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Resumen

Es importante conocer la realidad de los hospitales publicos, mas importante ain
resulta conocer dicha realidad desde la perspectiva del personal. Esta investigacion
tuvo como objetivo describir la situacion actual de la gestion en el servicio de
odontologia del Hospital Regional Docente las Mercedes desde la percepcion del

personal profesional.

La investigacion corresponde al enfoque cualitativo, paradigma interpretativo y
disefio fenomenoldgico, para la recoleccion de datos se utilizd la entrevista
semiestructurada que consta de 23 preguntas elaboradas en base a 1 categoria
(Gestion Administrativa) y 5 subcategorias (Planeacion, Organizacion, Integracion,

Direccion y Control)

Se lleg6 a la conclusion que en el Hospital Regional Docente las Mercedes no hay
una buena comunicacion interna, personal no conoce la politica de la institucion, no
se ha socializado el manual de organizacién y funciones, también se identificé que
los aspectos que influyen en la calidad de atencion estan relacionados con la falta
de personal, financiero, equipamiento, materiales, tecnoldgicos, infraestructura,
especialidades odontoldgicas, inexistencia de plan de capacitacion y mala gestion

de recursos.

Palabras claves Gestion Hospitalaria, Administracion Hospitalaria, Salud Publica.



Abstract

It is important to know the reality of public hospitals, but it is even more important to
know this reality from the perspective of the personnel. The objective of this
research was to describe the current situation of management in the dental service
of the Hospital Regional Docente las Mercedes from the perception of the

professional staff.

The research corresponds to the qualitative approach, interpretative paradigm and
phenomenological design. A semi-structured interview was used for data collection,
consisting of 23 questions based on 1 category (Administrative Management) and

5 subcategories (Planning, Organization, Integration, Direction and Control).

It was concluded that in the Hospital Regional Docente las Mercedes there is no
good internal communication, staff does not know the policies of the institution, the
organization and functions manual has not been socialized, it was also identified
that the aspects that influence the quality of care are related to the lack of personnel,
financial, equipment, materials, technology, infrastructure, dental specialties, lack of

training plan and poor resource management.

Keywords: Hospital Management, Hospital Administration, Public Health

Vi



INDICE DE CONTENIDO

Aprobacion del informe de iNVeStigacioN.......cccoiieviiiiiiiiiiie e ii
[T To L o= o] - VRPN i
AGradeCIiMIBNTO ...cceeiiiieiii e iv
T U1 1 1= o PP PRSPPI v
ADSTIACT e Vi
INDICE DE CONTENIDO .....cciiiiiiiiiieeeeeeeeeeee ettt a e e e e e e e e e e e e e e e e e aaaeaaaaees Vii
1. INTRODUCCION .....coiiiitieieete et eee ettt ettt et e s et eeteaveereenseetesteareaneas 8
1.1. Planteamiento de problema.......c...cooiiiiiiii s 8
1.2. Antecedentes de eStUMIO .....eeuuiueiiii i 11
OGO Y o o] o F- VL= (=T ] f Lol o JR PP PPPRP PP 15
1.4. Formulacion del problema.........ccoooo oo 20
1.5. Justificacion e importancia del estudio..........cccoeeeeeeeeiiiie 20
1.6, OB OtIVOS e 21
2. MATERIAL Y METODO ... .cciiieieeee ettt ettt eae e st eeaeaneareenens 21
2.1. Tipo de estudio y disefio de lainvestigacion..............cccevvvviiieen e, 21
2.2. ESCENArio d€ €STUAIO ..ooviieiiiiiie et e e e 23
2.3.  CaracterizacCion de SUJELOS ....uuuuiiiiiiie ettt a e e e 23
2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos .........ccccevvvvvvvvveieeeeieennnnn, 23
2.4.1. Técnicas de recoleccion de datos .........ccccceuururumiiurmniniiiiiiiiiinnnannn. 23
2.4.2. Instrumentos de recoleccion de datOS ........cccccuvvviiviiiiimiiiiiiiiiiiinnn, 23

2.5. Procedimientos paralarecoleccion de datosS.......cccceeeeviiiiiiiiiieiieeeeccciiiinnn, 24
2.6. Procedimiento de andlisis de datOS..........ccccevvviiiiiiiiiiiii 24
2.7, CriterioS BLICOS ..oiiiiii i 25
2.8.  Criterios de rigor CIeNtifiCO......uuuiiiiiiiiiiiie e 25

G T Y U | 1Y B 1 USSR 25
A, DISCUSION ..ottt ettt ettt ettt ettt st e ea e nseaene s 34
5. CONCLUSIONES ... .ottt aaaaaasaaaassaasssssasssssssnsssssssnssnnnne 39
6. RECOMENDACIONES ........outiiiiiiiee et e e e s e e e e e e e e s s aaaaeeeasannnnaaaaeeeas 40
7. REFERENCIAS ... .ottt ettt e e e e e e et a e e e e e e e st e e e e e e e e s snnnsrnnanaeeens 42
8. ANE X S ..o e 46

vii



1. INTRODUCCION

1.1.Planteamiento de problema

El acceso a un servicio de salud depende de los ingresos socioecondmicos de las
personas, cuanto mas inferior, mayor es el riesgo de obtener servicios de salud de
mala calidad; se ha demostrado que los determinantes socioecondémicos como;
nivel de educacion, estado ocupacional, nivel de ingresos, género, etnicidad,
acceso a agua potable y saneamiento tienen una gran influencia en la salud de
diferentes grupos. Sumado a ello existe otro grupo de variables que persuaden en
la iniciativa de las personas de asistir a los centros de salud para ser atendidos,
tales como: aspectos culturales, ubicacién geografica (costa, sierra y selva),

actitudes hacia la salud, experiencia previa de atencion, ocupacion entre otros.(1)

La calidad y el papel del sistema de salud estan relacionados con la existencia de
barreras para el acceso a los servicios de salud individuales o colectivos, la
cobertura y capacidad del sistema para satisfacer ciertas necesidades de salud de

la poblacion.(2)

Un derecho constitucional es el acceso a la salud, por lo tanto, el estado esta
obligado a brindar fondos a la poblacion que carecen de los recursos econémicos,
la salud de la poblacion depende de la coordinacion entre diferentes instituciones
nacionales, regionales y locales, solo con esta coordinacion se puede desarrollar
un mecanismo que permita a las individuos tener acceso universal a los servicios
de salud, es vital que las personas comprendan sus derechos a los servicios de
salud y puedan ir mas alla de las restricciones financieras o geograficas para

ingresar al centro de salud.(3)

El sistema de salud peruano se identifica por un alto grado de segmentacion y
fragmentacion, con insuficiente integracion, ya sea en la definicion de obligaciones
como en la realizacion de servicios, su division administrativa contiene 26 regiones
politicas, 196 provincias y 1854 distritos. El sistema de salud peruano tiene dos
subsistemas o sectores, el publico y el privado, para la asistencia de servicios de
salud, el sector publico se divide en el régimen subsidiado o contributivo indirecto y

el contributivo directo, que corresponde a la seguridad social. El subsistema publico



subsidiado o contributivo indirecto, estd constituido en tres niveles; nacional
(conformado por MINSA y sus érganos desconcertados, organismos publicos
adscritos y programas), regional (representado por las direcciones regionales de
salud — DIRESA las cuales corresponden a los gobiernos regionales) y local
(representado por los establecimientos de salud de las provincias o distritos). El
subsistema privado estd conformado por diversas instituciones prestadoras de
servicios de salud (IPRES) con fines y sin fines de lucro, de menor a mayor tamafo,
la cuales se encuentran por todo el territorio nacional sobre todo en mayor
concentracion en las grandes ciudades.(2)Los beneficiados del SIS constituyen
alrededor del 18% de la poblacion total, principalmente de areas rurales y urbanas

marginales con altos niveles de pobreza. (4)

El estado tiene el compromiso de regular, promover y vigilar el resguardo de la
salud de la poblacion, es pues una condicion necesaria para el progreso humano y
una cualidad primordial para lograr el bienestar individual y colectivo. Los hospitales
peruanos sumado a la situacién dificultosa y las deficiencias por la que atraviesan
para producir servicios de salud deben desarrollar multiples y complejos procesos
en su gestién, por lo que, se hace de gran necesidad desarrollar un modelo de
Gestidn Hospitalaria con enfoque a los 3 niveles; Nacional - Macrogestion, Regional
- Mesogestion y Local - Microgestion hospitalaria, con el fin de obtener la

integralidad y mayor impacto en la atencion.(5)

Siendo la salud y bienestar uno de los objetivos de desarrollo sostenible — ODS,
resulta fundamental conocer la situacién actual de la salud en nuestro pais, segun
analisis estadistico del Banco mundial, Perd es una de las naciones que menos
invierte en salud (con 4.9% del PBI en 2017 a nivel de Sudamérica, superando tan
solo a Venezuela (1.2%), mientras que los paises que mas invierten en salud son
Brasil (9.5 %), Uruguay (9.3%) y Argentina (9.1%).(6)

La Contraloria General de la Republica manifestd que el 45% de las instituciones
publicas reguladas no cuentan con indicadores de gestion para monitorear y
evaluar si estan cumpliendo eficazmente su labor. Por otro lado, la Sociedad de
Comercio Exterior del Peru en su informe explica, que la ejecucion del presupuesto
publico destinado al sector salud ha ido en descenso. Entre los afios 2015 y 2019,

no se ejecutd la cantidad de S/ 8,718 millones, es decir, un 10% del presupuesto
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concedido. Esto demuestra una ineficaz gestién de los recursos, capital que no se
esta utilizando para llenar los vacios que sufre el pais, especialmente a nivel
distrital. En materia de recursos humanos, por ejemplo, se deberian integrar 11.401
profesionales en el Minsa y 5.000 en EsSalud. En materia de infraestructura, al
inicio de 2020, el 77,8% de los establecimientos de reconocimiento médico y
tratamiento primario no contaban con la capacidad instalada suficiente y esta cifra
en los hospitales era del 51%. Los departamentos de La Libertad, Lambayeque e
Ica en el afio 2019 fueron los que mejor ejecutaron los recursos econémicos
asignados; destinados a cubrir necesidades en el sector salud, los resultados son
claros, no obstante, se debe mejorar la calidad del gasto.(7)

Para el Economista Jefe Miguel Andrés Jaramillo del Consejo Especial de
Competitividad, las deficiencias en el gasto del sector salud se deben a la debilidad
institucional, lo que indica que el sector salud ha implementado el mecanismo de
una estructura de gobernanza desorganizada y distribuida, con poca
interoperabilidad en sus subsistemas, afectando su capacidad de planificar y
ejecutar de acuerdo con su presupuesto, Videnza Consultores refiere que la
progreso del modelo de gestion del sistema de salud pasa por fortalecer el rol rector
del Minsa. En la practica, este no puede realizar de forma éptima sus funciones
vinculadas a la conduccion estratégica del sector y planificacion, por cuidar también
por otros aspectos, como el aseguramiento de la poblacién y la prestacion de
servicios de salud de primer nivel.(8)

En los Estados Unidos muestra que 1 de cada 20 personas usa los servicios de
asesoria dental en el sector publico, los servicios dentales publicos en los paises
de la Unién Europea se habian privatizado, por lo que, en Nueva Zelanda mas de
dos tercios de la poblacién acudia a clinicas dentales privadas, en Canada la
prioridad de la politica publica con respecto a la salud dental es menor, por lo que
se utilizan mas clinicas dentales privadas, en Finlandia y Tailandia las personas de
bajos ingresos tienen un mayor porcentaje de visitas a los dentistas publicos. Por
el contrario, una investigacion realizada en la ciudad india de Chandigarh mostro
gue la poblacién usa el sector publico con mas frecuencia porque es mas barato y
accesible que la atencion privada, en Dinamarca un estudio enfocado en personas

de 16 afos reveld que la atencion que reciben del sistema publico es de tipo
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preventivo la cual inicia desde la nifiez, es integral y gratuito, en Brasil el sistema
médico unificado cubre la atencion bésica y especializada para toda la poblacion y
por ende se utiliza mayormente el sistema de salud estatal. En el departamento de
Cajamarca se obtuvo como resultado que la poblacién utiliza frecuentemente el
servicio dental privado, siendo el servicio dental publico usado solo por 1 de cada
20 personas, otro estudio realizado en nifios menores de doce afios muestra que,
el acceso al servicio dental publico es mayor que, el servicio dental privado y que
mas de la mitad de adultos mayores (60 afios a mas) utilizan el servicio dental
privado puesto que, generalmente necesitan tratamientos especializados que solo

pueden conseguirlos en consultorios y/o clinicas privadas.(9)

1.2. Antecedentes de estudio

Internacional

Sanchez J. (2021) En Ecuador en su investigacion cualitativa titulada “Reflexiones
sobre politicas Publicas de salud y el Plan Nacional de Salud Bucal del Ecuador”,
concluy6 que las politicas publicas en salud bucal no han sido suficientes para
alcanzar los objetivos y lograr el bienestar integral dichas politicas necesitan un
estudio profundo desde diferentes perspectivas, determind que la falta de
articulacion y alta segmentacion de la estructura institucional del sistema de salud
ha entorpecido su eficiencia; por ultimo propone que de acuerdo a las peticiones de
las organizaciones mundiales de salud bucal se logre un mayor impacto en la
atencion del usuario y que las politicas de salud sean sostenibles en el tiempo y se

mida su efecto de manera periddica.(10)

Caceres. A. (2016) En Ecuador en su investigacion cuantitativa “Evaluacion del
nivel de satisfaccién y propuesta de mejoramiento de la calidad en el servicio de
odontologia del Hospital Alberto Correa Cornejo”, se planteé como objetivo,
conocer los motivos de conformidad o insatisfaccion en el transcurso de prestacion
de los servicios; mediante 136 encuestas realizadas a los auxiliares, profesionales
y a los usuarios para identificar los motivos de agrado o desagrado en el transcurso

de prestacién de servicios; obtuvo que, el 5,2% de los usuarios dijo que el servicio
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era muy bueno, el 60,7% refirid que fue bueno y el 34,1% opind que el servicio era
justo, en cuanto a los profesionales y asistentes el 40% refirid que el clima laboral
es muy bueno, y el 60% era bueno. Se plante6 una propuesta de mejoramiento
para participar en la capacitacion del personal, mejorar los niveles de comunicacion

y adecuar la infraestructura hospitalaria y la organizacion operativa.(11)

