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RESUMEN
El trabajo de investigacion tiene por finalidad el determinar la relacion
entre el planeamiento estratégico y la satisfaccion del cliente externo de la
residencia del hospital militar geriatrico, los datos fueron analizados para

evidenciar la relacion entre las variables.

La investigacion parti6 de un enfoque cuantitativo, de tipo basico,
método hipotético deductivo, con un disefio no experimental, de nivel
descriptivo correlacional en la cual se trabajo con una muestra de 238
pacientes. Para la recoleccion de datos se utilizé como técnica la encuesta y
como instrumento el cuestionario; para la variable planeamiento estratégico el
cuestionario tuvo 15 items mientras que para la variable satisfaccioén del cliente
externo el cuestionario tuvo 20 items, ambos con escalamiento tipo Likert, los
dos cuestionarios pasaron por un proceso de validez mediante juicio de
expertos y por un proceso de confiabilidad determinandose a través del
estadistico de Alpha de cronbach que ambos instrumentos son confiables;
finalmente para contrastar las hipotesis planteadas se ha empleado el

coeficiente de correlacién de Spearman.

Ante el objetivo planteado en base al problema evidenciado en el cual se
busco determinar la relacion entre las variables de la presente investigacion;
los resultados muestran una correlacion directa entre el planeamiento
estratégico y la satisfaccion del usuario interno en la residencia geriatrica del
hospital militar geriatrico, al obtenerse como coeficiente de correlacion de
Spearman = , 764 ademas de obtenerse que el valor de p =,000 es menor
que el valor de significancia a =0,05 por lo cual permitié rechazar la hipotesis
nula y aceptar la hipotesis alterna; ante los resultados evidenciados se
recomienda a los directivos del hospital el establecer estrategias para
socializar con los trabajadores la vision, mision y objetivos estratégicos del

hospital para trabajar bajo una sola meta.

Palabras claves: Planeamiento, satisfaccion, estrategia, salud.



ABSTRACT
The purpose of the research work is to determine the relationship between
strategic planning and the satisfaction of the external client of the residence of
the geriatric military hospital, the data were analyzed to show the relationship

between the variables.

The research started from a quantitative approach, with a non-experimental
design, descriptive correlational level in which we worked with a sample of 238
workers of the medical services. For data collection, the survey was used as a
technique and the questionnaire was used as an instrument; for the strategic
planning variable the questionnaire had 15 items, while for the satisfaction
variable the questionnaire had 20 items, both with Likert-type scaling, the two
guestionnaires went through a process of validity through expert judgment and
a reliability process determined through from the cronbach Alpha statistic that
both instruments are reliable; Finally, to contrast the hypotheses proposed, it
has been determined using the Spearman correlation coefficient.

Given the objective raised based on the problem evidenced in which it was
sought to determine the relationship between the variables of the present
investigation; the results show a direct correlation between the strategic
planning and the satisfaction of the internal user in the geriatric residence of the
geriatric military hospital, when obtained as a Spearman correlation coefficient
=, 764 in addition to obtaining that the value of p =, 000 is less than the value of
significance a = 0.05, which allowed us to reject the null hypothesis and accept
the alternative hypothesis; In view of the evidenced results, hospital managers
are recommended to establish strategies to socialize with the workers the
vision, mission and strategic objectives of the hospital to work under a single

goal.

Keywords: Planning, satisfaction, strategy, health



RESUMO

O objetivo do trabalho de pesquisa é determinar a relacdo entre o planejamento
estratégico e a satisfacdo do cliente externo da residéncia do hospital militar

geriatrico, os dados foram analisados para mostrar a relacao entre as variaveis

A pesquisa partiu de uma abordagem quantitativa, com delineamento n&o
experimental, de nivel descritivo correlacional, no qual trabalhamos com uma
amostra de 238 trabalhadores dos servicos médicos. Para coleta de dados,
utilizou-se a pesquisa como técnica e o questionario foi utilizado como
instrumento; para o planejamento estratégico variavel questionério tinha 15
itens, enquanto para satisfazer variando o questionério tinha 20 itens, ambos
com Likert escala, os dois questionarios passaram por um processo de
validade por pareceres de peritos e confiabilidade do processo determinado
através da estatistica alfa de cronbach que ambos os instrumentos séo
confiaveis; Finalmente, para contrastar as hipéteses propostas, foi determinado

usando o coeficiente de correlacdo de Spearman.

