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RESUMEN

El trabajo de investigacién, surge de la necesidad de saber y determinar en qué
medida se relacionan las variables de calidad de servicio y la satisfaccién de los
usuarios en consultas externas del Hospital Regional de Moquegua, provincia
Mariscal Nieto, departamento de Moquegua, 2023. El estudio corresponde al tipo
de investigacion basica, donde representa un enfoque cuantitativo, utilizando la
técnica de la encuesta y como instrumento el cuestionario, considerada como una
investigacion descriptiva-correlacional, el disefio de investigacion fue no
experimental con corte transversal. La investigacion se tomé como muestra a 366
usuarios correspondientes a todos los servicios de consultas externas,
concurridas por los usuarios mayores de 18 afos en el Hospital Regional de
Moquegua. Mediante el programa estadistico SPSS version 26, se obtuvo como
resultado principal un p-valor=0,000 y un grado de correlacién de Rho Spearman
0,851, que considera una relacion positiva considerable. Se concluye en cuanto a
los resultados demostrar el grado de relacion que existe entre las variables de
estudio, es decir, mejor calidad de servicio mayor es la satisfaccién de los usuarios

en los servicios de consultas externas del Hospital Regional de Moquegua.

Palabras clave: calidad de servicio, satisfaccion de los usuarios, descriptivo,

correlacional, corte transversal, no experimental.



ABSTRACT

The research work arises from the need to know and determine to what
extent the quality of service variables and user satisfaction are related in
outpatient clinics of the Moquegua Regional Hospital, Mariscal Nieto
province, department of Moquegua, 2023. The study corresponds to the
type of basic research, where it represents a quantitative approach, using
the survey technique and the questionnaire as an instrument, considered
as a descriptive-correlational research, the research design was non-
experimental with cross-section. The research took as a sample 366 users
corresponding to all outpatient consultation services, attended by users over
18 years of age at the Moquegua Regional Hospital. Using the SPSS
version 26 statistical program, the main result was a p-value=0.000 and a
Rho Spearman correlation degree of 0.851, which considers a considerable
positive relationship. It is concluded regarding the results to demonstrate
the degree of relationship that exists between the study variables, that is,
the better the quality of service, the greater the satisfaction of users in the

outpatient services of the Moquegua Regional Hospital.

Keywords: service quality, user satisfaction, descriptive, correlational,

cross-sectional, non-experimental.
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INTRODUCCION

Los servicios de salud tienen un rol muy importante en la vida de las
personas, donde existe una gran responsabilidad ética y profesional, por
esta razoén el personal médico, asistencial y administrativo deberia
proporcionar un servicio optimo y eficaz, que le permita mejorar sus
procesos y, en este sentido, no solo se toma en cuenta la recuperaciéon de

la salud, sino como el usuario desea ser atendido.

El presente estudio, tuvo como objetivo determinar la relacion entre la
calidad de servicio y la satisfaccién de los usuarios en consultas externas
del Hospital Regional de Moquegua. Se utilizé6 el modelo SERVQUAL de
Parasuraman et al. (1988), para medir las dimensiones de calidad de
servicio como son los elementos tangibles, fiabilidad, capacidad de
respuesta, seguridad y empatia. En el caso de la variable satisfaccion del
usuario en consultas externas se utilizé el modelo de Arteta y Palacio
(2018), sobre las dimensiones: cuidado del médico, informacion y
comunicacién, atencion y cortesia, tiempo de espera percibido, cuidado
de las enfermeras, caracteristicas de las visitas, admisién y facturacién,
accesibilidad, confort y limpieza, instalaciones y planta fisica. Este estudio
indica los niveles de satisfaccion de los usuarios en el momento de la
atencion de los servicios médicos prestados en el Hospital Regional de

Moquegua.

Seccion I. Se planted el problema de la investigacion, identificando los
objetivos, justificacion e importancia, asi mismo se formulé la hipétesis y

las variables de investigacion.

Seccion Il. Se identifico y detallé los antecedentes internacionales,
nacionales y locales, presentando un marco tedrico con autores que
estudian la calidad de servicio y satisfaccion de los usuarios, definiendo

los diferentes términos que son sustentos para la investigacion.

Secciodn lll. Se definid el tipo y el nivel de investigacién, como también la
cantidad de poblacidén y muestra aplicado en las encuestas, mencionando

instrumentos y procedimientos necesarios para el estudio.
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Seccion IV. Se presentaron los resultados del instrumento adaptados en
la investigacion, donde se pudo detallar por medio de cuestionarios el
analisis de los distintos resultados obtenidos en forma descriptiva e
inferencial, llegando a comprobar la hipétesis general y las hipotesis

especificas del estudio.

Seccion V. y VI. Se presentan las conclusiones y recomendaciones del

estudio de investigacion.

Finalmente, la seccion VII. Se redactan las referencias bibliografias y la
seccion VIl se adjuntan todos los documentos sustentatorios del estudio

de investigacion.
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1.1.

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Descripcion y formulacién del problema

El mundo ha ido evolucionando constantemente en
diferentes ambitos, los cuales a menudo nos enfrentamos a nuevos
retos y oportunidades, relacionados con la calidad de servicio. De una
manera muy, particular el sector Salud se ha convertido en la primera
necesidad basica de todo ser humano, donde cuenta con una
estructura especifica para cada servicio, llegando a incrementar la
exigencia, la presién y la demanda por parte de los usuarios externos,

segun (Dominguez, 2019).

La OMS (2020) reconoce que los usuarios externos no
reciben una buena atencién en los establecimientos de salud,
considerando que, en paises con ingresos altos, donde 7 de cada 100
pacientes hospitalizados pueden esperar contraer alguna infeccion
sanitaria y en los paises subdesarrollados la cifra es de 1 a cada 10

pacientes.

El Banco Mundial (2020) desarroll6 un estudio en la zona
rural de la India, donde encontraron que existe servidores no
calificados, ni cuenta con un titulo médico, desempefando
inadecuadamente sus funciones, y por consecuencia, brindando un
tratamiento incorrecto, con una mala calidad de servicio, donde

genera en el peor de los casos la muerte.

La OCDE (2020) realizé un estudio sobre el control y
prevencion de enfermedades con presién arterial elevada, indicando
que al menos la mitad de adultos que tienen esta condicion, no han
sido diagnosticados con hipertension, esto se debe a la poca
cobertura del tratamiento. Determinando que existe un problema de

calidad en servicios preventivos del sistema de salud en paises que
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no forman parte de la Organizacion para la Cooperacion y el

Desarrollo Econdmicos — OCDE.

En México, se realizé un estudio en el que 4 de cada 10
mexicanos tienen un descontento por la falta de amabilidad, cortesia
y atencidn que emplea el personal médico en su centro de salud (Ortiz
et al., 2017) esto demando la exigencia y una mayor prestacién de

servicios de calidad en los establecimientos de salud de ese pais.

Para MINSALUD (2017) la encuesta Nacional de Entidades
Promotoras de Salud (EPS) en Colombia, detall6 que casi el 20% de
los ciudadanos han pensado cambiarse de promotoras de salud, esto
se debe a las dificultades en el acceso del seguro, como también el
descontento de tener que realizar largas esperas e innumerables

tramites engorrosos.

En Ecuador, la poblaciéon flotante de Milagro ubicada en
Guayaquil, ha venido afrontando una deficiente gestion por parte de
sus autoridades, ocasionando una baja y mala cobertura a personas
mas vulnerables y un sistema lento para los usuarios externos

pertenecientes a sus centros de salud (Farifio et al., 2018).

El sistema de salud en el Peru, se caracteriza por una
importante fragmentacién, conformado por el Ministerio de Salud
(MINSA) como ente rector donde en funcidon a sus atribuciones y
competencias, se establece el proceso de categorizacion por niveles
de atencidon en salud: (Primer nivel) puestos de salud y centros de
salud, (Segundo nivel) hospitales regionales | y Il y (Tercer nivel)
hospital Il e institutos especializados en salud; como el Ministerio de
Defensa contempla la Red de fuerzas armadas, el Ministerio de
Interior contempla la Red de la Policia Nacional y servicios de
ESSALUD (MINSA, 2019).
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La Defensoria del Pueblo (2018) hizo una inspeccion a 7
centros de salud en las ciudades de San Martin, Loreto y Ucayali, en
los que encontraron, hospitales con un servicio deficiente debido a su
precariedad en infraestructura, falta de médicos especialistas, el poco
conocimiento de la afiliacion del Seguro Integral de Salud (SIS),
escasez de pruebas de VHI y retrovirales, esto hace de que exista una

mala cultura de prevencion.

Los casos de mortalidad materna en el Peru fue un tema
preocupante en ciudades como la selva y cierra peruana, donde se
realizaban partos a domicilio y atenciones en instituciones de primer
nivel, la falta de servicios obstétricos, dificultad para llegar al centro
de atencion, madres gestantes marginadas por el idioma de origen,
incapacidad de poder leer y escribir, formaria parte de las barreras de

acceso a la salud (Roman et al., 2019).

Esta precariedad ha venido agudizandose debido a la falta
de equipamiento necesario para el tratamiento de los pacientes,
cobertura insuficiente del sistema de salud a las personas mas
vulnerables, poca atencidon poshospitalaria de pacientes que
requieren cuidados no hospitalarios, poca concientizacion en la
donacion de organos y desconocimiento en buscar informacion
amigable y veraz por parte de las plataformas virtuales del Ministerio
de Salud (Soto, 2019).

El hospital de Moquegua, por medio de un consorcio
aleman y el Ministerio de Salud Publica empieza su construccion en
abril de 1965, en sus inicios fue conocido como Hospital Centro de
Salud Moquegua, entrando en funcionamiento un 18 de agosto de
1966, con apoyo de algunos programas y proyectos del MINSA a nivel
central se equipa de nueva inmobiliaria médica, liderado por un
pequeino equipo de especialistas. En el 2001 se aprueba el
Reglamento General de Hospitales del Sector Salud, donde

establecieron otra denominacién llamado Hospital de Apoyo
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departamental de Moquegua con nivel Il de atencién, a partir de ese
momento se incorpora 19 especialistas, pudiendo finalmente
consolidarse como el Hospital Regional Moquegua segun (OPS y

Gobierno Regional de Moquegua, 2019).

Sin embargo, al ser una entidad nueva, reportan una
infinidad de dificultades, como el poco personal administrativo en
horarios de noche y fines de semana, no cuentan con temperaturas
apropiadas para la refrigeracion de medicamentos, insumos vencidos,
no existia un personal capacitado para el traslado de pacientes, etc.,
esta evaluacién permitio que el centro de salud realice un constante
monitoreo administrativo, de insumos y de recursos provenientes del
Estado (Aspajo, 2018).

Segun Dominguez (2019) realizé un estudio en el Hospital
Regional de Moquegua, en el que manifestaron diferentes autoridades
en la Salud, sobre la falta de especialistas, horarios atipicos segun la
disponibilidad del médico, dificultades para prestar un buen servicio,
inadecuada atencion en areas criticas, pocas expectativas
econdmicas laborables y deficiente atencidén en los servicios de triaje

en emergencia.

Finalmente, esta investigacién resulta relevante para
analizar la calidad de servicio y satisfaccidon de los usuarios, en
consultas externas del Hospital Regional de Moquegua, 2023. A
demas de ello, es importante poder conocer las deficiencias que se
presentan en los servicios de consulta externa y a su vez poder
comprender las percepciones y apreciaciones que tienen los usuarios

al recibir los servicios médicos.
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1.2.

Formulacion del problema de investigaciéon

Interrogante general

IG. ¢Cual es la relacién que existe entre la calidad de
servicio y satisfaccion de los usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,

departamento de Moquegua, 20237

Interrogantes especificas

IE. ;Cual es la relacion que existe entre los elementos
tangibles y la satisfaccion de los usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,

departamento de Moquegua, 20237

IE. ;Cual es la relacion que existe entre la fiabilidad y la
satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de
Moquegua, 20237

IE. ;Cual es la relacion que existe entre la capacidad de
respuesta y la satisfaccion de los usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,

departamento de Moquegua 20237

IE. ;Cual es la relacion que existe entre la seguridad y la
satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de
Moquegua 20237
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1.3.

IE. ;/Cual es la relacidn que existe entre la empatia y la
satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de
Moquegua 20237

Objetivos

Objetivo general

OG. Determinar la relacion que existe entre la calidad de
servicio y satisfaccion de los usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,

departamento de Moquegua, 2023.

Objetivos especificos

OE. Determinar la relacion que existe entre los elementos
tangibles y la satisfaccion de los usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,

departamento de Moquegua, 2023.

OE. Determinar la relacién que existe entre la fiabilidad y
la satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de

Moquegua, 2023.

OE. Determinar la relacién que existe entre la capacidad
de respuesta y la satisfaccion de los usuarios en consultas externas
del Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,
departamento de Moquegua, 2023.

OE. Determinar la relacion que existe entre la seguridad y

la satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
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1.4.

Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de

Moquegua, 2023.

OE. Determinar la relacién que existe entre la empatia y
la satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de

Moquegua, 2023.

Justificacion e importancia

Justificacion tedrica

La investigacion cobra importancia porque los centros de
salud cumplen con una ardua tarea de proteccion, recuperacion y
rehabilitacion asimismo, se pudo determinar la relacion que existe
entre las dos variables, donde se aplicd el instrumento del
cuestionario y la técnica de la encuesta a los usuarios, en el cual se
midio y se confirma la hipotesis que existe entre la calidad de servicio
y la satisfaccién de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, con el objetivo de aportar informacién a
futuras investigaciones, y mejorar la percepcion que tienen los

usuarios hacia los servicios médicos.

Justificacion practica

De esta manera, se pudo concretar que los resultados
obtenidos, sirvieron como base y testimonio para tomar en cuenta y
cambiar las posibles falencias que ejercen en el Hospital Regional de
Moquegua, al mismo tiempo, la investigacion proporcionara
recomendaciones a las autoridades encargadas detallando los
principales factores que afectan la satisfaccion de los usuarios

externos, sirviendo como principal herramienta para posibles planes
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1.5.

de trabajo desarrollados por el mismo hospital regional, como

también contribuira a la realizacion de futuras investigaciones.

Justificacion metodoldgica

La investigacion tuvo una metodologia tipo basica, con un
enfoque cuantitativo y una investigacion descriptivo correlacional, no
experimental, de corte transversal. Esta indagacién va acorde con la
linea de investigacion de Desarrollo Social, contribuyendo en el
camino para posteriores estudios, donde se llegd a brindar
conocimiento e informacion a partir de la presentacion del informe de

resultados finales.

Importancia

La investigacion tiene una gran importancia porque se
abord6é un aspecto social de caracter publico, donde se llegé a
identificar factores que afectan la calidad y satisfacciéon de los
usuarios, estableciendo pautas y modelos, segun los resultados

contemplados en los cuadros estadisticos.

Hipétesis

Hipétesis general

HG. Existe relacién significativa entre la calidad de
servicio y satisfaccion de los usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,

departamento de Moquegua, 2023.
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Hipoétesis especificas

HE. Existe relacion significativa entre los elementos
tangibles y la satisfaccion de los usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,

departamento de Moquegua, 2023.

HE. Existe relacién significativa entre la fiabilidad y la
satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de

Moquegua, 2023.

HE. Existe relacion significativa entre la capacidad de
respuesta y la satisfaccién de los usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,

departamento de Moquegua, 2023.

HE. Existe relacion significativa entre la seguridad y la
satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de

Moquegua, 2023.

HE. Existe relacidon significativa entre la empatia y la
satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de

Moquegua, 2023.
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1.6.

Variables

Variable calidad de servicio

Miranda et al. (2021) la calidad de los servicios se
considera eficiente cuando los resultados superan a las expectativas
que tenia el cliente previamente al usar el servicio, logrando asi
mantenerse en el mercado, como también generando una buena

satisfaccion y fidelidad de sus usuarios.

Variable satisfaccion de los usuarios

Hospital Regional de Moquegua (2022) la satisfaccion del
usuario externo es el grado del cumplimiento por parte del
establecimiento de salud respecto a las expectativas y percepciones

del usuario en relacién a los servicios que este les ofrece.
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1.7. Operacionalizacion de variables
1.7.1. Variable 1: calidad de servicio

Tabla 1
Operacionalizacion calidad de servicio
Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Instrumento Técnica
conceptual operacional
Define, como una serie La medicion de Elementos - Equipos
de discrepancias, dudas la variable tangibles adecuados
y diferencias referente a calidad de
o la percepcion de la servicio se - Citas
© calidad de servicio realizé tomando Fiabilidad programadas Cuestionario
E asociada a las tareas y en cuenta, las
g servicios que cumplen dimensiones del Capacidad de - Atencion
o como organizacion, modelo respuesta optima
E cuentan con un modelo SERVQUAL. El Encuesta
= SERVQUAL y mismo que se - Diagnéstico
o desarrollan el estudio aplicé el Seguridad del estado de
en 5 dimensiones. cuestionario con salud
(Parasuraman et al., escala de Likert.
1988). Empatia -Respeto  al

Nota: Elaboracién propia.

paciente



1.7.2. Variable 2: satisfaccion de los usuarios

Tabla 2
Operacionalizacion satisfaccion de los usuarios
Definicion Definicién
Variable conceptual operacional Dimensiones Indicadores Instrumento Técnica
- Edad
Sociodemogréficas - Sexo
- Respuestas
La medicion de la Cuidado del médico satisfactorias
" La satisfaccion de variable Informacion y - Informacién
2 los usuarios es satisfaccion de los comunicacion suministrada
§ considerada como usuarios se Atencion y cortesia - Amabilidad Cuestionario
2 un indicador realizé6 tomando Tiempo de espera -Tiempo para ver
L) multifacético para la en cuenta, el percibido al médico
3 calidad de atencién estudio de (Arteta Cuidado de las -Desempefio
:g médica. y Palacio, 2018). enfermeras éptimo
§ El mismo que se Caracteristicas de - Sintomas del
B (Arteta y Palacio, aplico el la visita paciente Encuesta
& 2018). cuestionario con Admision/facturacion  -Disponibilidad del
escala de Likert. personal
Accesibilidad -ubicacion del area
Confort y limpieza -comodidad

Instalaciones y planta f.

-Sefalizacion

Nota: Elaboracion propia.
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21.

MARCO TEORICO

Antecedentes

Antecedentes internacionales

Villarreal (2018) realizo la investigacion sobre “La calidad
de atencidn bajo la percepcion de los usuarios del servicio de salud
regional La Paz, Pro Mujer Bolivia durante el ultimo semestre de 2014
y gestion 2015”, tuvo como objetivo identificar el grado de
satisfaccion percibida por usuarias/os del servicio de salud en
regional La Paz Pro Mujer, cuenta con un estudio cuantitativo con
una investigacion transversal. De acuerdo con los resultados
obtenidos, cerca del 70% de pacientes considera buena la calidad de
atencion por el personal médico, mientras que un 60% de usuarios
considera sentir satisfaccion con el servicio brindado, por ultimo un
40% senalan que existe un nivel bueno con la calidad de atencién
por parte del personal administrativo. En conclusién, se determino
que la calidad de atencién y satisfaccion del Servicio de Salud

Regional La Paz, Pro Mujer Bolivia es buena.

Valenzuela (2017) realizé la investigacion “Satisfaccion de
los usuarios atendidos en el Centro de Salud tipo A de Andrade
Marin, Imbabura 2017- Ecuador”, su objetivo fue medir el nivel de
satisfaccion de los usuarios externos atendidos en el centro de salud,
cuenta con un enfoque cuantitativo, que alcanzé los resultados,
donde el 79,89% de los usuarios han tenido una atencién eficaz,
mientras que el 16,90% determind que la calidad de atencion es mala
y casi cerca del 9,57% manifiestan que no existe una buena
comunicacién con el personal encargado, resaltando que cerca del
81,49% de los ciudadanos reiteran que no cuentan con la tecnologia

necesaria. En conclusién, la satisfaccion del usuario, esta



relacionado con el equipamiento, infraestructura de salud, contacto y

la comunicacion interpersonal entre el médico de turno y el usuario.

Castelo et al. (2016) realizé la investigacion “Satisfaccion
de pacientes con atencion médica en emergencias — Augusto Egas
Santo Domingo — Ecuador”, tuvo como objetivo establecer el grado
de satisfaccidn de la asistencia médica realizada a los pacientes en
el servicio de urgencias, cuenta con un estudio descriptivo de corte
transversal. De acuerdo con los resultados obtenidos el 49,21% de
los pacientes tuvieron el primer contacto con el personal de
enfermeria en el que indican que fue bueno, como también el 43,98%
precisan que tienen un nivel medio en calidad de infraestructura en
el centro de urgencias, por ende, un 3,93% mostraron insatisfaccion
del servicio, pero un 64,14% sefalaron sentirse satisfechos con el
personal de enfermeria. En conclusion, se determind que el tiempo
de espera en el area de urgencia fue el adecuado, y también el nivel

de infraestructura fue valorado como regular.

Antecedentes nacionales

Prieto (2023) realiz6 la investigacion “Calidad del servicio y
Satisfaccion del Paciente en el area de Emergencia de un Hospital,
Lima, 2023, tuvo como objetivo determinar la relacion que existe entre
la calidad del servicio y la satisfaccion del paciente en el area de
emergencia de un hospital de Lima, cuenta con un enfoque
cuantitativo de tipo basica, de acuerdo con los resultados obtenidos
cerca del 27% estan algo satisfechos con la percepcion de la calidad
de Servicio, mientras que un 71% tuvo un nivel bueno en capacidad
de respuesta y por ultimo un 32% tuvo un nivel regular en elementos
tangibles, el coeficiente de correlacion entre la calidad de servicio y
satisfaccion del paciente existe un r=0,640 (positiva media). En
conclusion, se determina que las variables se relacionan
directamente, con una relacién moderada y no muy fuerte como se

supuso inicialmente
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Garcia (2021) realizé la investigacion “Calidad de Servicio
y Satisfaccion del Paciente del Hospital Universitario — Castilla, Piura,
20217, tuvo como objetivo identificar la relacion entre calidad de
servicio y satisfaccién del paciente del Hospital Universitario, cuenta
con un enfoque cuantitativo de nivel correlacional con corte
transversa, de acuerdo con los resultados obtenidos cerca del 40%
estuvo de acuerdo con la coherencia entre la apariencia de
instalaciones fisicas y el tipo de servicios prestados, mientras que un
33% estuvo de acuerdo que el servicio fue rapido y por ultimo un 39%
estuvo de acuerdo que la atencion fue personalizada, la dimension
elementos tangibles con la variable satisfaccion del paciente tiene un
coeficiente de correlaciéon de r=0,760 (positiva considerable), de igual
manera con la dimension capacidad de respuesta tiene un coeficiente
de correlacién de r=0,819 (positiva considerable) y por ultimo precisa
que la dimension empatia tiene un coeficiente de correlacion de
r=0,815 (positiva considerable). En conclusiéon, para las tres
dimensiones, existe una relacion significativa y positiva con la

satisfaccion del paciente del Hospital Universitario Castilla Piura.

Reano (2019) realizé la investigacion “Calidad de Servicio
y Satisfaccion del Usuario en la Unidad de Gestidn del ciudadano del
Hospital Regional de Lambayeque, Chiclayo”, tuvo como objetivo
establecer el vinculo entre la calidad de servicio y la satisfaccién del
paciente en la Unidad de Gestion del Hospital, cuenta con un enfoque
cuantitativo, de nivel correlacional, de acuerdo a los resultados
obtenidos cerca del 52% de pacientes sefalan que la calidad de
servicio es mala, el 25% considera que es un servicio pésimo, como
también cerca del 38% de usuarios precisan que tienen un nivel
regular de satisfaccion, y por ultimo se identificod que cerca del 37%
de elementos tangibles se encuentra en un nivel malo. En conclusion,
la calidad de servicio y el nivel de satisfacciéon en la Unidad de Gestidon

del Hospital hacia el paciente fue mala.
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Ascona (2018) realizé la investigacion “Calidad del Servicio
y Satisfaccion del Usuario en el Centro de Salud Tupac Amaru Inca
de Pisco, 2018”, tuvo como objetivo reconocer el vinculo entre la
calidad del servicio y la satisfaccién del usuario en el centro de salud.
Cuenta con un enfoque cuantitativo de disefio descriptivo
correlacional. De acuerdo a los resultados, obtenidos cerca del 34%
de los ciudadanos certifican que la calidad de servicio en el centro de
salud tiene un nivel regular, mientras que un 73% sefala que tiene un
buen nivel de comunicacién entre médico y/o paciente, por ultimo, un
61% ratifican que se sienten satisfechos con los elementos tangibles.
En conclusion, en temas de calidad de servicio existe una correlacion
de r=0,752 que significa que cuenta con un (nivel bueno), como
también determina que en la dimension de capacidad de respuesta
existe una correlacion de r=0,576 es decir, buen trato (positiva media)
y, por ultimo, precisa que la dimension de elementos tangibles cuenta
con una correlacién de r=0,622 (positiva media), es decir, buena

calidad de servicio y satisfaccion a sus pacientes.

Canzio (2018) realiz6 la investigacion “Relacion entre
Calidad de Servicio y Satisfaccién del Usuario en Emergencia de
Hospitales Publicos de Lima Este, 2018”, tuvo como objetivo
identificar la relacion mas relevante de la calidad de servicio con la
satisfaccion del usuario en los servicios de emergencia de los
hospitales de la Direccién de Redes Integradas de Salud de Lima
Este, cuenta con un enfoque cuantitativo, no experimental,
correlacional, de acuerdo a los resultados obtenidos cerca del 48%
esta indeciso si el personal de emergencia lo trata con amabilidad,
respeto y paciencia, mientras que un 42% considera estar indeciso
que el personal lo atendié de manera prepotente, y por ultimo, un 53%
considera estar de acuerdo que el personal de salud los trata con
empatia a los usuarios. En conclusion, en temas de calidad de servicio
y satisfaccidon del usuario existe un coeficiente de correlacion r=0,538

(positiva media), y por ultimo, precisa que la fiabilidad, la capacidad
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de respuesta, la seguridad, la empatia, y los elementos tangibles si

se relacionan con la satisfaccion percibida del usuario externo.