Sanchez. G (2015) En Ecuador en su investigacion titulada; “Decisiones
gerenciales y calidad de atencion en el departamento de odontologia del Hospital
Abel Gilbert”, tuvo como objetivo disefiar un modelo para la toma de decisiones
gerenciales y su incidencia en la calidad de la atencion para el departamento de
Odontologia, el tipo de estudio fue cuantitativo, no experimental, retrospectivo,
descriptivo. Se aplicaron entrevistas y encuestas, con cuyos resultados
determinaron que existen carencias en muchos aspectos. Se concluyé que los
servicios de odontologia que facilita a la poblaciébn no poseen tarifario médico;
ademas, los servicios que recibe no son los suficientes puesto que algunos
tratamientos son costosos y el hospital no dispone de insumos para toda la
comunidad.(12)

Nacional

Grados C. (2020). En Tarapoto — Peru. En la investigacion titulada “Modelo de
gestién para mejorar la calidad de atencion en los servicios de odontologia de la
Red de Salud San Martin, 2019”. Tuvo como objetivo disefiar un modelo de gestion
para mejorar la calidad de la atencién en los servicios dentales, el tipo de estudio
fue cuantitativo no experimental, la poblacion estuvo conformada por 5660 usuarios
que participaron en los servicios dentales y se muestrearon 287 pacientes a
quienes se les aplicaron encuestas. De la investigacion realizada se concluyé que;
el nivel de la calidad de atencion es medio 55,75%, el nivel de gestidon en los
servicios de odontologia presenta un nivel medio 54.01% y la propuesta de gestion
de calidad implica; identificar las necesidades de los pacientes de odontologia,
implementar aparatos e instrumentales para la atencion, contratacion de personal

eficiente de acuerdo a la necesidad, asi como, realizar las capacitaciones y por
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altimo fomentar la participacion de la poblacion con el fin de mejorar la gestion y
calidad en los servicios de odontologia. (13)

Prado. W. (2018) Lima — Peru. En su investigacion titulada “nivel de desarrollo de
la Gestion por Procesos en los Hospitales de Nivel Il de Lima Metropolitana” tuvo
como objetivo medir el nivel de desarrollo de la Gestion por Proceso. Se ejecutd un
estudio descriptivo, prospectivo y transversal; estuvo conformado por 06 hospitales
del MINSA, se empled una encuesta a todos los empleados del Planeamiento
Estratégico y revision documentaria. Se concluyé que existe bajo nivel de desarrollo
en la Gestién por Procesos, las problemas mas frecuentes que enfrentan los
hospitales en el desarrollo de la Gestion por Procesos fue la inexistencia de
capacitacion que representa el 25.0 %; seguidamente falta de recurso humano,
liderazgo de la alta direccién y normas politicas que representa el 16.7 %
respectivamente; y falta de infraestructura, equipamiento y presupuesto con un 8.3

% de los hospitales correspondientemente.(14)

Vega. O. (2017) En Piura — Peru, en su investigacion titulada, “Capacidad resolutiva
del servicio de odontologia del Hospital Base 11l José Cayetano Heredia Essalud”.
Se planteé como objetivo determinar la Capacidad Resolutiva del Servicio de
Odontologia, la investigacion es de tipo cuantitativo, no experimental, retrospectivo,
descriptivo; se aplicd guias observacionales y de analisis documental de la planilla
de cirujanos dentistas, equipamiento basico, registros de infraestructura y registros
estadisticos de produccion total del servicio, se consiguié establecer que existe
deficiencias en el mismo, las mas frecuentes son; sobrecarga del cirujano dentista
especializado en cirugia maxilofacial, falta de equipos, la falta de especialistas en
las diversas ramas de la odontologia y ejecucion de atenciones no acordes al nivel

de complejidad del hospital.(15)

Local

Santa Cruz M. (2020).Lambayeque — Peru. En su investigacion cualitativa titulada
“Estrategias de comunicacion interna para mejorar el clima organizacional de un
hospital publico de Chiclayo”, concluye que; en el Hospital Regional Docente las

Mercedes segun el punto de vista de los entrevistados; en el clima laboral no es el
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esperado y existe deficiencias en la comunicacion interna, ya que las areas no
tienen facil acceso a la direccién, el 32% de los entrevistados sefialaron que no
existe una buena relacién con sus comparnieros, el 42% manifestd que predomina
la comunicacion informal, 80% sefalé que no existe una buena comunicacion
dentro del centro de trabajo, finalmente el 83% expresan su deseo de que se
reforzara los canales de comunicacion y la informacion llegue a cada miembro de

la institucion.(16)

Pérez G. (2020) En Lambayeque — Peru. “Gestion del hospital Luis Heysen
Inchaustegui de la regibn Lambayeque frente a la pandemia COVID-19”. Sefalo
como objetivo describir la gestiéon del Hospital Luis Heysen Inchaustegui en la
region de Lambayeque ante la pandemia de COVID-19. El estudio utiliza un
paradigma explicativo, que es un método cualitativo, con un disefio de estudio de
caso, utilizando como muestreo a tres profesionales que laboran directamente en
el departamento de gestion hospitalaria. La recoleccion de datos fue recogida a
través de una entrevista estructurada, la investigadora concluyo6 que la planificaciéon
en el hospital ha sido escasa, al haber sido designado como hospital Covid, se
hicieron ajustes inmediatos, en cuanto a; formar equipo de gestion, brindar
capacitacion al personal de acuerdo a su area, se amplio la capacidad instalada, se
destin6 mayores recursos para implementacion de equipos, medicamentos,

elementos de proteccidén personal y mayor contratacion de personal. (17)

Pinella V. (2019). En Lambayeque — Peru. “Programa de gestion de calidad para
mejorar la atencion en el servicio de odontologia del centro de salud Atusparias”.
La investigacion tuvo como objetivo disefiar una plataforma de gestion de calidad
para mejorar la atencion en el Servicio de Odontologia del Centro de Salud
Atusparias. Se llevd a cabo un estudio de tipo observacional descriptivo, el
muestreo incluyd a 70 pacientes y 3 dentistas, y fue evaluada en el centro de salud,
se utlizaron 2 encuestas, entre los resultados, se encontraron tendencias
desfavorables en la evaluacion de las dimensiones de la gestion de la calidad, se
encontré limitantes en cuanto a tratamiento odontoldgico, cuidado odontoldgico y
elementos fisicos. Por tanto el investigador concluy6 que la calidad de la atencién

en el servicio es mala y propuso formular el organigrama de la institucion, dar a
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conocer a todo el equipo la misién y vision, realizar capacitaciones y talleres sobre

calidad, confianza empatia y seguridad.(18)

1.3.Abordaje tedrico
Salud

La salud es el estado de bienestar general del cuerpo, el espiritu y la sociedad, no

solo la falta de enfermedad. (19)
Salud Bucodental

La calidad de vida esta relacionada con la salud bucal. La cavidad bucal tiene las
siguientes funciones: expresiones faciales, lenguaje, masticacion, deglucion,
salivacion y gusto. Son buenos indicadores de la salud personal. Su calidad de vida
y su bienestar personal y social se han mejorado enormemente factores como la
autoestima, la estética, la interaccion social y la autopercepcion del
adolescente.(20)

La calidad de vida puede comprenderse a partir de la razén que tiene el individuo
del periodo de vida, que esta directamente relacionado con la salud bucal, que se
considera parte de la salud humana. En este sentido, ademas de los cambios
bioldgicos vy fisiologicos en esta etapa, también se considera que los adolescentes
estan en riesgo debido a una variedad de factores que afectan la calidad de vida,
como la pobreza, el logro de la salud y el nivel socioeconémico. Esta evoluciéon de
la infancia a la época adulta puede tener un impacto negativo en la salud bucal, la
aparicion de enfermedades como la caries dental, gingivitis y / o periodontitis
pueden producir problemas psicosociales relacionados con la estética y el amor
propio. Esta revision tematica considera informacion de 2001 e incluye
investigaciones realizadas en poblaciones de adolescentes que han establecido un

vinculo entre la calidad de vida y la salud bucal.(20)
Salud Publica

Las definiciones de salud publica de la OMS y la Organizacion Panamericana de la Salud
consolidan y reafirman su posicién fundamental en todos los campos y campos de las

ciencias de la salud. Aunque la definicion de “salud bucal” propuesta por la Inversion
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Extranjera Directa (IED) la Federacion Dental Mundial nos recuerda su interrelacion con la
salud publica, y nos posiciona como un componente basico de la salud, salud fisica y
mental, e inmersos en Actitudes individuos y comunidades en el continuo influenciados por
valores; reflejando los atributos fisicos, sociales y psicolégicos esenciales para la calidad

de vida de las personas.(21)
Importanciay funciones esenciales de la salud publica

Se comprende por Funciones Esenciales de la Salud Publica (FESP) a un proceso
y movimiento social que constituye una condicion necesaria para el desarrollo y
bienestar general saludable, y la utiliza para orientar y regular las organizaciones y
comportamientos individuales, los sectores y participantes que componen una
sociedad determinada. A grandes rasgos, son habilidades sociales del Estado y la
humanidad. En sentido estricto, son habilidades basicas que integran el trabajo de
los profesionales de la salud para promover la salud comunitaria, proteger y
recuperarse de los perjuicios, y la posterior organizacion del personal de salud y de
las poblaciones. Son diez las funciones béasicas y descripciones planteadas por la
Organizacion Panamericana de la Salud son las siguientes:(22)

Funcion 1. Monitorear, evaluar y analizar las condiciones de salud.

Funcion 2. Supervisidon en salud publica, investigacion y registro de riesgos y dafios

en la salud publica.
Funcion 3. Promover la salud.
Funcion 4. Contribucion social en salud publica.

Funcion 5. Desarrollar la capacidad institucional y de politicas para la planificacién

y gestion de la salud publica.

Funcion 6. Fortalecer las capacidades de supervision y fiscalizacion en salud

publica.

Funcion 7. Evaluar y promover la igualdad de acceso a los servicios de salud

necesarios para las personas.

Funcion 8. Desarrollo de recursos humanos y formacion en salud publica.
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Funcion 9. Asegurar y mejorar la calidad de los servicios de salud individuales y

colectivos.

Funcion 10. Investigacion basica sobre el desarrollo e implementacion de

soluciones de salud publica.
Funcion 11. Reducir el impacto en la salud de las emergencias y desastres.
Administracion

La gestion es fundamental para lograr la maxima productividad, competitividad y
calidad en la organizacion; se apoya en numerosas disciplinas que le confieren
caracteristicas distintivas, como las ciencias sociales, las ciencias de precision y
las disciplinas técnicas. Universalidad, valor de herramienta, interdisciplinariedad y
flexibilidad. La administracion cuenta con métodos basicos, como los
procedimientos administrativos; consta de cinco etapas: planificacion, organizacion,

integracion, orientacién y control; estos se rigen por principios y valores.(23)
Gestion Hospitalaria

La gestion hospitalaria es un proceso de gestion que consiente dar respuesta
eficiente y eficaz a una adecuada toma de decisiones, planificacién y gestiéon
administrativa en salud mediante el uso de herramientas, optimizando asi los

servicios hospitalarios ante las necesidades de salud.(14)

La gestion hospitalaria esta regulada por el estado bajo un marco conceptual y
operativo, que comprende; politicas, sistemas, procesos, componentes e
instrumentos los cuales guian y establecen la conduccion de los servicios de salud
en todos los niveles y por tanto dirigir la organizacion, lo que permitird la buena
toma de decisiones, influyendo positivamente en el logro de los objetivos. La
gestion hospitalaria, se basa en 10 componentes, los cuales son lineas de
mediacion fundamentales para redefinir los procesos de gestion en un hospital,
estos son; gestiébn administrativa, sistema de informacion, docencia e investigacion,
gestion clinica, gestion de recursos tecnoldgicos, gestion de recursos humanos,
financiamiento y mecanismo de pago, plataforma estratégica, plataforma juridica y

plataforma organizativa.(5)

17



Gestion Administrativa

Es un proceso que busca regular de manera eficiente y eficaz los patrimonios de
una organizacion para conseguir sus objetivos con una mayor productividad.(23)
Segun Minch G. refiere que la importancia de la gestion administrativa reside en
que garantiza la competitividad, para comprender el proceso de la administracion
se debe analizar y conocer en que consiste cada elemento; los objetivos, la
eficiencia, competitividad, calidad, coordinacion de recursos y productividad. El
autor considera que la importancia también esta relacionada a las mdultiples
ventajas que esta proporciona a la organizacion.(23) Cruz M. también manifiesta
gue un componente esencial de la gestion administrativa, es la gestion de la
informacion, sostiene que para brindar una apropiada prestacion de servicios
sanitarios la informacion debe ser procesada, legible, accesible y estar actualizada,
no solo la realidad y coyuntura lo exige, sino que, se requiere efectuar tecnologias
de informacién y comunicacion — TICS para lograr la eficiencia y eficacia en los
hospitales publicos y privados, se destaca también la necesidad de documentar los
consensos Yy las pautas de actuacion haciendo especial referencia a las casuisticas
que pueden aparecer en la atenciébn a pacientes, en la digitalizaciéon de la
informacion se requiere la participaciéon de personal idoneo que cuenten con el

perfil , asi como la valiosa participacion de los profesionales.(24)

Es importante resaltar que la gestiobn administrativa estd conformada por 5
componentes importantes que son; la planeacion, la organizacién, la integracion, la
direccién y el Control. Por otro lado, Amaya J. nos dice que la planificacion
estratégica es un proceso a través del cual los tomadores de decisiones en una
organizacion pueden obtener, procesar y analizar informacion interna y externa
relevante para evaluar la situaciébn actual de la empresa y su nivel de

competitividad, haciendo asi predicciones y decisiones.(25).

Hernandez B. et al refiere que la organizacion juega un papel muy significativo ya
gue sirve para establecer ciertas funciones y actividades de cada servicio de
manera clara y concisa(26). La integracién para Minch G. esta basada en la toma
de decisiones dentro de las técnicas que apoyan a dicho proceso de integracion,
se considera; recursos humanos, materiales, tecnoldgicos y los recursos

financieros, que ayudaran a lograr una mayor productividad, también afirma que la
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integracion tiene como principios; el abastecimiento de elementos necesarios,
calidad de los insumos y materiales, ademas, que los individuos que formen parte
de la empresa cumplan con todas las habilidades, experiencias, conocimientos y

capacidades necesarias para desempeniar la labor(23).

