Existe coherencia entre la variable y las dimensiones.
ot Existe coherencia entre las dimensiones y los indicadores.

+ Existe coherencia entre los indicadores y los items.

«is EXiste relacion entre los items con la opcién de la respuesta.

«t« La redaccién es clara, precisa y comprensible.

Agradezco su valiosa colaboracion

A

Atentamente
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REFERENCIA:
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Duracion: 25 minutos

Forma de administracion: Personalizada
Ambito de aplicacién: Casma

Cuestionario: para analizar la satisfaccion de la poblacién
REFERENCIA:

Autor: Febres y Mercado, (2020).
Procedencia: Colombia

Adaptacién: Jaime Velasquez

Duracion: 25 minutos

Forma de administracion: Personalizada
Ambito de aplicacién: Casma

APELLIDOS Y NOMBRES:
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N° DE DNI: 31674320
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fubiol -

FIRMA DEL LUADOR

—- w—— f




MATRIZ DE VALIDACI@N

Titulo Gestion administrativa y satisfaccion del paciente atendido en el Centro de Operaciones de Emergencia, Casma - 2022
Objetivo | Obtener informacién valida y confiable de la gestién administrativa y la satisfaccién de la poblacion
Opinion de . .
Criterios de evaluacion
repuesta -
Relacion P S
Relacién | Relacion - R
entre la Relacién La redaccion &
. entre la entre el
3 variable y g entre el i | es clara,| §
i i i6 indi a imension | . temy la Q
Variable Dimension indicador Items o < g la indicador .,y precisa y
c = © ] o ly el ) opcion de ) =N
g o)) u dimensiéon | © y el item comprensible | <
@ ) - indicador respuesta ©
12 8 n
(]
2
Si No | Si No Si | No Si No Si No @
i | i
Evidencia que el Centro No No Ne
Di i iont de  Operaciones de
reccionamiento | =0 yencia se preocupa X X X X X
de la misién .
por el bienestar de la
salud de la poblacion. —t X X X X
c imiento d Se percibe que la entidad
umplimiento de cumple con la atencién a X X X X X
objetivos—— —_
los usuarios de Casma. —+
Se evidencia que el X X X X X
., Planificacién . personal de la entidad
ion Estrategias de| 5. " 1RV RV—
Gestio actividagdes distribuye de manera X X X X X
administrativa eficiente al personal que
atiende a losusuarios. X X X X X
Considera que la entidad
distribuye de manera X X X X X
Recursos e.f|C|en'te los recursos
financieros financieros.
Los recursos que destina A A A A A
elgobiernocentralllegan X X X X X
a todos los usuarios. - |
gestion de| Se cuenta con el X X XX )2( >)((
personal personal suficiente para
X X J X X




Organizacion

atender a todos los
Usuarios.

Es necesario que se
incremente elnimero de
personal para atender a
los usuarios.

Se brinda los recursos
necesarios para atender

Direccion

Gestion de | alos usuarios.
recursos Elpersonaladministrade
materiales manera eficiente los
recursos que se le
otorgan.
La entidad adquiere ios
Designacion insumos necesarios para
presupuestal el personal médico que
atienden a los usuarios.
Se percibe que el
personal médico se
Motivacion al encuentra motiva_ para
personal atender a los usuarios.

Es necesario que se
motive al personal para
mejorar la atencion.

Comunicacioén

Se cuenta con canales
de comunicaciones entre
elpersonal de saludylos
Usuarios.

Se cuenta canales
digitales para la atencién
a los usuarios.

Liderazgo

El lidera 9 que seejerce
en el personal de salud
es el adecuado para
brindar el servicio alos
usuarios.




El personal de salud es

. supervisalo en el
Control Supervision procesodeatencionalos
usuarios.
Los usuarios tienen
canales para realizar
quejas o reclamos del
servicio recibido.
- El personal de salud
2;?\/%?&22 de cumple sus actividad_es
de atencion at usuario
Se evidencia
Cumplimiento de
protocolos de seguridad
Cumplimiento de | por el personal de salud.
normativa Se percibe que el
personal de salud cumple
con la norma dispuesto
N\ por el MINSA.
Cortesia y Permble un trato de
: respeto del cortesia y respeto por
o parte del personal de
médico
salud.
. La informacion que le
_learldad en la brinda el personal de
Cuidado del | 'Nformacion salud es clara vy
médico suministrada entendible.
Preocupacion | pyidencia preocupacion
por la comodidad I !
del paciente por el usuario.
Interés en el El personal de salud se
paciente como preocupa por el bienestar
Satisfaccion persona de los usuarios.
de la Accesibilidad del _
poblacion personal del| Se tiene acceso al
centro de | personal de salud para

urgenciaencaso

de inquietudes

realizar consultas.




La manera en

Se evidencia articulacion

Informacién | que setransmitié | en la informacion de los
y lainformacion de | usuarios que se brindar
comunicacie | Persona a | por parte del personal de
0 persona salud.
informacion Se brinda informacion a
suministrada a | los familiares de los
familiares usuarios atendidos.
Atencion y Cortesia del Cuando acude al centro
tesi personal de de salud el personal de
cortesia seguridad porteria le atiende y
orienta  de  manera
Cordial.
Siempre se ubica a un
Cortesia del| personal de salud at
personal de | ingreso del
recepcion establecimiento para
Realizar consultas.
ggggi: del El personal que atiende
encargado de los 3#035,3)”:&3%?;6%”@
examenes :
Tiempo de| El tiempo que le toma
espera para ver | para ser atendido es el
al médico adecuado.
Tiempo de | Cuando realiza sus
espera para | Consultas al personal
Tiempo de recibir de salud, le atiende de
espera . manera rapida y
tratamiento oportuna.
Tlempo Considera que eltiempo
aproximado de | promediodeesperaesel
espera fue | adecuado para atender a

advertido

los usuarios.




Conforty
limpieza

Limpieza general
del centro de

El centro de salud
Permanece limpiotodo
el horario de atencion.

urgencias

El personal de limpieza
Realiza su trabajo de
manera eficiente.

comodidad del
mobiliario

Las instalaciones fisicas
del centro de salud,
brindan comodidad a los
usuarios.

Temperatura y
ventilacion

Secuentacon ventilacion
como aire acondicionado
que mantienen una
temperatura adecuada.




orienta de
Cordial.

manera

Cortesia del
personal de
recepcion

Siempre se ubica a un
personal de salud at
ingreso del
establecimiento para
Realizar consultas.

Cortesia del

El personal que atiende

personal .
encargado de los 3:]0;;%:;%%%856”'[3
examenes '
Tiempo de| El tiempo que le toma
espera para ver | para ser atendido es el
al médico adecuado.
Tiempo de | Cuando realiza sus
espera para | Consultas al personal
Tiempo de recibir de salud, le atiende de
espera . manera rapida y
tratamiento oportuna.
Tiempo Considera que eltiempo
aproximado de | promediodeesperaesel
espera fue | adecuado para atender a
advertido los usuarios.
Limpieza general| EI centro de salud
del centro de | Permanecelimpiotodo
urgencias el horario de atencion.
El personal de limpieza
Realiza su trabajo de
manera eficiente.
Confort y comodidad del| Las instalaciones fisicas
limpieza mobiliario del centro de salud,

brindan comodidad a los
usuarios.




Temperatura Yy | Secuentaconventilacion
ventilacion como aire acondicionado
gque mantienen una
temperatura adecuada.
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