Redhead (2018) realizo la investigacion Calidad de Servicio
y Satisfaccién del Usuario en el Centro de Salud Miguel Grau de
Chaclacayo 2023”, tuvo como objetivo determinar la relacién que
existe entre la calidad del servicio y la satisfaccion del usuario en el
centro de salud Miguel Grau del distrito de Chaclacayo, cuenta con
enfoque cuantitativo, basica y pura, de acuerdo a los resultados
obtenidos cerca del 46% consideran regular la calidad médica, cerca
del 55% considera un nivel regular en la dimension elementos
tangibles, como también el 62% tuvo un nivel regular en seguridad, en
el coeficiente de correlacion entre la calidad de servicio y satisfaccion
del usuario existe un r=0,609 (positiva media), para la dimension
fiabilidad existe un r=0,588 (positiva media) y la dimensién capacidad
de respuesta existe un r=0,545 (positiva media). En conclusién, se
determina que tienen una relacién positiva media con la satisfaccion

del usuario en el Centro de Salud “Miguel Grau” de Chaclacayo.

Antecedentes locales

Holguin (2022) realizé la investigacion “Calidad de Atencion
y Satisfaccion del Usuario de Consulta Externa de un establecimiento
Hospitalario de la Region Moquegua, 2022”, tuvo como obijetivo
establecer el vinculo entre la calidad de atencion y satisfaccion del
usuario de consulta externa de un establecimiento hospitalario de la
Regibn Moquegua, cuenta con una investigacion de enfoque
cuantitativo, de acuerdo a los resultados obtenidos cerca del 61% de
pacientes manifiesta que la calidad de atenciéon es mala, como
también un 16% determina que la calidad de atencién es eficaz, a su
vez un 55% de ciudadanos perciben una deficiencia en la dimension
de fiabilidad, mientras que un 60% de usuarios diagnostica que la
dimensién de elementos tangibles no es buena, cabe resaltar que

cerca del 57% consideran deficiente a la dimension empatia, donde el
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paciente considera que no se siente satisfecho con la atencién
recibida por parte del personal encargado. En conclusion, se
considera que existe una relacion efectiva moderada entre la
dimensién de fiabilidad y la satisfaccion del usuario, caso contrario
existe una relaciéon baja entre la calidad de atencion, elementos

tangibles y la empatia.

Jiménez (2018) realizé la investigacion “Satisfaccion del
Usuario y Calidad del Cuidado de Enfermeria en el Servicio de
Hospitalizacion del Hospital Regional Moquegua, afio 2018, con el
objetivo de establecer el vinculo entre el grado de satisfaccién del
paciente y la calidad de atencién del area de enfermeria en el servicio
de internamiento del Hospital Regional de Moquegua, cuenta con un
enfoque cuantitativo de nivel correlacional y disefio no experimental
transversal, de acuerdo a los resultados obtenidos cerca del 74% de
los usuarios afirman que los cuidados por parte del personal médico
son buenos, por ende el 38% de usuarios internados en el area de
medicina traumatologia y pediatria, consideran que tienen un nivel
satisfactorio, pero también refieren que cerca de 24% tienen un nivel
insuficiente, por ultimo se concluye que los pacientes se sienten
satisfechos con los cuidados que brinda el area de enfermeria, pero
no existe vinculacion significativa entre la satisfaccion del usuario con
los otros servicio de hospitalizacion como son las areas de cirugia,
medicina, pediatria y traumatologia del Hospital Regional de

Moquegua.

Paredes (2015) realiz6 la investigacion “Satisfaccién del
Usuario Externo y su Relacién con la Motivacion del Profesional de
salud, servicio de emergencia Hospital Regional de Moquegua 20127,
con el objetivo de establecer el nivel de satisfaccion del ciudadano en
relacidn a la motivacion del médico del servicio de emergencia, cuenta
con una investigacion descriptiva correlacional, de acuerdo a los
resultados obtenidos cerca del 66% de los ciudadanos define que el

personal médico les proporciona confianza a los pacientes, mientras
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2.2,

2.21.

que un 14% menciona que no tienen la confianza suficiente, por otro
lado, cerca del 20% de los pacientes afirman no sentirse satisfechos
con la atencién brindada, mientras que un 71% precisa que el
personal si brinda asistencia, amabilidad, paciencia y respeto, caso
contrario cerca del 20% de los pacientes afirman no sentir un buen
trato, y por ultimo cerca de un 66% consideran que cuentan con
instalaciones fisicas aseadas y confortables para la atencion médica.
En conclusion, se considera que la satisfaccion del ciudadano que
adquiere los servicios de emergencia es, como también existe un
mayor nivel de empatia, buena respuesta para absolver dudas de

parte del personal médico hacia al ciudadano.

Bases teodricas

Calidad de servicio

Albrecht (2018) precisa que la calidad de servicio es
considerada como un valor agregado invisible desarrollado por parte
de la organizacion hacia el usuario, donde puede determinar si

regresa o nunca mas vuelva.

ISO 9000 (2015) define a la calidad de servicio y/o
productos, como un medio que genera beneficio y percepcién al

usuario sobre la organizacion.

Parasuraman et al. (1988) define como una serie de
discrepancias y diferencias referente a la percepcion de la calidad de
servicio asociada a las tareas y servicios que cumplen como
organizacion, cuentan con un modelo SERVQUAL y desarrollan el
estudio en 5 dimensiones los cuales son: Elementos tangibles,

fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatia.
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2.2.1.1. Modelos de calidad total o de excelencia

1. Modelo Japones Deming o el ciclo PDCA

Deming (1982) permite mejorar el rendimiento,
productividad, gestion de procesos, mejora continua, satisfaccion del
personal y satisfaccion del usuario. El modelo cuenta con cuatro

etapas:

a) Planificar: Se reconoce el problema en la organizacién, se busca

soluciones y se implementa acciones para llegar a la meta.

b) Hacer: Se toma acciones de inmediatas y se desarrollan cambios

para las mejoras ya desempenadas en la fase de plan.

c) Verificar: Es la fase donde se chequea y verifica los cambios,
midiendo los resultados, puede que no se alcancen las metas

deseadas, por lo que se deberia corregir en la ultima fase.

d) Actuar: En esta ultima etapa se verifica los resultados obtenidos a lo
largo del proceso, para corregirlos y si todo salié a lo planeado se

documenta y se afade a los procesos empresariales.

2. Modelo de excelencia en la Gestion Malcolm Baldrige

Malcolm (1987) esta basado en siete criterios: liderazgo,
planeamiento estratégico, orientacion hacia el cliente y el mercado,
medicién, analisis, y gestion del conocimiento, orientacién hacia las
personas, gestion de procesos y resultados, como se puede observar

en el siguiente cuadro.
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Figura 1
Perfil de la empresa

[ Perfil de laempresa: Ambiente, relaciones y retos ]
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Nota: Perfil de la empresa, tomado de (Malcolm, 1987).

2.2.1.2. Modelos para determinar la medicién de la calidad en el servicio

1. Modelo Gronroos

Segun Gronroos (1994) propone el Modelo de la imagen,
donde el usuario se siente dominado por la organizacion cuando el
servicio adquirido le trae resultados positivos, como también el buen
trato por parte del personal y la imagen corporativa son factores que
se obtiene cuando la calidad percibida cumple con las expectativas

del usuario.

a) La calidad técnica: Son las caracteristicas propias de la
organizacion como son, el horario establecido de apertura, la
rapidez que tiene el personal en caja, buen trato, variedad en

productos, precios accesibles, etc.

b) La calidad funcional: Es la forma de como el usuario es tratado
por parte del personal en el desarrollo a lo largo del proceso de

produccion del servicio.

c) Imagen de la empresa: Es la apreciacion que tiene el usuario

basado en sus dos anteriores experiencias
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Figura 2
Modelo Grénroos

Calidad total

Imagen
corporativa/

local

Calidad técnica Calidad funcional
del proceso:

del resultado:

Nota: Calidad total, tomado de (Gronroos, 1994).

. Modelo SERVQUAL

Segun Parasuraman et al. (1988) determin6 el modelo
SERVQUAL, siendo este la guia mas utilizada y completa hasta la
actualidad, este modelo lo desarrollan entre los afos 1985-1988,
todo empieza desde el estudio de los modelos de Groénroos, y luego
de algunas investigaciones desarrollaron una herramienta que pueda
medir y cuantificar la calidad de servicio, llamandolo SERVQUAL,
este modelo permiti6 tener una medicion por separado a las

expectativas y la percepcion del usuario.

Al principio a partir de una serie de entrevistas
desarrollaron diez dimensiones, pero se consolidaron cinco items,
los cuales fueron: elementos tangibles, fiabilidad, capacidad de
respuesta, seguridad y empatia, como se logra ver en la presente
tabla.
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Tabla 3
Dimensiones del modelo SERVQUAL

Dimension Descripcion

Apariencia de las
instalaciones fisicas, aspecto
y actitud del personal,
Elementos maquinas, y materiales de

tangibles comunicacion en los usuarios.

Muestra la capacidad de

N brindar servicios de forma
Fiabilidad
precisa, de confianza y digna.

Disposicion y buena voluntad

ara brindar ayuda a los
Capacidad de . J

usuarios y asi generar un

respuesta
servicio exprés.
Cortesia y conocimiento por
arte del ersonal ara
Seguridad P P P
generar confianza y
seguridad.
Cuidado y atencion
. personalizada que la
Empatia

organizacion proporciona a

sus clientes.

Nota: Dimensiones de SERVQUAL, tomado de

(Parasuraman et al., 1988).
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2.2.2.

2.2.21.

2.2.2.2,

Satisfaccion de los usuarios

Concepto

Hospital Regional de Moquegua (2022) la satisfaccion del
usuario externo es el grado del cumplimiento por parte del
establecimiento de salud respecto a las expectativas y percepciones

del usuario en relacién a los servicios que este les ofrece.

Febres y Mercado (2020) es un indicador de calidad de
atencion prestada en los servicios de salud, conocer el nivel de
satisfaccion permitira mejorar falencias y reafirmar fortalezas a fin de
desarrollar un sistema de salud que brinde la atencion de calidad que

los pacientes demandan.

Arteta y Palacio (2018) la satisfacciéon del usuario es
considerado como un indicador multifacético para la calidad de
atencion meédica, entre ellos esta la comunicacion, el tiempo de
espera, la cortesia y la atencién, considerados como principales

elementos para la satisfaccion.

Sistema de salud en el Peru

Rabanal et al. (2011) el sistema de salud en el Peru se
divide en dos sectores, el publico y el privado. En el sector publico,
el gobierno ofrece servicios de salud a la poblaciéon no asegurada por
medio del programa de Seguro Integral de Salud (SIS) a través de la
red de establecimientos del Ministerio de Salud (MINSA), el seguro
social tradicional (EsSalud) donde ofrece servicios de salud a la
poblacion asalariada o que aporten de manera mensual provenientes
de todas las entidades publicas del Estado y las empresas
prestadoras de salud (EPS), en el que brindan servicios de salud

privada a los trabajadores que estan afiliados a ellas, y

37



2.2.2.3.

complementan la cobertura que brinda EsSalud. Asi mismo las
aseguradoras privadas contratan los servicios de las EPS a fin de
brindar servicios de salud especificos a una poblacion determinada
con cobertura de seguro. El Ministerio de Defensa conforma la red
de fuerzas armadas, como son las IAFAS, integradas por el Ejército
(FOSPEME), Marina (FOSMAR), y Fuerza Area (FOSFAP), como
también el Ministerio de Interior conforma la red de policia nacional,
integrado por el Fondo de Sanidad Policial (SALUDPOL).

Niveles de atencion en el sector salud

MINSA (2011) segun la Resolucion Ministerial N°546-
2011/MINSA, determina clasificacion que caracteriza a los
establecimientos de salud, se basa en los niveles de complejidad que

permitan responder a las necesidades de salud.
Nivel I: Complejidad baja

I-1 = Puesto de salud.

I-2 = Puesto de salud con médico.

I-3 = Centro de salud sin internamiento.

I-4 = Centro de salud con internamiento.

Nivel Il: Complejidad intermedia, cubre atencién ambulatoria

especializada.

[I-1 = Hospital |
[I-2 = Hospital Il
Nivel lll: Alta complejidad; con condiciones para realizar acciones

bajo régimen de atencidon cerrada (hospitalizacion), incluyendo los

pabellones quirurgicos.
[11-1 = Hospital Il

[1I-2 = Instituto especializado
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Figura 3

Categorias de los establecimientos de salud

Categorias MINSA EsSalud PNP FAP Naval Privado
Puesto de L Enfermeria servicios ’
I-1 e Puesto sanitario At Consultorio
Puesto de ;
Paosta Departamento de Consultorio
|-2 salud con 1o Posta médica Posta médica sankiad postanaval  médico
médico
Centro de
-3 sbdsn  CoNC  poighicB  eeramento Paiclinico
internamiento
Centro de
I-4 salud con Policlinico Policlinico naval nc;;gtlg
internamiento
-1 Hozpital | Hospital | Policlinico A Hospital zonal Clinica naval Clinica
-2 Hoszpital Il Hospital I Hospital regional ~ Hospital regional Clinica
) - Hospital Il . Hospital Central ~ Hospital Naval
-1 Hosgpital Il yIV Hospital nacional FAD Bugue Hospita Clinica
Instituto *
-2 espacializado Instituto Instituto

Nota: Establecimientos de salud, tomado de (Salavery y Cardenas, 2009)
adapatado, segun Resolucién Ministerial N°546-2011/MINSA.

Salavery y Cardenas (2009) el sistema de salud se caracteriza por el
nivel de atencién de baja, mediana y alta complejidad para brindar
servicio de salud de atencion general, especifica y especializada a la

poblacién.

Figura 4

Establecimientos de Salud zona sur

Instituto Macional dz Enfermedades
Meoplasicas {Lima)

Hospital Macional arzobispo Loayzs

[Lima)

Hospital Regional Honorio Delgado

[arequipa)

Hospital Regional de Moguegua
Hospital bass 1| E354LUD

Clinica Privade Galena

Clinica Privada del Sur

Clinica Privada Carrign Moguegua

centra de salud Mariscal Misto
Centrg de salud 5an Frandisoo
Centro de salud Samegus

Centro de salud Chen Chen
Centra de salud Ios Angeles
Centro de salud Mercado Central

Nota: Elaboracién propia.
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2.2.2.4. Evaluacion de la satisfaccion del usuario externo MINSA

Ministerio de Salud (2011) a través de la Direccion
General de la Salud y la Direccion de Calidad en Salud, disenaron el
documento técnico denominado “Guia técnica para la evaluacion de
la satisfaccion del usuario externo en los establecimientos de salud
y servicios médicos de apoyo”, con la finalidad de estandarizar el
proceso de evaluacion de la satisfaccion del usuario externo en los
establecimientos de salud, el presente documento técnico contiene
la metodologia SERVQUAL, en ese contexto, el Ministerio de Salud
ha asumido la metodologia con pequefias modificaciones en el
modelo y el contenido del cuestionario. Teniendo en cuenta que
segun Resolucion Ministerial N°527-2011/MINSA, donde el Art. 03
determina que, las direcciones regionales de salud o quien haga sus
veces en el ambito regional, son responsables de la implementacion,

supervision y aplicacion de la presente guia técnica.

2.2.2.5. Dimension de la satisfaccion del usuario externo

Arteta y Palacio (2018) establecieron dimensiones para
poder medir el nivel de satisfaccion de los usuarios en los centros de
urgencias, con el objetivo de identificar, recomendar y brindar un
mejor servicio, generando conocimiento y realizacion a futuras

investigaciones.
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Figura 5
Dimensiones de la satisfaccion de los usuarios

Dimensiones Concepio

El cuidado del medico s2 relaciona con la
7 | Cuidado del médica atencion del médico, como puede ser las
respuestas satisfactorias.
Esta dimension se reladonz con la
=z | Informacidn y comunicacian percepcion de la stencion, donds nos
brinda informacion v comunicacion parz la
toma de decisiones.
La buenz educacidn y el buen trato del
3 | Atencion y corbesiz personzl  medico, se  corciders  la
amzbilidad como I3 manera de brindar
atencion al servicio.
Es considerado como wna dimensian
5 importante, pero a la wez controwversial,
Tiempo de espera percibido donde el tiempo de espera percibido es
dado con mas frecuencia, parz medir la
satisfaccion
La stencion brindzda por kas enfermeras, a5
Cuidado de las enfermeras medido por su buen desempeno y elinterés
prestado para la atencion del servicio dado.
atras caracteristicas gue influyen en la

]

= | Caracteristicas de |a visita satisfaccion, s donde el usuario manifissta
los szintomazs gue revelzs en consulta
=xterma.
Esta dimension corresponde a la admision
7 | admisidn / Facturacion v facturacion donde miden ka disponikilidad

del personal médico en atencdn.
Mide las fadlidades o barreras para el

5 | Accesibilidzd acceso a la atencion madica.
Corresponds a las condiciones en la que se
g | Confort v limpieza mantizne el entorno  fisico, como la
comedided en la atencion del servicio
médico.
Lz prasente dimensidn corresponde 3 la
1 | Instalaciones v planta fisica adecuacién del lugar donde se brindz el

sarvicio, en el gque debe estar
correctamente sefalizado en sus drsas de
atencian.

Nota: Dimensiones para la satisfaccion de los usuarios, tomado de (Arteta
y Palacio, 2018).
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2.3.

Definicion de términos

Usuario externo

MINSA (2012) definid la accidon donde una persona acude a un
centro de salud para recibir una asistencia médica de manera
continua y de calidad.

Paciente

Henderson (2010) determiné al paciente, como la persona que
requiere ayuda para ser independiente.

Equipos adecuados

Parasuraman et al. (1988) definié como el cuidado y apariencia que
tiene las instalaciones fisicas, maquinas y materiales de
comunicacion para los usuarios.

Citas programadas

Mera (2019) determind a las citas programadas, como citas
solicitadas con anticipacion donde establece una hora y una fecha,
para su aproximacion en el centro de salud.

Atencion 6ptima

Fontova (2015) lo defini6 como un aspecto elemental, para la
orientacion del médico hacia el paciente, en caso necesite alguna
revision o informacién, asi como recibir sus quejas o
recomendaciones.

Diagnéstico de estado de salud

Arenas et al. (2015) los autores determinaron como la herramienta
donde se conoce el grado de necesidad o fortaleza que posee el
paciente segun el proceso de salud o enfermedad.

Respeto al paciente

Batiz et al. (2016) lo definieron no solo como cortesia y buena
educacion, sino el deber de alcanzar un grado superior, como el
respeto ético y honesto.

Edad y sexo

Elizaga y Vidal (2014) ambos autores precisaron que es el tiempo
que ha vivido una persona y el sexo como la estructura interna,

donde se puede diferenciar la cantidad de varones y mujeres.
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Respuestas satisfactorias

Martinez et al. (2015) determinaron los autores como el mensaje
recibido y procesado correctamente del remitente.

Informacién suministrada

Arteta y Palacio (2018) sefalaron como el conjunto de datos e
informacion procesados, que contiene un mensaje significativo para
el usuario.

Amabilidad

AMEI (2018) determinaron como la accion de mostrarse ante las
demas personas, de forma complaciente, afectuoso o digno.
Tiempo de espera

Cassana y Ramos (2019) los autores definieron como el tiempo
donde el paciente espera en la fila hasta recibir la atencion o el
servicio por parte del centro de salud.

Desempeio 6ptimo

lturralde (2017) definié como el acto donde una persona o un grupo
de ellas cumplen eficientemente las expectativas trazadas por sus
supervisores.

Sintomas del paciente

Cuba y Campuzano (2017) los autores determinarén a la dificultad
fisica y mental que tiene un paciente, el cual puede sefalar una
afeccion o enfermedad.

Disponibilidad del personal

Celis de Soto (2015) definié al tiempo disponible que tiene el
personal para trabajar sin ser interrumpido por otra labor.
Ubicacion del area

Sarria (2014) definié a la medida de una superficie o area
determinada denominada perimetro.

Comodidad

Gonzalez et al. (2017) el autor determiné a la sensacién de alivio al
malestar, satisfaccion o estado de tranquilidad que permita un

servicio agradable.
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Senalizacién
SERVICIOS Y SEGURIDAD COVADONGA S.L. (2018) definid
como la accion de indicar prohibiciones, peligros y obligaciones con

el objetivo de prevenir riesgos y proteger a personas.
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3.1.

3.1.1.

3.1.2.

3.2.

METODOLOGIA

Tipo de nivel de investigacion

Tipo

La investigacion fue de tipo basica, donde tuvo un enfoque
cuantitativo, porque los datos fueron medibles y cuantificables
provenientes de un muestreo probabilistico, donde se utilizé como
técnica la encuesta y como instrumento el cuestionario, realizando
un solo recojo de datos, examinando y comprobando las hipétesis
planteadas. Determind al enfoque cuantitativo como un proceso
constante y estructurado, cuya finalidad es tratar de describir y
analizar hechos que generan conocimiento a futuras investigaciones
(Monije, 2011).

Nivel de investigacion

Se determind la investigacion con los niveles descriptivos
y correlacional, donde se defini6 como una situacion real, mediante
una observacion minuciosa, valiéndose de un cuestionario para un
grupo especifico de personas, donde se busca hallar explicaciones,
mediante la union de variables, sin que exista una manipulacion entre

ellas (Garcia y Garcia, 2012).

Ambito temporal y espacial

La investigacién se desarrollé en el ambito espacial del
Hospital Regional de Moquegua, y se tom6 como ambito temporal a
todas las consultas externas, concurridas por los usuarios mayores

de 18 anos, realizado en ultimos meses del afio 2023.
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3.3.

3.3.1.

3.3.1.1.

Poblacién y muestra

Poblacion

Canales et al. (1994) los autores definieron a la poblacién
como un conjunto de personas o sujetos, donde comparten
caracteristicas en comun y a su vez se desea conocer algo en una

investigacion.

El estudio se definié como poblacién a todos los usuarios
mayores de 18 afios que realizaron consultas externas en el afno
2022, donde se tomdé como referencia la CARTA N° 033-2023-
DIRESA-HRM-RAIP, los cuales brinda el Hospital Regional de

Moquegua (ver anexo).

Tabla 4
Atenciones de consultas externas.

SERVICIO FEMENINO MASCULINO
Atenciones en
consultas 19637 12002

externas

TOTAL 31639

Nota: Aplicativo web HISMINSA — Area Funcional de Estadistica en
Salud — HRM. Desde el 01 de enero al 31 de diciembre del 2022.

Criterios de inclusion

Se incluyeron a todos los usuarios externos que requieren el servicio
de asistencia médica, de ambos sexos “masculino y femenino” y que

hayan cumplido la mayoria de edad (18 afios).
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3.3.1.2. Criterios de exclusion

v" No seran evaluados aquellos usuarios externos que no sean

3.3.2.

mayores de 18 anos.

Como también los pacientes que estan internados en el Hospital
Regional de Moquegua.

También aquellos usuarios externos que no tengan la predisposicion

de colaborar en la aplicacion de la encuesta.

Muestra

Canales et al. (1994) los autores definieron como un
subgrupo de una poblacién, seleccionados convenientemente donde
se llevara a cabo un estudio, con el objetivo de generar hallazgos

como caracteristicas.
El estudio de investigacién tuvo como férmula el muestreo
aleatorio simple, siendo un estudio, probabilistico, no intencional;

conformado por cuyos criterios de seleccion:

Donde:

72 x p*xqg* N
nO_EZ*(N—1)+ZZ*p*q
Z=1.96
P=0.38
_ 1.96%x 0.38x0.62x31639
Q=0.62 0.052x(31639 — 1) + 1.962x0.38x0.62
N= 31639
E= 0.05 n= 36623
[ n= 366 ]
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3.4.

3.4.1.

3.4.2.

Instrumentos

Técnica

Espinoza (2018) determind la encuesta, como el conjunto
de reglas, pautas y mecanismos para recolectar una indagacion,
donde la informacién es suministrada y guiada por los mismos

investigadores.

La técnica que se empled en el trabajo de investigacion
titulado: “Calidad de servicio y Satisfaccion de los usuarios en
consultas externas del Hospital Regional de Moquegua, provincia
Mariscal Nieto, departamento de Moquegua, 2023”, fue la encuesta,
con el fin de recolectar datos en usuarios mayores de 18 afios que

realizaron consultas externas en el ano 2023.

Instrumento para la recoleccién de datos

Espinoza (2018) defini6 como el instrumento donde el
investigador realiza diferentes mecanismos para registrar vy
recolectar la informacién, como también es un recurso que usa el
investigador para aproximarse a los fendmenos y sacar de ellos
informacion, las cuales pueden ser las pruebas psicoldgicas, los

formularios y las escalas de opinion.

Se definio la técnica de la encuesta en escala de Likert,
proporcionados en 5 escalas, los cuales son, 1 = nunca, 2 = casi

nunca, 3 = a veces, 4 = casi siempre, 5 = siempre.

Como instrumento se utilizdé el cuestionario, los cuales
constan de 20 preguntas concretas y concisas para la primera
variable que es calidad de servicio elaborado por el autor
(Parasuraman et al.,1988). Como también se desarroll6 un
cuestionario de 20 preguntas para la segunda variable que es
satisfaccion de los usuarios, disefiado por el autor (Arteta y Palacio,
2018).
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3.5.

3.5.1.

Procedimientos

Validacion

Espinoza (2018) preciso a la validacion como una parte de
la poblaciéon a estudiar donde tenga la misma particularidad del

universo, como una submuestra.

El instrumento tuvo una validacion, mediante dos
mecanismos, el primero se desarroll6 a través del juicio de expertos,
a quienes se les proporcion6 los dos cuestionarios, de las dos
variables “Calidad de Servicio” y “Satisfaccion de los Usuarios”
donde ellos difundieron su veredicto en relacion con los items
evaluados, y el segundo se aplicé mediante una evaluacion
estadistica de software SPSS v.26.