Por otra parte Hellriegel D. et al. Manifiestan que la direccién involucra motivar a
terceros con el propésito de que desemperien las tareas encargadas para conseguir
las objetivos de la organizacién(29), con respecto al tema de control Minch G.
Sefiala que es una fase del proceso de gestion, a través, de la cual se logran
implantar patrones para calcular los resultados logrados con la finalidad de prevenir,
corregir desviaciones y perfeccionar permanentemente el desempefio de la

empresa(23).

Es importante también resaltar la gestion de procesos, segin Zamora. M permite la
coordinacion total de todas las diligencias y recursos de la organizacion para
conseguir los objetivos planteados, respecto a los elementos de la gestién por
proceso tenemos que; es un enfoque sistémico que funciona en conjunto como un
engranaje para alcanzar los objetivos, busca administrar una buena relacion y
comunicacién entre el personal, en el desarrollo de funciones y en todas las areas,
busca optimizar la eficacia y eficiencia en la organizacion, otro punto interesante es
utilizar el ciclo de gestion de calidad de Deming/Shewhart, o también conocido
como ciclo PHVA (Planear, Hacer, Verificar y Actuar)(32).Desde otra perfectiva
Benington & Moore enfatizan en que se debe agregar valor publico a los servicios
gue se brindan a los ciudadanos, explican que el valor publico se traduce en la
satisfaccion del usuario y esta basado en tres elementos; la confianza (legitimidad),
los servicios (satisfaccion de necesidades y expectativas) y los resultados

(personas felices)(26).

Por otro lado, Poccioni. M. refiere que la comunicacion interna es la base que
permite el buen funcionamiento organizacional de un hospital, lograr un lenguaje
comun es fundamental para la mejora en la gestibn de procesos internos, la
optimizacién de recursos y la atencion al usuario, en toda organizacion se ha vuelto
imperativo compartir la cultura, la vision, la mision, los valores, los mensajes, los
objetivos comunes y las noticias clave de la empresa.”(27). Coincidiendo con

Poccioni M, Mira J. agrega que es importante compartir las estrategias, metas,
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logros institucionales, normas, indicaciones técnicas, con la finalidad de afianzar el
estilo de hacer, afianzar cultura y lograr reputacion; ademas destaca que la
comunicacion externa también es imperativa, esta debe darse en todo sentido
incluyendo a los pacientes en la forma de brindarles las indicaciones, compartir
conocimiento lo cual sirve como fuente de retroalimentacion para mejorar en base

a sus propuestas, ideas, sugerencias para lograr avanzar e innovar.(28)

1.4.Formulacion del problema

¢ Cudl es la situacion actual de la gestion en el servicio de odontoldgica del Hospital
Regional Docente las Mercedes 2021 desde la percepcion del personal

profesional?

1.5.Justificacion e importancia del estudio

Tedrica: La presente investigacion contribuira al conocimiento de la gestion
hospitalaria y por ende al conocimiento profesional odontoldgico, su importancia
radica en que permitirA conocer la realidad desde un enfoque holistico y desde la
perspectiva del personal profesional que labora en el hospital objeto de estudio.
Ademas, servirh como referente para la investigacion en otras instituciones

estatales prestadoras de servicios de salud.

Practica: Los resultados de esta investigacion serviran como materia importante
para la toma de decisiones de los empleados publicos para realizar ajustes o

mejoras en los servicios odontologicos y brindar servicios de calidad al usuario.

Social: El presente estudio permitira estar al tanto la situacion actual de la gestion
hospitalaria en el area odontolégica del HRDLM y determinar cuales son los
procesos y/o factores que no permite alcanzar altos niveles de eficiencia y lograr la
satisfaccion del usuario. Esta investigacion es importante porque aborda la
perspectiva de la gestion del estado en el sector salud y la importancia de proponer

servicios que satisfagan las necesidades de los usuarios.
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1.6.0bjetivos

Objetivo General

Describir la situacion actual de la gestion en el servicio de odontologia del Hospital
Regional Docente las Mercedes desde la percepcion del personal profesional.

Objetivos Especificos

Realizar un analisis de la planeacion en el servicio de odontologia del Hospital

Regional Docente las Mercedes.

Conocer el nivel de organizacion existente en el servicio de odontologia del Hospital

Regional Docente las Mercedes.

Identificar qué aspectos de la integracion en el servicio de odontologia del Hospital
Regional Docente las Mercedes influye en la calidad de atencién a los usuarios.

Analizar la gestion que realiza la direccién en el servicio de odontologia del Hospital

Regional Docente las Mercedes.

Conocer las medidas de control que se realizan en el servicio de odontologia del

Hospital Regional Docente las Mercedes.

Identificar las necesidades segun la percepcion de los profesionales en el servicio

de odontologia del Hospital Regional Docente las Mercedes.

2. MATERIAL Y METODO

2.1.Tipo de estudio y disefio de la investigacién

Esta investigacion corresponde al enfoque cualitativo, se realizé una revision y
analisis documental de literatura de revistas cientificas y repositorios universitarios,

se utilizé la estrategia de andlisis inductivo e interpretativo.(26)

El disefio corresponde al fenomenologico, se efectud, el recojo de informacion
mediante entrevistas semiestructuradas, luego se realizé la transcripcion,

comprension e interpretacion de las experiencias de los participantes involucrados
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en la gestion del servicio de odontologia del Hospital Regional Docente Las
Mercedes — Lambayeque.(26)

Categorias, subcategorias y matriz de categorizacion

Variable cualitativa: Percepcion del personal profesional referente a la gestion en el
area odontologica del Hospital Regional Docente las Mercedes Lambayeque - 2021

Tabla 1. Categorias y subcategorias de variable de la gestion en el servicio de

odontologia del Hospital Regional Docente las Mercedes.

Categoria Subcategoria Indicador

A 1. Mision y vision

y A 2. Valores Institucionales
A. Planeacion

A 3. Estrategias

A 4. Programas

B 1. Procesos de atencion

B 2. Equipo de gestion
B. organizacion

B 3. Proceso de simplificacién

B 4. Organigramas y funciones

C 1. Recursos humanos

Gestion y C 2. Recursos materiales
C. Integracion

administrativa C 3. Recursos financieros

C 4. Recursos tecnolégicos

D 1. Comunicacién interna, con autoridades

D 2. Liderazgo

D. Direccion _ _ _
D 3. Retroalimentacion para la toma de decisiones
D 4. Motivacion
E 1. Estandares de calidad
E 2. Estandares de medicion
E. Control

E 3. Estdndares de correccién

E 4. Estandares de retroalimentacion

Fuente: Elaboracion propia
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2.2.Escenario de estudio

El escenario de estudio de la presente investigacion fue el Hospital Regional

Docente Las Mercedes en el servicio de odontologia.

2.3.Caracterizaciéon de sujetos

Los participantes del presente estudio estuvieron relacionados con el tema de
investigacion y laboran en el Hospital Regional Docente Las Mercedes -

Lambayeque.

Tabla 2. Caracterizacion de los participantes

CODIGO GENERO | PROFESION AREA
. . ] Jefe de departamento de
Sujeto 1 Masculino | Odontdélogo ]
Odontologia
Sujeto 2 Masculino | Odontdélogo Odontopediatria
Sujeto 3 Femenino | Odontéloga Odontologia
Sujeto 4 Femenino | Secretaria Odontologia
Sujeto 5 Masculino | Odontélogo Craneofacial

Fuente: Elaboracion propia

2.4.Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

2.4.1. Técnicas de recolecciéon de datos

La técnica de recoleccion de datos utilizada ha sido, una entrevista
semiestructurada dirigida a actores clave, se eligi6é esta modalidad porque es muy
flexible para el investigador ya que se tiene la libertad de agregar preguntas
adicionales con el objetivo de conseguir mayor informacion, esclarecer alguna

duda, conocer otros aspectos relacionados al tema de investigacion.(26)

2.4.2. Instrumentos de recoleccién de datos
De acuerdo a la naturaleza de esta investigacion, se manejo una guia de entrevista

la cual se ha realizado en base a la categoria gestion administrativa de la cual
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derivan cinco subcategorias; planeacion, organizacién, integracion, direccion y
control. La guia de entrevista consté de 23 preguntas formuladas en base a los

indicadores de las subcategorias que se puede ver en la tabla 1.

La validacion de la guia de entrevista, fue aprobada por 3 profesionales entendidos
en Gestion Publica y Administrativa con crédito ético y técnico y gran experiencia

profesional.

2.5.Procedimientos para la recoleccién de datos

1. Solicitud de carta de presentacion de la Escuela de Pregrado de la Universidad
Sefior de Sipan dirigida al Director del Hospital Regional Docente las Mercedes
- Lambayeque. Anexo 1

2. Presentacion del proyecto y la carta de presentacion al director del Hospital
Regional Docente las Mercedes - Lambayeque. Anexo 2

3. Coordinacién con las personas que fueron entrevistadas la fecha y horario de la
entrevista la cual se realizd6 de manera presencial, anticipadamente se remitié
el formato de entrevista para que tuvieran una nocién de los temas que se
abordarian, la duracion de la entrevista vario entre 45y 120 min.

4. Se realizé la entrevista a los participantes, las preguntas se expusieron de modo
secuencial de acuerdo al formato, se incluyeron preguntas extras a fin de
ahondar en la investigacion, las entrevistas fueron grabadas previa aprobacion
de los participantes.

5. Se procedié a la transcripcion a formato texto de la informacion recogida de las
entrevistas.

6. Por ultimo, se realiz6 el analisis de la informaciéon en el Software ATLAS TI.

2.6.Procedimiento de analisis de datos

La informacion recopilada se organizo, redacto y transcribié en formato texto para

su analisis y, finalmente, la informacion se proceso en el software ATLAS TI.(26)
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2.7.Criterios éticos

Es sustancial como investigador considerar este criterio, por o que no se altero la
informacion que se consiguio a través de las entrevistas, se respeto y plasmo la
informacion tal cual ha sido expresada por los interrogados, se conservo la
confidencialidad de los datos y de las personas interrogadas, asimismo se cCito y

respeto la autoria de toda la informacion manejada para la presente investigacion.
2.8.Criterios de rigor cientifico

Esta investigacion se ha encaminado bajo el enfoque cualitativo, se respeto6 los
criterios establecidos como el disefio, el instrumento a utilizar, las categorias y los
sujetos que participaron en el estudio, de esta manera se logré una investigacion

fiable, objetiva y valida.(26)

Credibilidad: De acuerdo Hernandez (2014) “el investigador ha absorbido el
significado completo y profundo de las respuestas de los entrevistados,
especialmente de aquellas manifestaciones vinculadas con el tema de
investigacion”.(26). No se privilegié a uno u otro participante, todos han tenido el
mismo acceso a la informacién y guia de entrevista, como investigador me limité a
interpretar los datos sin influencia de mis creencias u opiniones, se interpreté la

informacion sin alterar el sentido.

Transferencia: De acuerdo a Hernandez (2014) refiere que, los resultados de las
investigaciones cualitativas muy dificilmente pueden transferirse a otros contextos,
pero si pueden dar muestras para una representacion general del problema
trabajado y facilitar posibles soluciones para otro ambiente.(26) En el caso de esta
investigacién se procura ofrecer lineas de investigacion sobre la percepcion de la

gestion administrativa del hospital publico en el servicio de odontologia.

3. RESULTADOS

Objetivo 1. Andlisis de la planeacion en el servicio de odontologia del Hospital

Regional Docente las Mercedes.
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:I 1. Mision y Vision |4 OI 2. Valores institucionales que se practican
\—3— 1 -
Mo todo el personal conoce, Jjefatura no da a conocer Disciplina, humanidad, solidaridad,
no se ha difundido. Ia pelitica institucional ™ responsabilidad, servicio a 1as personas, 4
respeto al ser humano
personal nuevo no ha Tampoco esta publicado o ¥
b recibido a induccién d la e isiie o s e 3 I Fidelidad a la jefatura 7
mision y vision institucional instalaciones del hospital ADMINISTRATIVA. |-
b le Valores que los trabajadores creen que se
Cree que es importante, It deben fortalecer: Puntualidad y respeto
14 pero no conoce la || Personal no conoce la -
mision y vision politica institucional , PLANEACION |« Antivalores gue el personal ha
N Si conoce lIa misién y visién refieren que no se I]a o - - identificado: Envidia, chisme, orgullo
compartide ni publicado 4
Una induccion general no ¢ I_T;ﬁ?:;g:;:::'::: :::I o || Personal contratado hace 1 mes no conoce
he recibido. P los valores de la institucidn a reforzar
—bl 4, Programas efoncados a prevencion y educacén en salud bucal — » 3. Estrategias para el cumplimiento de objetivos
+ ETI M _ 1
["] Los entrevistados ne coinciden en sus Desconoce las estrategias m N
o respuestas respecto a los programas Programa “Salud Bucal” / Se o implementadas || Los ent(emst._‘-:dos
existentes y la frecuencia con las que realiza 1 vez al afio . ) - no han idenficado
se realizan Profesional sugiere disenar e ninguna estrategia,
i l implementar estrategias para sefialan que no
. ) mejorar la gestion en el hospital existen. Sin
Fluorizaciones dentales y charlas Personal desconoce la existencia embargo resaltan
Ly educativas a usuarios / actividad de programas (personal nueva) Los internos apoyan en la atencion de la importancia de
de aniversario de la institucién > los pacientes y esto permite atender a crearlas.
Programa "Salud Bucal™ / Se y mayor cantidad de usuarios
N Personal profesional refiere que realiza a diario . .
existio hace 15 afios atras No tiene conocimiento es ‘

personal nuevo

Figura 1. Planeacion en el servicio de odontologia.

Fuente: Elaboracion propia.