Dado o objetivo levantado com base no problema evidenciado em que se
buscou determinar a relacdo entre as variaveis da presente investigacdo; Os
resultados mostram uma correlacdo direta entre o planejamento estratégico e
satisfacdo do usuario interno no lar geriatrico hospital militar, a ser obtido como
coeficiente de correlacdo de Spearman = 764 acrescido obtido o valor de P =
0,000 é inferior a o valor de significancia a = 0,05, 0 que nos permitiu rejeitar a
hipétese nula e aceitar a hipotese alternativa; Tendo em vista os resultados
evidenciados, recomenda-se aos gestores do hospital que estabelecam
estratégias para socializar com os trabalhadores a visdo, missdo e objetivos

estratégicos do hospital para trabalhar sob um Unico objetivo.

Palavras chave: Planejamento, satisfacao, estratégia, saude
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INTRODUCCION

Los servicios en salud en nuestro Pais requieren de ciertas politicas con
sentido humano, de solidaridad y vocacién de servicios de parte de los
profesionales involucrados en dicho rubro profesional y en algunos casos de
adecuados presupuestos e infraestructura en algunas, aunado al
direccionamiento de las actividades administrativas, funcionales y asistenciales
a través de un planeamiento estratégico institucional. Para efectos del presente
trabajo de investigacion nos centraremos a la calidad de la atencion que
necesitan los pacientes geriatricos cuyo servicio es hoy dia multidisciplinario e

integral.

El cuidado de la salud humana de este sector poblacional tiene sus
particularidades distintivas al de otro grupo poblacional, debido a las diferencias
de edades, desgaste de la salud, entre otros. Esta particularidad motivo el
desarrollo de la investigacion tendiente a diagnosticar la calidad de la atencion
de salud y las areas de oportunidad de mejora. Si bien en nuestro pais las
personas comprendidas en el estrato denominado Adulto Mayor, actualmente
no representan un porcentaje considerable del total de la poblacién, aunque en
nuestro pais existe una tendencia de crecimiento sustentada en la disminucién
de la tasa de mortalidad y la prolongacion de la calidad de vida. No obstante,
es relevante citar que, dentro del sistema de salud peruano, son pocos los
nosocomios que afrontan adecuadamente la atencion de este segmento de
ciudadanos, cuya edad es superior a los 65 afios, incluso la geriatria como
disciplina profesional no logra todavia captar a la mayoria de los jévenes

profesionales para el estudio de esta area de las ciencias de la salud.

Son pocas las instituciones estatales que han desarrollado programas de
mejoramiento de infraestructura especializada para atender de manera 6ptima
las necesidades de atencion de salud del adulto mayor. Solo el Ejército
Peruano ha desarrollado programas permanentes, para ello crea el Hospital

Militar Geriatrico (HMG), e incorpora dentro de los servicios basico de atencion

xii



de salud llAmese emergencia, consultas y hospitalizacion, la residencia
geriatrica, como un servicio complementario para los beneficiarios de este tipo

de servicios, a los familiares directos

El HMG cuenta con los servicios basicos de atencién de la salud
(emergencia, consultas y hospitalizacion), para una mejora de los servicios que
otorga, ha incorporado desde hace unos cinco afios la residencia geriatrica,
como un servicio complementario para sus beneficiarios o familiares de ellos, y
en él se combinan tanto los cuidados médicos, como los emocionales,

psicoldgicos y de adaptacion al entorno.