Variable 01: En el desarrollo de la variable calidad de
servicio se tomo el cuestionario del modelo SERVQUAL, adaptado

por el autor (Parasuraman et al., 1988).

Variable 02: En el desarrollo de la variable satisfaccion de
los usuarios se tomo el cuestionario adaptado por el autor (Arteta y
Palacio, 2018).

De esta manera se consider6 en el trabajo de
investigacion a tres expertos en el area, los cuales fueron: EIl Doctor
en Ingenieria de Sistemas e Informatica José Luis Morales Rocha,
como también el Mg. en Administracion y Gestion Estratégica Daniel
Alberto Garcia Rodriguez por ultimo la Mg. en Contabilidad,
Tributacion y Administracion Maribel Alejandra Rodriguez Yucra,
donde garantizaron el instrumento “Cuestionario | Calidad de
Servicio” y “Cuestionario Il Satisfacciéon de los Usuarios”, como

instrumentos que se desearon describir y evaluar, reuniendo un juicio
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3.5.2.

de coherencia, congruencia y relevancia hacia la investigacion que
se deseo, donde los tres especialistas determinaron que el formulario
es puntual, sencillo y conciso, en cuanto a su contenido y forma (ver

anexo).

Confiabilidad de los instrumentos

Espinoza (2018) defini6 a la confiabilidad de los
instrumentos, como la capacidad para poder obtener mediciones

donde corresponden a la realidad que se aspira conocer.

Se aplicd la evaluacion de Alfa de Cronbach de modo
preliminar a una muestra piloto de 25 usuarios de consulta externa
del centro de atencion primaria Cap — Essalud Moquegua, con
caracteristicas similares a la muestra que se realizé en el trabajo de

investigacion.

Para evaluar el coeficiente de Alfa de Cronbach se
determinaron las siguientes escalas de valoracion, detallado por

George y Malléry (2003) asumieron los criterios:

Coeficiente alfa > 0.9 — 0.9 Excelente
Coeficiente alfa > 0.8 — 0.9 Bueno
Coeficiente alfa > 0.7 - 0.8 Aceptable
Coeficiente alfa > 0.6 - 0.7 Cuestionable
Coeficiente alfa > 0.5 - 0.6 Pobre

Coeficiente alfa < 0.5 Inaceptable

50



Variable 1: Calidad de Servicio

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach
basada en
elementos

Alfa de Cronbach  estandarizados N de elementos

0,876 0,873 20

Interpretacion: Se obtuvo una fiabilidad de 0.876, como
alfa de cronbach manifestando que la variable calidad de servicio,

tiene un nivel Bueno de confiabilidad.

Variable 2: Satisfaccion de los usuarios

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de Cronbach

basada en
elementos
Alfa de Cronbach estandarizados N de elementos
0,853 0,863 20

Interpretacién: Se obtuvo una fiabilidad de 0.853, como
alfa de cronbach manifestando que la satisfaccion de los usuarios,

tiene un nivel Bueno de confiabilidad.
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3.5

3.5.1

Analisis de datos

Métodos

Espinoza (2018) determin¢ a los métodos, como un medio
donde se establecié una relacion entre el examinador y el orientador,

se desarrollaron dos métodos:

Método descriptivo

Se determindé como la descripcion y realizacion de tablas
de frecuencia y figuras para la interpretacion de datos por cada

variable.

Lo defini6 como la manera de investigar situaciones,
actitudes y costumbres con la finalidad de describir con detalle una

situacion determinada (Valle et al., 2022).

Método inferencial

Se establecio la prueba de hipétesis a través del informe
estadistico de las variables de estudio, donde se desarroll6 el analisis

estadistico que comprueba la correlacion entre sus variables.

Por otro lado, la estadistica, tuvo como objetivo la toma de
decisiones y la difusion acerca de todas las observaciones y
caracteristicas con base a una informacion parcial o completa
(Porras, 2020).
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3.6.2.

Técnicas para la presentacion y analisis de datos

Se aplico la técnica de la encuesta, utilizando los cuestionarios con
preguntas cerradas.

Se compard la informacion, antes de ser estudiada por los
instrumentos mencionados anteriormente.

Se considero el coeficiente estadistico Rho de Spearman.

Se confronto, verificd e interpreto los resultados de la investigacion.
Se adjunt6 dos cuestionarios por cada variable, donde fue validado
por medio de un juicio de expertos, como estadisticamente.

Se aplicoé una prueba piloto con una cantidad menor de poblacion,
donde se verifico si es viable el estudio, en este caso, se aplico otro
establecimiento de salud para evitar la contaminacion de datos.

El disefio de tablas estadisticas, nos ayudd analizar técnicas
complejas y datos donde se informé por medio de un reporte final los

resultados.
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41.

b)

RESULTADOS

Descripcion del trabajo de campo

Primera etapa: Se aplico a los usuarios de consulta externa un
cuestionario de 20 preguntas concretas y concisas, para la primera
variable calidad de servicio, asociada a 5 dimensiones: elementos
tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatia.
De igual forma, se desarrollé un cuestionario de 20 preguntas para
la segunda variable satisfaccion de los usuarios, asociada a diez
dimensiones: cuidado del médico, informacion y comunicacion,
atencion y cortesia, tiempo de espera percibido, cuidado de las
enfermeras, caracteristicas de la visita, admision y facturacion,

accesibilidad, confort y limpieza e instalaciones y planta fisica.

Segunda etapa: Se coordiné formalmente con el Jefe de la Unidad
de Apoyo a la Docencia e Investigacion del Hospital Regional de
Moquegua, para dar conocimiento y autorizacion a las diferentes
areas involucradas, tales como; el Comité de ética en investigacion,
el Comité de docencia e investigacion y el jefe del departamento de
consultorios externos y hospitalizacion, donde se aplicaron
encuestas de manera anonima, en el area del departamento de
consulta externa, pertenecientes a los siguientes servicios: servicios
de pediatria, servicio de gineco obstetricia, servicio de oftalmologia,
servicio de traumatologia, servicio de cirugia general, servicio de
medicina interna, servicio de medicina general, servicio de
neumologia, servicio de psiquiatria, etc. Donde se aplicd el
cuestionario a una poblacién de 366 usuarios mayores de 18 afos,
los cuales permitieron resultados variados segun el criterio de cada

usuario (ver anexo).
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c) Tercera etapa: En este sentido, mediante la recoleccion de datos,
se procedid a realizar el analisis de resultados en el programa
estadistico SPSS v.26, cuyas respuestas, tablas y figuras

estadisticas, se pueden observar a continuacion.

4.1.1. Analisis descriptivos de las variables

4.1.1.1. Variable 1: Calidad de servicio

Segun los resultados que se logran obtener bajo un
analisis descriptivo, se logré analizar la informacién procesada por la
primera variable: “calidad de servicio” y sus dimensiones, extraido
del cuestionario “Calidad de Servicio y Satisfaccién de los usuarios
en consultas externas del Hospital Regional de Moquegua, provincia

Mariscal Nieto, Moquegua, 2023".

Tabla 5
Nivel de la variable de calidad de servicio

. ) ) Porcentaje Porcentaje
Niveles Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 4 1,09 1,09 1,1
Medio 83 22,68 22,68 23,8
Alto 279 76,23 76,23 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 6
Nivel de la variable calidad de servicio
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Analisis e interpretacién

Segun la tabla 5 figura 6 de la variable calidad de servicio, conforme
el 100% de usuarios encuestados en Consulta Externa, se atribuyen
con un nivel bajo de 1,09%, como también un nivel medio de 22,68%
y finalizando un nivel alto de 76,23%, demostrando que existe una
aceptaciéon favorable por los usuarios con la variable calidad de

servicio en el Hospital Regional de Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 162 personas en edad adulta que
equivalen al 44,3%, como también existen 94 personas en edad
joven que equivalen al 25,7%, y por ultimo existe 23 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 6,3%, haciendo un total de 279
personas que equivalen al 76,23% del recuento total de la mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jovenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la variable calidad de servicio

del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 08).

Sexo. Se logré definir que 151 personas de sexo femenino equivalen
al 41,3% y consideran que existe un nivel alto con la variable calidad
de servicio, como también existen 128 personas del sexo masculino
equivalen al 35%, haciendo un total de 279 personas que equivalen

al 76,23% del recuento total de la mayor aceptacion favorable,
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demostrando que existe un nivel alto con la variable calidad de

servicio del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 09).

Dimensién 1: Elementos tangibles

Tabla 6
Nivel de la dimension elementos tangibles

. ) i Porcentaje Porcentaje
Niveles  Frecuencia  Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 2 0,55 0,55 5
Medio 53 14,48 14,48 15,0
Alto 311 84,97 84,97 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Figura 7
Nivel de la dimension elementos tangibles
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Analisis e interpretaciéon

Segun la tabla 6 figura 7 de la dimension elementos tangibles,
conforme el 100% de usuarios encuestados en Consulta Externa se

atribuyen con un nivel bajo de 0,53%, como también un nivel medio
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de 14,48% vy finalizando un nivel alto de 84,97%, demostrando que
existe una aceptacion favorable por los usuarios con la dimension
elementos tangibles (instalaciones fisicas, aspecto y actitud del

personal) en el Hospital Regional de Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 178 personas en edad adulta que
equivalen al 48,6%, como también existen 109 personas en edad
joven que equivalen al 29,8% vy, por ultimo, existe 24 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 6,6%, haciendo un total de 311
personas que equivalen el 84,97% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jévenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la dimension elementos
tangibles (instalaciones fisicas, aspecto y actitud del personal) del

Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 08).

Sexo. Se logro definir que 169 personas de sexo femenino equivalen
al 46,2% y consideran que existe un nivel alto de elementos
tangibles, como también existen 142 personas del sexo masculino
equivalen al 38,8%, haciendo un total de 311 personas que equivalen
el 84,97% del recuento total de mayor aceptacion favorable,
demostrando que existe un nivel alto con la dimension elementos
tangibles (instalaciones fisicas, aspecto y actitud del personal) del

Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 09).

Dimension 2: Fiabilidad

Tabla 7
Nivel de la dimension fiabilidad

. ) . Porcentaje Porcentaje
Niveles  Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 3 0,82 0,82 ,8
Medio 100 27,32 27,32 28,1
Alto 263 71,86 71,86 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 8
Nivel de la dimensién fiabilidad
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Analisis e interpretacién

Segun la tabla 7 figura 8 de la dimension fiabilidad, conforme el 100%
de usuarios encuestados en Consulta Externa se atribuyen con un
nivel bajo de 0,82%, como también un nivel medio de 27,32% y
finalizando un nivel alto de 71,86%, demostrando que existe una
aceptacion favorable por los usuarios con la dimensién fiabilidad
(brinda servicios de forma precisa, de confianza y digna) en el

Hospital Regional de Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 152 personas en edad adulta que
equivalen al 41,5%, como también existen 89 personas en edad
joven que equivalen al 24,3% vy, por ultimo, existe 22 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 6,0%, haciendo un total de 263
personas que equivalen el 71,86% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jévenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la dimensién Fiabilidad
(brinda servicios de forma precisa, de confianza y digna) del Hospital
Regional de Moquegua (ver anexo 08).
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Sexo. Se logro definir que 144 personas de sexo femenino equivalen
al 39,3% y consideran que existe un nivel alto de fiabilidad, como
también existen 119 personas del sexo masculino equivalen al
32,5%, haciendo un total de 263 personas que equivalen al 71,86%
del recuento total de mayor aceptacion favorable, demostrando que
existe un nivel alto con la dimensién fiabilidad (brinda servicios de
forma precisa, de confianza y digna) del Hospital Regional de

Moquegua (ver anexo 09).

Dimension 3: Capacidad de respuesta

Tabla 8
Nivel de la dimension capacidad de respuesta

. ) . Porcentaje Porcentaje
Niveles  Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 22 6,01 6,01 6,0
Medio 106 28,96 28,96 35,0
Alto 238 65,03 65,03 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Figura 9
Nivel de la dimension capacidad de respuesta

Frecuencia

Bajo Medio Alto

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Analisis e interpretacién

Segun la tabla 8 figura 9 de la dimension capacidad de respuesta,
conforme el 100% de usuarios encuestados en Consulta Externa se
atribuyen con un nivel bajo de 6,01%, como también un nivel medio
de 28,96% Yy finalizando un nivel alto de 65,03% demostrando que
existe una aceptacion favorable por los usuarios con la dimensién
capacidad de respuesta (disposicién y buena voluntad para brindar

ayuda a los usuarios) en el Hospital Regional de Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 139 personas en edad adulta que
equivalen al 38%, como también existen 77 personas en edad joven
que equivalen al 21% vy, por ultimo, existe 22 personas de edad
adulto mayor que equivalen al 6%, haciendo un total de 238 personas
que equivalen al 65,03% del recuento total de mayor aceptacion
favorable, demostrando para las edades jovenes, adulto y adulto
mayor, existe un nivel alto con la dimensidén capacidad de respuesta
(disposicién y buena voluntad para brindar ayuda a los usuarios) del

Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 08).

Sexo. Se logro definir que 137 personas de sexo femenino equivalen
al 37,4% considera que existe un nivel alto de capacidad de
respuesta, como también existen 101 personas del sexo masculino
equivalen al 27,6%, haciendo un total de 238 personas que equivalen
al 65,03% del recuento total de mayor aceptacion favorable,
demostrando que existe un nivel alto con la dimension capacidad de
respuesta (disposicion y buena voluntad para brindar ayuda a los

usuarios) del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 09).
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Dimensién 4: Seguridad

Tabla 9

Nivel de la dimension seguridad

. ] ) Porcentaje Porcentaje
Niveles  Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 6 1,64 1,64 1,6
Medio 91 24,86 24,86 26,5
Alto 269 73,50 73,50 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Figura 10

Nivel de la dimension sequridad
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Analisis e interpretacién

Segun la tabla 9 figura10 de la dimensién seguridad, conforme el
100% de usuarios encuestados en Consulta Externa se atribuyen
con un nivel bajo de 1,64%, como también un nivel medio de 24,86%
y finalizando un nivel alto de 73,50%, demostrando que existe una
aceptacion favorable por los usuarios con la dimensién seguridad
(cortesia por parte de personal para generar confianza y seguridad)
en el Hospital Regional de Moquegua.
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Edad. Se identificaron que existen 155 personas en edad adulta que
equivalen al 42,3%, como también existen 91 personas en edad
joven que equivalen al 24,9% vy, por ultimo, existe 23 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 6,3%, haciendo un total de 269
personas que equivalen el 73,50% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jovenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la dimensidon seguridad
(cortesia por parte del personal para generar confianza y seguridad)

del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 08).

Sexo. Se logro definir que 141 personas de sexo femenino equivalen
al 38,5% considera que existe un nivel alto de seguridad, como
también existen 128 personas del sexo masculino equivalen al
35,0%, haciendo un total de 269 personas que equivalen el 73,50%
del recuento total de mayor aceptacion favorable, demostrando que
existe un nivel alto con la dimension seguridad (cortesia por parte del
personal para generar confianza y seguridad) del Hospital Regional

de Moquegua (ver anexo 09).

Dimensién 5: Empatia

Tabla 10
Nivel de la dimension empatia
Porcentaje Porcentaje
Niveles Frecuencia Porcentaje
valido acumulado
Bajo 3 0,82 0,82 8
Medio 86 23,50 23,50 243
Alto 277 75,68 75,68 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 11
Nivel de la dimension empatia
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Analisis e interpretaciéon

Segun la tabla 10 figura 11 de la dimensién empatia, conforme el
100% de usuarios encuestados en Consulta Externa se atribuyen
con un nivel bajo de 0,82%, como también un nivel medio de 23,50%
y finalizando un nivel alto de 75,68%, demostrando que existe una
aceptacion favorable por los usuarios con la dimension empatia
(atencion personalizada por parte de la organizacion hacia el

usuario) en el Hospital Regional de Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 157 personas en edad adulta que
equivalen al 42,9%, como también existen 97 personas en edad
joven que equivalen al 26,5% vy, por ultimo, existe 23 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 6,3%, haciendo un total de 277
personas que equivalen al 75,68% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jovenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la dimension empatia
(atencidn personalizada por parte de la organizacion hacia el

usuario) del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 08).
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Sexo. Se logro definir que 153 personas de sexo femenino equivalen
al 41,8% considera que existe un nivel alto de empatia, como
también existen 124 personas del sexo masculino equivalen al
33,9%, haciendo un total de 124 personas que equivalen al 75,68%
del recuento total de mayor aceptacion favorable, demostrando que
existe un nivel alto con la dimensién empatia (atenciéon personalizada
por parte de la organizacion hacia el usuario) del Hospital Regional

de Moquegua (ver anexo 09).

4.1.1.2. Variable 2: Satisfaccion de los usuarios

Segun los resultados que se logran obtener bajo un
analisis descriptivo, se logro analizar la informacién procesada por la
segunda variable: “satisfaccion de los usuarios” y sus dimensiones,
extraido del cuestionario “Calidad de Servicio y Satisfaccion de los
usuarios en consultas externas del Hospital Regional de Moquegua,

provincia Mariscal Nieto, Moquegua, 2023".

Tabla 11
Nivel de la variable satisfaccion de los usuarios

. ) . Porcentaje Porcentaje
Niveles  Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 5 1,37 1,37 1,4
Medio 89 24,32 24,32 25,7
Alto 272 74,32 74,32 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 12
Nivel de la variable satisfaccion de los usuarios
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Analisis e interpretaciéon

Segun la tabla 11 figura 12 de la variable satisfaccion de los usuarios,
conforme el 100% de usuarios encuestados en Consulta Externa se
atribuyen con un nivel bajo de 1,37%, como también un nivel medio
de 24,32% vy finalizando un nivel alto de 74,32%, demostrando que
existe una aceptacién favorable por los usuarios con la variable

satisfaccion de los usuarios en el Hospital Regional de Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 155 personas en edad adulta que
equivalen al 42,3%, como también existen 94 personas en edad
joven que equivalen al 25,7% vy, por ultimo, existe 23 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 6,3%, haciendo un total de 272
personas que equivalen al 74,32% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jovenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la variable satisfaccion de los

usuarios del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 08).

Sexo. Se logro definir que 146 personas de sexo femenino equivalen
al 39.9% considera que existe un nivel alto con la variable

satisfaccion de los usuarios, como también existen 126 personas del
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sexo masculino equivalen al 34,4%, haciendo un total de 272
personas que equivalen al 74,32% del recuento total de mayor
aceptaciéon favorable, demostrando que existe un nivel alto con la
variable calidad de servicio del Hospital Regional de Moquegua (ver

anexo 09).

Dimension 1: Cuidado del médico

Tabla 12

Nivel de la dimension cuidado médico

Niveles  Frecuencia Porcentaje Porc’:e.ntaje Porcentaje
valido acumulado
1 16 4,37 4,37 4.4
2 103 28,14 28,14 32,5
3 247 67,49 67,49 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Figura 13
Nivel de la dimensién cuidado médico
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Analisis e interpretacién

Segun la tabla 12 figura 13 de la dimension cuidado médico,
conforme el 100% de usuarios encuestados en Consulta Externa se
atribuyen con un nivel bajo de 4,37%, como también un nivel medio
de 28,14% vy finalizando un nivel alto de 67,49%, demostrando que
existe una aceptacion favorable por los usuarios con la dimension
cuidado médico (se relaciona con la atencién del médico, como son

las respuestas satisfactorias) en el Hospital Regional de Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 141 personas en edad adulta que
equivalen al 38,5%, como también existen 85 personas en edad
joven que equivalen al 23,2% vy, por ultimo, existe 21 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 5,7%, haciendo un total de 247
personas que equivalen al 67,49% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jovenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la dimensién cuidado del
médico (se relaciona con la atencion del médico, como son las
respuestas satisfactorias) del Hospital Regional de Moquegua (ver

anexo 08).

Sexo. Se logro definir que 136 personas de sexo femenino equivalen
al 37,2% considera que existe un nivel alto de cuidado del médico,
como también existen 111 personas del sexo masculino equivalen al
30,3%, haciendo un total de 247 personas que equivalen al 67,49%
del recuento total de mayor aceptaciéon favorable, demostrando que
existe un nivel alto con la dimensién cuidado del médico (se relaciona
con la atencion del médico, como son las respuestas satisfactorias)

del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 09).
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Dimensién 2: Informaciéon y comunicacion

Tabla 13

Nivel de la dimension informacién y comunicacion

. ) ) Porcentaje Porcentaje
Niveles  Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 13 3,55 3,55 3,6
Medio 120 32,79 32,79 36,3
Alto 233 63,66 63,66 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Figura 14
Nivel de la dimension informacién y comunicacion

Frecuencia

Bajo Medio Alto

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Analisis e interpretacién

Segun la tabla 13 figura 14 de la dimension Informacion y
comunicacion, conforme el 100% de usuarios encuestados en
Consulta Externa se atribuyen con un nivel bajo de 3,55%, como
también un nivel medio de 32,79% vy finalizando un nivel alto de
63,66%, demostrando que existe una aceptacion favorable por los
usuarios con la dimension Informacion y comunicacion (se relaciona

con la percepcion de la atencién, donde brinda informacién y
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comunicacién para la toma de decisiones) en el Hospital Regional de

Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 131 personas en edad adulta que
equivalen al 35,8%, como también existen 85 personas en edad
joven que equivalen al 23,2% vy, por ultimo, existe 17 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 4,6%, haciendo un total de 233
personas que equivalen el 63,66% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jovenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la dimensién informacion y
comunicacién (se relaciona con la percepcién de la atencion, donde
brinda informacién y comunicacion para la toma de decisiones) del

Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 08).

Sexo. Se logro definir que 129 personas de sexo femenino equivalen
al 35,2% considera que existe un nivel alto de informacion y
comunicacién, como también existen 104 personas del sexo
masculino equivalen al 28,4%, haciendo un total de 233 personas
que equivalen al 63,66% del recuento total de mayor aceptacion
favorable, demostrando que existe un nivel alto con la dimension
informacion y comunicacién (se relaciona con la percepcién de la
atencion, donde brinda informaciéon y comunicacion para la toma de

decisiones) del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 09).

Dimensioén 3: Atencion y cortesia

Tabla 14

Nivel de la dimension atencion y cortesia

. ) ] Porcentaje Porcentaje
Niveles Frecuencia Porcentaje o
valido acumulado
Bajo 7 1,91 1,91 1,9
Medio 91 24,86 24,86 26,8
Alto 268 73,22 73,22 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 15

Nivel de la dimension atencion y cortesia

300

Frecuencia

Medio Alto

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Analisis e interpretacion

Segun la tabla 14 figura 15 de la dimension atencidon y cortesia,
conforme el 100% de usuarios encuestados en consulta externa se
atribuyen con un nivel bajo de 1,91%, como también un nivel medio
de 24,86% vy finalizando un nivel alto de 73,22%, demostrando que
existe una aceptacion favorable por los usuarios con la dimension
atencion y cortesia (el buen trato del personal médico, se considera
la amabilidad como la manera de brindar atencion al servicio) en el

Hospital Regional de Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 156 personas en edad adulta que
equivalen al 42,6%, como también existen 90 personas en edad
joven que equivalen al 24,6% vy, por ultimo, existe 22 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 6,0%, haciendo un total de 268
personas que equivalen al 73,22% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jévenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la dimension atencién y
cortesia (el buen trato del personal médico, se considera la
amabilidad como la manera de brindar atencion al servicio) del

Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 08).
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Sexo. Se logro definir que 147 personas de sexo femenino equivalen
al 40,2% considera que existe un nivel alto de atencion y cortesia,
como también existen 121 personas del sexo masculino equivalen al
33,1%, haciendo un total de 268 personas que equivalen al 73,22%
del recuento total de mayor aceptacion favorable, demostrando que
existe un alto nivel con la dimensién atencién y cortesia (el buen trato
del personal médico, se considera la amabilidad como la manera de
brindar atencion al servicio) del Hospital Regional de Moquegua (ver

anexo 09).

Dimensién 4: Tiempo de espera percibido

Tabla 15

Nivel de la dimension tiempo de espera percibido

. ) ) Porcentaje Porcentaje
Niveles  Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 60 16,39 16,39 16,4
Medio 155 42,35 42,35 58,7
Alto 151 41,26 41,26 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Figura 16
Nivel de la dimension tiempo de espera percibido

Frecuencia

Eajo Medio Alto

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Analisis e interpretacién

Segun la tabla 15 figura 16 de la dimensién tiempo de espera
percibido, conforme el 100% de usuarios encuestados en Consulta
Externa se atribuyen con un nivel bajo de 16,39%, como también un
nivel medio de 42,35% vy finalizando un nivel alto de 41,26%,
demostrando que existe una aceptacion favorable por los usuarios
con la dimensién tiempo de espera percibido (es dado con mas
frecuencia, para medir la satisfaccion) en el Hospital Regional de

Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 92 personas en edad adulta que
equivalen al 25,1%, como también existen 47 personas en edad
joven que equivalen al 12,8% vy, por ultimo, existe 12 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 3,3%, haciendo un total de 151
personas que equivalen el 41,26% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jévenes, adulto
y adulto mayor, existe un alto nivel con la dimension tiempo de
espera percibido (es dado con mas frecuencia, para medir la

satisfaccion) del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 08).