En la gestion administrativa hospitalaria respecto a la planeacion, se tiene la mision
y visién, los valores institucionales, las estrategias para el logro de objetivos y los
programas de prevencién y educacion. En relacién a la mision y visiéon solo 1
entrevistado refiere que conoce la mision y vision, la mayoria contestaron que
desconocen debido a que no se les ha compartido, mencionan que no recibieron
una adecuada induccién y que tampoco esta publicado en las instalaciones de la
institucion en un lugar visible para todo el personal y publico en general sin embargo
creen que es importante. De los valores institucionales que se practican los
entrevistados resaltaron valores como disciplina, humanidad, solidaridad,
responsabilidad, servicio a las personas y respeto al ser humano, algunos
entrevistados manifestaron que se deben reforzar los valores de la puntualidad y
respeto, uno de los entrevistados manifesté que el valor que practica es el de
fidelidad a la jefatura lo cual da indicios de que el personal no conoce los valores
institucionales, entrevistados manifestaron antivalores en sus comparieros, tales
como; la envidia, orgullo y chisme lo cual da sefias de que no existe una buena

relacion laboral entre todo el personal del servicio de odontologia. De las
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estrategias para el cumplimiento de objetivos, los entrevistados manifiestan que

desconocen pero que seria importante crearlas para mejorar la gestion en el

hospital, otros entrevistados manifiestan que los internos son importantes y gracias

a su apoyo se atiende a un mayor numero de usuarios. De los programas los

entrevistados no coinciden con sus respuestas, algunos manifiestan que existe un

programa de “salud bucal”’ que se realiza diariamente, otros refieren que se realiza

anualmente y otros manifiestan que no existe, también manifiestan que existen

programas de “Fluorizacion dental” y “Charlas educativas” los cuales se realizan

como actividades por aniversario institucional, entrevistados no coinciden en sus

respuestas y sobre la frecuencia en que se realizan dichos programas.

Objetivo 2. Conocer el nivel de organizacién existente en el servicio de odontologia

del Hospital Regional Docente las Mercedes.

L] El paciente no asegurado tiene que ir al
area de recaudacion y hacer el pago de un
ticket de consulta, para pasar al servicio de
odontologia con Ia técnica de enfermeria
para ser registrado v afiliado para poder
ser atendido por el profesional asistencial.

D El paciente asegurado debe sacar una cita
en su posta de origen, saca la consulta en
el area de admision SIS luego el paciente
pasa al servicio de odontologia y realizar el
papeleo reglamentario con la técnica de
enfermaria para ser registrado y
finalmente pueda ser atendido por el
profesional asistencial.

Personal nuevo desconoce

Paciente no asegurado

Paciente asegurado

]

=

-

Profesional refiere que no se
brinda un servicio de calidad

L] Considera que no se esta brindando una

atencion de calidad al usuario debido a la
falta de equipamiento, y no contar con
dreas odontologicas especializadas.

Profesional refiere que si brinda
una buena atencion al ausuario

!

[_] Profesional refiere gue debido a que es una

institucién del estado la economia es
precaria, pero si podria haber mejoras con
respecto a la atencion del usuario

| s g [

<»GESTION ADMINISTRATIVA J rrrrrr ORGANIZACION

.-l

0 i y funciones 4—

En cuanto al tiempo si, pero con »
respecto a recursos no ya que no
son suficientes

El tiempo no se aprovecha con
eficiencia para brindar atencidn N
al usuario

L] Debido al limitado presupuesto que
existe en el servicio de odontologia
no se logra abastecer con materiales
e insumos al servicio por lo que todo
lo que se necesite para atender a los
usuarios se realiza con dinero de caja
chica o el mismo usuario tiene que
COMPrarlo con sus propios recursos

U Con el limitado presupuesto se
realizan compras basicas para oficina, (e
como titiles de escritorio, tinta, papel.

s

Inexistencia de MOF

No conocen ni cumplen con sus
funciones

Si. Todos conocemos y
cumplimos nuestras funciones

Si, gestiona de manera optima el
tiempo y recursos

Mo se gestiona de manera dptima 4

el tiempo ni los recursos

El servio de odontologia no
cuenta CoOn recursos propios, a
comparacion de otros servicios
médicos

Refiere que todos los profesionales tratan de
brindar un buen trabajo pero lamentablemnte
carecen de recursos materiales y muchas
veces los pacinete tampoco cuentan
economicamente para comprar su propic
material para sus tratamientos.

-]

[_] Es necesaria una simplificacion
administrativa, ya gque muchas veces

I Procesos de simplificacicn I:

3

Si, es necesario simplificar el
proceso de atencicn

Personal nuevo desconoce
proceso de atencién y no brinda
sugerencias respecto a procesos
de simplificacién en atencion al
usuario

D Personal profesional sugiere que
deberian redisefiar los procesos de
atencion, los horarios deberian ser
tanto la mafiana como la tarde.
Tambien considera que es necesario
contar con mayor cantidad de

profesionales calificados para que se |'e

pueda brindar un servicio mas
eficiente al usuario. ¥ sobre todo
contar con una mejor implentacion
de recursos en el sevicio

los usuarios pierden tiempe al hacer
tantos trémites y muchas veces estos
pacientes se van a buscar ayuda a
otros lugares con la desesperacion de
su delencia.

E] Con respecto a las Historias Clinicas,
tambien creo que hace tiempoya
deberian ser digitalizadas. Ya que son
muy importante, dinamicas y faciles
de interactuar con los diferentes
servios del Hospital.

L] Profesional refiere que es necesario
llevar a cabo una simplificacion en la
atencién de los usuarios, pero cree
que no se lleva a cabo porgue segin
Jjefatura quiere seguir manteniendo
el mismeo modelos de atenciones.
Atenciones que mayormente estan a
cargo de los internos de las
diferentes universidades.

Figura 2. Organizacion en el servicio de odontologia.

Fuente: Elaboracién propia.
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La organizacion de la gestion administrativa esta dividida en 4 items, como primer
item tenemos; los procesos de atencion de los cuales existen 2, atencion al
paciente asegurado y no asegurado; el paciente asegurado para ser atendido tiene
gue sacar una cita en su lugar de origen, saca la consulta en el area de admision,
luego en el servicio de odontologia con la técnica de enfermeria, luego realiza su
registro para poder ser atendido. El paciente no asegurado debe acudir al area de
recaudacion, hacer el pago del ticket de consulta y luego puede acudir al servicio
de odontologia con la técnica de enfermeria para realizar su respectiva inscripcion
para luego ser atendido por los profesionales. Con respecto al equipo de gestion,
la mayoria de los entrevistados refieren que brindan de si, la mejor atencién posible
a los usuarios pero que lamentablemente no es de calidad debido a que existe la
carencia de equipamiento, materiales e insumos y una mala infraestructura. Con
respecto a los procesos de simplificacion todos los entrevistados consideran que
es muy necesaria la simplificacion con respecto a los formatos de historias clinicas,
sugieren que deberia ser digitalizadas, también sugieren redisefiar el horario de
atencion en el servicio, entrevistado sugiere que las atenciones deberian ser en los
horarios de la mafiana y la tarde, manifiestan también que es necesario la
simplificacion administrativa ya que los usuarios pierden mucho tiempo al realizar
innumerables tramites para acceder a la atencidén, uno de los entrevistados siente
gue se deberia redisefiar la atencion a los usuarios haciendo mas simple y rapido
dicho proceso y requerir mayor personal profesional, pero asume que no se lleva a
cabo porque segun jefatura quiere seguir manteniendo el mismo modelo de
atencion, atencion que estan a cargo de los internos de odontologia. Con respecto
al item de funciones, entrevistados no coinciden con sus respuestas; la mayoria
manifiesta que no se gestiona de manera 6ptima el tiempo y los recursos, no existe
un manual de organizacion y funciones, refieren que el servicio de odontologia no
cuenta con recursos propios a comparacion de los demas servicios del hospital,
debido al limitado presupuesto que cuenta el servicio, no es posible abastecerse de
materiales e insumos necesarios para las atenciones y ese dinero es empleado
para realizar compras para oficina como Utiles de escritorio, tinta, papel, etc.
Manifiestan que algunos materiales se compran con dinero de caja chica o los

pacientes compran con Sus pPropios recursos, sin embargo otros 2 entrevistados
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refieren que si se gestiona de manera optima el tiempo, recursos y cumplimento de
funciones.

Objetivo 3. Identificar qué aspectos de la integracion en el servicio de odontologia

del Hospital Regional Docente las Mercedes influye en la calidad de atencion a los

usuarios.
|| Entrevitados sefialan que ]'
8 Jjefatura mide el desempefio La evaluacion se aplica para || Entrevistados manifiestan que no es
personal 1 2 veces por afio. v plica para |  suficiente 1a cantidad de personal en
medir el grado de compromiso, - B
s . .. el servicio de odontologia.
. _ . efidencia, trabajo, rendimiento,
::zzl:‘:lczrofesmnal NUEeVo’ productividad
. . N No es suficiente Falta personal y especialidades
Se realiza 2 veces por afio a Esta e:aaluacmn se realiza 1 vez dentro del servicio
través de una evaluacion. por ano
Los internos son importantes
Si se realiza la medicion del Si se realiza, esta evaluacion esta dentro del servicio porgue ayudan
desempefio del personal. a cargo de |a jefatura, se realiza 1 en |a atencion del usuario y al
Cada 2 o 1 vez al afio vez por afio cumplimiento de metas
1 1 = - t [] La mayoria de
:Se mide el desempefio del personal 7 ;La cantidad de personal es suficiente ?
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;Existe en la entidad un plan de capacitacién al personal? :Existe una Induccion adecuada al personal antes del incio de sus actividades?
! ! 3 1
Mo existe un plan de capacitacion Profesionales invierten sus Mo se realiza la induccién al Entrevistado nombrado refiere
dirigido al personal profesional Propios recursos economicos en personal sin importar la que no se les brinda ninguna
odontologico capacitaciones fuera de la modalidad de contratacion induccién al personal nuevo. ¥
institucién muchas veces no saben cuales
" | Profesionales refieren que dentro de Entrevistado contratado hace 2 son sus funciones dentro del
Ia institucion no existe ningdn plan Si existe plan de capacitacion al meses manifiesta que no recibié servicio
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generalmente invierten sus propios direccion del hospital, jefe de Entrevistado refiere que la
recursos para capacitarse fuera de la deparamento le hizo una visita induccién por parte de Jefatura 4
entidad guiada por las instalaciones del ha sido la adecuada
hospital. Pero no le menciend

cual es la mision y vision de la

institucion. recibido.

Una induccién general no he —

Figura 3. Integracion — Recursos Humanos en el servicio de odontologia.

Fuente: Elaboracion propia.

Los entrevistados con respecto al tema de integracion, en el item de recursos
humanos manifiestan que si existe una medicion del desempefio personal, sefialan
gue ésta evaluacion esta a cargo de la jefatura y se realiza entre 1 a 2 veces al afo,
mientras que otro personal entrevistado desconoce debido a que es nuevo
trabajador. Manifiestan también que no es suficiente la cantidad de personal en el
servicio de odontologia, refieren que hace falta especialidades dentro del servicio

para brindar una mejor atencion a los usuarios. Entrevistados relatan que los
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internos de odontologia de las diversas universidades son un papel importante, ya
que ayudan en la atencién del usuario y al cumplimiento de metas. Con respecto a
la induccion al personal, profesionales manifiestan que no existe una induccion
adecuada sin importar la modalidad de contratacion por parte de la direccion de la
entidad, personal profesional nuevo refiere que no recibié una induccién general,
solo una induccién rapida por parte de jefatura pero no le hizo conocer la mision y
vision de la institucion. Por otro lado, con el tema sobre la existencia de plan de
capacitacion al personal, entrevistados refieren que no existen, generalmente

hacen uso de sus propios recursos econdmicos para capacitarse fuera de la

institucion
Falta de materiales e insumos
|_] Profesionales refieren que no cuentan Y
. [
con .ID.S materiales adei_:ua:'ics enel - | \ Profesional sugiere que para mejorar la falta de
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Figura 4. Integracion — Recursos Materiales, Financieros y Tecnoldgicos en el

servicio de odontologia.

Fuente: Elaboracion propia.

Con respecto al item de recursos materiales, profesionales refieren que no cuentan
con los materiales e insumos adecuados, tampoco cuentan con todos los elementos
de proteccién y que muchas veces se ven en la obligacion de llevar sus propios
materiales e instrumentos para la atencion de los pacientes. También refieren que

debido a la falta de recursos materiales, los pacientes para poder ser atendidos
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tienen que comprar su propio material con sus recursos. Concerniente al item de
recursos financieros, todos los entrevistados coinciden en sus respuestas,
manifestando que los recursos financieros no son suficientes, asumiendo que se
debe a la mala gestion y decision politica para asignar recursos, refieren que en
estos 3 Ultimos afios el servicio de odontologia no ha recibido presupuesto
econdmico, consideran que hay una incompetencia de gastos por parte de la
direccidn del hospital y de las jefaturas de todos los servicios. Sugieren que se debe
realizar reuniones contantes dentro del servicio con todos los profesionales para
identificar los materiales e instrumentos que se va a requerir durante el afio y poder
realizar mejores gestiones. Con respecto a la cantidad y calidad de los recursos
materiales, todos los entrevistados manifiestan que no cuentan con lo suficiente y
tampoco es el adecuado ya que todos los equipos son antiguos y tienen muchas
dificultades para realizar sus labores. Manifiestan que cuentan con 4 unidades
dentales, de las cuales solamente una se encuentra conservada, cuentan con 1
pieza de mano para todo el servicio, 1 equipo de rayos X que frecuentemente se

malogra y 1 computadora antigua.

Objetivo 4. Analizar la gestion que realiza la direccion en el servicio de odontologia

del Hospital Regional Docente las Mercedes.
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que las autoridades directivas han una adecuada motivacion. Los motiva a ser que el director del hospital s nuevo.
cambiado no se a podido llevar a cabo. puntuales, responsables, y respetarse.
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Figura 5. Direccion en el servicio de odontologia.

Fuente: Elaboracion propia.

Siendo importante la parte de direccion en la gestion administrativa, hemos
recogido informacion significativa. En cuanto a la comunicacion interna el personal
entrevistado de jefatura y direccion manifiestan que si existe una buena
comunicacién, sin embargo el personal que labora en el servicio de odontologia
refiere que no hay una buena comunicacion. Con respecto a las expectativas y
requerimientos de los usuarios, se contradicen en su respuesta; manifiestas que
no se toman en cuenta las expectativas y requerimientos del usuario como
retroalimentacion para tomar decisiones debido a que no se evalla la calidad de
atencién, manifiestan también que las opiniones de los mismo profesionales que
laboral ahi no son tomadas en cuentan, otros profesionales refieren que si se toma
en cuenta todas las expectativas y requerimientos de los usuarios, tratan como
servicio de mejorar pero que lamentablemente se ven afectados por la mala gestion
que existe y debido a eso carecen de muchos equipos, materiales e insumos para
brindar una atencién de calidad. Por ultimo con respecto a motivacion por parte de
direccidon y jefatura hacia el personal, entrevistados refieren que no existe una
motivacion por parte de direccion debido a que las autoridades directivas del

hospital son nuevas y por parte de jefatura si reciben una adecuada motivacion.

Objetivo 5. Conocer las medidas de control que se realizan en el servicio de
odontologia del Hospital Regional Docente las Mercedes.
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Figura 6. Control en el servicio de odontologia.

Fuente: Elaboracion propia.

El control en la gestiébn administrativa es sustancial, esta dividido en 3 items, segun
la existencia de los estandares de medicion en el servicio de odontologia, los
entrevistados refieren que solo existe una medicion mas no un seguimiento ni un
analisis, ésta medicion consiste en contabilizar la cantidad de pacientes atendidos
y los tratamientos realizados, dicha medicién se lleva a cabo anualmente. Con
respecto a los elementos en que se debe trabajar para bridar un mejor servicio
refieren que es necesario la capacitacion en gestion publica, mejorar la
comunicacién entra direccion, jefatura y todos los profesionales que laboran en el
servicio, también sugieren mejorar la infraestructura, instrumentos y la adquisicién
de materiales, actualizar el sistema de historias clinicas digitalizadas a nivel de todo
el hospital, la capacitacion desde la direccion hasta las jefaturas de todos los
servicios y por ultimos reforzar los valores instituciones y ser mas empaticos con
los pacientes. Con respecto a los procesos que se deberian redisefiar para alcanzar
la eficiencia y eficacia dentro del servicio de odontologia; personal entrevistado
refieren que se debe mejorar la gestion de recursos, hacer uso de las guias de
atencion, redisefar la ampliacion del servicio de odontologia, redisefar los servicios

sanitarios y areas de desinfeccion, implementar programas de prevencion de
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enfermedades de salud bucal y redisefiar e implementar la infraestructura,

luminarias y pintado de ambientes.

Objetivo 6. Identificar las necesidades segun la percepcion de los profesionales en

el servicio de odontologia del Hospital Regional Docente las Mercedes.

Dotar de equipamiento moderno falta de recursos econdmicos

1 ]

Mecesidades identificadas por el
personal profesional

::I

Falta de personal profesional

mejorar la parte tecnologica 4+—p Falta de materiales e insumos

Figura 7. Necesidades identificadas por el personal profesional en el servicio de

odontologia.

Fuente: Elaboracion propia.

Las necesidades identificadas de los entrevistados han sido muy claras,
manifiestan que carecen de recursos econdmicos, materiales e insumos, falta de
personal profesional, contar con un equipamiento moderno y mejorar la parte

tecnoldgica del servicio de odontologia del hospital regional docente las mercedes.

4. DISCUCION

El propdsito de ésta investigacion es describir la situacidon actual de la gestién en el
servicio de odontologia del Hospital Regional Docente las Mercedes - HRDLM
desde la percepcion del personal profesional, de los resultados de la investigacion
se estima que; de los entrevistados se ha conocido que no se les ha compartido la
politica institucional, mencionan que no recibieron una adecuada induccion y que
tampoco se encuentra publicada la mision y vision, en las instalaciones de la
institucion en un lugar visible para el personal y publico en general. Los resultados
obtenidos coinciden con los de Santa Cruz M. 2020. (16) quien realizé un estudio
relacionado a la comunicacion interna en el mismo hospital objeto de estudio, el

autor indica que no existe un buen clima organizacional, que existe deficiencias en
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la comunicacién interna donde prima la comunicacion informal, finalmente propone
que se refuerce los canales de comunicacion y la informacion llegue a cada
miembro de la institucion. De los valores institucionales que se practican los
entrevistados resaltaron valores como disciplina, humanidad, solidaridad,
responsabilidad, servicio a las personas y respeto al ser humano, algunos
entrevistados manifestaron que se deben reforzar los valores de la puntualidad y
respeto, uno de los entrevistados manifestdé que el valor que practica es el de
fidelidad a la jefatura lo cual da indicios de que todo el personal no conoce los
valores institucionales, de acuerdo con Poccioni. M. 2019(27) la comunicacion
interna es un instrumento de gestion “lo que no se comunica, no existe” el autor
resalta que, es imperativo implementar canales de comunicacion interna y externa
ya que un lenguaje comun en la organizacion ayudara mejora en la gestion de
procesos internos, la optimizacion de recursos y la atencidén al paciente, por otro
lado, Mira. J. 2013(28) afirma que la comunicacion se debe promover desde la
direccidn hacia el personal y pacientes y en todo sentido, comunicando la mision,
vision, estrategias, metas, logros instruccionales, normas, indicaciones técnicas,
con la finalidad de afianzar el estilo de hacer, reforzar cultura y lograr reputacion.
Promover la comunicacion externa es fundamental dado que los médicos deben
brindar a sus pacientes indicaciones, compartir conocimiento lo cual sirve como
fuente de retroalimentacion para mejorar en base a sus propuestas, ideas,
sugerencias para lograr avanzar e innovar. De las estrategias para el cumplimiento
de objetivos, los entrevistados manifestaron que desconocen, pero que seria
importante crearlas para mejorar la gestion en el hospital, también manifiestan que
existe un programa de “salud bucal” que se realiza a diario, otros refieren que se
realiza de forma anual y otros manifiestan que no existe, refieren que existen
programas de “Fluorizacion dental” y “Charlas educativas” los cuales se realizan
como actividades por aniversario institucional, entrevistados no coinciden en sus
respuestas y sobre la frecuencia en que se realizan dichos programas. Siendo una
de las funciones fundamentales de la salud publica segun la OPS(22) en el servicio
de odontologia del Hospital Regional Docente las Mercedes se debe disefiar
estrategias y programas para contribuir a la sociedad en cuanto al cuidado de la
salud y la promocién; estos deben ser socializados con cada miembro de la

institucion.
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En cuanto al proceso de atencion a los pacientes en el HDLM, los entrevistados
coinciden en la necesidad de simplificar dicho proceso para atender de forma rapida
a los pacientes y evitar que elijan otros centros de atencion, aqui es importante
sefalar, segun Miinch G. 2010. (23) que la gestion administrativa, se debe reforzar
en el hospital ya que es un proceso que busca reorganizar de manera eficaz y
eficiente los recursos de una organizacién para conseguir sus objetivos con una
maxima productividad.(23) Con respecto al equipo de gestion, la mayoria de los
entrevistados refieren que brindan de si la mejor atencion posible a los usuarios,
pero que, lamentablemente no es de calidad, debido a que, existe carencia de
equipamiento, materiales e insumos y una mala infraestructura. Los resultados
obtenidos se asemejan los resultados de la investigacion de Caceres. A(11). (2016)
quien sostiene que para alcanzar la calidad en el servicio y el nivel de satisfaccion
del usuario, se debe; capacitar al personal, mejorar los niveles de comunicacién y
adecuar la infraestructura hospitalaria y la organizacion operativa. Con respecto a
los procesos de simplificacion todos los entrevistados consideran que es muy
necesaria la simplificacion con respecto a los formatos de historias clinicas,
sugieren que deberia ser digitalizada, aqui es importante sefialar que segun Cruz.
M. 2020. (24) es vital implementar tecnologias de informacién y comunicacion —
TICS para lograr la eficiencia y eficacia en los hospitales publicos y privados. En
cuanto a las funciones, entrevistados no coinciden con sus respuestas; la mayoria
manifiesta que no se gestiona de manera Gptima el tiempo y los recursos, no existe
un manual de organizacién y funciones, refieren que el servicio de odontologia no
cuenta con recursos propios a comparacion de los demas servicios del hospital,
Segun Hernandez B. et al 2018.(26) sostiene que la organizacion como parte de la
gestion administrativa juega un papel muy significativo, ya que, sirve para
establecer ciertas funciones y actividades de cada servicio de manera clara y

concisa.

Concerniente al tema de integracion en el HDLM, entrevistados manifiestan que si
existe una medicion del desempefio personal, sin embargo no existe un plan de
capacitaciéon, cada profesional se capacita con sus recursos propios, refieren que
la cantidad de personal es insuficiente, que no hay especialidades dentro del
servicio para brindar una mejor atencion, y que no recibieron una induccion

adecuada por parte de las autoridades directivas de la entidad. Tal como manifiesta
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Pinella V(18). (2019). La calidad de atencion si esta directamente vinculada con
establecer el manual de organizaciéon y funciones, comunicar la politica
institucional, realizar capacitaciones y talleres sobre la atencion al usuario,
confianza, seguridad y empatia. Respecto a los recursos materiales en el HRDLM
existe algunas deficiencias, los materiales que no hay en el servicio de odontologia
los pacientes tiene que conseguirlos con sus propios recursos para poder ser
atendidos, en cuanto a recursos tecnolOgicos cuentan con equipamiento antiguo, y
con lo que concierne a los recursos financieros no son suficiente. Vale la pena
resaltar que para lograr una mayor productividad, segiun Minch G. 2010. (23) se
debe realizar la integraciébn de los componentes recursos materiales, recursos
humanos, recursos tecnoldgicos y recursos financieros, basado en los principios de
la provision de elementos necesarios, calidad de los insumos y materiales, ademas,
que las personas que formen parte de la empresa y retnan los conocimientos,

habilidades, competencias y experiencias necesarias para desempenar el trabajo.

En cuanto a la direcciébn en el HRDLM, entrevistados han manifestado que no
existe una comunicacion interna entre direccion, jefatura y trabajadores del hospital,
manifiestan también que no se toman en cuenta los requerimientos y expectativas
del usuario como retroalimentacion para la toma de decisiones debido a que no se
evalla la calidad de atencién, ademas refieren que no existe una adecuada
motivacion por parte de direccion. Tal como destaca Hellriegel D. et al. 2010. La
direccion involucra motivar a terceros con el propdsito de que desempefie las tareas
necesarias para conseguir las metas de la organizaciéon.(29) Del mismo modo da
cuenta de la realidad Aspiazu. E (2018) (5) que en los hospitales publicos se hace
de gran necesidad desarrollar un modelo de Gestion Hospitalaria con enfoque a los
3 niveles; Nacional - Macrogestion, Regional - Mesogestion y Local - Microgestion
hospitalaria, con la finalidad de lograr la integralidad y mayor impacto en la atencion.
Desde otra perspectiva Benington & Moore (2010) (27) enfatizan en que se debe
agregar valor publico a los servicios que se brindan a los ciudadanos, explican que
el valor publico se traduce en la satisfaccion del usuario y los elementos en los que
se fundamenta el valor publico son; la confianza (legitimidad), los servicios
(satisfaccion de necesidades y expectativas) y los resultados (personas felices),

todo ello en el marco de una gestion publica moderna.
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Munch G. 2010. (23) Sefala que el control es la etapa del proceso de gestion, a
través el cual se pueden implantar estdndares para calcular los resultados
conseguidos con la finalidad de corregir, mejorar continuamente el desempefio de
la empresa y prevenir desviaciones, en cuanto al control en el HRDLM, los
entrevistados han declarado que existe un control del cumplimiento de objetivos,
tan solo relacionados al ndmero de pacientes atendidos, aqui es importante
mencionar que no solo basta controlar el nimero de pacientes atendidos. Segun
Zamora. M (2017) La gestion de procesos permite la coordinacion total de todas las
actividades y recursos de la organizacion para lograr los objetivos propuestos,
respecto a los elementos de la gestiébn por proceso tenemos que; es un enfoque
sistémico funciona en conjunto como un engranaje para alcanzar los objetivos,
busca administrar una buena relacién y comunicacion entre el personal, en el
desarrollo de funciones y en todas las areas, busca mejorar la eficacia y eficiencia.
El autor resalta que otro punto interesante es utilizar el ciclo de gestion de calidad
de Deming/Shewhart, o también conocido como ciclo PHVA (Planear, Hacer,
Verificar y Actuar)(31). Tal como lo manifiesta Sanchez. J. 2021 las politicas de
salud bucal deben ser estudiadas de forma integral y de diferentes perspectivas
para que sean sostenibles en el tiempo, ademas, se debe medir su efecto de

manera perioddica para lograr un mayor impacto en la atencién del usuario.(10)

A proposito de las necesidades identificadas de los entrevistados han sido bastante
concluyentes, manifestaron que escasean de recursos econdmicos, tecnoldgicos,
materiales e insumos, falta de personal profesional, falta de especialidades
odontoldgicas, no se cuenta con un equipamiento moderno en el servicio de
odontologia del HRDLM a causa de la deficiente gestion que se esta llevando a
cabo; algo similar ocurre con la investigacion que realizo Sanchez. G (2015)(12)
donde refiere que tan solo la falta de insumos, evita que no se lleve a cabo los
tratamientos requeridos por el usuario, lo cual afecta la calidad de atencidn,
coincidentemente en un estudio realizado por Prado. W. (2018)(14) en 6 hospitales
en Lima, identifico que existe falta de capacitacion, falta de recurso humano,

liderazgo de la alta direccion, falta de equipamiento, infraestructura y presupuesto.
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5. CONCLUSIONES

1. En la gestion del Hospital Regional Docente Las Mercedes, se encontraron
multiples deficiencias en la planeacion en el servicio de odontologia, segun los
resultados no se ha compartido la politica institucional (mision, vision y valores
institucionales), los entrevistados no identificaron estrategias para el
cumplimiento de objetivos, sin embargo, resaltaron la importancia de disefiarlas
e implementarlas para mejorar la gestion en el hospital. En cuanto a los
programas enfocados a la prevencion y educacion en salud bucal, los
entrevistados no coinciden en sus respuestas respecto a los programas
existentes y la frecuencia con los que se realizan indicio de que no existe una
buena comunicacion interna.

2. En cuanto a la organizacién y en lo que refiere a procesos de atencion existen
2, el proceso de los usuarios asegurados y los que no cuentan con el seguro.
En cuanto al equipo de gestion entrevistados refieren que como profesionales
siempre brindan todo de si para la atencion pero se ven limitados debido al bajo
presupuesto asignado, falta de personal profesional, personal de servicio y
mantenimiento, la no existencia de areas especializadas, falta de equipamiento
y materiales; por otro lado los entrevistados manifestaron la necesidad de
redisefiar y simplificar el proceso de la atencion al paciente quien busca atencién
inmediata, contar con el sistema de historias clinicas digitalizadas y aperturar el
horario de atencion por las tardes. Cuando se les consultd sobre los
organigramas y funciones, la mayoria de los entrevistados manifestaron la
inexistencia de MOF, refirieron que no se cumple a cabalidad sus funciones y
horario dentro del servicio.