Sexo. Se logro definir que 88 personas de sexo femenino equivalen
al 24,0% considera que existe un nivel alto de tiempo de espera
percibido, como también existen 63 personas del sexo masculino
equivalen al 17,2%, haciendo un total de 151 personas que equivalen
el 41,26% del recuento total de mayor aceptacion favorable,
demostrando que existe un nivel alto con la dimensién tiempo de
espera percibido (es dado con mas frecuencia, para medir la

satisfaccion) del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 09).
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Dimension 5: Cuidado de las enfermeras

Tabla 16
Nivel de la dimension cuidado de las enfermeras

Niveles  Frecuencia Porcentaje Porc,:e.ntaje Porcentaje
valido acumulado
Bajo 6 1,64 1,64 1,6
Medio 105 28,89 28,89 30,3
Alto 255 69,67 69,67 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Figura 17

Nivel de la dimensién cuidado de las enfermeras
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Frecuencia
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Bajo Medio Alto

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Andlisis e interpretacion

Segun la tabla 16 figura 17 de la dimensién cuidado de las
enfermeras, conforme el 100% de usuarios encuestados en Consulta
Externa se atribuyen con un nivel bajo de 1,64% como también un
nivel medio de 28,89% vy finalizando un nivel alto de 69,67%,
demostrando que existe una aceptacion favorable por los usuarios

con la dimension cuidado de las enfermeras (atencién brindada por
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las enfermeras es medido por su buen desempefio y el interés

prestado para la atencion) en el Hospital Regional de Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 144 personas en edad adulta que
equivalen al 39,3%, como también existen 88 personas en edad
joven que equivalen al 24,0% vy, por ultimo, existe 23 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 6,3%, haciendo un total de 255
personas que equivalen el 69,67% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jovenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la dimensién cuidado de las
enfermeras (atencion brindada por las enfermeras es medido por su
buen desempefio y el interés prestado para la atencion) del Hospital

Regional de Moquegua (ver anexo 08).

Sexo. Se logro definir que 140 personas de sexo femenino equivalen
al 38,3% considera que existe un nivel alto de cuidado de las
enfermeras, como también existen 115 personas del sexo masculino
equivalen al 31,4%, haciendo un total de 255 personas que equivalen
el 69,67% del recuento total de mayor aceptacion favorable,
demostrando que existe un nivel alto con dimension cuidado de las
enfermeras (atencion brindada por las enfermeras es medido por su
buen desempefio y el interés prestado para la atencion) del Hospital

Regional de Moquegua (ver anexo 09).

Dimension 6: Caracteristicas de la visita

Tabla 17

Nivel de la dimension caracteristicas de la visita

. ) ) Porcentaje Porcentaje
Niveles  Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 13 3,55 3,55 3,6
Medio 77 21,04 21,04 24,6
Alto 276 75,41 75,41 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 18

Nivel de la dimension caracteristicas de la visita

300

Frecuencia

Bajo Medio Alto

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Andlisis e interpretacion

Segun la tabla 17 figura 18 de la dimensién caracteristicas de la
visita, conforme el 100% de usuarios encuestados en Consulta
Externa se atribuyen con un nivel bajo de 3,55% como también un
nivel medio de 21,04% vy finalizando un nivel alto de 75,41%,
demostrando que existe una aceptacion favorable por los usuarios
con la dimension caracteristicas de la visita (donde el usuario
manifiesta los sintomas que revela en consulta externa) en el

Hospital Regional de Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 158 personas en edad adulta que
equivalen al 43,2%, como también existen 94 personas en edad
joven que equivalen al 25,7% vy, por ultimo, existe 24 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 6,6%, haciendo un total de 276
personas que equivalen el 75,41% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jévenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la dimensioén caracteristicas
de la visita (donde el usuario manifiesta los sintomas que revela en

consulta externa) del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 08).
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Sexo. Se logro definir que 150 personas de sexo femenino equivalen
al 41,0% considera que existe un alto nivel de caracteristicas de la
visita, como también existen 126 personas del sexo masculino
equivalen al 34,4%, haciendo un total de 276 personas que equivalen
el 75,41% del recuento total de mayor aceptacion favorable,
demostrando que existe un nivel alto con la dimension caracteristicas
de la visita (donde el usuario manifiesta los sintomas que revela en

consulta externa) del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 09).

Dimensién 7: Admision y facturacion

Tabla 18
Nivel de la admision y facturacion

. ) ) Porcentaje Porcentaje
Niveles  Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 15 4,10 4,10 4.1
Medio 159 43,44 43,44 47,5
Alto 192 52,46 52,46 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Figura 19
Nivel de la dimensién admision y facturacion

Frecuencia

Bajo Medio Alto

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Analisis e interpretacion

Segun la tabla 18 figura 19 de la dimensién admision y facturacion,
conforme el 100% de usuarios encuestados en consulta externa se
atribuyen con un nivel bajo de 4,10% como también un nivel medio
de 43,44% vy finalizando un nivel alto de 52,46%, demostrando que
existe una aceptacion favorable por los usuarios con la dimensién
admisién y facturacién (admisién y facturacidn donde miden la
disponibilidad del personal médico en atenciéon) en el Hospital

Regional de Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 112 personas en edad adulta que
equivalen al 30,6%, como también existen 61 personas en edad
joven que equivalen al 16,7% vy, por ultimo, existe 19 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 5,2%, haciendo un total de 192
personas que equivalen el 52,46% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jévenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la dimension admision /
facturacion (admisién y facturacion donde miden la disponibilidad del
personal médico en atencion) del Hospital Regional de Moquegua

(ver anexo 08).

Sexo. Se logro definir que 102 personas de sexo femenino equivalen
al 27,9% considera que existe un alto nivel de admision / facturacion,
como también existen 90 personas del sexo masculino equivalen al
24,6%, haciendo un total de 192 personas que equivalen el 52,46%
del recuento total de mayor aceptacion favorable, demostrando que
existe un nivel alto con la dimension admisién / facturacion (admision
y facturacién donde miden la disponibilidad del personal médico en

atencion) del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 09).
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Dimension 8: Accesibilidad

Tabla 19

Nivel de la dimension accesibilidad

. ) ) Porcentaje Porcentaje
Niveles  Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 9 2,46 2,46 2,5
Medio 112 30,60 30,60 33,1
Alto 245 66,94 66,94 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Figura 20
Nivel de la dimension accesibilidad
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Analisis e interpretacion

Segun la tabla 19 figura 20 de la dimension accesibilidad, conforme
el 100% de usuarios encuestados en consulta externa se atribuyen
con un nivel bajo de 2,46% como también un nivel medio de 30,60%
y finalizando un nivel alto de 66,94%, demostrando que existe una
aceptacion favorable por los usuarios con la dimension accesibilidad
(mide las facilidades o barreras para el acceso a la atencion médica)

en el Hospital Regional de Moquegua.
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Edad. Se identificaron que existen 145 personas en edad adulta que
equivalen al 39,6%, como también existen 81 personas en edad
joven que equivalen al 22,1% vy, por ultimo, existe 19 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 5,2%, haciendo un total de 245
personas que equivalen el 66,94% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jovenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la dimensién accesibilidad
(mide las facilidades o barreras para el acceso a la atencion médica)

del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 08).

Sexo. Se logro definir que 127 personas de sexo femenino equivalen
al 34,7% considera que existe un alto nivel de accesibilidad, como
también existen 118 personas del sexo masculino equivalen al
32,2%, haciendo un total de 245 personas que equivalen el 66,94%
del recuento total de mayor aceptacion favorable, demostrando que
existe un nivel alto con la dimension accesibilidad (mide las
facilidades o barreras para el acceso a la atencion médica) del

Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 09).

Dimensién 9: Confort y limpieza

Tabla 20

Nivel de la dimensién confort y limpieza

. ] i Porcentaje Porcentaje
Niveles Frecuencia Porcentaje o
valido acumulado
Bajo 6 1,64 1,64 1,6
Medio 90 24,59 24,59 26,2
Alto 270 73,77 73,77 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 21

Nivel de la dimensién confort y limpieza
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Analisis e interpretaciéon

Segun la tabla 20 figura 21 de la dimension confort y limpieza,
conforme el 100% de usuarios encuestados en consulta externa se
atribuyen con un nivel bajo de 1,64% como también un nivel medio
de 24,59% vy finalizando un nivel alto de 73,77%, demostrando que
existe una aceptacion favorable por los usuarios con la dimension

confort y limpieza en el Hospital Regional de Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 158 personas en edad adulta que
equivalen al 43,2%, como también existen 89 personas en edad
joven que equivalen al 24,3% vy, por ultimo, existe 23 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 6,3%, haciendo un total de 270
personas que equivalen el 73,77% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jévenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la dimension confort limpieza
(las condiciones en la que se mantiene el entorno fisico, como la
comodidad en la atencion del servicio médico) del Hospital Regional

de Moquegua (ver anexo 08).

Sexo. Se logro definir que 142 personas de sexo femenino equivalen

al 38,8% considera que existe un nivel alto de confort y limpieza,
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como también existen 128 personas del sexo masculino equivalen al
35,0%, haciendo un total de 270 personas que equivalen el 73,77%
del recuento total, demostrando que existe un nivel alto con la
dimensién confort limpieza (las condiciones en la que se mantiene
el entorno fisico, como la comodidad en la atencidén del servicio

médico) del Hospital Regional de Moquegua (ver anexo 09).

Dimension 10: Instalaciones y planta fisica

Tabla 21

Nivel de la dimensién instalaciones y planta fisica

. ] i Porcentaje Porcentaje
Niveles  Frecuencia Porcentaje -
valido acumulado
Bajo 2 0,55 0,55 5
Medio 64 17,49 17,49 18,0
Alto 300 82,97 82,97 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Figura 22

Nivel de la dimensidn instalaciones y planta fisica
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Analisis e interpretaciéon

Segun la tabla 21 figura 22 de la dimension instalaciones y planta
fisica, conforme el 100% de usuarios encuestados en consulta
externa se atribuyen con un nivel bajo de 0,55% como también un
nivel medio de 17,49% vy finalizando un nivel alto de 82,97%,
demostrando que existe una aceptacion favorable por los usuarios
con la dimension instalaciones y planta fisica (corresponde a la
adecuacion del local donde brinda el servicio, buena sefializacién en

sus areas de atencion) en el Hospital Regional de Moquegua.

Edad. Se identificaron que existen 175 personas en edad adulta que
equivalen al 47,8%, como también existen 98 personas en edad
joven que equivalen al 26,8% vy, por ultimo, existe 27 personas de
edad adulto mayor que equivalen al 7,4%, haciendo un total de 300
personas que equivalen al 82,97% del recuento total de mayor
aceptacion favorable, demostrando para las edades jovenes, adulto
y adulto mayor, existe un nivel alto con la dimension instalaciones y
planta fisica (corresponde a la adecuacion del local donde brinda el
servicio, buena sefializacion en sus areas de atencion) del Hospital

Regional de Moquegua (ver anexo 08).

Sexo. Se logro definir que 164 personas de sexo femenino equivalen
al 44,8% considera que existe un nivel alto de instalaciones y planta
fisica, como también existen 136 personas del sexo masculino
equivalen al 37,2%, haciendo un total de 300 personas que equivalen
al 82,97% del recuento total de mayor aceptacion favorable,
demostrando que existe un nivel alto con la dimensidn instalaciones
y planta fisica (corresponde a la adecuacion del local donde brinda
el servicio, buena sefalizacion en sus areas de atencién) del Hospital

Regional de Moquegua (ver anexo 09).
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4.2. Comprobacion de hipétesis

4.2.1. Prueba de normalidad

b)

Se definié la prueba de normalidad, donde Sanchez
(2023) menciona la prueba de Kolmogorov-Smirnov, donde busca
definir si los datos tienen o no tiene una distribucion normal, los
cuales fueron ordenados de menor a mayor, empleando para
muestras de mayor cantidad (n>50). Por esta razon, la investigacion
utilizé la prueba de Kolmogorov-Smirnova debido a que la muestra

de estudio es superior a 50 personas.
Formulacion de hipétesis

HO: Las muestras de las variables: calidad de servicio y
satisfaccion de los usuarios cumplen con el supuesto de normalidad
en la distribucién de los datos.

H1: Las muestras de las variables: calidad de servicio y
satisfaccion de los usuarios, no cumplen con el supuesto de

normalidad en la distribucidon de los datos.

Estadistico de prueba

Tabla 22

Prueba de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
. . Estadi
Estadistico gl Sig. . Gl Sig.
stico
calidad de 36
L. 0,140 0,000 0,922 366 0,000
servicio 6
satisfaccion 36
de los 0,143 5 0,000 0,918 366 0,000

usuarios

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Toma de decision

Se puede analizar que, segun la prueba estadistica de
Kolmogorov—Smirnov, se obtuvieron los p-valor de la variable calidad
de servicio (sig.=0,000), y p-valor de la variable satisfaccion de los
usuarios (sig.=0,000), los cuales ambas son menores a 0,05 de
significancia, por lo tanto, se acepta la hipotesis alterna (H1). Esto
quiere decir que las variables calidad de servicio y satisfaccidon de los
usuarios no cumplen con el supuesto de normalidad en la distribucion
de datos. Por lo tanto, se concluye que el estadistico de prueba
apropiado para contrastar las hipotesis del presente estudio, es el

coeficiente de correlacion de Rho de Spearman.

Tabla 23
Grado de correlacion segun coeficiente de Rho de Spearman
RANGO RELACION
-0,91a-1,00 Correlacion negativa perfecta
-0,76 a-0,90 Correlacién negativa muy fuerte
-0,51 a-0,75 Correlacién negativa considerable
-0,11a-0,50 Correlacion negativa media
-0,01a-0,10 Correlacion negativa débil
0,00 No existe correlacion

+0,01 a +0,10 Correlacion positiva débil
+0,11 a +0,50 Correlacién positiva media
+0,51 a +0,75 Correlacién positiva considerable
+0,76 a +0,90 Correlacién positiva muy fuerte
+0,91 a +1,00 Correlacién positiva perfecta

Nota: Aplicacion del coeficiente de correlacion de Spearman, tomado
de (Montes et al., 2021).
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4.2.1.

b)

Hipétesis general

Formulacion de hipétesis

HO: No existe relacion significativa entre la calidad de
servicio y la satisfaccidén de los usuarios en consultas externas en el
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,
departamento de Moquegua, 2023.

H1: Existe relacion significativa entre la calidad de servicio
y la satisfaccidén de los usuarios en consultas externas en el Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de

Moquegua, 2023.

Estadistico de prueba

Tabla 24

Correlacion de calidad de servicio y satisfaccion de los usuarios

, Satisfaccion
Calidad de
o de los
servicio i
usuarios
Coeficiente "
. 1,000 0,851
Calidad de de correlacion
servicio Sig. (bilateral) . 0,000
Rho de N 366 366
Spearma ) . Coeficiente -
Satisfaccion » 0,851 1,000
n de correlacion
de los ] )
. Sig. (bilateral) 0,000 0,000
usuarios
366 366

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Toma de decision

En base a los resultados obtenidos la prueba de correlacion
de Spearman, tiene una significancia de 0,000, lo que indica ser
menor a 0,05 de significancia, por lo tanto, se acepta la hipétesis

alterna (H1), es decir que existe una relacion significativa entre la
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4.2.2.

calidad de servicio y la satisfaccion de los usuarios en consultas
externas en el Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal
Nieto, departamento de Moquegua, 2023, hallandose un grado de
correlacion de 0,851, que segun lo citado en los parametros de
Spearman, existe un grado de relacion positiva muy fuerte. En
conclusién, mejor calidad de servicio, mayor satisfaccion de los

usuarios en consultas externas del Hospital Regional de Moquegua.

Hipoétesis especificas

Formulacion de hipétesis especifica 01

HO: No existe relacion significativa entre los elementos
tangibles y la satisfaccion de los usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,
departamento de Moquegua, 2023.

H1: Existe relacion significativa entre los elementos
tangibles y la satisfaccion de los usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,

departamento de Moquegua, 2023.
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b) Estadistico de prueba

Tabla 25
Correlacion de la satisfaccion de los usuarios y elementos tangibles

) ] Element
Satisfaccion
0s
de los )
) tangible
usuarios
s
Coeficiente de "
. 1,000 0,647
. . correlaciéon
Satisfaccion
de los Sig. (bilateral) 0,000 0,000
usuarios
Rho de N 366 366
Spearman Coeficiente de "
N 0,647 1,000
correlacion
Elementos Sig. (bilateral 0,000 0,000
Tangibles 'g. (bilateral) ’ ’
N 366 366

Nota: resultados de SPSS V. 26.

c) Toma de decisiéon

En base a los resultados obtenidos la prueba de correlacion
de Spearman, tiene una significancia de 0,000, lo que indica ser
menor a 0,05 de significancia, por lo tanto, se acepta la hipotesis
alterna (H1), es decir, que existe una relacién significativa entre los
elementos tangibles y la satisfaccion de los usuarios en consultas
externas en el Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal
Nieto, departamento de Moquegua, 2023, hallandose un grado de
correlacion de 0,647, que segun lo citado en los parametros de
Spearman, existe un grado de relacién positiva considerable. En
conclusiéon, mejores elementos tangibles, mayor satisfaccion de los

usuarios en consultas externas del Hospital Regional de Moquegua.
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b)

Formulacion de hipétesis especifica 02

HO: No existe relacion significativa entre la fiabilidad y la
satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de
Moquegua, 2023.

HA1: Existe relacién significativa entre la fiabilidad y la
satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de

Moquegua, 2023.

Estadistico de prueba

Tabla 26

Correlacion de la satisfaccion de los usuarios y la fiabilidad

Satisfaccion

de los Fiabilidad
usuarios
Coeficiente de "
. 1,000 0,753
Satisfaccion correlacion
de los ) ) 0,000
, Sig. (bilateral) 0,000
usuarios
Rho de N 366 366
Spearman Coeficiente de -
N 0,753 1,000
correlacion
Fiabilidad 0,000
Sig. (bilateral) 0,000 0,000

Nota: resultados de SPSS V. 26.

Toma de decision

En base a los resultados obtenidos la prueba de correlacion
de Spearman, tiene una significancia de 0,000, lo que indica ser

menor a 0,05 de significancia, por lo tanto, se acepta la hipotesis
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b)

alterna (H1), es decir que existe una relacion significativa entre
fiabilidad y la satisfaccidn de los usuarios en consultas externas en el
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,
departamento de Moquegua, 2023, halldndose un grado de
correlacion de 0,753, que segun lo citado en los parametros de
Spearman, existe un grado de relacion positiva considerable. En
conclusién, mejor fiabilidad, mayor satisfaccion de los usuarios en

consultas externas del Hospital Regional de Moquegua.

Formulacioén de hipétesis especifica 03

HO: No existe relacion significativa entre la capacidad de
respuesta y la satisfaccion de los usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,

departamento de Moquegua, 2023.

H1: Existe relacion significativa entre la capacidad de
respuesta y la satisfaccion de los usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,

departamento de Moquegua, 2023.

Estadistico de prueba

Tabla 27

Correlacion de la satisfaccion y la capacidad de respuesta

Satisfaccion Capacidad

de los de
usuarios Respuesta
] ] Coeficiente de o
Satisfaccion . 1,000 0,757
correlacién
de los ] .
) Sig. (bilateral) 0,000 0,000
usuarios
Rho de N 366 366
Coeficiente de
Spearman n 0,757" 1,000
Capacidad correlacion
de respuesta Slg (bilateral) 0,000 0,000
N 366 366

Nota: resultados de SPSS V. 26.
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Toma de decision

En base a los resultados obtenidos, la prueba de
correlacion de Spearman tiene una significancia de 0,000, lo que
indica ser menor a 0,05 de significancia. Por lo tanto, se acepta la
hipétesis alterna (H1), es decir, que existe una relacion significativa
entre la capacidad de respuesta y la satisfaccién de los usuarios en
consultas externas en el Hospital Regional de Moquegua, provincia
Mariscal Nieto, departamento de Moquegua, 2023, hallandose un
grado de correlacion de 0,757 que, segun lo citado en los parametros
de Spearman, existe un grado de relaciéon positiva considerable. En
conclusién, mejor capacidad de respuesta, mayor satisfaccion de los

usuarios en consultas externas del Hospital Regional de Moquegua.

Formulacion de hipotesis especifica 04

HO: No existe relacidn significativa entre la seguridad y la
satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de
Moquegua, 2023.

HA1: Existe relacion significativa entre la seguridad y la
satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de

Moquegua, 2023.
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b)

Estadistico de prueba

Tabla 28
Correlacion de la satisfaccion de los usuarios y la seguridad

Satisfaccion
de los Seguridad
usuarios
Coeficiente de n
Satisfaccion . 1,000 0,742
correlacion
de los ) )
. Sig. (bilateral) 0,000 0,000
usuarios
Rho de N 366 366
Spearman Coeficiente de .
L, 0,742 1,000
) correlacion
Seguridad ) )
Sig. (bilateral) 0,000 0,000
N 366 366

Nota: resultados de SPSS V. 26.

Toma de decision

En base a los resultados obtenidos la prueba de correlacion
de Spearman, tiene una significancia de 0,000, lo que indica ser
menor a 0,05 de significancia, por lo tanto, se acepta la hipotesis
alterna (H1), es decir que existe una relacion significativa entre la
seguridad y la satisfaccion de los usuarios en consultas externas en
el Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,
departamento de Moquegua, 2023, hallandose un grado de
correlacion de 0,742, que segun lo citado en los parametros de
Spearman, existe un grado de relacién positiva considerable. En
conclusién, mejor seguridad, mayor satisfaccion de los usuarios en

consultas externas del Hospital Regional de Moquegua.
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b)

Formulacion de hipotesis especifica 05

HO: No existe relacion significativa entre la empatia y la
satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de
Moquegua, 2023.

H1: Existe relacion significativa entre la empatia y la
satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto, departamento de

Moquegua, 2023.

Estadistico de prueba

Tabla 29
Correlacion de satisfaccion de los usuarios y la empatia

Satisfaccion

de los Empatia
usuarios
Coeficiente de o
. L ., 1,000 0,753
Satisfaccion  correlacion
de los Sig. (bilateral) 0,000 0,000
Rho de usuarios
366 366
Spearman
Coeficiente de n
. 0,753 1,000
. correlacién
Empatia i i
Sig. (bilateral) 0,000 0,000
N 366 366

Nota: resultados de SPSS V. 26.

Toma de decision

En base a los resultados obtenidos la prueba de correlacion
de Spearman, tiene una significancia de 0,000, lo que indica ser
menor a 0,05 de significancia por lo tanto, se acepta la hipdtesis
alterna (H1), es decir, que existe una relacion significativa entre la

empatia y la satisfaccion de los usuarios en consultas externas en el
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Hospital Regional de Moquegua, provincia Mariscal Nieto,
departamento de Moquegua, 2023, hallandose un grado de
correlacion de 0,753, que segun lo citado en los parametros de
Spearman, existe un grado de relacién positiva considerable. En
conclusién, mejor seguridad, mayor satisfaccion de los usuarios en

consultas externas del Hospital Regional de Moquegua.
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V. DISCUSION

Los resultados obtenidos en las diferentes tablas y figuras, son
contrastados en comparativas a otros autores, quienes realizaron
similares trabajos de investigacion, en consecuencia, se logra indicar que
la hipotesis general de la variable calidad de servicio, se relaciona con la
satisfaccion de los usuarios, en efecto, segun la correlacion de Rho de
Spearman se obtuvo el 0,851, determinando que existe un grado de
relacion positiva muy fuerte y un p-valor (sig.=,000), los cuales son
menores a 0,05 en ese sentido, se acepta la hipotesis de la investigacién
planteada, donde se afirma que la calidad de servicio se relaciona
significativamente con la satisfaccion de los usuarios en consultas

externas del Hospital Regional de Moquegua.

De acuerdo a otras investigaciones, se pudo contrastar con la
hipbtesis general de Ascona (2018), definiendo que existe un Rho de
Spearman de 0,752 (correlacion alta), con un p-valor (sig.=0,000), los
cuales son menores a 0,05 aceptando la hipdtesis alterna, concluyendo
que la calidad de servicio se relaciona significativamente con la
satisfaccion del usuario. En conclusién, se puede determinar que el
estudio realizado por Ascona (2018), refuerza y fortalece los resultados

obtenidos en el presente trabajo de investigacion.

Como primera hipotesis especifica, se cita a Holguin (2022),
sefalando que existe un Rho de Spearman de 0.651 (positivo moderado),
con un p-valor (sig.=0,000), los cuales son menores a 0,05, aceptando la
hipbtesis alterna, concluyendo que existe relacidon directa y significativa
entre los elementos tangibles y la satisfaccion del usuario de consulta
externa de un establecimiento hospitalario de la region Moquegua, 2022.
Por consiguiente, el estudio realizado por Holguin (2022) sobre la hipétesis
especifica de elementos tangibles refuerza y fortalece los resultados

obtenidos en el presente trabajo de investigacion.
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Como segunda hipdtesis especifica, se cita a Canzio (2018),
senalando que existe un Rho de Spearman de 0.05 (grado positivo), con
un p-valor (sig.=0,000), los cuales son menores a 0,05, aceptando la
hipdtesis alterna, concluyendo que “La fiabilidad si se relaciona con la
satisfaccion percibida del usuario externo”. Por consiguiente, el estudio
realizado por Canzo (2018) sobre la hipotesis especifica de fiabilidad
refuerza y fortalece los resultados obtenidos en el presente trabajo de

investigacion.

Como tercera hipotesis especifica, se cita a Garcia (2021),
sefalando que existe un Rho de Spearman de 0.819 (grado positivo alta),
con un p-valor (sig.=0,000), los cuales son menores a 0,05, aceptando la
hipétesis alterna, concluyendo que la relacién es significativa y positiva
entre capacidad de respuesta y satisfaccion del paciente del Hospital
Universitario — Castilla, Piura, 2021. Por consiguiente, el estudio realizado
por Garcia (2021) sobre la hipotesis especifica de capacidad de respuesta
refuerza y fortalece los resultados obtenidos en el presente trabajo de

investigacion.

Como cuarta hipotesis especifica, se cita a Prieto (2023),
sefialando que existe un Rho de Spearman de 0.613 (positiva media), con
un p-valor (sig.=0,000), los cuales son menores a 0,05, aceptando la
hipbtesis alterna, concluyendo que esta dimension y esta variable se
relacionan directamente, ademas nos demuestra que esta relacion directa
es de forma moderada y no muy fuerte como se supuso inicialmente. Por
consiguiente, el estudio realizado por Prieto (2023) sobre la hipotesis
especifica de seguridad refuerza y fortalece los resultados obtenidos en el

presente trabajo de investigacion.