3. Del andlisis de la subcategoria de la integracion, se identificé que los factores
que intervienen en la calidad de atencion en relacion a recursos humanos, es la
cantidad insuficiente de personal, la inadecuada induccién al personal antes del
inicio de sus actividades, la inexistencia de plan de capacitacién al personal por
parte de la entidad. De los recursos materiales, entrevistados manifestaron que
son insuficientes al igual que los recursos financieros y con respecto a los

recursos tecnoldgicos refirieron que el equipamiento es antiguos y limitado.
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4. Como resultado del andlisis de la direccion del hospital, se concluye que no se
promueve una buena comunicacion interna, no toman en cuenta los
requerimientos y expectativas del usuario debido a que no se evalla calidad de
atencion lo que no aporta a la retroalimentacion para la mejora continua, por
otro lado, la mayoria de entrevistados refieren que no existe una motivacion por
parte de direccion y jefatura, debido al constante cambio de autoridades
directivas en los 2 dltimos afios.

5. En el servicio de odontologia, los entrevistados manifestaron diferentes
posturas respecto al control, existe una medicién de los indicadores, mas no se
realiza un seguimiento ni un analisis, esta medida de control identificada
consiste en evaluar la cantidad de pacientes atendidos y tratamientos
realizados, se ejecutan de forma mensual, trimestral, semestral y anual. Con
respecto a los elementos que se debe trabajar para brindar un servicio de
calidad al usuario, manifiestan que se debe realizar capacitaciones desde la
direccidn hasta las jefaturas de todos los servicios en gestion publica, reforzar
los valores institucionales, actualizar el sistema de historias clinicas
digitalizadas, mejorar la infraestructura, instrumentos y adquisicion de
materiales, sin dejar de lado la comunicacion y coordinacién entre comparfieros
de trabajo. Por otro lado, entrevistados sefialan que para alcanzar la eficiencia
y eficacia en el servicio de odontologia se debe redisefiar ciertos procesos
como: Mejorar la gestion de recursos, hacer uso de protocolos y guias de
atencion, redisefiar e implementar programas de prevencion de enfermedades
bucales, ampliacién del servicio de odontologia, servicios sanitarios y areas de
desinfeccidn, iluminarias y pintado de ambientes.

6. De la percepcion de los entrevistados se identific6 que en el servicio de
odontologia del HRDLM  necesitan recursos economicos, tecnoldgicos,
materiales e insumos, personal profesional, especialidades odontoldgicas, y un

equipamiento moderno.

6. RECOMENDACIONES

1. Aladireccion del Hospital Regional Docente las Mercedes, implementar canales

de comunicacién interna y externa para que todo el personal conozca la politica
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y valores institucionales asi como, las estrategias para el cumplimiento de
objetivos, los programas y la frecuencia con las que se realizan, con esto se
logrard una mejora en la gestion de procesos, la optimizacion de recursos y la

atencion adecuada a los paciente.

Al gobierno nacional, realizar la simplificacion de los procesos de atencion, asi
como, laincorporacion de Tecnologias de la Informacion y Comunicacion -TICS
en la gestion documental para facilitar la gestion administrativa de historias
clinicas, contar con informacién de forma réapida, accesible y actualizada para

lograr la eficiencia y eficacia en los hospitales publicos.

A la direccion, a las jefaturas de los diferentes servicios y a todo el personal del
HRDLM realizar una buena gestion de los recursos, para ello se debe dar a
conocer el MOF, brindar capacitaciones de acuerdo a un plan, promover una

buena comunicacion interna y realizar reuniones de trabajo frecuentes.

A la direccion y jefaturas del HRDLM tomar en cuenta las expectativas y
requerimientos del personal y de los usuarios, usar ésta informacion para la
retroalimentacion a los procesos y la mejora continua, asi mismo se recomienda
mejorar la comunicacion interna y externa con la finalidad de que todo el
personal este comprometido y se logre alcanzar todo los objetivos de la

organizacion, creando de esta manera valor publico al servicio que se brinda.

A la direccién y jefaturas del HRDLM promover las capacitaciones a nivel de
todo el personal que labora en la institucion, poner en practica la utilizacién de
ciclo de gestion de calidad de Deming/sherwhart, o también conocido como ciclo
PHVA (Planear, Hacer, Verificar y Actuar).

Al gobierno nacional asignar el presupuesto necesario al sector salud para cubrir
todos las necesidades y se logre brindar un buen servicio a la comunidad,
ademas implementar una buena gestion de los recursos en los hospitales,

generando valor publico.
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ANEXOS

ANEXO 1. Carta de presentacion

UNIVERSIDAD
SENOR DE SIPAN

“Afo de ln Universalieacion de ks Salud™

Fameentel, 22 de febrero del 2021

&r:

Elmer Alberio Delgado Senmache
Dhrector Ejeculrvo

Hespital Eegional Docente Las Mercedes
Ciudad. -

Asumio: Presento a la Sria. ANGELA LUCERCY CANMPOS ARTEAGA, estudianbes de
Estomatologia pam elaborar el desamrodlo de su Tesis denomenasda: PERCEPCION
DEL PERSONAL PROFESIONAL REFERENTE A LA GESTHN EN EL
AREA ODONTOLOGICA DEL HOSPITAL REGIONAL DOCENTE LAS
MERCEDES LAMBAYEQUE - 202 1.

Es grate dimgirme & usled pam expresarle un condsal saludo, a pombre de b Unoverssdad Senor die
Sipan, Facultsd de Ciencias de la Salud v a bn ver presentar al estudiante: ANGELA LUCERCY
CAMPUOS ARTEAGA con DN 7316491 8, Codigo unsversitano 2141819825, Ciclo: 1X, quien s
encuentr apla para ejecular su Tesis denommads: Percepeion del personal profesonal referente a la
gestion en el area odontolsgica del Hespatal Begronal Decente Las Mercedes Lambayeque — 2021,

Esla actividad académica esta consignada en el plan de estudios v tiene la fmalidad de que =1
estudiante corrobore los. conocimeenios adgquindos o la fecha, en escenamios del enlomo laboral
relacionado con su especialidad. Para ello, soliciiamos sy aviorizacson, a fin de gue se ke brinde b=
facilidades necesarias dentro de su mststucion ¥ en coordinecion con su persona por el iempo de 03
meses para la aplicacion de encuesias vo entrevistas al personal del area de odoniologia.

En espera de su slencion a la presente, aprovecho la oporfumdad pam expresarle m
consderacion v eslima personal.

Cordialmenie,
— '-1 ADMISION E INFORMES
f' 074 4816L0 - D74 4R] 533
| — CAMPUS USS
1 K. 5, carretera a Pimentel
Paols La Serna Solari ) _
Dwreclom (e} Escuclas de Exlomatologia Chiclayo, Peru

WAL RS B Pl
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ANEXO 2. Autorizaciéon del HRDLM
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“'4 - L» Personas que atendemos Personas
-'.w ' »
5.~ HOSPITAL REGIONAL DOCENTE “LAS MERCEDES” e

N°013/21

AUTORIZACION

El Director y el Jefe de la Unidad de Apoyo a la Docencia e
Investigacion del Hospital “Las Mercedes” Chiclayo, Autoriza a:

CAMPOS ARTEAGA
ANGELA LUCERO

Estudiantes de la Facultad de Estomatologia de la Universidad
Privada Sefior de Sipan; Para que realicen la Ejecucion del Proyecto
de Tesis Titulado: “Percepcion del Personal Profesional referente a
la Gestion en el Area Odontolégica del Hospital Regional Docente
Las Mercedes Chiclayo 2021" en los Servicios del Departamento de
Odontoestomatologia de este nosocomio, debiendo al término
remitir las conclusiones respectivas.

Chiclayo, Abril 2021

GOBIERNO R
GERENCIA REGNA

GOBIERND
GERENCIA REGIONAL e SAYEQUE
HOSP. RER. DOC




ANEXO 3. Instrumento de recoleccién de datos

TITULO:

Percepcion del personal profesional referente a la gestién en el area odontologica

del Hospital Regional Docente las Mercedes Lambayeque - 2021
GUIA DE ENTREVISTA:

Dirigida a personal relacionado con la gestién odontolégica del Hospital Regional

las Mercedes
Entrevistado: ......cooeiiiiiiiii e
{0 1o o PP
INStIUCION: .. s
Preguntas
Planeacion:

e ¢/Segun su opinién en el HRDM, todo el personal del area odontoldgica conoce
y comparte la mision y visién de la organizacion?

e ¢ Qué valores practica el personal del area odontolégica del HRDM y cuéles son
los que a su parecer se deben reforzar en el personal?

e ¢Puede Ud. mencionar las estrategias implementadas en el area odontolégica
del HRDM para el logro de los objetivos?

e ¢Puede Ud. mencionar si en el area odontologica del HRDM existen programas

enfocados a la prevencion y educacion de la salud bucal?

Organizacion:

e ¢ Cual es el proceso de atencién de un paciente en el area odontoldgica?

e ¢ Cree que el servicio que brinda el hospital en el area odontologica es de calidad
y esta orientada a la satisfaccion del ciudadano?

e ¢Segun su opinion se necesita realizar un redisefio de procesos o realizar una

simplificacion en la atencion al ciudadano?
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¢, Desde su experiencia el personal gestiona de manera ¢ptima el tiempo y los

recursos?

¢ El personal segun su cargo conoce y cumple con sus funciones?

Integracion:

¢Existe en la entidad un plan de capacitacion frecuente y permanente al
personal?

¢, Sin importar la modalidad de contratacion cree Ud. que se realiza la induccion
adecuada al personal antes del inicio de sus actividades?

¢.Se mide el desemperio del personal, cada cuéanto tiempo?

¢La cantidad de personal en el area odontologica del HRDM es suficiente para
brindar al ciudadano un servicio oportuno y de calidad?

¢En el area odontologica del HRDM el flujo de recursos tecnoldgicos es el
idéneo en caracteristicas, cantidad y calidad?

¢En el area odontoldgica del HRDM el flujo de recursos materiales es el idoneo
en caracteristicas, cantidad y calidad?

¢ Existe suficiente cantidad de elementos de proteccion personal para todos los
trabajadores?

¢, Cree Ud. que los recursos financieros destinados a la gestion de hospital son

suficientes?

Direccidon

¢, Se promueve por parte del equipo directivo la comunicacion interna horizontal?
.Se toma en cuenta las expectativas y requerimientos del usuario como
retroalimentacion para el redisefio los procesos de atenciéon y la toma de
decisiones?

¢ La direccién motiva en el personal el adecuado comportamiento, conductas y

actitudes en el personal?

Control

¢ Se realiza el seguimiento, medicidn y analisis de procesos del area
odontoldgica del HRDM?
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¢, Qué procesos se deben redisefiar para alcanzar la eficiencia y eficacia en el
area odontologica?
¢Desde su perspectiva en que elementos se debe trabajar para brindar un

servicio de calidad al usuario?
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ANEXO 4. Validacién de instrumento

ANEXO 3. CONSTANCIA DE REVISON DEL EXPERTO

Mediante el presente documento hago constar que he revisado el instrumento de medicién
correspondiente a una entrevista para determinar la validacion como parte de la investigacion
titulada: “Percepcion del personal profesional referente a la gestion en el area odontoldgica del
Hospital Regional Docente Las Mercedes Lambayeque - 2021", para optar el Titulo Profesional de

Cirujano Dentista del estudiante Angela Lucero Campos Arteaga.
Concluyo que el instrumento presenta validez de contenido y puede ser aplicado para medir

la variable principal del estudio.

Doy fe de lo expuesto.

Chiclayo, 02 de marzo del 2021.

HUng/ﬂILTDN OYOLA CORTEZ
MAESTRO EN GESTION PUBLICA
ICAL N° 5645
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ANEXO 3. CONSTANCIA DE REVISON DEL EXPERTO

correspandiente a una eniravisia para aetermmar ia validacion como partc de ia lnvesugacuo.n.
titulada: “Percepcién del personal profesional referente a la gestion en el drea odontologica del
Hospital Regional Docente Las Mercedes Lambayeque - 20217, para optar ei Titulo Profesional
de Cirujano Dentista dei estudiante Angeia Lucero Campos Arieaga.

Cc.n.c!uyc que el instrumento presenta validez de contenide y puede ser aplicade para medir

Doy fe de lo expuesto.

Chiclayo, 02 de marzo del 2021.

;
L TRICULA}‘O,n :mmwf,.,,,._

N T 8 9 7

MI(JU!:L ANGEL PENA PALAClUb
MAGISTER EN GEST!ON PUBLICA
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ANEXO 3. CONSTANCIA DE REVISON DEL EXPERTO

Mediante el presente documento hago constar que he revisado el instrumento de medicién
correspondiente a una entrevista para determinar la validacion como parte de la investigacion
titulada: “Percepcion del personal profesional referente a la gestién en el area odontoldgica del
Hospital Regional Docente Las Mercedes Lambayeque - 20217, para optar el Titulo Profesional
de Cirujano Dentista del estudiante Angela Lucero Campos Arteaga.

Concluyo que el instrumento presenta validez de contenido y puede ser aplicado para medir

la variable principal del estudio.

Doy fe de lo expuesto.

Chiclayo, 02 de marzo del 2021.

Rommel Félix Sanchez Paredes
Maestro en Gestion Publica
CELAM 254
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ANEXO 5. Matriz de consistencia

Formulacion del Objetivos Marco Teoérico Categoria Subcategoria Metodologia
problema
Problema general Objetivo General v' Salud
¢, Cual es la situacion actual | Describir la situacién actual de A. Planeacion Enfoque:
de la gestién en el servicio | la gestibn en el servicio de v Salud Gestion B. Organizacion Cualitativo
de odontologica del | odontologia  del Hospital Bucodental Administrativa | C. Integracion
Hospital Regional Docente | Regional Docente las D. Direccién
las Mercedes 2021 desde | Mercedes desde la percepcion E. control Disefio:

la percepcién del personal
profesional?

del personal profesional.

Problemas Especificos

Objetivos Especificos:

¢, Cudl es la situacion de la
planeacion en el servicio

Realizar un analisis de la
planeacién en el servicio de

de odontologia del Hospital | odontologia del Hospital
Regional Docente las | Regional Docente las
Mercedes? Mercedes.

,Como es el nivel de | Conocer el nivel de

organizacién existente en
el servicio de odontologia
del Hospital Regional
Docente las Mercedes?

organizacion existente en el
servicio de odontologia del
Hospital Regional Docente las
Mercedes.

¢,Cuales son los aspectos
de la integracion que
influyen en la calidad de
atencion a los usuarios en
el servicio de odontologia
del Hospital Regional
Docente las Mercedes?