Como quinta hipétesis especifica, se cita a Redhead (2018),

sefialando que existe un Rho de Spearman de 0.602 (positiva media), con
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un p-valor (sig.=0,000), los cuales son menores a 0,05, aceptando la
hipétesis alterna, concluyendo que existe una relacion directa y
significativa entre la empatia y la satisfaccion del usuario del Centro de
Salud “Miguel Grau” de Chaclacayo, 2013. Por consiguiente, el estudio
realizado por Redhead (2018) sobre la hipotesis especifica de empatia
refuerza y fortalece los resultados obtenidos en el presente trabajo de

investigacion.

97



VI. CONCLUSIONES

Teniendo de base los resultados descriptivos e inferenciales,

obtenidos en la investigacion, se llega a la siguiente conclusion:

PRIMERA

Se determind que existe una relacidén significativa entre la
calidad de servicio y la satisfaccion de los usuarios, sefialando que el
analisis descriptivo de la variable calidad de servicio tuvo un nivel alto de
aceptacion de 76,23%. De igual manera, se observa que la variable
satisfaccion de los usuarios tuvo un nivel alto de aceptacién de 74,32%,
indicando que ambas variables tienen una aceptacién favorable ante los
usuarios, de igual forma, se aplicoé la Correlacion de Rho de Spearman,
donde se obtuvo un nivel de p-valor (sig.=0,000) y un coeficiente de
correlacion de r=0,851 determinando que existe un grado de relacion
positiva muy fuerte. Por lo tanto, mejor calidad de servicio, mayor
satisfaccion de los usuarios en consultas externas del Hospital Regional de

Moquegua.

SEGUNDA

Se determind que existe una relacion significativa entre los
elementos tangibles y la satisfaccion de los usuarios, sefialando que el
analisis descriptivo de la primera dimension, tuvo un nivel alto de
aceptacion de 84,97%, de igual manera, se observa que la variable
satisfaccion de los usuarios, tuvo un nivel alto de aceptacion de 74,32%
indicando que ambas frecuencias tienen una aceptacion favorable ante los
usuarios, de igual forma, se aplico la correlacion de Rho de Spearman,
donde se obtuvo un nivel de p-valor (sig.=0,000) y un Coeficiente de
correlacion de r=0,647 determinando que existe un grado de relacion
positiva considerable, evidenciando que el Hospital Regional de
Moquegua cuenta con ambientes adecuados y limpios, buena distribucién

en sala de espera, elementos materiales como tripticos o afiches
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adecuados segun las campanas de sensibilizacion, y una buena
apariencia formal y pulcra por parte del personal de salud, pero existe una
desconfianza por parte del usuario sobre la eficacia en la implementacion
de equipos médicos dispensables en areas especializadas como el debido
equipamiento de camas para todos los servicios en consulta externa, la
falta de médicos especialistas en nefrologia, reumatologia, traumatologia,
entre otros y la poca sefalizacion y visualizacidn de los servicios acorde
al adelanto tecnoldgico, hace que la expectativa del usuario sea de

desconfianza.

TERCERA

Se determind que existe una relacion significativa entre la
fiabilidad y la satisfaccion de los usuarios, sefalando que el analisis
descriptivo de la segunda dimension, tuvo un nivel alto de 71,86%, de igual
manera se observa que la variable satisfaccién de los usuarios, tuvo un
nivel alto de aceptaciéon de 74,32% indicando que ambas frecuencias
tienen una aceptacién favorable ante los usuarios, de igual forma, se
aplico la correlacion de Rho de Spearman, donde se obtuvo un nivel de p-
valor (sig.=0,000) y un coeficiente de correlacion de r=0,753 determinando
que existe un grado de relacion positiva considerable, evidenciando que
el Hospital Regional de Moquegua cuenta con personal de salud que
brinda la informacion de manera oportuna y con interés en solucionar la
preocupacion en consulta del usuario, pero con una leve desconfianza
con el personal de admision ya que no existe una buena estandarizaciéon
de los procesos en consulta externa para la programacion de citas
médicas, o informacion de historias clinicas a los servicios de salud,
haciendo que esto no permita bridar de forma completa y oportuna

informes sistematizados a las areas involucradas.

CUARTA

Se determind que existe una relacion significativa entre la

capacidad de respuesta y la satisfaccion de los usuarios, senalando que
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el analisis descriptivo de la tercera dimension, tuvo un nivel alto de
aceptacion de 65,03%, de igual manera, se observa que la variable
Satisfaccion de los usuarios, tuvo un nivel alto de aceptacién de 74,32%
indicando que ambas frecuencias tienen una aceptacion favorable ante los
usuarios, de igual forma, se aplico la correlacion de Rho de Spearman,
donde se obtuvo un nivel de p-valor (sig.=0,000) y un coeficiente de
correlacion de r=0,757 determinando que existe un grado de relacion
positiva considerable, evidenciando que el Hospital Regional de
Moquegua cuenta con personal administrativo y de salud que los atiende
respetando el orden de las citas programadas, sin tener alguna
preferencia por otras personas, donde la atencién aplicada por el médico
es completo pero prolongado, donde existe emergencias y contra tiempos
fuera del consultorio o dentro de ellas, resaltando la incomodidad del
usuario al no ser atendido en el tiempo determinado, generando quejas y

malestar.

QUINTA

Se determind que existe una relacién significativa entre la seguridad
y la satisfaccidén de los usuarios, sefalando que el analisis descriptivo de
la cuarta dimension, tuvo un nivel alto de aceptacién de 73,5%, de igual
manera, se observa que la variable satisfaccion de los usuarios, tuvo un
nivel alto de aceptacién de 74,32% indicando que ambas frecuencias
tienen una aceptacién favorable ante los usuarios, de igual forma, se
aplicé la correlacion de Rho de Spearman, donde se obtuvo un nivel de p-
valor (sig.=0,000) y un coeficiente de correlacion de r= 0,742
determinando que existe un grado de relacion positiva considerable,
evidenciando que el Hospital Regional de Moquegua cuenta con un
personal médico que los atiende de forma correcta, respetando la
privacidad del atendido, pero en algunos casos la poca comprension de la
receta médica, perjudica aun mas la condicién del usuario, donde algunos
profesionales de la salud no tienen paciencia, generando desconfianza e

intimidacion.
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SEXTA

Se determiné que existe una relacion significativa entre la empatia
y la satisfaccion de los usuarios, sefalando que el analisis descriptivo de
la quinta dimension, tuvo un nivel alto de aceptacion de 75,68%, de igual
manera se observa que la variable satisfaccién de los usuarios, tuvo un
nivel alto de aceptacién de 74,32% indicando que ambas frecuencias
tienen una aceptacién favorable ante los usuarios, de igual forma, se
aplico la correlacion de Rho de Spearman, donde se obtuvo un nivel de p-
valor (sig.=0,000) y un coeficiente de correlacion de r= 0,753
determinando que existe un grado de relacion positiva considerable,
evidenciando que el Hospital Regional de Moquegua cuenta con un
personal médico que utiliza un lenguaje sencillo para la explicacion,
facilitandoles la comprension sobre los procedimientos y analisis a
realizar, el personal administrativo cumple con su funcién en ayudar al
usuario de manera individualizada, y por ultimo, el personal de seguridad
los atiende con respeto, pero existe poca sensibilidad por parte del
personal de seguridad en recepcionar al usuario segun el estado que se
encuentre, y la poca orientacion acerca de las diversas areas que
contempla el hospital, ya sea por falta de conocimiento o por la pronta

incorporacion sin ser instruidos correctamente.
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VIl. RECOMENDACIONES

PRIMERO

Se recomienda al Hospital Regional de Moquegua, por medio
de la Oficina de Unidad de Gestion de la Calidad, mejorar y concientizar
al personal de salud sobre el cumplimiento de la Norma Técnica de Salud
“Categorias de establecimientos del Sector Salud” a todos los
departamentos, servicios, unidades y oficinas de la institucién, con el
objetivo de contribuir a mejorar el desempefio del sistema de salud en
respuesta a las necesidades de la poblacion, permitiendo el

reconocimiento y mejora para la recategorizacion en beneficio del usuario.

SEGUNDO

Se sugiere a la Oficina General de Administracion, Oficina de
Contabilidad, Oficina de Tesoreria y a la Oficina de Logistica del Hospital
Regional de Moquegua que por medio de convenios y gestiones con
empresas privadas se realice un mayor equipamiento de equipos meédicos
tecnolégicos a las areas de cardiologia, gastroenterologia, endocrinologia,
neumologia y traumatologia, como también asignar mayor difusién de
convocatorias a plazas CAS para personal médico especializado, cumpliendo
con las caracteristicas que el hospital requiere, brindandoles buenas
expectativas salariales, horarios no tradicionales, como tiempos de inicio
escalonados, donde les permitan establecer sus propios horarios, respetando
la atencion de 16 pacientes por turno, una opcién que atrae a profesionales
mas jovenes, aquellos que quieren un equilibrio saludable entre la vida laboral

y la vida personal.

TERCERO

Se aconseja a la Oficina de Planeamiento Estratégico y a la
Unidad de Gestion de Calidad, incorporar nuevas estrategias utiles y

modernas para mejorar la calidad del servicio en el Hospital Regional de
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Moquegua, como la estandarizacién de procesos, la digitalizacion de
historias clinicas, como también las llamadas de alerta o emergencia
entendibles por el personal médico y el funcionamiento eficaz de un call
center para brindar acceso a informacion pertinente y facilidades en la
programacion de citas que involucre en menor tiempo y una mayor

cobertura a todas las consultas externas.

CUARTO

Se recomienda a la Unidad de Gestién de Calidad implementar
mecanismos tecnoldégicos como la solucion de la fila—movil, disefado con
el objetivo de reservar citas en calidad de espera, como también el
seguimiento del ingreso y salida del usuario, por medio de los diferentes
aplicativos de Whatsapp, correo electronico, SMS, chats entre otros,
permitiendo al usuario esperar en el lugar que les convenga, reduciendo
el numero de inasistencias, emergencias por parte del personal médico y

largas colas de queja y malestar.

QUINTO

Se recomienda a la Oficina de Planeamiento Estratégico
difundir e implementar una innovadora estrategia de facil acceso, conocida
como radio salud, donde se informe de manera simple y util a todo el
publico en general, sobre la prevencion de enfermedades, campafias de
vacunaciéon, manejo de plataformas de atencion al usuario y la importancia
del acompafiamiento de un familiar a usuarios adultos mayores o
personas que tengan alguna condicion fisica o psicoldgica, con el fin de
mejorar los niveles de informacién, transparencia, comprension vy

confianza, entre la poblacion y el Hospital Regional de Moquegua.
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SEXTO

Se recomienda, a la Unidad de Gestion de Calidad, disefiar un
programa de concientizacion sobre la sensibilizacién del usuario en
consulta externa, involucrando a las areas claves como admision, caja,
triaje y orientacion al usuario, donde se evalué de inicio a fin temas que
fomenten la motivacién personal y laboral, manejo de conflictos, trabajo
en equipo de manera productiva, reconocimiento de su ocupacion y
comunicacién transparente, siendo criterios de evaluaciéon para fomentar

la sensibilizacién, calidad y satisfaccidon del usuario.
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ANEXO 1: Matriz de consistencia

TITULO: “CALIDAD DE SERVICIO Y SATISFACCION DE LOS USUARIOS EN CONSULTAS EXTERNAS DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA,
PROVINCIA MARISCAL NIETO, MOQUEGUA, 2023

PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

METODOLOGIA

PG. ¢Cual es la relacién que existe
entre la calidad de servicio y la
satisfaccion de los usuarios en
consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia
Mariscal Nieto, Moquegua, 2023?

PROBLEMAS ESPECIFICOS:

a)¢Cual es la relacion que existe
entre los elementos tangibles y la
satisfaccion de los usuarios en
consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia
Mariscal Nieto, Moquegua, 20237

b)¢Cual es la relacion que existe
entre la fiabilidad y la satisfaccion
de los wusuarios en consultas
externas del Hospital Regional de
Moquegua, provincia Mariscal
Nieto, Moquegua, 2023?

OG. Determinar la relacion que
existe entre la calidad de servicioy la
satisfaccion de los usuarios en
consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia
Mariscal Nieto, Moquegua, 2023.

OBJETIVOS ESPECFICOS:

a) Determinar la relacién que existe
entre los elementos tangibles y la
satisfaccion de los usuarios en
consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia
Mariscal Nieto, Moquegua, 2023.

b) Determinar la relacién que existe
entre la fiabilidad y la satisfaccion
de los usuarios en consultas
externas el Hospital Regional de
Moquegua, provincia Mariscal
Nieto, Moquegua, 2023.

HG. Existe relacion significativa entre
la calidad de servicio y la satisfaccion
de los usuarios en consultas externas
del Hospital Regional de Moquegua,
provincia Mariscal Nieto, Moquegua,
2023.

HIPOTESIS ESPECIFICOS:

a) Existe relacion significativa entre
los elementos tangibles y la
satisfaccion de los usuarios en
consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia
Mariscal Nieto, Moquegua, 2023.

b) Existe relacion significativa entre la
fiabilidad y la satisfaccion de los
usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua,
provincia Mariscal Nieto,
Moquegua, 2023.
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VARIABLE I

CALIDAD DE SERVICIO
Dimensiones:

Elementos tangibles

Fiabilidad

Capacidad de respuesta

Seguridad

TIPO:

Basica

DISENO:
No experimental

Transversal

NIVEL:

Descriptivo
correlacional



c)¢Cual es la relacion que existe
entre la capacidad de respuesta y
la satisfaccién de los usuarios en
consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia
Mariscal Nieto, Moquegua, 2023?

d)¢Cual es la relacion que existe
entre la seguridad y la satisfaccion
de los usuarios en consultas
externas del Hospital Regional de
Moquegua, provincia Mariscal
Nieto, Moquegua, 2023?

e)¢Cudl es la relacion que existe

entre la empatia y la satisfaccion
de los wusuarios en consultas
externas del Hospital Regional de
Moquegua, provincia Mariscal
Nieto, Moquegua, 20237

c) Determinar la relacién que existe

entre la capacidad de respuesta y
la satisfaccion de los usuarios en
consultas externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia
Mariscal Nieto, Moquegua, 2023.

d) Determinar la relacién que existe

entre la seguridad y la satisfaccion
de los usuarios en consultas
externas del Hospital Regional de
Moquegua, provincia Mariscal
Nieto, Moquegua, 2023.

e) Determinar la relaciéon que existe

entre la empatia y la satisfaccion
de los usuarios en consultas
externas del Hospital Regional de
Moquegua, provincia Mariscal
Nieto, Moquegua, 2023.

c) Existe relacion significativa entre la

capacidad de respuesta y la
satisfacciébn de los usuarios en
consulta externas del Hospital
Regional de Moquegua, provincia
Mariscal Nieto, Moquegua, 2023.

d) Existe relacion significativa entre la

seguridad y la satisfaccion de los
usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua,
provincia Mariscal Nieto,
Moquegua, 2023.

e) Existe relacion significativa entre la

empatia y la satisfaccion de los
usuarios en consultas externas del
Hospital Regional de Moquegua,
provincia Mariscal Nieto,
Moquegua, 2023.

- Empatia

VARIABLE I

SATISFACCION DE LOS
USUSARIOS

Dimensiones:
Cuidado del médico

- Informacion y
comunicacion

- Atencién y cortesia

- Tiempo de espera
percibido

- Cuidado de las
enfermeras

- Caracteristicas de la visita
- Admisién / Facturacion

- Accesibilidad

- Confort y limpieza

- Instalaciones y planta
fisica

POBLACION:
Atenciones de
usuarios en consultas
externas del afio
2022, con una
poblacion de 31639.

MUESTRA:

Con una muestra de
366 usuarios.

TECNICA:

Encuesta

INSTRUMENTO:

Cuestionario

Nota: Elaboracién propia.
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ANEXO 2: Instrumentos de medicion para la calidad de servicio y la satisfaccion
de los usuarios.

UNIVERSIDAD NACIONAL DE
MOQUEGUA

ESCUELA PROFESIONAL DE GESTION PUBLICA Y
DESARROLLO SOCIAL

UNAM

“CALIDAD DE SERVICIO Y SATISFACCION DE LOS USUARIOS EN
CONSULTAS EXTERNAS DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA,
PROVINCIA MARISCAL NIETO, DEPARTAMENTO DE MOQUEGUA, 2023”

Datos Generales:

EDAD

SEXO

En cada afirmacién es necesario sefalar hasta qué punto considera que las
consultas externas ofrecidos por los diferentes servicios médicos que ofrece
z<a2el HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA, posee las distintas
caracteristicas descritas en el cuestionario. Marque con una (X) la casilla segun
la escala:

NUNCA CASI A VECES CASI SIEMPRE
NUNCA SIEMPRE
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ELEMENTOS TANGIBLES DIMENSIONES

FIABILIDAD

CAPACIDAD DE

RESPUESTA

CUESTIONARIO I: CALIDAD DE SERVICIO

iITEMS

. ElI personal de Salud, opera con equipos

adecuados y tecnologicos de apariencia
moderna.

. Las instalaciones fisicas son limpias,

ordenadas y estan aptas para brindar los
servicios médicos.

. El personal de Salud quien los atiende, tiene

apariencia formal y pulcra.

. Los elementos materiales (tripticos, afiches,

catalogos, folletos, etc.) son adecuados para
orientar al paciente.

. El personal del area de admision, cumple con

su funcién en un tiempo determinado.

. El personal de Salud, muestra un sincero

interés en solucionar la consulta del usuario
externo.

. El servicio de atencidon por parte de las

enfermeras, corresponde a lo que usted
esperaba.

. Sobre el diagnostico de enfermedad, el

personal médico le brinda la informacion
oportuna.

. Usted es atendido rapidamente por el

personal de salud, sin ninguna preferencia
alguna en relacion a otras personas.

10. La atencion en admisidn, se desarrolla rapido

y respetando el orden de las citas
programadas de las consultas externas.
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SEGURIDAD

re

EMPATIA

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Usted considera que la atencion aplicada por
el médico se desarrolla en el horario
establecido por el centro de salud.

El comportamiento del personal de salud, le
inspira confianza

Durante su atencion en el Hospital Regional
de Moquegua, siempre respetaron su
privacidad.

El personal de salud, que lo atendera le
realiza un examen completo y minucioso.

El personal de salud, se toma el tiempo
prudente para contestar sus dudas o
preguntas sobre su estado de salud.

El personal de seguridad, lo atiende con
amabilidad, paciencia y respeto.

El personal de salud, se preocupa por las
necesidades especificas que tiene usted.

El personal médico, utiliza un lenguaje
sencillo para la explicacién, sobre el problema
de salud que tiene usted.

Usted comprendio, la explicacién que el
personal de salud le brindo, sobre los
procedimientos y analisis a realizar.

La atencién recibida por parte del personal
de salud, fue individualizada.
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DIMENSIONES

Atenciony Informaciony Cuidado del

Tiempo de

Cuidado de las

medico

e

comunicacion

cortesia

espera
percibido

enfermeras

10.

CUESTIONARIO II: SATISFACCION DE LOS USUARIOS

iTEMS

El personal de salud, se preocupa por la
comodidad que tiene el usuario durante la
consulta externa.

El personal médico, les brinda respuestas
claras a sus inquietudes.

El personal de salud, tiene la prudencia
adecuada para suministrar la informacion
correspondiente a los familiares.

El  personal administrativo, tiene
accesibilidad a la informacién, para la
atencion de la consulta externa.

El personal de salud, es amable con
usted.

El personal de seguridad es cortés con
usted.

Considera usted que el tiempo de espera
para ver al médico es el apropiado.

El tiempo de espera, fue advertido por el
personal médico.

Considera usted que las enfermeras
tienen la experiencia suficiente para
ayudarlos.

Las enfermeras tienen la disposicién de
apoyar en las solicitudes del usuario en
las consultas externas.

NUNCA

-—

CASI NUNCA

N

ESCALA

A VECES

CASI
SIEMPRE

SIEMPRE



Caracteristicas

Admision /
Facturacion

Conforty

Instalaciones y

de la visita

Accesibilidad

Limpieza

planta fisica

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

El personal médico, se informa sobre el
estado de salud del usuario, durante la
consulta externa.

El personal médico los atiende, sin
importar la procedencia de su Centro de
Salud.

El personal de admision, tiene simpatia y
responde a todas las inquietudes que
tiene el usuario durante la consulta
externa.

El personal de caja orienta
oportunamente cualquier tipo de pago
durante el servicio de consulta externa.

Considera usted que se tiene identificado
el area de admision para la consulta
externa en el Hospital Regional.

Considera usted que es accesible la
orientacion en los servicios médicos en
los modulos de atencidn para la consulta
externa.

Siente usted comodidad al utilizar el
mobiliario del Hospital Regional de
Moquegua, en los tiempos de espera.

Usted considera que el personal de
limpieza es cortes y realiza un buen
trabajo.

La sefializacion interna del Hospital
Regional de Moquegua, es visiblemente
entendible.

Considera usted que la sala de espera es
un area adecuada.

GRACIAS POR SU PARTICIPACION
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ANEXO 3: Ficha de evaluacién de instrumento

Ll FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION
UNAM I. DATOS GENERALES

1.1. Titulo de la Investigacion: “CALIDAD DE SERVICIO Y SATISFACCION L

HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA, PROVINCIA MARISCAL NiE T0. DEPARTAMENTO O

DE LOS USUARIOS DEL

MOQUEGUA, 2023"
1.2. Nombre de los Instrumentos a motivo de Evaluacion: CALIDAD DE SERVICIO.

1. CRITERIOS DE EVALUACION

Menos de 145 puntos No valido »  Reformular instrumento
De 145 a 163 puntos vahdo »  Mejorar instrumento
De 164 a 182 puntos vilido »  Precisar indicadores

De 183 a 200 puntos vilido »  Aplicar

Il ASPECTOS A EVALUAR

| Muy
Deliciente | Reguler Bueto | fareiente
INDICADORES CRITERIOS oM g1 | 12-14 | in
| |
1 CLARIDAD Estd formulado con lenguaje aproplado | ‘1 | |
2 OBJETIVIDAD Lo (tems s& expresan on condudtas observables | :
| £y adecuatdo ol avance de ln cencla y tecnologhy en la l { Al
profesion
— —— - - 1 |
a | orGANIZACION Existe organizacion Ioglca o S| |
5 SUFICIENCIA Comprende aspectos del dominio tedrico de la varlable en | A )
cantidad y calidad i
6. | INTENCIONALIDAD Permite valorar los aspectos especificos de estudio | 14
R e dirzibautslaatic i e it s 4 1
7 CONSISTENCIA Se basa en aspectos tedrico - clentificos sobre el tema 1 4‘
e ST : bickacd fets Sibdestinis i s i samapes 1 )
8 | COHERENCIA Existe coherencla entre dimensiones ¢ indicadores | 13
s ST S -4 i +
9 METODOLOGIA La estrategia responde al propdsito del estudio | A :7
wrl pb et R R —— — 1+—= +
10. | conveniencia Genera nuevas pautas para la investigacion y construccion N * |
de teorias Vo
— — ¢
SUBTOTAL |
154
VALORACION CUANTITATIVA
OPINION DE APLICABILIDAD [ Valipo ]

NOMBRES Y APELLIDOS J 059' L Uls /L’(o re &5 Q oc Qa

Ne DE DNI

Ol2311419

INSTITUCION DONDE LABORA Unl n M

GRADO ACADEMICO D o T
AUTOR DEL INSTRUMENTO NA Yoy \V&6A Veens ue 2
FECHA 05 .05 2027
FIRMA

OPINION DE APLICABILIDAD / CALIDAD DE SERVICIO

EXPERTO

Doc. José Luis Morales Rocha

VALORACION

La validacion de instrumento, es considerado VALIDO por
el experto, con un puntaje de 154.
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Ll FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION
UNAM . patos ceneraces

1.1. Titulo de la Investigacién: “CALIDAD DE SERVICIO Y SATISFACCION DE LOS USUARIOS DEL

HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA, PROVINCIA MARISCAL NIETO, DEPARTAMENTO DE
MOQUEGUA, 2023"

1.2. Nombre de los Instrumentos a motivo de Evaluacién: SATISFACCION DE LOS USUARIOS.

V. CRITERIOS DE EVALUACION

Menos de 145 puntos No vélido -»  Reformular instrumento
De 145 3 163 puntos : valido - Mejorar instrumento
De 164 a 182 puntos $ valido —  Precisar indicadores
De 183 a 200 puntos : vdlido —  Aplicar
VL. ASPECTOS A EVALUAR
Deficiente | Regular Bueno My Excelente
{la] Ul X
INDICADORES CRITERIOS : £ bueno
0-8 9-11 12-14 15-17 18-20
1. | ClARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado 76
? OBJETIVIDAD Los items se expresan en conductas observables J )
3 ACTUALICAD Es adecuado al avance de la ciencia v tecnologia en la -
profesion 1 o
4 ORGANIZACION Existe organizacion logica 1 b\
5 SUFICIENCIA Comprende aspectos del dominio tedrico de la variable en
cantidad y calidad /] \1
6. INTENCIONALIDAD Permite valorar los aspectos especificos de estudio /\(o
7 CONSISTENCIA Se basa en aspectos tedrico - cientificos sobre el tema 1 LY
8 bC’OElENCIA Existe coherencia entre dimensiones e indicadores 16
9 METODOLOGIA La estrategia responde al proposito del estudio ’] l‘[
——
10. | cCONVENIENCIA Senera NUEvas pautas para la investigacion Y construccion 6
€ teorias q
SUBTOTAL
VALORACION CUANTITATIVA 432’

OPINION DE APLICABILIDAD L UAG00 j

NOMBRES Y APELLIDOS Jose (U/} Mool s (Cockac

N¢ DE DNI 015//4(9
INSTITUCION DONDE LABORA U N VAN §

GRADO ACADEMICO D ocroe
AUTOR DEL INSTRUMENTO /V/l VDU Ve 6GA Uc’cAs Qv e
FECHA 05 05 -~ 2023
FIRMA
> 77

OPINION DE APLICABILIDAD / SATISFACCION DE LOS USUARIOS

EXPERTO Doc. José Luis Morales Rocha

VALORACION La validacion de instrumento, es considerado VALIDO por
el experto, con un puntaje de 152.
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Ll FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

e,

o
uy Py,

UNA I. DATOS GENERALES e
1.1. Titulo de la Investigacion: “CALIDAD DE SERVICIO Y SATISFACCION DE LOS USUARIOS DEL

HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA, PROVINCIA MARISCAL NIETO, DEPARTAMENTO DE

MOQUEGUA, 2023"
1.2. Nombre de los Instrumentos a motivo de Evaluacion: CALIDAD DE SERVICIO.

1. CRITERIOS DE EVALUACION

Menos de 145 puntos s No valido —»  Reformular instrumento
De 145 a 163 puntos : valido —»  Mejorar instrumento
De 164 a 182 puntos valido —»  Precisar indicadores

De 183 a 200 puntos S vélido —»  Aplicar

Ill. ASPECTOS A EVALUAR

M
CRITERIOS Deficiente Regular Bueno b\::r:o Excelente
INDICADORE
(AOORES 0-8 9-11 12-14 15-17 18-20
1 CLARIDAD Estd formulado con lenguaje apropiado } 6
2 OBJETIVIDAD Los items se expresan en conductas observables l é
é i al § la ci E logl 7

3 ACTUALIDAD Es adecuado al avance de la ciencla y tecnologla en |a , l1

profesion
4 ORGANIZACION Existe organizacidn légica l ‘f
5 SUFICIENCIA Comprende aspectos del dominio tedrico de la variable en ,

cantidad y calidad
6. INTENCIONALIDAD Permite valorar los aspectos especificos de estudio ’ [
7 CONSISTENCIA Se basa en aspectos tedrico - cientificos sobre el tema , 5
8. | COHERENCIA Existe coherencia entre dimensiones e indicadores IH
9 METODOLOGIA La estrategia responde al propésito del estudio , 7
10. | conveniencia Genera‘nuevas pautas para la investigacion y construccion l g

de teorias

SUBTOTAL

VALORACION CUANTITATIVA ( S v

OPINION DE APLICABILIDAD | Valido I

NOMBRES Y APELLIDOS ?am’e] mﬂﬂf'o éa((,'a Qad(ijUC’?

N2 DE DNI

N8l o

INSTITUCION DONDE LABORA U{U ﬂ H

GRADO ACADEMICO M aes ho

AUTOR DEL INSTRUMENTO Naydu (IGUdI.U[ /eqq V(O’aj quel

FECHA

FIRMA

05/ 08/ 2023

Lb.G' iy m"ca
Reg. Unic. CLAD N* 21593

OPINION DE APLICABILIDAD / CALIDAD DE SERVICIO

EXPERTO

Maestro Daniel Alberto Garcia Rodriguez

VALORACION

La validacion de instrumento, es considerado VALIDO por
el experto, con un puntaje de 155.
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tl FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION

UNAM v. DATOS GENERALES
1.1, Titulo de la Investigacion: “CALIDAD DE SERVICIO Y SATISFACCION DE LOS USUARIOS DEL
HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA, PROVINCIA MARISCAL NIETO, DEPARTAMENTO DE

MOQUEGUA, 2023"
1.2. Nombre de los Instrumentos a motivo de Evaluacion: SATISFACCION DE LOS USUARIOS.

e

V. CRITERIOS DE EVALUACION

Menos de 145 puntos H No valido —» Reformular instrumento
De 145 a 163 puntos $ vélido —»  Mejorar instrumento
De 164 a 182 puntos 2 valido —»  Precisar indicadores
De 183 a 200 puntos 3 valido —»  Aplicar
VI. ASPECTOS A EVALUAR
. Muy
P Deficiente | Regular Bueno buehd Excelente
INDICADORES 0-8 9-11 12-14 1§-17 18-20
1. | CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado fl{
2. | OBJETIVIDAD Los items se expresan en conductas observables L‘
3 ACTUALIDAD Es adecuado al avance de la clencia y tecnologia en la M
profesién
4. | ORGANIZACION Existe organizacion légica 4
5 SUFICIENCIA Comprende aspectos del dominio teérico de la variable en ,q
cantidad y calidad
6 INTENCIONALIDAD Permite valorar los aspectos especificos de estudio H
7 CONSISTENCIA Se basa en aspectos teérico - cientlficos sobre el tema ] 6
8 COHERENCIA Existe coherencia entre dimensiones e indicadores IS
9 METODOLOGIA La estrategia responde al propdsito del estudio H
10. | conveniencia Genera‘nuevas pautas para la investigacién y construccion ' 6
de teorias
SUBTOTAL
VALORACION CUANTITATIVA
OPINION DE APLICABILIDAD [ Jaldo J
NOMBRES Y APELLIDOS . . R g
Danic) (\l{m o Gada Rodiguet
N? DE DNI Hhdt o
INSTITUCION DONDE LABORA UnAHY
GRADO ACADEMICO m 0es '}'l 0
AUTOR DEL INSTRUMENTO Nay du ¢ laydia Vega e !(KQUC"E
FECHA
FIRMA

OPINION DE APLICABILIDAD / SATISFACCION DE LOS USUARIOS

EXPERTO Maestro Daniel Alberto Garcia Rodriguez
VALORACION La validacién de instrumento, es considerado VALIDO por
el experto, con un puntaje de 152.
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CA

UNAM FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION
|

DATOS GENERALES

1.1. Titulo de la Investigacion: “CALIDAD DE SERVICIO Y SATISFACCION DE LOS USUARIOS DEL "
HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA, PROVINCIA MARISCAL NIE 7O, DEPARTAMENTO DE

MOQUEGUA, 2023"
1.2. Nombre de los Instrumentos a motivo de Evaluacién: CALIDAD DE SERVICIO.

Il CRITERIOS DE EVALUACION

Menos de 145 puntos No valido —»  Reformular instrumento
De 145 a 163 puntos valido -»  Mejorar instrumento
De 164 a 182 puntos valido —»  Precisar indicadores
De 183 a 200 puntos valido —»  Aplicar
1ll. ASPECTOS A EVALUAR
Deficiente | Regular Bueno i Excelente
INDICADORES CRITERIOS buenc
0-8 9-11 12-14 18-20
15-17
rd
1 CLARIDAD Esta formulado con lenguaje apropiado 13
2 OBIETIVIDAD Los items se expresan en conductas observables ?b

3 ACTUALIDAD

Es adecuado al avance de la ciencia v tecnologia en la
profesion

4. | ORGANIZACION

Existe organizacién logica

15

5 SUFICIENCIA

Comprende aspectos del dominio tedrico de la variable en

4l
cantidad y calidad
. -
6 INTENCIONALIDAD Permite valorar los aspectos especificos de estudio /\ s
7. CONSISTENCIA Se basa en aspectos tedrico - cientificos sobre el tema /](4,
8 COHERENCIA Existe coherencia entre dimensiones e indicadores '1q
9 METODOLOGIA La estrategia responde al propésito del estudio A u\
T
ra la ir d
10. | conveniENCIA Genera nuevas pautas para la investigacion y construccion /\<
de teorias
SUBTOTAL
VALORACION CUANTITATIVA l 1° I
OPINION DE APLICABILIDAD L VaLn0 j
o A : /.
NOMBRES Y APELLIDOS AUBE ASANZUNG  (KoBAleusz we/u

N¢ DE DNI

04434095

INSTITUCION DONDE LABORA

U UAM

GRADO ACADEMICO

MA BISTFA W

CONTAB| LIDAD, TR (Butacton Y Aud

AUTOR DEL INSTRUMENTO | NMA MDY C (AJDIA VfGA  UFLAS®UER
FECHA C‘5/C5/2C?3
FIRMA

OPINION DE APLICABILIDAD / CALIDAD DE SERVICIO

EXPERTO

Mg. Maribel Alejandra Rodriguez Yucra

VALORACION

La validacion de instrumento, es considerado VALIDO por
el experto, con un puntaje de 150.
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‘vl FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS DE INVESTIGACION :
UNAM v. DATOS GENERALES ’
1.1. Titulo de la Investigacién: “CALIDAD DE SERVICIO Y SATISFACCION DE LOS USUARIOS DEL
HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA, PROVINCIA MARISCAL NIETO, DEPARTAMENTO DE

MOQUEGUA, 2023"
1.2. Nombre de los Instrumentos a motivo de Evaluacién: SATISFACCION DE LOS USUARIOS.

el

V. CRITERIOS DE EVALUACION

Reformular instrumento

Menos de 145 puntos : No vélido e
De 145 a 163 puntos - vélido —»  Mejorar instrumento
De 164 a 182 puntos : valido —»  Precisar indicadores
De 183 a 200 puntos : valido —»  Aplicar
VI. ASPECTOS A EVALUAR
Muy
DORES CRITERIOS Deficienty:). Regaf Sueno bueno e
I
- 0-8 9-11 12-14 15-17 18-20 z
1 CLARIDAD Estd formulado con lenguaje apropiado 'lg f
2 OBJETIVIDAD Los items se expresan en conductas observables '\CI !
d al ava £ i 2
3 ACTUALIDAD Es adecuado al avance de la clencla y tecnologia en la /lq
profesién
4 | orRGANIZACION Existe organizacion logica 16
Comprende aspectos del dominio teérico de la variable en
A
S SUFICIENCI cantidad y calidad l6
6 INTENCIONALIDAD Permite valorar los aspectos especificos de estudio /\ §
7 CONSISTENCIA Se basa en aspectos tedrico - clentificos sobre el tema 1@
8 COHERENCIA Existe coherencia entre dimensiones e Indicadores '\ L{ Z
9 METODOLOGIA La estrategia responde al propdsito del estudio ’\ \1 ;
10. | conveNiENCIA Genera‘nuevas pautas para la investigacion y construccion /kg
de teorias
SUBTOTAL
AS°
VALORACION CUANTITATIVA
OPINION DE APLICABILIDAD [ Ueldo ]

NOMBRES Y APELLIDOS

)mﬁ 0y Poes pmpatd Rophigatz Bw{,
N DE DNI O4Y3 095
INSTITUCION DONDE LABORA UrMAM
GRADO ACADEMICO MAGSTEL N CORTMLLAD T p(BUTActos Y A ud,
AUTOR DEL INSTRUMENTO MNAS Dy CLAuDMA P EBA VELASRuULR
FECHA 05/05/20 3

FIRMA %:$

A\

OPINION DE APLICABILIDAD / SATISFACCION DE LOS USUARIOS

EXPERTO Mg. Maribel Alejandra Rodriguez Yucra

VALORACION La validacion de instrumento, es considerado VALIDO por
el experto, con un puntaje de 150.
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ANEXO 4: Total de poblacion de la cantidad de Atenciones en Consultas
Externas del afio 2022.

“Afo de la unidad,

-
Direccion Regional de HOSPITAL la paz y el desarrollo”
wwwwwww Salud Moquegua et
MOQUEG Nl : MOUEoUA “Decenio de |a Igualdad de oportunidades

para mujeres y hombres”

Moquegua, 14 de agosto del 2023
CARTA N° 033 - 2023-DIRESA-HRM-RAIP

Naydu Claudia Vega Velasquez
Presente. —

Ref. . a) Formulario de solicitud s/n — registro N.° 5886
b) Informe N.° 043-2023-DIRESA-HRM/RAIP

Mediante el presente me dirijo a usted, y atendiendo su pedido por Ley
de Transparencia se le entrega la siguiente documentacion:

~ PEDIDG

T

cantidad de atenciones en consultas | DIRESA-HRM/07 con todos
externas de los diferentes servicios médicos | actuados en DOS (03) folios utiles
ofrecidos en el Hospital Regional de
Moquegua del afo 2022, (SOLO
PACIENTES MAYORES DE 18 ANOS,
ESPECIFICANDO CANTIDAD DE
HOMBRES Y MUJERES) cabe resaltar
informacion es netamente para fines
académicos

Solicita in}ormaéién corréspondiente .é ia:/ Cop;ia del Informe N.° 37-2023-

Sus

Asimismo, hay que indicar que antes de recoger la informacion, sirvase
entregar el comprobante de pago emitido por Caja de la Entidad, por concepto costo
de reproduccion de la informacion; siendo el monto de: TREINTA CENTIMOS (S/0.30).

Sin otro particular, hago propicia la ocasion para reiterarle las muestras
de mi especial consideracion y estima.

Atentamente,

1

ot

Ing.-Humberto Brian Tovar Chambilla
Responsable de Acceso a la Informacion
Publica

HBTC/RAIP
C.C. Archivo



lf?‘ T “Ano de la unidad,
é o I DIRECCION REGIONAL M HOSPITAL la paz y el desarrollo”
REGIONAL DE

Varias i e DE SALUD
MOQUEGUA ’ N HouecUN “Decenio de la igualdad de oportunidades

para mujeres y hombres”

INFORME N° 378 - 2023- DIRESA-HRM/07

A : ING. HUMBERTO BRIAN TOVAR CHAMBILLA
Responsable de Accesos a la Informacion Publica

DE . ING. KATHERINE DE LOS MILAGROS ELIAS QUISPE
Jefe de la Unidad de Estadistica e Informatica HRM 1 N 2 0 1 o
e -~ \/ .
ASUNTO : REMITO INFORMACION ' \J

REFERENCIA: INFORME N° 095-2023-DIRESA-HRM/07-0/ESTD.SA"
INFORME N° 043-2023-DIRESA-HRM/RAIP?

FECHA :  Moquegua, 09 de agosto del 2023
Mediante el presente me dirijo a Ud. para saludarla e informar lo siguiente:

En atencion al documento de la referencial?, traslado el documento de la referencial?,
presentado por la responsable del Area Funcional de Estadistica, respecto al numero de atenciones
en consulta externa de pacientes de 18 a mas afios de edad segun servicio y sexo correspondiente
al ano 2022,

Es cuanto informo a su despacho, para conocimiento y tramite respectivo.

Atentamente,

HOSPITAL REGIO)NAL DE MOQUEGUA
i
2) )
A
X 7

Ing. Katherine De los Milagros Elias Quispe
Jete de la Unidad de Estadistica e Informatica HRM

o 10 o A sk 5. 423D

KMEQ/UEI
C.c/Archivo
Adj () folios
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ATENCIONES EN CONSULTA EXTERNA — PACIENTES DE 18 A MAS ANOS DE EDAD

ANO 2022 Q

Q

SERVICIO FEMENINO | MASCULINO | TOTAL
ANESTESIOLOGIA 892 452 1344
CARDIOLOGIA 1503 1004 2507
CIRUGIA 1248 690 1938
CIRUGIA ONCOLOGICA 320 114 434
DERMATOLOGIA 36 31 67
ENDOCRINOLOGIA 1365 457 1822
INFECTOLOGIA 77 238 315
GASTROENTEROLOGIA 1547 908 2455
GERIATRIA 30 22 52
GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA 4190 5 4195
MEDICINA DE FAMILIA 285 266 551
MEDICINA GENERAL 165 151 316
MEDICINA INTERNA 886 398 1284
MEDICINA ONCOLOGICA 11 3 14
MEDICINA REHABILITACION 1272 1038 2310
NEFROLOGIA 202 143 345
NEUMOLOGIA 333 237 570
NEUROCIRUGIA 270 247 517
NEUROLOGIA 937 596 1533
OFTALMOLOGIA 1192 911 2103
OTORRINOLARINGOLOGIA 391 338 729
PEDIATRIA 131 167 298
PSIQUIATRIA 575 371 946
TRAUMATOLOGIA 1197 874 2071
UROLOGIA 582 2341 2923
TOTAL 19637 12002 31639

Fuente: Aplicativo web HISMINSA - Area Funcional de Estadistica en Salud
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ANEXO 5: Hoja de recoleccion de datos (prueba piloto)

CALIDAD DE SERVICIO

Resumen de procesamiento de casos

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

a. La eliminacion por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Cronbach
basada en
Alfa de elementos
Cronbach estandarizados N de elementos
,876 ,873 20

SATISFACCION DE LOS USUARIOS

Resumen de procesamiento de casos

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

a. La eliminacién por lista se basa en todas las variables

del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Cronbach
basada en
Alfa de elementos
Cronbach estandarizados N de elementos
,853 ,863 20
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Data completa encuestas a 366 usuarios de consulta externa

ANEXO 6

CALIDAD DE SERVICIO

EMPATIA

SEGURIDAD

CAPACIDAD DE RESPUESTA

FIABILIDAD

ELEMENTOS TANGIBLES

P20

P19

P18

P17

P16

P15

P14

P13

P12

P11

P10

P9

P8

P7

P6

P5

P4

P3

P2

P1

PER. 1

PER. 2

PER. 3

PER. 4

PER. 5

PER. 6

PER. 7

PER. 8

PER.9

PER. 10

PER. 11

4

PER. 12

PER. 13

PER. 14

PER. 15

PER. 16

4

PER. 17

4

PER. 18

4

PER. 19

PER. 20



PER. 21

PER. 22

PER. 23

PER. 24

4

PER. 25

4

PER. 26

PER. 27

PER. 28

PER. 29

4

PER. 30

PER. 31

4

PER. 32

PER. 33

4

PER. 34

4

PER. 35

PER. 36

4

PER. 37

PER. 38

PER. 39

4

PER. 40

PER. 41

4

PER. 42

5

PER. 43

4

PER. 44

4

PER. 45

PER. 46
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2

PER. 47

PER. 48

PER. 49

PER. 50

4

PER. 51

4

PER. 52

PER. 53

4

PER. 54

PER. 55

4

PER. 56

PER. 57

PER. 58

1

PER. 59

PER. 60

4

PER. 61

PER. 62

PER. 63

2

PER. 64

PER. 65

PER. 66

4

PER. 67

4

PER. 68

4

PER. 69

PER. 70

4

PER. 71

PER. 72
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PER. 73

PER. 74

PER. 75

PER. 76

4

PER. 77

PER. 78

PER. 79

PER. 80

PER. 81

PER. 82

4

PER. 83

4

PER. 84

PER. 85

PER. 86

PER. 87

4

PER. 88

4

PER. 89

PER. 90

PER.91

4

PER. 92

PER. 93

PER. 94

4

PER. 95

PER. 96

4

PER. 97

PER. 98

135



PER. 99

4

PER. 100

PER. 101

4

PER. 102

3

PER. 103

5

PER. 104

5

PER. 105

4

PER. 106

PER. 107

3

PER. 108

PER. 109

PER. 110

5

PER. 111

3

PER. 112

3

PER. 113

3

PER. 114

PER. 115

PER. 116

3

PER. 117

3

PER. 118

PER. 119

4

PER. 120

5

PER. 121

PER. 122

PER. 123

5

PER. 124
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PER. 125

5

PER. 126

5

PER. 127

3

PER. 128

3

PER. 129

3

PER. 130

5

PER. 131

5

PER. 132

PER. 133

3

PER. 134

PER. 135

PER. 136

5

PER. 137

PER. 138

PER. 139

4

PER. 140

3

PER. 141

3

PER. 142

5

PER. 143

5

PER. 144

3

PER. 145

5

PER. 146

3

PER. 147

PER. 148

PER. 149

5

PER. 150
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3

PER. 151

4

PER. 152

5

PER. 153

4

PER. 154

PER. 155

5

PER. 156

PER. 157

5

PER. 158

PER. 159

5

PER. 160

3

PER. 161

PER. 162

5

PER. 163

PER. 164

PER. 165

2

PER. 166

5

PER. 167

5

PER. 168

PER. 169

PER. 170

PER. 171

4

PER. 172

PER. 173

3

PER. 174

5

PER. 175

3

PER. 176
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PER. 177

4

PER. 178

5

PER. 179

5

PER. 180

3

PER. 181

5

PER. 182

PER. 183

4

PER. 184

5

PER. 185

4

PER. 186

PER. 187

5

PER. 188

5

PER. 189

PER. 190

PER. 191

4

PER. 192

5

PER. 193

3

PER. 194

PER. 195

PER. 196

5

PER. 197

3

PER. 198

PER. 199

3

PER. 200

PER. 201

5

PER. 202
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5

PER. 203

3

PER. 204

3

PER. 205

5

PER. 206

PER. 207

4

PER. 208

5

PER. 209

3

PER. 210

3

PER. 211

5

PER. 212

PER. 213

4

PER. 214

PER. 215

4

PER. 216

3

PER. 217

4

PER. 218

3

PER. 219

3

PER. 220

PER. 221

4

PER. 222

5

PER. 223

5

PER. 224

5

PER. 225

5

PER. 226

5

PER. 227

5

PER. 228
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5

PER. 229

3

PER. 230

5

PER. 231

4

PER. 232

3

PER. 233

5

PER. 234

5

PER. 235

4

PER. 236

5

PER. 237

4

PER. 238

5

PER. 239

4

PER. 240

3

PER. 241

5

PER. 242

3

PER. 243

5

PER. 244

PER. 245

5

PER. 246

5

PER. 247

4

PER. 248

5

PER. 249

4

PER. 250

5

PER. 251

5

PER. 252

PER. 253

5

PER. 254
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3

PER. 255

4

PER. 256

5

PER. 257

5

PER. 258

3

PER. 259

4

PER. 260

3

PER. 261

5

PER. 262

5

PER. 263

3

PER. 264

5

PER. 265

4

PER. 266

PER. 267

5

PER. 268

3

PER. 269

3

PER. 270

PER. 271

5

PER. 272

PER. 273

4

PER. 274

PER. 275

5

PER. 276

PER. 277

5

PER. 278

5

PER. 279

PER. 280
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5

PER. 281

5

PER. 282

PER. 283

4

PER. 284

PER. 285

4

PER. 286

3

PER. 287

3

PER. 288

5

PER. 289

4

PER. 290

PER. 291

4

PER. 292

PER. 293

5

PER. 294

5

PER. 295

5

PER. 296

5

PER. 297

4

PER. 298

PER. 299

5

PER. 300

4

PER. 301

5

PER. 302

4

PER. 303

PER. 304

3

PER. 305

5

PER. 306
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5

PER. 307

4

PER. 308

4

PER. 309

3

PER. 310

3

PER. 311

4

PER. 312

2

PER. 313

5

PER. 314

5

PER. 315

5

PER. 316

4

PER. 317

5

PER. 318

4

PER. 319

4

PER. 320

4

PER. 321

2

PER. 322

5

PER. 323

4

PER. 324

5

PER. 325

5

PER. 326

3

PER. 327

5

PER. 328

4

PER. 329

PER. 330

4

PER. 331

PER. 332
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4

PER. 333

5

PER. 334

5

PER. 335

5

PER. 336

5

PER. 337

4

PER. 338

5

PER. 339

5

PER. 340

4

PER. 341

4

PER. 342

5

PER. 343

4

PER. 344

4

PER. 345

5

PER. 346

5

PER. 347

4

PER. 348

3

PER. 349

4

PER. 350

5

PER. 351

5

PER. 352

5

PER. 353

4

PER. 354

3

PER. 355

3

PER. 356

3

PER. 357

PER. 358
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PER. 359
PER. 360
PER. 361
PER. 362
PER. 363
PER. 364
PER. 365
PER. 366

v A b 00 U B~ U H

A A W U 0B U

A A B B 00 B b

v A U1 1 1 L1 L1 n
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SATISFACCION DE LOS USUARIOS

TIEMPO DE
ESPERA
PERCIBIDO

ATENCION Y
CORTESIA

CUIDADO DEL

MEDICO ACCESIBILIDAD

P15 P16

Il
[y
R
N
]
4]
o
[
o
~
)
o

PER.
PER.
PER.
PER.
PER.
PER.
PER.
PER.