Identificar qué aspectos de la
integracion en el servicio de
odontologia  del Hospital
Regional Docente las
Mercedes influye en la calidad
de atencion a los usuarios.

v" Salud Publica

v" Importancia y
funciones
esenciales de
la salud
publica

v' Gestion

Hospitalaria

v Gestion

Administrativa

Fenomenoldbgico

Muestra: 5
participantes

Escenario:
Hospital
Regional
Docente Las
Mercedes -
Lambayeque.

Técnica:
entrevista
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¢ Cuél es la gestién que
realiza la direccion en el
servicio de odontologia del
Hospital Regional Docente
las Mercedes?

Analizar la gestion que realiza
la direccion en el servicio de
odontologia  del Hospital
Regional Docente las
Mercedes.

¢, Cudles son las medidas
de control que se realizan
en el servicio de
odontologia del Hospital
Regional Docente las
Mercedes?

Conocer las medidas de control
gue se realizan en el servicio de
odontologia del Hospital
Regional Docente las
Mercedes.

¢Cuales son las
necesidades identificadas
segun la percepcién de los
profesionales en el servicio
de odontologia del Hospital
Regional Docente las
Mercedes?

Identificar las necesidades
segun la percepcion de los
profesionales en el servicio de
odontologia del Hospital
Regional Docente las
Mercedes.
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ANEXO 5. Objetivo 1. Analisis de la planeacién en el servicio de odontologia del Hospital Regional Docente las Mercedes. (Grafico

con densidad y enraizamiento)

i L
.~ Cree que es importante , pero
no conoce la mision y vision

| E 1
|

< ‘No todo el personal conoce,
no se ha difundido.

]

|

D1
E 1
D1
personal nuevo no ha

recibido la induccion de la *.’5i conoce la mision y visidn

misién y visian institucional [ el
- E 1 = ot
] D1 N
.~Jefatura no da a conocer la
Ly politica institucional
<_’Una induccion general no | ] E 1
he recibido. ¢ | | D1

. E 1
] D2

Fluorizaciones dentales y charlas
educativas a usuarios / actividad
de aniversario de la institucién

] E 2
u D1

-
' Personal profesional refiere que

ly existio hace 15 afios atrds
-
|

E 1
D1

O Tampoco esta publicado o
estd visible en las

instalaciones del hospital
| E 1
D1

j Personal no conoce la politica
institucional , refieren que no
se ha compartido ni publicado
en un lugar visible en las
instalaciones del hospital

E
I o

*Disciplina, humanidad, solidaridad,
responsabilidad, servicio a las

personas, respeto al ser humano
I I E 1R
I—D 13

o3
Valores que los trabajadores
creen que se deben fortalecer:

i *

Puntualidad y respeto

el Yo stucionatesque s ractican|
*

Fidelidad a la jefatura 7
|| E 1
] D1

<_»Antivalores que el personal ha
identificade: Envidia, chisme,
orgullo

| E 1
— | D s

G

E 1
I D3

-

L Personal contratado hace 1 mes no conoce
los valores de la institucion a reforzar

E U

I v

- #l[_4-Programas cfoncados o prevencién y educacén en salug bucal [ *
ot + ol

., Programa “Salud Bucal” / Se
realiza 1 vez al afio
|

E 1
] D1

<_rPersonal desconoce la existencia

de programas (personal nuevo)
E 1
] D1

+

< >Pregrama "Salud Bucal” / Se
realiza a diario 4

om
-

[ | Los entrevistados no coinciden en sus
respuestas respecto a los programas existentes y
la frecuencia con las que se realizan.

E
D

1
1

. Desconoce las estrategias implementadas
] E3
] D1

< Profesional sugiere disefiar e implementar
estrateqgias para mejorar la gestion en el

< ‘3. Estrategias para el cumplimiento de objetivos 4

=@

Los internos apoyan en la atencion de los

pacientes y esto permite atender a mayor

cantidad de usuarios
|
|

Planeacion en el servicio de odontologia.

Fuente: Elaboracién propia.

E Los entrevistados no han idenficado
ninguna estrategia, sefialan que no existen
Sin embargo resaltan la importancia de
crearlas.

om

E1
D1

hospital
] E 1
[ | D1
Mo tiene conocimiento es personal nuevo
T E 1
] D1
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ANEXO 6. Objetivo 2. Conocer el nivel de organizacion existente en el servicio de odontologia del Hospital Regional Docente las

Mercedes. (Grafico con densidad y enraizamiento)

El paciente no asegurado tiene que ir al drea de

["] Considera que no se estd brindando una atencién de

. como dtiles de escritorio, tinta, papel.

__ ED : No se gestiona de manera 6ptima el
tiempo ni los recursos +—
E 2
] D1

Organizacion en el servicio de odontologia.

Fuente: Elaboracién propia.

recursos propios, a comparacion de otros
servicios médicos

E1

m D1

tanto la mafiana como la tarde. Tambien considera
que es necesario contar con mayor cantidad de

le profesionales calificados para que se pueda brindar
un servicio mas eficiente al usuario. ¥ sobre todo
centar con una mejor implentacion de recursos en

- 3 calidad al usuario debido a la falta de equipamiento, y
recaudacion y hacer el pago de un “'(kﬂ de “3"5_““31 no contar con areas odontologicas especializadas.
para pasar al servicio de odontologia con la técnica Personal nuevo desconoce Profesional refiere que no se [ ] E 1
de enfermeria para ser registrade y afiliado para ] E1 brinda un servicio de calidad ] D1
poder ser atendido por el profesional asistencial. ] D1 [
I E 1 . u o1 - - I,
] D1le ) Paciente no asegurado U Profesional refiere qut'a debido a |_:|ue es un_a |nsm.:|.4cmn
'- E1 del estado la economia es precaria, pero si podria haber
] D1 Profesional refiere que si brinda mejoras con respecto a la atencién del usuario
El paciente asegurado debe sacar una cita en su posta una buena atencion al ausuario ] E1
de origen, saca la consulta en el drea de admisidn SIS ", Paciente asegurado E 4 | D1
luego el paciente pasa al servicio de odontologia y - E1 L] C
realizar el' papeleo regla_mentan'o con la técnica de | D1 I [] Refiere que todos los profesionales tratan de brindar un
enferr‘nana para ser reglstrado_yﬁna_lmente pueda ser 1 _ buen trabajo pera lamentablemnte carecen de recursos
atendido por el profesional asistencial. I\/f-l'-llllw de gestion |4 materiales y muchas veces los pacinete tampoco cuentan
; : economicamente para comprar su propio material para
I .
= sus tratamientos.
v I E 1
[<<>GEsr|c‘)N ADMINISTRATIVA J _____ T ORGANIZACION  — D1
= iones I] T =I " i i i i6
N = ST ¢ || Es necesaria una simplificacion
L v 2 —h " Procesos de simplificacicn |4 . administrativa, ya que muchas veces los
] Debido af imitas - 2 3 I—I usuarios pierden tiempo al hacer tantos
ido al limitado presupuesto que . . 5 5 P .
existe en el servicio de odontologia En cuanto al tiempo si, pero con respecto a <_Inexistencia de MOF ; trémites y muchas veces estos pacientes
i recursos no ya que no son suficientes I E1 %i, es necesario simplificar el proceso de atencion se van a buscar ayuda a otros lugares con
no se logra abastecer con materiales yaq b1 d L. .
i ici — E1 - I E s f2 desesperacion de su dolendia.
e insumos al servicio por lo que todo ] E 1
lo que se necesite para atender a los - o1 . . = D1 ] o
- . . . No conocen ni cumplen con sus funciones |
usuarios se realiza con dinero de caja H N A . E 2 .
: . e iempo no se aprovecha con eficiencia para I K
chica o el mismo usuario tiene que A po o P N pa ] D1 Personal nueve desconoce proceso de atencion y R .
rlo con sus propios recursos brindar atencidn al usuario N - || €on respecto a las Historias Clinicas,
compral propi —— £ no brinda sugerencias respecto a procesos de tambi hace ti
b1 ] D1 .Si. Todos conocemos y cumplimos nuestras simplificacion en atencién al usuario ambien crea que hace tiempoya
— D1 funciones E1 deberian ser digitalizadas. Ya que son
E 3 € ] o1 muy importante, dindmicas y ficiles de
Si, gestiona de manera optima el tiempo y ] D1 interactuar con los diferentes servios del
" Con el limitado presupuesto se Tecursas Y : - Hospital.
U N P _p . E1 A\ Personal profesional sugiere que deberian redisenar P E1
realizan compras basicas para oficina, L . . J N S
[ ] D1 El servio de odentelogia no cuenta con los procesos de atencion, los horarios deberian ser ] D1

|| Profesional refiere que es necesario llevar
a cabo una simplificacion en la atencion
de los usuarios, pero cree que no se lleva
a cabo porque segln jefatura quiere

— £ sequir manteniendo el mismo modelos de |,
[ D1 atenciones. Atenciones que mayormente
estan a cargo de los internos de las
diferentes universidaes.
I E
————— D1
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ANEXO 7. Objetivo 3. Identificar qué aspectos de la integracion en el servicio de odontologia del Hospital Regional Docente las
Mercedes influye en la calidad de atencion a los usuarios. (Gréaficos con densidad y enraizamiento)

—
m Entrevitados sefialan que jefatura mide el || Entrevistados manifiestan gue no es suficiente la
fi fi . . . cantidad de personal en el servicio de odontologia.
_desempeno personal 1a 2 veces por am;. 1 La evaluacion se aplica para medir el grado de _pe g[ 1
| D1 compromiso, eficiencia, trabajo, rendimiento, ] D1
productividad 4
" . u ., E 1
N Personal profesional "nuevo” desconoce ] D1 Los internos son importantes dentro del servicio porgue
. E 2 ayudan en la atencién del usuario y al cumplimiento de metas €
- D2 . I E
Esta evaluacion se realiza 1 vez por afio ] o1
Se realiza 2 veces por afio a través de una ] E 14 |
s D1 . .
1] evaluacion. - Falta personal v especialidades dentro del servicio
— Pl I E 1
| o1 5i se realiza, esta evaluacion esta a cargo de ] D1
Si se realiza la medicion del desempefio mﬁa"n 1vez por afio £ 2 No es suficiente
del personal, Cada 2 o 1 vez al ano ‘s [ o1 e s
— o1 I B D1
$ — 9 : ® :
) ;Se mide el desempefio del pe 17 ¢ l :la cantidad de personal es suficiente ? —
= = ! o i t T
< GESTION ADMINISTRATIVA J I INTEGRACION |4—-I Recursos Humanos |<
H
*
& =1
— ;Existe en la entidad un plan de capaditacion al personal? 4——— ——§ ;Existe una Induccion adecuada al personal antes del incio de sus actividades? 4
" :: H ¢ - 2
! Mo existe un plan de capacitacion <_»Profesionales invierten sus propios " No se realiza la induccién al personal sin Entrevistado nombrado refiere que no se
dirigide al personal profesional rECUrsos econdmicos en capacitaciones importar la modalidad de contratacion les brinda ninguna induccion al personal
odontologico fuera de la institucion | ] E1 nueve. Y muchas veces no saben cuales s mayoria de
-_ [E) ‘: -_ E : | D1 son sus funciones dentro del servicioE ) " entrevistado refieren
| i
— D1 que no existe una
- <_’Entrevistade contratado hace 2 meses induccion adecuado
Si existe plan de capacitacion al |—] _I'-'roi_‘esu?l:lales reﬁ_eren _que’ dentro de la manifiesta que no recibio una . . . por parte de
> personal pero no se cumplen '"5ht'{c'°“,n° existe ningun plan de induccion por parte de la direccion del Entrevistado refiere que la induccion por direccion y jefatura.
E 2 capacitacion al personal y que hospital, jefe de deparamento le hizo N parte de Jefatura ha sido la adecuada . £ 'I
u D1 generalmente m\uﬂjhen SUS propios L 4 una visita guiada por las instalaciones -_ E :: [ ] D1
;':i‘";;zs para capacitarse fuera de la del hospital. Pero no le menciond cual
— E 1 es la mision y vision de la |nstrtuc|o:. ; Una induccién general no he recibido.
| D1 — md . E 1
O b —] D2

Integracion — Recursos Humanos en el servicio de odontologia.

Fuente: Elaboracion propia
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m Profesionales refieren que no cuentan
con los materiales adecuados en el
servicio de odontopediatria, muchas
veces se ve en la obligacion de llevar
su propio material para poder
atender a los usuarios, manifiestan
que generalmente los materiales que
se le solicita al paciente comprar con
sus propios recursos son las limas
flexibles, ya que el servicio de
odontologia compra limas de acero y
no puede ser utilizadas en nifios.

I E2

] D

—

Si contamos con todos los elementos de proteccion

I E 14
[ | D2
Mo se cuenta con todos los elementos de proteccion
4 2000 ] E 4
I Dz
.
falta de recursos econdmicos
| E 4
| | oS
. &
Falta de materiales e insumos
] E 2
[ | D3
n
n

LLa cantidad de recursos materisles es suficiente 7

{( GESTION ADMINISTRATIVA J EGRM:IDN

4}.\ ‘Recursos tec

-

C

["] Profesional refiere que hace uso
de 1 computadera en su trabajo,

mucho realizar ciertas
documentaciones que se le
solicitan.

I E 1
D 2

E] Profesional refiere que se cuenta con
4 unidades dentales de las cuales la
unica que se encuentra mejor

la cual es muy antigua y dificulta |e— < ;la cantidad y calidad de recursos tecnoldgicos es suficiente 7 | 4

—

)

El equipamiento con el que contamos es antiguo

I E 2
] D1

Mo centamos con el suficiente equipamiento
|

E 4
— D1

conservada es la que se ubica en el
servicio de craneofacial, las otras 3
se malogran muy seguido.