© 00 N OO U s~ W N

PER.
PER. 10
PER. 11
PER. 12
PER. 13
PER. 14
PER. 15
PER. 16
PER. 17
PER. 18

v un A b 01 W O U M U1 B 01~ 1B B T UV
B L% O e e e I C L . - T > T~ ) B S U ) B ~ S =
w v w1 W W WWwW s, DD D1 b
S 0 0 1 b U A BB O W U BB B LB LT UV
v v 1 1 W U A b U1 A O W 1 A U OO B b UV
v v u 1 A U1 A B U1 U U W 1 B~ U OO OB b UV
w v b B N W W WS DD DDA W O 0oV W
w u v uu uu A~ B B b b B B U OW N B OO DWW

PER. 19
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MmN N <y N Mmoo MmN N o n N TN N

n & & & < & < non  n N S NN S N NN N N N

n »n n oo o 1n < v N N < N N N N MmO < S NN N N

PER. 20
PER. 21
PER. 22
PER. 23
PER. 24
PER. 25
PER. 26
PER. 27
PER. 28
PER. 29
PER. 30
PER. 31
PER. 32
PER. 33
PER. 34
PER. 35
PER. 36
PER. 37
PER. 38
PER. 39
PER. 40
PER. 41
PER. 42
PER. 43
PER. 44
PER. 45
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S O N & < oo o n < < N ;nmon o o on St S A mon onon s N MmN

n < N < N oo g NN N mon S nm S N non on N N N

S N A & N < M MmN MmN MmN NN S S N NN onon S moon

PER. 46
PER. 47
PER. 48
PER. 49
PER. 50
PER. 51
PER. 52
PER. 53
PER. 54
PER. 55
PER. 56
PER. 57
PER. 58
PER. 59
PER. 60
PER. 61
PER. 62
PER. 63
PER. 64
PER. 65
PER. 66
PER. 67
PER. 68
PER. 69
PER. 70
PER. 71
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Mm 1N 1N N M 1 M N M MmO M 1 N NNt N nm S N <

MmN N < MmN NN MmN N NN NN NN NN NN N

S & NN NN oo S N0 N S O »nmo o on NN S N o ;m o monon s m

PER. 72
PER.73
PER. 74
PER. 75
PER. 76
PER. 77
PER. 78
PER. 79
PER. 80
PER. 81
PER. 82
PER. 83
PER. 84
PER. 85
PER. 86
PER. 87
PER. 88
PER. 89
PER. 90
PER. 91
PER. 92
PER. 93
PER. 94
PER. 95
PER. 96
PER. 97
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< O < N MmN NN ;N NS NN S MmN N SN n

< M N N M N oW N 1w MmN Mo I n oM MmO N < N S S < n

Mm M 1 NN < MmN Nt MM M M NN N ;N S T OO N ;o mon

PER. 98
PER. 99
PER. 100
PER. 101
PER. 102
PER. 103
PER. 104
PER. 105
PER. 106
PER. 107
PER. 108
PER. 109
PER. 110
PER. 111
PER. 112
PER. 113
PER. 114
PER. 115
PER. 116
PER. 117
PER. 118
PER. 119
PER. 120
PER. 121
PER. 122
PER. 123
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< & N &N MmO MM MmN N o o oMo < NN g n T n MmN N oA N

Nn g MmO MmN N MmO onon s MmN g N g N < NN o N N Mmoo n

MmN HA S H =H N N N MmN NN N S DN N

PER. 124
PER. 126
PER. 127
PER. 128
PER. 129
PER. 130
PER. 131
PER. 132
PER. 133
PER. 134
PER. 135
PER. 136
PER. 137
PER. 138
PER. 139
PER. 140
PER. 141
PER. 142
PER. 143
PER. 144
PER. 145
PER. 146
PER. 147
PER. 148
PER. 149

PER. 125

152



n 1 1N " O N N W N N N N N N MmN N NS S MmN

n N 1 N N N NN N N NN T NN T NN N NN N NN

< 1w N N MmN N NN MmN M MmN N MmN

PER. 150
PER. 151
PER. 152
PER. 153
PER. 154
PER. 155
PER. 156
PER. 157
PER. 158
PER. 159
PER. 160
PER. 161
PER. 162
PER. 163
PER. 164
PER. 165
PER. 166
PER. 167
PER. 168
PER. 169
PER. 170
PER. 171
PER. 172
PER. 173
PER. 174
PER. 175
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M 1 N N N M N N 1 NN NN N N NN Nt MmN N n S N

n 1 1 "N N M 1 NN NN n N M N N NN N N N N N N

< v N N N MmN NN S N NN NN N NN MmN NNt NS

PER. 176
PER. 177
PER. 178
PER. 179
PER. 180
PER. 181
PER. 182
PER. 183
PER. 184
PER. 185
PER. 186
PER. 187
PER. 188
PER. 189
PER. 190
PER. 191
PER. 192
PER. 193
PER. 194
PER. 195
PER. 196
PER. 197
PER. 198
PER. 199
PER. 200
PER. 201
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n <& < NN Mmoo o mnm NN S O mon MmN N S N N <

n 1n Mo »n N 1N N 1 & N T NN MmN T N N NN NN N N N

n <& < NN MmN M M N oMM MmO M n MmN NS S N N NN N N N

PER. 202
PER. 203
PER. 204
PER. 205
PER. 206
PER. 207
PER. 208
PER. 209
PER. 210
PER. 214
PER. 217
PER. 218
PER. 219
PER. 220
PER. 221
PER. 222
PER. 223
PER. 224
PER. 225
PER. 226
PER. 227

PER. 211
PER. 212
PER. 213
PER. 215
PER. 216
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n « oo < < M n o on N N NN M 1n MmO M NN gt N s MmN m

S NS MmN N DN Mmoo MmN NN MmN N MmN M

n <« &N < 1 M 1N N N N MM M 1N N 1N M NN gF NN TN

PER. 228
PER. 229
PER. 230
PER. 231
PER. 232
PER. 233
PER. 234
PER. 235
PER. 236
PER. 237
PER. 238
PER. 239
PER. 240
PER. 241
PER. 242
PER. 243
PER. 244
PER. 245
PER. 246
PER. 247
PER. 248
PER. 249
PER. 250
PER. 251
PER. 252
PER. 253
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(o RS S I Vo I o B L T 7o I o B I L R N 7o B S A o B o B I I T B T N T I e 2]

PER. 254
PER. 255
PER. 256
PER. 257
PER. 258
PER. 259
PER. 260
PER. 261
PER. 262
PER. 263
PER. 264
PER. 265
PER. 266
PER. 267
PER. 268
PER. 269
PER. 270
PER. 271
PER. 272
PER. 273
PER. 274
PER. 275
PER. 276
PER. 277
PER. 278
PER. 279
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S ST NN N N NN S D AN DD NN N M

[To R Vo BN A U o o TR A ¥ B o B Vo B S S o I "o B ¥ o B o o B I o I o o B A A~ A S

PER. 280
PER. 281
PER. 282
PER. 283
PER. 284
PER. 285
PER. 286
PER. 287
PER. 288
PER. 289
PER. 290
PER. 291
PER. 292
PER. 293
PER. 294
PER. 295
PER. 296
PER. 297
PER. 298
PER. 299
PER. 300
PER. 301
PER. 302
PER. 303
PER. 304
PER. 305
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S O < O n o n o < NN N n S Mmoo onon S S N N S

n nm oMo »n oo 0o < O < T no ;oo o < nonono o mo ;o 60 < S S N

n & F F o oo oo N < S N o n o S nonon o n s MmN s oo <

PER. 306
PER. 307
PER. 308
PER. 309
PER. 310
PER. 314
PER. 318
PER. 319
PER. 320
PER. 322
PER. 324
PER. 326
PER. 327
PER. 328
PER. 329
PER. 330
PER. 331

PER. 311
PER. 312
PER. 313
PER. 315
PER. 316
PER. 317
PER. 321
PER. 323
PER. 325
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PER. 332
PER. 333
PER. 334
PER. 335
PER. 336
PER. 337
PER. 338
PER. 339
PER. 340
PER. 341
PER. 342
PER. 343
PER. 344
PER. 345
PER. 346
PER. 347
PER. 348
PER. 349
PER. 350
PER. 351
PER. 352
PER. 353
PER. 354
PER. 355
PER. 356
PER. 357
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ANEXO 7: Autorizacion para la ejecucién de la investigacién en el Hospital
Regional de Moquegua.

“Afio del Fortalecimiento de la
Soberania Nacional”

*Decenio de la Igualdad de oportunidades
para mujeres y hombres”

.
- HOSPITAL
REGIONAL DE
# W MOQUEGUA

L.
Direccidn Regional de
= “M"B-&%w! Salud Moguegua

CARTA N° 024 -2023-DIRESA-HRM/01

Moquegua, 01 de diciembre 2023

Serior (a):

NAYDU CLAUDIA VEGA VELASQUEZ
Moquegua

Ciudad. -

De mi mayor consideracion:

Me dirijo a usted para saludarlo cordialmente y en atencion a la
solicitud S/N con Reg. 8559-2023-HRM de fecha 13 de noviembre de 2023, sobre
autorizacion para ejecutar trabajo de investigacion, hago de conociendo que se autorizé
realice el proyecto de investigacién “Calidad de servicio y satisfaccion de los
usuarios en consultas externas del Hospital Regional Moquegua, Provincia
Mariscal nieto, Departamento de Moquegua 2023".

M.C. Walter Neira flores (aprobado)
Comité de ética en investigacion

M.C. Rosa Maria Ramos Saira (aprobado) @mﬂﬁff Mot
P 34863 ANME 24280

Comité de docencia e investigacion

QUEGUA

M.C. Jose Luis Medina Valdivia (aprobado)

Jefe del Departamento de Consultorios el 4 Opo & o
Externos y Hospitalizacién.

Siha Valdivia
Hospitalizacion

Informar que la presente no tiene valides para tramites externos
solo valido para el Hospital Regional de Mogquegua.

Atentamente,

HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA

....... WS

M.C. ROSA MARIA RAMOS SAIRA
JEFE DE LA UNIDAD DE APOYO A LA DOCENCIA
E INVESTIGACION

RMRS/. UAD!
DDSS/SEC
C.c.: Archivo 2023



ANEXO 8: Tablas cruzadas por edad aplicadas a los usuarios externos del Hospital Regional de Moquegua.

Figura 23
Tablas cruzadas por edad de la variable calidad de servicio

Tabla cruzada Edad - Calidad de Servicio

Calidad de Servicio

Bajo Medio Alto Total

Edad Joven Recuento 1 25 94 120
% del total 0,3% 6,8%  257% 32,8%

Adulto Recuento 3 52 162 217

% del total 0,8% 14,2%  44,3% 59,3%

Adulto Recuento 0 6 23 29

mayor o, del total 0,0% 1,6% 6,3% 7,9%

Total Recuento 4 83 279 366
% del total 1,1%  227%  76,2% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Figura 24
Gréfico de barras por edad de la variable calidad de servicio

Gréfico de barras

200 Calidad
de
Servicio
M Bajo
M Medio

M Ao

Recuento

Adulto mayor
Edad - Calidad de Servicio

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.



Tabla 30
Tablas cruzadas por edad de la dimension elementos tangibles

Tabla cruzada Edad - Calidad de Servicio

ELEMENTOS TANGIBLES
Bajo Medio Alto Total
Edad Joven Recuento 1 10 109 120

% del total 0,3% 2,7% 29,8% 32,8%

Adulto Recuento 1 38 178 217

% del total 0,3% 10,4% 48,6% 59,3%

Adulto Recuento 0 5 24 29

mayor % del total 0,0% 1,4% 6,6% 7,9%

Total Recuento 2 53 311 366

% del total 05%  14,5%  850% 100,0%
Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 25
Gréfico de barras por edad de la dimension elementos tangibles

Grafico de barras
Elementos
200
Tangibles
| [=F
W M= dio
WA

150

100

Recuento

50

A dulto Adufto mayor

Edad

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.



Tabla 31

Tablas cruzadas por edad de la dimension fiabilidad

Figura 26
Grafico de barras por edad de la dimension fiabilidad

Grafico de barras

Tabla cruzada Edad - Calidad de Servicio i Fiabilidad
EBaj
FIABILIDAD M edio
W Alto
Bajo Medio Alto Total
150
Edad Joven Recuento 1 30 89 120
% del total 0,3% 8,2% 24,3% 32,8% %
3
Adulto Recuento 2 63 152 217 g "
% del total 0,5% 17,2% 41,5% 59,3%
Adulto mayor Recuento 0 7 22 29 =
% del total 0,0% 1,9% 6,0% 7,9%
Total Recuento 3 100 263 366 0 )
Adulto mayor
% del total 0,8% 27,3% 71,9% 100,0% Edad

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 32 Figura 27

Tablas cruzadas por edad de la dimension capacidad de Gréfico de barras por edad de la dimensién capacidad de respuesta
respuesta
Grafico de barras
Tabla cruzada Edad - Calidad de Servicio Cap:gidad
Respuesta
CAPACIDAD DE RESPUESTA ] M Baje
W vedio
Bajo Medio Alto Total M Ate
100 |
Edad Joven Recuento 6 37 77 120 .
% del total 1,6% 10,1% 21,0% 32,8% 'E 75 |
o
L]
Adulto Recuento 14 64 139 217 &
s0 |
% del total 3,8% 17,5% 38,0% 59,3%
Adulto mayor Recuento 2 5 22 29 =
% del total 0,5% 1,4% 6,0% 7,9% .
8 Adulto Adulto mayor
Total Recuento 22 106 238 366 —_—
a
% del total 6,0% 29,0% 65,0% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26. Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 33
Tablas cruzadas por edad de la dimension seguridad

Figura 28
Grafico de barras por edad de la dimensién seguridad

Tabla cruzada Edad - Calidad de Servicio

Grafico de barras

200 | Seguridad
Heajo
SEGURIDAD M iedio
M Alto
Bajo Medio Alto Total
Edad Joven Recuento 1 28 91 120
% del total 0,3% 7.7% 24.9% 32,8% £
3
Adulto Recuento 5 57 155 217 E
% del total 1,4% 15,6% 42,3% 59,3%
Adulto mayor Recuento 0 6 23 29
% del total 0,0% 1,6% 6,3% 7,9%
Total Recuento 6 91 269 366 ’ A Adulto mayor
% del total 1,6% 24.9% 73,5% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 34

Tablas cruzadas por edad de la dimension empatia

Figura 29
Grafico de barras por edad de la dimension empatia

Tabla cruzada Edad - Calidad de Servicio

Grafico de barras

S Empatia
EMPATIA o
W Alto
Bajo Medio Alto Total
Edad Joven Recuento 0 23 97 120 =
% del total 0,0% 6,3% 26,5% 32,8% ‘E
Adulto Recuento 3 57 157 217 E -
% del total 0,8% 15,6% 42,9% 59,3%
Adulto mayor Recuento 0 6 23 29 &
% del total 0,0% 1,6% 6,3% 7,9%
Total Recuento 3 86 277 366 ’ Adulto Adufto mayor
% del total 08%  235%  757%  100,0% Edad

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 35

Tablas cruzadas por edad de la variable satisfaccion de los

Figura 30
Gréfico de barras por edad de la variable satisfacciéon de los usuarios

usuarios
Grafico de barras
Tabla cruzada Edad - Satisfaccion de los Usuario i Sat::falcciﬁn
e los
SATISFACCION DE LOS Usuarios
HBajo
USUARIOS W edio
M Alto
Bajo Medio Alto Total
Edad Joven Recuento 1 25 94 120 o
[ =
% del total 0,3% 6,8% 25,7% 32,8% §
L]
Adulto Recuento 3 59 155 217 «
% del total 0,8% 16,1% 42,3% 59,3%
Adulto mayor Recuento 1 5 23 29
% del total 0,3% 1,4% 6,3% 7.9%
Total Recuento 5 89 272 366 Adulto Adulto mayor
% del total 14%  24,3% 743%  100,0% Eded

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 36

Tablas cruzadas por edad de la dimensién cuidado del médico

Tabla cruzada Edad - Satisfaccion de los Usuarios

CUIDADO DEL MEDICO

1 2 3 Total

Edad Joven Recuento 3 32 85 120
% del total 0,8% 8,7% 23,2% 32,8%

Adulto Recuento 12 64 141 217

% del total 3,3% 17,5% 38,5% 59,3%

Adulto mayor Recuento 1 7 21 29

% del total 0,3% 1,9% 5,7% 7,9%

Total Recuento 16 103 247 366
% del total 4,4% 28,1% 67,5% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 31

Gréfico de barras por edad de la dimensién cuidado del médico

Grafico de barras

150

Recuento

Adulto Adulto mayor
Edad

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 37
Tablas cruzadas por edad de la dimension informacion y
comunicacion

Figura 32
Grafico de barras por edad de la dimensién informacién y comunicacion

Grafico de barras

Tabla cruzada Edad - Satisfaccion de los Usuarios Informacion y
| Comunicacion
INFORMACION Y - Bssio
COMUNICACION —
Bajo Medio Alto Total b
Edad Joven Recuento 2 33 85 120 °
T
% del total 0,5% 9,0% 23,2% 32,8% § 75
L.5]
Adulto Recuento 9 77 131 217 =
50
% del total 2,5% 21,0% 35,8% 59,3%
Adulto mayor Recuento 2 10 17 29 %
% del total 0,5% 2,7% 4,6% 7,.9%
Total Recuento 13 120 233 366 0 _
Adulto Kddlito mayor
% del total 3,6% 32,8% 63,7% 100,0% Edad

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26. Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 38

Figura 33
Gréfico de barras por edad de la dimension atencion y cortesia

Tablas cruzadas por edad de la dimension atencion y cortesia

Tabla cruzada Edad - Satisfaccion de los Usuarios 200

ATENCION Y CORTESIA

Bajo Medio Alto Total i
Edad Joven Recuento 2 28 90 120
% del total 0,5% 7.7% 24.6% 32,8% E i
Adulto Recuento 5 56 156 217 i
% del total 1,4% 15,3% 42,6% 59,3%
Adulto mayor Recuento 0 7 22 29 "
% del total 0,0% 1,9% 6,0% 7,9%
Total Recuento 7 91 268 366 4
% del total 1,9% 24,9% 73,2% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Nota:
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Grafico de barras

Adulto mayor

Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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¥
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M Bajo
W Wedio
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Tabla 39 Figura 34

Tablas cruzadas por edad de la dimension tiempo de espera Gréfico de barras por edad de la dimensién tiempo de espera
percibido percibido
Tabla cruzada Edad - Satisfaccion de los Usuarios Gréfico de barras
D4_v2
TIEMPO DE ESPERA e (Agriipada)
EBajo
PERCIBIDO Wviedic
& WAl
Bajo Medio Alto Total
Edad Joven Recuento 17 56 47 120
2 w
% del total 46% 153%  12,8%  32,8% E
Adulto Recuento 38 87 92 217 € .
% del total 10,4% 23,8% 25,1% 59,3%
Adulto Recuento 5 12 12 29 )
mayor % del total 1,4% 3,3% 3,3% 7,.9%
Total Recuento 60 155 151 366 3 Jdoven Adulto Adulto mayor
% del total 16,4% 42,3% 41,3% 100,0% Edad (Agrupada)
Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26. Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

173



Tabla 40
Tablas cruzadas por edad de la dimension cuidado de las
enfermeras

Tabla cruzada Edad - Satisfaccion de los Usuarios

CUIDADO DE LAS
ENFERMERAS

Bajo Medio Alto Total

Edad Joven Recuento 3 29 88 120
% del total 0,8% 79% 24,0%  32,8%

Adulto Recuento 3 70 144 217

% del total 0,8% 19,1%  39,3%  59,3%

Adulto Recuento 0 6 23 29

mayor

% del total 0,0% 1,6% 6,3% 7,9%

Total Recuento 6 105 255 366
% del total 1,6% 28,7% 69,7% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 35
Gréfico de barras por edad de la dimension cuidado de las
enfermeras

Grafico de barras
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(Agrupada)
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.



Tabla 41
Tablas cruzadas por edad de la dimension caracteristicas de la
visita
Tabla cruzada Edad - Satisfaccion de los Usuarios
CARACTERISTICAS DE LA
VISITA
Bajo Medio Alto Total
Edad Joven Recuento 4 22 94 120
% del total 1,1% 6,0% 257%  32,8%
Adulto Recuento 7 52 158 217
% del total 1,9% 142% 432%  59,3%
Adulto Recuento 2 3 24 29
mayor %deltotal  0,5%  0,8%  6,6% 7,.9%
Total Recuento 13 77 276 366
% del total 3,6% 21,0% 754% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 36

Gréfico de barras por edad de la dimension caracteristicas de la

visita
Grafico de barras

200

Recuento

Adulto

Edad (Agrupada)
Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 42

Tablas cruzadas por edad de la dimension admision y facturacion

Tabla cruzada Edad - Satisfaccion de los Usuarios

ADMISION / FACTURACION

Bajo Medio Alto Total

Edad Joven Recuento 4 55 61 120
% del total 1,1% 15,0% 16,7% 32,8%

Adulto Recuento 9 96 112 217

% del total 25% 262%  30,6% 59,3%

Adulto Recuento 2 8 19 29

mayor %deltotal  05%  22%  52%  7,9%

Total Recuento 15 159 192 366
% del total 41%  43,4%  52,5% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 37
Gréfico de barras por edad de la dimension admision y facturacion

Grafico de barras

D7_Vv2

2 o

! (Agrupada)
EBsjo
Wiedio
Wato

Recuento

26.23%)

40

Joven Adulto Adulto mayor
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.



Tabla 43

Tablas cruzadas por edad de la dimension accesibilidad

Tabla cruzada Edad - Satisfaccion de los Usuarios

ACCESIBILIDAD

Bajo Medio Alto Total

Edad Joven Recuento 3 36 81 120
% del total 0,8% 9,8% 22,1% 32,8%

Adulto Recuento 5 67 145 217

% del total 1,4% 18,3% 39,6% 59,3%

Adulto Recuento 1 9 19 29

mayor %deltotal  03%  25%  52%  7.9%

Total Recuento 9 112 245 366
% del total 2,5% 30,6% 66,9% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 38
Grafico de barras por edad de la dimensién accesibilidad

Grafico de barras
| D8_WVv2
5 (Agrupada)

Weajo
W wedio
W aito

100 |

Recuento

mdito mayor
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.



Tabla 44
Tablas cruzadas por edad de la dimension confort y limpieza

Figura 39
Grafico de barras por edad de la dimensién confort y limpieza

Tabla cruzada Edad - Satisfaccion de los Usuarios

sranco de barras

CONFORT Y LIMPIEZA
Bajo Medio Alto

Edad Joven Recuento 0 31 89
% del total 0,0% 8,5%  24,3%

Adulto Recuento 5 54 158

% del total 1,4% 14,8%  43,2%

Adulto Recuento 1 5 23

mayor

% del total 0,3% 1,4% 6,3%

Total Recuento 6 90 270
% del total 1,6% 24,6% 73,8%

200 Do_v2
(Agrupada)
.Bajo
M Meadio
Total W Ao
120
32,8% 2
5
217 8
59,3%
29
7,9%
366 Adulto Adufto mayor
100,0% Edad (Agrupada)

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 45

Tablas cruzadas por edad de la dimension instalaciones y planta

Figura 40
grafico de barras por edad de la dimension instalaciones y planta fisica

fisica Grafico de barras
200 D10_V2
Tabla cruzada Edad - Satisfaccién de los Usuarios (Ag-r“pada}
Bajo
INSTALACIONES Y PLANTA =f|$:i°
FISICA
Bajo Medio Alto Total "
Edad Joven Recuento 2 20 98 120 g
(5]
% del total 0,5% 5,5% 26,8% 32,8% o
Adulto Recuento 0 42 175 217
% del total 0,0% 11,5% 47,8% 59,3%
Adulto Recuento 0 2 27 29
mayor % del total 0,0% 0,5% 7,4% 7,9%
Adulto
Total Recuento 2 64 300 366 E (G HiRad)
% del total 0,5% 17,5% 82,0% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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ANEXO 9: Tablas cruzadas por sexo aplicados a los usuarios externos del Hospital Regional de Moquegua.

Tabla 46

Tablas cruzadas por sexo de la variable calidad de servicio

Tabla cruzada Sexo — Calidad de Servicio

CALIDAD DE SERVICIO

Bajo Medio Alto Total
Sexo Masculino  Recuento 2 42 128 172
% del total 0,5% 11,5% 35,0% 47,0%
Femenino  Recuento 2 41 151 194
% del total 0,5% 11,2% 41,3% 53,0%
Total Recuento 4 83 279 366
% del total 1,1% 22,7% 76,2% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Figura 41
Grafico de barras por sexo de la variable calidad de servicio

Grafico de barras

V1
= (Agrupada)

W Bajo
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150
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.



Tabla 47 Figura 42
Tablas cruzadas por sexo de la dimension elementos tangibles Grafico de barras por sexo de la dimension elementos tangibles
. L. Grafico de barras
Tabla cruzada Sexo — Calidad de Servicio - D1 V1
& (Agrupada)
HBajo
ELEMENTOS TANGIBLES =E'qa'dm
Alto
Bajo Medio Alto Total =
Sexo Masculino  Recuento 1 29 142 172 £
s
% del total 0,3% 7,9% 38,8% 47,0% g "
Femenino  Recuento 1 24 169 194
50
% del total 0,3% 6,6% 46,2% 53,0%
Total Recuento 2 53 311 366 0 {0.27%} poo%
Masculino Femenino
% del total 0,5% 14,5% 85,0% 100,0% Sexo

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 48
Tablas cruzadas por sexo de la dimension fiabilidad

Tabla cruzada Sexo — Calidad de Servicio

FIABILIDAD
Bajo Medio Alto Total

Sexo Masculino  Recuento 1 52 119 172
% del total 0,3% 14,2% 32,5% 47,0%

Femenino  Recuento 2 48 144 194

% del total 0,5% 13,1% 39,3% 53,0%

Total Recuento 3 100 263 366
% del total 0,8% 27,3% 71,9% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 43
Grafico de barras por sexo de la dimension fiabilidad

Recuento
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.



Tabla 49 Figura 44
Gréfico de barras por sexo de la dimensién capacidad de

Tablas cruzadas por sexo de la dimensién capacidad de respuesta respuesta
. .. Grafico de barras
Tabla cruzada Sexo — Calidad de Servicio B3 Vi
(Agrupada)
CAPACIDAD DE RESPUESTA Rk
WAl
Bajo Medio Alto Total
Sexo Masculino Recuento 10 61 101 172 2
@
% del total 2,7% 16,7% 27,6% 47,0% g
Femenino  Recuento 12 45 137 194
% del total 3,3% 12,3% 37,4% 53,0%
Total Recuento 22 106 238 366
Masculino Femenino
% del total 6,0% 29,0% 65,0% 100,0% Sexo

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26. Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 45

Tabla 50 Grafico de barras por sexo de la dimensién seguridad

Tablas cruzadas por sexo de la dimension seguridad

Grafico de barras
Tabla cruzada Sexo - Calidad de Servicio 150 (A;’rti\;lm
HBajo
SEGURIDAD =mﬁo
Bajo Medio Alto Total
100
Sexo Masculino Recuento 3 41 128 172 .g
1)
=
% del total 0,8% 11,2% 35,0% 47,0% &'
Femenino Recuento 3 50 141 194 80,
% del total 0,8% 13,7% 38,5% 53,0%
Total Recuento 6 91 269 366 )
Masculino Femenino
% del total 1,6% 24,9% 73,5% 100,0% Sexo
Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26. Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 51
Tablas cruzadas por sexo de la dimension empatia

Figura 46
Grafico de barras por sexo de la dimensiéon empatia

Grafico de barras

Tabla cruzada Sexo — Calidad de Servicio 200 D5_V1
(Agrupada)
. EBajo
EMPATIA HMedio
M Ao
Bajo Medio Alto Total
Sexo Masculino Recuento 3 45 124 172 %
[
% del total 0,8% 12,3% 33,9% 47,0% §
12
Femenino  Recuento 0 41 153 194
% del total 0,0% 11,2% 41,8% 53,0%
Total Recuento 3 86 277 366
Masculino Femenino
% del total 0,8% 23,5% 75, 7% 100,0%

Sexo

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

185



Tabla 52
Tablas cruzadas por sexo de la variable satisfaccion de los
usuarios

Tabla cruzada Sexo — Satisfaccion de los Usuarios

SATISFACCION DE LOS

USUARIOS
Bajo Medio Alto Total

Sexo Masculino Recuento 2 44 126 172
% del total 0,5% 12,0% 34,4% 47,0%

Femenino  Recuento 3 45 146 194

% del total 0,8% 12,3% 39,9% 53,0%

Total Recuento 5 89 272 366
% del total 1,4% 24,3% 74,3% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

186

Figura 47

Gréfico de barras por sexo de la variable satisfaccién de los

usuarios
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 53

Tablas cruzadas por sexo de la dimensién cuidado del médico

Figura 48
Gréfico de barras por sexo de la dimensién cuidado del médico

Grafico de barras
Tabla cruzada Sexo — Satisfaccion de los Usuarios D1_V2
(Agrupada)
I §
CUIDADO DEL MEDICO Total =§
1 2 3
Sexo Masculino Recuento 10 51 111 172 ,g
L
3
% del total 2,7% 13,9% 30,3% 47,0% 5
Femenino Recuento 6 52 136 194
% del total 1,6% 14,2% 37,2% 53,0%
Total Recuento 16 103 247 366
Masculing Femenino
% del total 4,4% 28,1% 67,5% 100,0%

Sexo

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 54
Tablas cruzadas por sexo de la dimension informacioén y
comunicacion

Tabla cruzada Sexo — Satisfaccion de los Usuarios

INFORMACION Y
COMUNICACION

Bajo Medio Alto Total
Sexo Masculino Recuento 8 60 104 172
% del total 2,2% 16,4% 28,4% 47,0%
Femenino  Recuento 5 60 129 194
% del total 1,4% 16,4% 35,2% 53,0%
Total Recuento 13 120 233 366
% del total 3,6% 32,8% 63,7% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 49
Gréfico de barras por sexo de la dimension informacion y
comunicacion

Grafico de barras
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(Agrupada)
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W iedio
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Sexo

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.



Tabla 55

Figura 50
Grafico de barras por sexo de la dimensién atencion y cortesia

Tablas cruzadas por sexo de la dimension atencion y cortesia

Grafico de barras

Tabla cruzada Sexo — Satisfaccion de los Usuarios 150 o)
HEeajo
ATENCION Y CORTESIA i
Bajo Medio Alto Total
100
Sexo Masculino Recuento 5 46 121 172 ,g
L
% del total 1,4% 12,6% 33,1% 47,0% E
Femenino  Recuento 2 45 147 194 ©
% del total 0,5% 12,3% 40,2% 53,0%
Total Recuento 7 91 268 366
1]
% del total 1,9% 24,9% 73,2% 100,0% Masculino Femenino

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Sexo

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 56

Tablas cruzadas por sexo de la dimensién tiempo de espera

percibido

Tabla cruzada Sexo - Satisfaccion de los Usuarios

TIEMPO DE ESPERA

PERCIBIDO
Bajo Medio Alto Total

Sexo Masculino  Recuento 29 80 63 172
% del total 7,9% 21,9% 17,2% 47,0%

Femenino  Recuento 31 75 88 194

% del total 8,5% 20,5% 24,0% 53,0%

Total Recuento 60 155 151 366
% del total 16,4% 42,3% 41,3% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 51
Grafico de barras por sexo de la dimensién tiempo de espera
percibido

Grafico de barras
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.



Tabla 57

Tablas cruzadas por Sexo de la dimensiéon Cuidado de las

Enfermeras

Tabla cruzada Sexo - Satisfaccion de los Usuarios

CUIDADO DE LAS ENFERMERAS

Bajo Medio Alto Total
Sexo  Masculino  Recuento 4 53 115 172
% del total 1,1% 14,5% 31,4% 47,0%
Femenino Recuento 2 52 140 194
% del total 0,5% 14,2% 38,3% 53,0%
Total Recuento 6 105 255 366
% del total 1,6% 28,7% 69,7% 100,0%

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 52
Gréfico de barras por sexo de la dimensién cuidado de las
enfermeras
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Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.



Figura 53

Tabla 58 Gréfico de barras por sexo de la dimension caracteristicas de la
Tablas cruzadas por Sexo de la dimension caracteristicas de la visita
visita
Grafico de barras
. .. . D6_Vv2
Tabla cruzada Sexo - Satisfaccion de los Usuarios (Agrupada)
R HBsjo
CARACTERISTICAS DE LA :Tﬁ:m
VISITA
Bajo Medio Alto Total °
c
Sexo Masculino Recuento 7 39 126 172 3
P2
% del total 1,9% 10,7% 34,4% 47,0%
Femenino Recuento 6 38 150 194
% del total 1,6% 10,4% 41,0% 53,0%
Total Recuento 13 77 276 366 AP ——
% del total 3,6% 21,0% 75,4% 100,0% Sexo
Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26. Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 59 Figura 54

Tablas cruzadas por sexo de la dimension admisién/facturacion Gréfico de barras por sexo de la dimension admision y facturacion
Tabla cruzada Sexo - Satisfaccion de los Usuarios Gréfico de barras
120 D7_V2
& (Agrupada)
ADMISION / FACTURACION M sajo
W edio
WAt
Bajo Medio Alto Total
Sexo Masculino Recuento 3 79 90 172
e
c
% del total 0,8% 21,6% 24,6% 47.0% §
v
14
Femenino Recuento 12 80 102 194
% del total 3,3% 21,9% 27,9% 53,0%
Total Recuento 15 159 192 366
% del total 4.1% 43,4% 52,5% 100,0% Masculino Femenino
- s
Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26. e

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 60 Figura 55 o o
Tablas cruzadas por sexo de la dimension accesibilidad Grafico de barras por sexo de la dimension accesibilidad

Grarnco de barras

Tabla cruzada Sexo - Satisfaccion de los Usuarios (Agﬁ,—,,‘;%,a)
125 HEBajo
ACCESIBILIDAD —Helas
Bajo Medio Alto Total el
Sexo Masculino Recuento 3 51 118 172 £
g s
% del total 0,8% 13,9% 32,2% 47,0% é
Femenino Recuento 6 61 127 194 =
% del total 1,6% 16,7% 34,7% 53,0% 25
Total Recuento 9 112 245 366 ;
Masculino Femenino
% del total 2,5% 30,6% 66,9%  100,0%

Sexo

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26. Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Tabla 61 Figura 56

Tablas cruzadas por sexo de la dimension confort y limpieza

Grafico de barras por sexo de la dimension confort y limpieza

Grafico de barras

Tabla cruzada Sexo - Satisfaccion de los Usuarios o2 V2
(Agrupada)
CONFORT Y LIMPIEZA e
edio
WAl
Bajo Medio Alto Total
Sexo Masculino Recuento 4 40 128 172 o i
b=
% del total 1,1% 10,9% 35,0% 47,0% 3
@
Femenino  Recuento 2 50 142 194 al
% del total 0,5% 13,7% 38,8% 53,0%
Total Recuento 6 90 270 366
a
% del total 1,6% 24,6% 73,8%  100,0% Mesailing ol

Sexo

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.

Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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Figura 57
Tabla 62 Gréfico de barras por sexo de la dimension instalaciones y planta

Tablas cruzadas por sexo de la dimension instalaciones y planta
Grafico de barras

fisica
200 D10_v2
(Agrupada)
Tabla cruzada Sexo - Satisfaccién de los Usuarios =Efj§
edio
WAt
INSTALACIONES Y PLANTA 150
FISICA
e
Bajo Medio Alto Total s
o 100
S M li R t 0 36 136 172 4
exo asculino ecuento (1 44,81 %
% del total 0,0% 9,8% 37,2% 47,0% 37,16%
Femenino Recuento 2 28 164 194 *
% del total 0,5% 77%  448%  53,0% 9,84% 7 65%
Total Recuento 2 64 300 366 Masculino Femenino
% del total 0,5% 17,5% 82,0% 100,0% Soxo
Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26. Nota: Procesamiento de datos en SPSS V.26.
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ANEXO 10: Numero de encuestados por sexo y edades de la
investigacion

Tabla 61

Encuestados por tipo de sexo

Porcentaje Porcentaje
Sexo Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Masculino 172 47,0 47,0 47,0
Femenino 194 53,0 53,0 100,0
Total 366 100,0 100,0

Nota: Elaboracion propia.

Figura 58
Encuestados por tipo de sexo

Numero de encuestados portipo de sexo

B masculine
BF:mening

Nota: Elaboracion propia.



Tabla 62

Encuestados por edades
Frecuenci Porcentaj Porcentaje Porcentaje
Edades a e valido acumulado
Joven (19 a 29 afios) 120 32,8 32,8 32,8
Adulto (30 afos a 59 afios 217 59,3 59,3 92,1
Adulto mayor (60 afios a 29 7,9 7,9 100,0
mas)
Total 366 100,0 100,0

Nota: Elaboracion propia.

Figura 59
Encuestados por edades

Numero de encuestados por edad

Huoven
B Adutto
W Adulto mayor

Nota: Elaboracién propia.
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ANEXO 11: Panel Fotografico
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FORMATO DE AUTORIZACION DE PUBLICACION EN EL REPOSITORIO
INSTITUCIONAL UNAM

Formulario de autorizacion para la publicacion electronica en la pagina web del Repositorio
Institucional de la Universidad Nacional de Moquegua, de conformidad con la Ley N° 30035 Ley
que regula el Repositorio Nacional Digital de Ciencia, Tecnologia e Innovacién de Acceso
Abierto y Resolucion de Comisién Organizadora N° 041-2022-UNAM que aprueba el
Reglamento que regula el Repositorio Institucional Digital de la UNAM.
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Nombres y Apellidos . UAYDU CLALDIA VEeA UCLpsates

DNI/Camet de Extranjeria/Pasaporte N° : .. 72336346
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2. GRADO, TITULO O ESPECIALIZACION (Marque con una X)
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Profesional Especialidad
X

3. TIPO DE PUBLICACION (Marque con una X)

a) Ariculo ( )

b) Tesis de pregrado (X)

c) Tesis de Maestria ( )

d) Tesis de Doctorado ( )

e) Monografia ( )

f) Reporte de caso cientifico o hallazgos ( )

g) Libro ( )

h) Partedeunlibro ( )

i) Revision ( )

j) Conferencia ( )

k) Presentacion ( )

[) Articulo preliminar ( )

m) Articulo antes de ser publicado ( )

n) Articulodeprensa ( )

0) Documentos internos ( )

p) Imagen ( )

q) Documentos técnicos ( )

r) Ponencias presentadas en eventos cientificos (Jomada, Congreso, Simposio
Conferencias, etc.) ( )

s) Informes de suficiencia profesional ( )

t) Patentes producidas por académicos/as ( )
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4. TIPO DE TRABAJO DE INVESTIGACION (Marque con una X)
a) Tesis (X)

b) Trabajo de Investigacion ( )
c¢) Trabajo de suficiencia profesional ( )
d) Trabajo académico ( )

5. DATOS DE LA PUBLICACION

PROVIN GA_ HPRISCAL NIETO | NePARTAMENTO DE MOBLEELR, 20237

b) Campo del conocimiento OCDE (Indicar el codigo de clasificacion OCDE de la obra :
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LICENCIAS

Licencia Estandar

Bajo los siguientes términos, autorizo el deposito de mi frabajo de investigacion en el Repositorio
Institucional Digital de la UNAM.

Con la autorizacion de depdsito da mi trabajo de investigacion, otorgo a la Universidad Nacional
de Moquegua, una Licencia No Exclusiva para reproducir. distribuir, comunicar al publico,
transformar (Unicamente mediante su traduccion a otros idiomas) y poner a disposicion del
publico mi trabajo de investigacion (incluido el resumen), en formato fisico o digital, en cualquier
medio, conocido o por conocerse, a través de los diversos servicios provistos por la Universidad,
creados o por crearse, tales como el Repositorio Institucional Digital de la UNAM, Coleccion de
Tesis, entre otros, en el Pert y en el extranjero, por el tiempo y veces que considere necesarias,
y libre de remuneraciones.

En virtud de dicha Licencia, la UNIVERSIDAD NACIONAL DE MOQUEGUA, podra reproducir mi
trabajo de investigacion en cualquier tipo de soporte y en mas de un ejemplar, sin modificar su
contenido, solo con los propésitos de seguridad, respaldo y preservacion.

Declaro que el trabajo de investigacion es una creacion de mi autoria y exclusiva titularidad, o
coautoria con titularidad compartida, y me encuentro facultado a conceder la presente licencia y,
asimismo, garantizo que dicho trabajo de investigacion no infringe derechos de autor de terceras
personas.

La UNIVERSIDAD NACIONAL DE MOQUEGUA consignara el nombre delllos autor/es del
trabajo de investigacion, y no le hara ninguna modificacion mas de la permitida en la presente
licencia.

Autorizo el deposito (marque con una X).
( K ) Sl autorizo que se deposite inmediatamente.

FIRMA

NOMBRES Y APELLIDOS ~ : NAYDU CLAVDIA Veeh VELASauez,
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ANEXO VIII

DECLARACION JURADA DE ORIGINALIDAD DE TRABAJO DE
INVESTIGACION / TESIS / TRABAJO DE SUFICIENCIA PROFESIONAL

bachiller de la Escuela Profesional de: _
LESTION. POBLIGA. Y. Deshreocto SodaL

de la Universidad Nacional de Moquegua, identificado(a) con DNI N°\'1235_6316 autor(a)

Declaro bajo juramento que:

1. El trabajo de investigacion es auténtico, siendo resultado de mi trabajo personal, que no
se ha copiado, que no se ha utilizado ideas, formulaciones, citas integrales e ilustraciones
diversas, sacadas de cualquier tesis, obra, articulo, memoria, etc., (en versién digital o
impresa), sin mencionar de forma clara y exacta su origen o autor, tanto en el cuerpo del
texto, figuras, cuadros, tablas u otros que tengan derechos de autor. Por tanto, el trabajo
de investigacién no ha sido plagiado total ni parcialmente.

2. El trabajo de investigacién no ha sido autoplagiada, es decir, no ha sido publicada ni
presentada anteriormente para obtener algun grado académico previo o titulo profesional.

3. Los datos presentados en los resultados son reales, no han sido falseados, ni duplicados,
ni copiados y por tanto los resultados que se presentan en el trabajo de investigacion
constituiran aporte a la realidad investigada.

Soy consciente de que, el hecho de no respetar los derechos de autor y hacer plagio, es objeto
de sanciones universitarias y/o legales, por lo que asumo cualquier responsabilidad que pudiera
derivarse de irregularidades en el trabajo de investigacion, asi como de los derechos sobre la
obra presentada.

Moquegua,

f—{/ S‘éé v il

Nombres y Apellidos: \SRYPL CLALDIA UegA  Huella digital
DNI: 7235634 6 VELASQUEZ
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UNAM

DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES
“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE LA
CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

RESOLUCION DE COMISION ORGANIZADORA N° 417-2024-UNAM/CO
Moquegua, 26 de junio de 2024
LA COMISION ORGANIZADORA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE MOQUEGUA
VISTOS:

El Acuerdo de Sesion Ordinaria de Comision Organizadora de fecha 26 de junio de 2024;
PROVEIDO N° 9958-2024 de fecha 24 de junio de 2024 emitido por la Presidencia de la Comision
Organizadora; INFORME N° 362-2024-UNAM-CO-P/SG de fecha de recepcion 21 de junio de 2024 emitido
por Secretaria General; CARTA N° 083-2024-GYT/UNAM-PCAS de fecha de 18 de junio de 2024 emitido
por el Especialista de Grados y Titulos; Sobre el otorgamiento del Titulo Profesional de Licenciado en
Gestion Publica y Desarrollo Social y demas documentos que escoltan el expediente administrativo, y;

CONSIDERANDO:

Que, la Constitucion Politica del Pert en su articulo 18° prevé que cada Universidad es
auténoma en su régimen normativo, de gobierno, académico, administrativo y econémico, y el articulo 8°
de la Ley N° 30220, Ley Universitaria, establece que la referida autonomia inherente a las Universidades,
se ejerce de conformidad con la Constitucion y las Leyes de la Republica e implica las organizaciones de
su sistema académico, econdémico y administrativo, asi como la administracién de sus bienes y rentas,
elaborar su presupuesto y aplicar sus fondos con la responsabilidad que impone la Ley;

Que, de conformidad con la Ley N° 28520 de fecha 23/05/2005, se cred la Universidad Nacional
' de Moquegua, cuyo articulo 1° dispone: “créase la Universidad Nacional de Moquegua como persona
juridica de derecho publico interno, con sede en la ciudad de Moquegua, Provincia de Mariscal Nieto,
Departamento de Moquegua”. Asimismo, a través de la Resolucién del Consejo Directivo N° 103-2017-
SUNEDU/CD, el Concejo Directivo de la SUNEDU, le otorgé la Licencia Institucional a la Universidad
Nacional de Moquegua; la misma que fue modificada a través de la Resolucion del Consejo Directivo N°
135-2022-SUNEDU/CD;

Que, el articulo 29° de la Ley Universitaria, Ley N° 30220, establece que, aprobada la ley de
creacion de una universidad publica, el Ministerio de Educacién (MINEDU), constituye una Comision
Organizadora integrada por tres (3) académicos de reconocido prestigio, que cumplan los mismos requisitos
para ser Rector (...). Esta Comision tiene a su cargo la aprobacion del estatuto, reglamentos y documentos
de gestion académica y administrativa de la universidad, formulados en los instrumentos de planeamiento,
asi como su conduccién y direccion hasta que se constituyan los 6rganos de gobierno que, de acuerdo a la
presente Ley, le correspondan’;

Que, mediante Resolucién Viceministerial N° 011-2024-MINEDU de fecha 31/01/2024, se
reconformé la Comisién Organizadora de la Universidad Nacional de Moquegua, integrada por los
academicos: Dr. Jorge Lazaro Franco Medina, como Presidente; Dr. Edwin Molina Porcel, como
Vicepresidente Académico y Dr. Avid Roman Gonzalez, como Vicepresidente de Investigacion;

Que, el articulo 58° de la Ley Universitaria, Ley N° 30220, concordado con el articulo 14° del
Estatuto de la Universidad Nacional de Moquegua, aprobado con Resolucion de Comisién Organizadora N°
578-2021-UNAM, establecen que el Consejo Universitario es el maximo érgano de gestion, direccion
y ejecucidn académica y administrativa de la universidad. En el caso de la Universidad Nacional de
Moquegua, dada su condicién y naturaleza, corresponde ejercer dicha atribucién a la Comision

Domicilio Fiscal: Prolongacion Av., Ancash S/N - Moquegua
RUC: 20449347448 - Teléfono: (053) 670168

Pagina Web: www.unam.edu.pe
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UNAM

DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES
“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE LA
CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”
/ll... Resolucién de Comisién Organizadora N° 417-2024-UNAM/CO

Organizadora quien hace las veces de Consejo Universitario, disposicion relacionada con la Resolucién
Viceministerial N° 244-2021-MINEDU y sus modificatorias:

Que, el articulo 44° de la Ley N° 30220, Ley Universitaria, sefiala que las universidades otorgan
los grados académicos de Bachiller, Maestro, Doctor y los Titulos Profesionales que correspondan, a
nombre de la Nacién (...);

Que, el numeral 45.2 del articulo 45° de la Ley N° 30220, Ley Universitaria, precisa los
requisitos minimos para la obtencién del titulo profesional, como son: el grado de Bachiller y la
aprobacion de una tesis o trabajo de suficiencia profesional. Asimismo, establece que el titulo profesional
solo se puede obtener en la universidad en la cual se haya obtenido el grado de bachiller:

Que, mediante Resolucion de Comisién Organizadora N° 1153-2021-UNAM, se aprobo el
Reglamento de Grados y Titulos de la Universidad Nacional de Moquegua, el mismo que fue modificado a
través de las Resoluciones de Comision Organizadora N° 410; 453 y 890-2022 y N° 880-2023-UNAM el
cual establece los requisitos y norma los procedimientos para la obtencion de los grados académicos y
titulos profesionales conferidos por esta Casa Superior de Estudios:

Que, mediante la CARTA N° 083-2024-GYT/UNAM-PCAS, el Especialista del Area de Grados
y Titulos, remite a Secretaria General, la relacion de una (1) bachiller de la Escuela Profesional de Gestion
Publica y Desarrollo Social, quien se encuentra apta para la expedicion del Titulo Profesional de Licenciado
en Gestion Publica y Desarrollo Social, al haber cumplido satisfactoriamente con los requisitos legales y
reglamentarios!", exigidos en el Reglamento de Grados y Titulos de la Universidad Nacional de Moquegua,
conforme lo sefiala la Direccién de la Escuela Profesional de Gestion Publica y Desarrollo Social, razén por
la cual la Secretaria General incluye el expediente como punto de agenda para ser tratado en Sesién de
Comision Organizadora de fecha 26 de junio de 2024;

Que, se ha establecido como atribucion de la Comisién Organizadora de la UNAM, la facultad
de conferir los grados académicos y los titulos profesionales (...), por lo que en mérito al pedido del

1) Articulo 122°. - Requisitos para la obtencién del Titulo Profesional
Para obtener el Titulo Profesional el interesado debera presentar ante su Escuela Profesional un
expediente con la siguiente documentacion:

a. Solicitud dirigida al Director de la Escuela Profesional o quien haga sus veces, indicando la fecha
y numero de comprobante de pago.

b.  Dos (2) fotografias de frente, tamafio pasaporte a color con fondo blanco (con traje formal); para
garantizar la seguridad ciudadana.

c. Dos ejemplares de la Tesis, del Trabajo de Suficiencia Profesional o Informe del Examen
Profesional en fisico, uno para la Biblioteca y otro para la Escuela Profesional, y un CD con la
version digital.

d. Formulario de autorizacién del graduado para la publicacién de la Tesis, Trabajo de Suficiencia
Profesional o Informe de Examen Profesional en el repositorio.

e. Declaracion Jurada de originalidad de la Tesis, Trabajo de Suficiencia Profesional o Informe de
Examen Profesional.

La Escuela Profesional es responsable de completar el expediente del bachiller en un plazo maximo de
3 dias habiles y derivar a la Oficina de Secretaria General, adjuntando los siguientes documentos:

a. Copia del acta de sustentacion indicando la modalidad de obtencion del titulo profesional.

b. Constancia de “no adeudo” de Bienes a la Universidad, bienes a los Laboratorios Basicos y de
Especialidad, material bibliografico; dichos documentos deberan ser refrendados por los
responsables a cargo.
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UNIVERUDAD MACIOMAL DI MOOUTSA

DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA MUJERES Y HOMBRES
“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE LA
CONMEMORACION DE LAS HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”
/l... Resolucién de Comisién Organizadora N° 417-2024-UNAM/CO

Secretario General y debatido el caso en Sesion Ordinaria de fecha 26 de junio de 2024, se acordd por
unanimidad conferir a nombre de la Nacion el Titulo Profesional de Licenciado en Gestién Pdblica y
Desarrollo Social, por la modalidad de la Sustentacion de Tesis, a una (1) Bachiller de la Escuela
Profesional de Gestion Publica y Desarrollo Social de la Universidad Nacional de Moquegua;

Estando en uso de las facultades y atribuciones conferidas en el articulo 18° de la Constitucion
Politica del Peru; la Ley N° 30220, Ley Universitaria; el Documento Normativo denominado: “Disposiciones
para la Constitucion y Funcionamiento de las Comisiones Organizadoras de las Universidades Publicas en
proceso de Constitucion”, aprobado mediante la Resolucion Viceministerial N° 244-2021-MINEDU y sus
modificatorias, y en la Resolucion Viceministerial N° 011-2024-MINEDU, asi como en el Estatuto de la
Universidad Nacional de Moquegua y demas normas concordantes;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO: CONFERIR, a nombre de la Nacién el TITULO PROFESIONAL DE
LICENCIADO EN GESTION PUBLICA Y DESARROLLO, por la modalidad de Sustentacién de Tesis, a la
Bachiller de la Escuela Profesional de Gestion Publica y Desarrollo Social de la Facultad de Ciencias
Sociales de la Universidad Nacional de Moquegua, que se consigna en el listado siguiente:

1. NAYDU CLAUDIA VEGA VELASQUEZ

TESIS : “CALIDAD DE SERVICIO Y SATISFACCION DE LOS USUARIOS EN
CONSULTAS EXTERNAS DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA,
PROVINCIA MARISCAL NIETO, DEPARTAMENTO DE MOQUEGUA, 2023", cuyo
Asesor fue el Dr. Oscar lvan Mamani Mamani.

ARTICULO SEGUNDO: AUTORIZAR, a la Secretaria General de la Universidad Nacional de
Moquegua, expedir y registrar el Diploma correspondiente para su otorgamiento.

ARTICULO TERCERO: ENCARGAR al Area de Grados y Titulos de la Universidad Nacional
de Moquegua, para que realice las acciones pertinentes conducentes, relacionadas con la inscripcion de
los grados y titulos en el Registro de Grados y Titulos de la Superintendencia Nacional de Educacion
Superior Universitaria - SUNEDU.

ARTICULO CUARTO: NOTIFICAR, la presente Resolucion a todas las instancias y
dependencias administrativas y académicas de la Universidad Nacional de Moquegua, para su
conocimiento, cumplimiento y demas fines pertinentes.

ARTICULO QUINTO: ENCARGAR, a la Oficina de Tecnologia de la Informacién, la publicacion
de la presente Resolucién en el portal de transparencia de la Universidad Nacional de Moquegua.

REGISTRESE, COML_I’NiQUESE, CUMPLASE Y ARCHIVESE.

>0 MEDINA

=== Universidad Nacional de'Moquegua
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