[]

E 2
D2

[j Profesionales refieren que con respecto a las piezas de mano solo
cuentan con 1en buen estado en todo el servicio. Los internos
generalmente llevan sus piezas para realizar las atenciones. >

e
I O 2

E 2

E] Profesional manifiesta que los recursos finandieros
no son suficientes porque se debe basicamente a la
falta de gestion y decision politica de asignar

d recursos para Imejorar y ofrecer un servicio

adecuado

E 1

I
I O 2

D Profesional sugiere que para mejorar la falta de
recursos finandieros es necesario la capacitacion
sobre gestion hacia todos los jefes de departamento,
va que muchos de ellos no realizan sus presupuestos
dejando este trabajo a cargo de la secretaria gue
muchas veces desconocen de los materiales,
instrumental, y la tecnologia gue el profesional

asistente requieren para la atencion a los ususarios.
E 1

D 2
D)

]

:I Recursos financieros I#

$

- <_»;la cantidad de recursos financieros es suficiente?
+ W
Los recursos financieros no son suficientes

e 5
— D 2

|| Profesional considera que hay una incompetencia de
gastos por parte de la direccion del hospital y los jefes
de cada departamento, una responsabilidad
compartida

I £ 1
D 2

U Personal Profesional refiere que los afios 2019 - 2020 y

‘. econdmico

[j Profesional sugiere que
para mejorar la falta de
recursos es necesario
realizar reuniones dentro
del servicio con todos los
profesionales para saber
que materiales e insumos
52 va a requerir durante el
afio para solicitar el
presupuesto y comprario

| 1

D 2

La

2021 el servicio de odontolegia no a recibido presupuesto

I E 1
o2

Integracién — Recursos Materiales, Financieros y Tecnoldgicos en el servicio de odontologia.

Fuente: Elaboracién propia.
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ANEXO 8. Objetivo 4. Analizar la gestidon que realiza la direccion en el servicio de odontologia del Hospital Regional Docente las

Mercedes. (Grafico con densidad y enraizamiento)

<»Si existe una buena comunicacion
entre jefatura y direccion +
| E 1
] D1
En el servicio de odontologia no
existe una buena comunicacion
E 5
[ ] D1

.

.’

GESTION ADMINISTRATIVA J ------

[j Profesional refiere que si se toma en cuenta todas las expectativas y
requerimientos de los usuarios, tratan como servicio de mejorar siempre pero
que se ven afectados por la mala gestion que existe y que debido a esto no se |,
puede contar con todos los materiales e insumos para las atenciones,

N E 1
— ] o1

\-/ Mo se toma en cuenta las expectativas y
requerimientos del usuario

I E
[ o

; Profesional refiere que no se toma
en cuenta las expectativas y
requerimientos del usuario como
retroalimentacion para toma de
desiciones debido a que no se

2
1

Si se toma en cuenta las expectativas y

requerimientos del usuario evalla calidad de atencion.
| E 3 | . E1
| o1 | D1

1+ []
l - -
: _ 0
. DIRECCION |[¢———»
e

|| Profesional manifiesta que
muchas veces sus opiniones y
puntos de vista para mejorar
no tiene importancia, no es
escuchado y tiene que crear
sus propias formas de trabajo
0 Crear sus propios espacios,
idear o solucionar los
problemas por su propia
cuenta

om
-

Y

!

Mo existe la adecuada motivacion
de direccion con jefatura

en el servicio de odontologia por
+ parte de jefatura

| E
= D

Direccién en el servicio de odontologia.

Fuente: Elaboracion propia.

N 5
] D1

< »5i existe una adecuada motivacion

1
1

L N <>,Ixste motivacion por parte de
" direccitn y jefatura al personal?
* *

["] Profesional refiere que

__| Profesional refiere que no existe

anteriormente si a existido
una adecuada motivacién con
la direccion del hospital, pero
debido a que las autoridades
directivas han cambiado no se
a podido llevar a cabo.

motivacion por parte de direccion
ni tampoco por jefatura.
I

E 1
| D

["| Profesional refiere que no a existido
ningun tipo de acercamiento con la

E 1
01 direccién debido a que el director del

hospital es nuevo.

["| Profesional refiere que por
parte de la jefatura del
departamento de

5 odontologia si se recibe

una adecuada motivacion.

Los motiva a ser puntuales,

responsables, y respetarse.

E1
D1




ANEXO 9. Obijetivo 5. Conocer las medidas de control que se realizan en el servicio de odontologia del Hospital Regional
Docente las Mercedes. (Grafico con densidad y enraizamiento)

[:] Profesional refiere que estos seguimientos,
P mediciones y analisis se realiza 1 vez al afic.

D Profesional sugiere que

" Existe una medicon, mas no un seguimiento ni

E 1 para mejorar estos el analisis o r
| D1 procesos se deberia | E 2
llevar a cabo reuniones. - DA
['] Profesional refiere que estos seguimientos ¥ ver como se evalda si liza el imiento. medicid Slisi
estadisticos se ejecutan mensualmente, los pacientes o por lo d se realiza ": Sa:tganllen ! _"!E c:cm';:r:“; '5'_5
trimestralmente y semestralmente * menos una vez al mes € Procesos dentro del servicio de o gg'; 4
I E 1 realizar presentacion de — D1
| D1 casos, revistas
m cientificas, etc, . - N ,
[_] Profesional manifiesta que el proceso de medicion — E 1 ¢ Personal profesional "nueve” desconoce
consiste en contabilizar cudntos pacientes se | D1 I E g
atendié mensualmente y que tratamientos se 1 I
realizaron +
] I[’-) : 1—pl ;Existen estandares de medicion en el servicio de odontologia? | 4— | .
| ~
. CII
L = 1] u
l<:<>GE5I'ION ADMIMISTRATIVA J ------- CONTROL |4
=
» :Qué procesos se deben redisefiar para alcanzar la eficiencia y eficacia en el area cdontologica? 45—
- +*
Hacer uso de protocolos y las guias de atencion Mejorar la gestion de recursos
I E1 [ ] E1
| o ] D1
Rediseniar e implementar programas de prevencion Rediseniar los servicios sanitarios y areas de desinfeccion
iy de las enfermedades bucales e — E 1+
| E 1 ] D1
[ ] D1
Redisefiar | liacidn del icio de odontolodi <_*Redisefiar e implementar la infraestructura, luminarias, N
| isefiar la ampliacion del servicio de odontologia pintado de ambientes ‘_
] E 1 I E 1
| D1 ] D1
Implementar mas recursos materiales
* — E 1
[ D1

Control en el servicio de odontologia.

Fuente: Elaboracién propia.

Mejorar infraestructura, instrumentos y la adquisicion

de materiales dentales
] E 1
[ ] D1
Mejor comunicacion y coordinacion entre direccion,
jefaturas de servicios y todo el personal profesional
de la entidad

] E 1
[ ] o1
Realizar capacitaciones en gestion publica
] E 1
[ o1
_ 1+
_ ¢Desde su perspectiva en que elementos se debe +
trabajar para brindar un servicio de calidad al usuario?

r

Tener una competencia profesional para ser mas
efecientes en la resolucion de problemas

| E1

| D1
Reforzar nuestros valores institucionales, ser mas
empaticos con los usuarios y lograr la relacion
medico-paciente

I E 1

] D1
Capacitar desde la direccion hasta las jefaturas de
todos los servicios ——

- ] E 4

| D2

Actualizar el sistema de historias clinicas giditalizadas a
nivel de todo el hospital

om

+
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ANEXO 10. Objetivo 6. Identificar las necesidades segun la percepcion de los profesionales en el servicio de odontologia del
Hospital Regional Docente las Mercedes. (Gréafico con densidad y enraizamiento)

QDu‘tar de equipamiento moderno

<>Falta de recursos econdmicos

[ E 1 T v

- o1 L D s

7 21
<>Mejumr la parte tecnologica == QNMd“ﬂ 'df'm'ﬁmd‘:"s HE <>Falta de materiales e insumos
. E 1 +—F personal profesional c o . £ 2
D1
- R o s — o3

11
<>Falta de personal profesional
I
|

E 2
D1

Necesidades identificadas por el personal profesional en el servicio de odontologia

Fuente: Elaboracion propia.
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ANEXO 11. Analisis de las entrevistas en el software Atlas Ti

@ [ = H- - INVESTIGACION CUALITATIVA _ HDRLM - ATLAS.ti Documento

Archivo Inicio Buscar & Codificar Analizar Importar & Exportar Herramientas Ayuda Documento Herramientas Vista

g X =) =| O [ 8
Crear cita ignar Codificacion Cedifi Buscar &  Codificacion | Renombrar Eliminar | Desvincular | Invertir direccion Relacion | Comentario | Nube de Lista de Buscar en Editar Imprimir
libre in vivo Codificar - de grupe focal de vinculo = - palabras palabras | documento -
Codificacion Cita Entidades en el drea al margen Explorar & Analizar Documento
Explorador del proyecto ~ % | [ D 1:INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS ~ X

AL UMN ALMINI TRATIVA

Fusear . . Pl - ¢Seguln su opinién en el HRDM, todo el personal del & PLANEACION
[ <> ¢Existe una Induccién adecuada al personal ant . .. L. L.
area odontologica conoce y comparte la misién y vision de la
organizacion?

I

b > @ ;Existen estandares de medicién en el servicio ¢
p <> @ ;La cantidad de personal es suficiente 7 {1-4}

b <> @ ;La cantidad de recursos financieros es suficien 14| A. No todo el personal conoce, Por ejemplo personal

p <> @ ;La cantidad de recursos materisles es suficients administrativo desconocen Lamentablemente. Pero
b <> ;La cantidad y calidad de recursos tecnolégicos

S ) deben rediees | nosotros si conocemos lo que es la mision y Vision. = | © Siconoce la misién y visién 2 [0 1. Misién y Visién

[ (_QLIEF.JFOCESDS SE depben redizenar para alcanzar g E‘ PLANEACIO\I H E‘ PLANEACIC’)\‘I

b > ® ;Se mide el desempefio del personal ?{1-7} 15| B. No todo el personal conoce y comparte la mision y g
b > @ ;Se promueve una comunicacion interna horize visién del hospital.

b <> @ ;Setoma en cuenta las expectativas y requerim

b <> @ 1. Misién y Visién {1-9} 16| C. Bueno yo creo que si, el departamento de * | < Cree que es importante, pero...

b <> ® 2. Valores institucionales que se practican {0-2} odontologia tiene que estar integrado y seguir la misién y @ PLANEACION

b > © 3. Estrategias para el cumplimiento de objetivos Vision para cumplir nuestras metas Como departamento.

b <> @ 4, Programas efoncados a prevencién y educac

b > © Actualizar el sisterma de histarias clinicas gidital 7 D. No creo, tampoco lo he visto. Particularmente 5| | > No aree gue el personal nuevo..

b <> © Antivalores que el personal ha identificado: Env cuando hay personal nuevo que ingresa el servicio y me | ¢ persoralnuevo no ha recibido..
» > © Capacitar desde la direccién hasta las jefaturas preguntan les hago llegar de alguna manera informacion. © PLANEACION

b <> © competencia {1-1} Pero de forma oficial que el hospital o el propio

(VAN raan

departamento les brinde no tengo conocimiento.
Mo =e ha comentado atin

12| E. No conoce. fundamentalmente no se da a conocer por | = ¢ Jjeftura nodaaconocer lapal..
falta de comunicacion por parte de la jefatura. Tampoco | | & PLANEACION = | Tampoco estd publicado o est...
esta publicado o esta visible en algun lugar del hospital lo £ @ PLANEACION
que es la vision y la mision.
- x| | 0]
ATLAS ti - 1 + 100%

aqui para b

Fuente: Elaboracién propia.
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ANEXO 12. Administracion de codigas, enraizamiento y densidad.

@ E -~ ¥ INVESTIGACION CUALITATIVA _ HDRLM - ATLAS ti Administrar codigos

Archivo Inicio Buscar & Codificar Analizar Importar & Exportar Herramientas Ayuda Cédigos Buscar & Filtrar Herramientas Vista

< Crear grupo Crear instantanea >< Editar comentario Cambiar color -

@

de | Nube de Listade | Informe Exportar

Crear grupo inteligente Editar cadigo inteligente sionar cédigos

Codigos o Duplicar | Renombrar Eliminar | __ . - o Abrir  Arbol
libres Codigo inteligente codigos codigos  codigos Abrir administrader de grupos vidir codige red cddigos | palabras palabras a Excel
Nuevo Administrar Explorar & Analizar
Explorador del proyecto | Cadigos = | [ D1: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS D{ng Explorador del proyecto “i£ Co-ocurrencias entre cédigos 7] Administrador de cédigos ~ %
Buscar codigos B | Buscar grupos de cidigos L | Buscar codigos ol
MNombre Grupos de cédigos MNombre Enraizamiento Densidad Grupos H
® > ;Desde su perspectiva en que element | <> GESTION ADMINISTRATIVA (5) <> ;La cantidad de recursos financieros es suficiente? 1 2 |:|
< ixiste en la entidad un plan de capaci <> ;La cantidad de recursos materisles es suficiente ? 1 3
® < ;Existe motivacion por parte de direcc <> ;La cantidad y calidad de recursos tecnolégicos es suficiente ? 1 3
< gbiste una Induccién adecuada al per <> ;Qué procesos se deben redisefiar para alcanzar la eficiencia y eficacia en el drea odontolégica? 1 9
] <> ;Existen estandares de medicion en el . "
) o <> ;5e mide el desempefio del personal 7 1 7
<> ;la cantidad de personal es suficiente o . .
. ; . ® < ;Se promueve una comunicacién interna horizontal en la entidad? 1 3
<> ;la cantidad de recursos financieros e
<> ;La cantidad de recursos materisles es ® < ;5etoma en cuenta las expectativas y requerimientos del ususario? 1 4
<> ;la cantidad y calidad de recursos tect ® 1. Misién y Vision 1 9
<>L'Qué procesos se deben redisefiar par: [ ] 02. Valores institucionales que se practican 0 2
<> ;5e mide el desempefio del personal ? <> 3. Estrategias para el cumplimiento de objetivos 1 5
® < ;Se promueve una comunicacién intel ® <4, Programas efoncados a prevencién y educacén en salud bucal 1 7
® <> ;Setomaen cuenta las expectativas y <> Actualizar el sistema de historias clinicas giditalizadas a nivel de todo el hospital 1 1
® 1. Misiony Vision <> Antivalores que el personal ha identificado: Envidia, chisme, orgullo 1 5
® {2 Valores institucionales que se practi Canaritar decdle |a direreifin hacts las isfsturas de tndns |ns sendicine a 2 (-]
<> 3. Estrategias para el cumplimiento de K| | ]
® <4 Programas efoncados a prevencién Comentario: 2 &

<> Actualizar el sisterna de historias clinic
<> Antivalores que el personal ha identific
< Capacitar desde la direccién hasta las |
<> competencia
<> compromiso

e <> CONTROL
<> Cree que es importante , pero no conc

<> desatino

143 caodigos

Fuente: Elaboracién propia.