El objetivo del presente trabajo de investigacion, est4 orientado a
determinar la relacion existente entre el planeamiento estratégico y la
satisfaccion del cliente externo de la Residencia Geriatrica del Hospital Militar
Geriatrico. El establecimiento de dicho objetivo se sustenta en la mision, vision,
politicas y procedimientos que constituyen aspectos medulares de competencia
de toda empresa para lograr la mejora continua de sus procesos internos y/o
externos a través de un planeamiento estratégico institucional, que en

ocasiones se establecen. Pero, no se ejecutan de manera adecuada.

Considerando que, hoy en dia la competitividad existente entre las
empresas de un mismo rubro hace que las instituciones busquen brindar un
servicio de calidad que la posicione y marque la diferencia con las demas
organizaciones. Por ello, el modelo de Parasuraman, Zeithmal y Berry (1985)
mas conocido como servqual en el cual se sefiala que la satisfaccion del cliente
conduce a la calidad percibida por el servicio recibido, este instrumento fue
planteado por Huerta (2015) en estudios referidos al sector salud, razén por la
cual se estim6 necesario utilizar este instrumento para la recoleccion de datos

en la presente investigacion,
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El estudio no pretende ser concluyente, debido a que, en materia de
gestion administrativa, operativa y/o funcional, la experiencia y capacidades
cognitivas de los elementos dirigentes, constituyen factores importantes. Pero,
la existencia de otros factores enddgenos, pueden afectar los objetivos y/o

metas proyectadas.

En el Capitulo | denominado planteamiento metodoldgico, se detalla la
descripcién problemética y la delimitacion de la investigacién, la formulacion del
objetivo general y/o especificos, las hipotesis y las variables, la definicion
conceptual y operacional, la metodologia de la investigacion, la poblacién y la
muestra de estudio, las técnicas e instrumentos de investigacion y la

justificacion de la investigacion.

En el Capitulo Il denominado marco filosoéfico, se presenta la descripcion
de la fundamentacion ontolégica de la investigacion a fin de comprender la
realidad existente en determinada area de la salud y de los servicios geriatricos

en nuestro pais. Para ello, se detalla aspectos normativos vigentes.

El Capitulo Il denominado marco tedrico, comprende aspectos
relacionados con los antecedentes nacionales y extranjeros de la investigacion,
las bases teoricas de la investigacion relacionadas con las variables de estudio,

y las dimensiones e indicadores que comprende dichas variables.

El Capitulo IV denominado presentacién, analisis e interpretacion de
resultados, se expone los aspectos relacionados a la validez y confiabilidad de
los instrumentos de investigacion, la presentacion del estado de situacion vy el

analisis de las tablas y gréficos.

Por altimo, presenta las Conclusiones y Recomendaciones; la bibliografia

utilizada en el desarrollo de la investigacion y los anexos correspondientes.

Xiv



1.1.

CAPITULO |
PLANTEAMIENTO METODOLOGICO

DESCRIPCION DE LA REALIDAD PROBLEMATICA

En la actualidad los constantes cambios que se van suscitando
tanto a nivel econdémico, social, politico, culturales, religiosos, repercuten
en las organizaciones enfrentandolas a cambio de paradigmas que
afectan a toda la organizacion; muchos de estos cambios son
inevitables. Por ello, las organizaciones tienen que adecuarse a las

exigencias del entorno.

Las organizaciones, requieren del planeamiento estratégico para
potenciar y optimizar su desempefio en busca de la estabilidad para
alcanzar la eficacia. El planeamiento estratégico en una institucion es un
instrumento valioso de gestion para su desarrollo, permite que la
organizacion conozca y desarrolle a través de la formulacion de sus
planes, la visién, mision, politicas, objetivos, metas y las estrategias a
ser aplicadas; considerdndose como factor importante la ejecucion de
estos planes a través de la asignacion y gestion eficaz y eficiente de los

recursos. (Espinoza, 2013)

Las organizaciones con espiritu trascendente, utilizan la
Planificacion Estratégica como mecanismo de gestion para optimizar el
uso de los recursos, lograr la eficiencia de un proceso de cambio,
transformacion y desarrollo, la eficacia, la excelencia de resultados y un
alto grado de efectividad para hacer frente a instituciones con

competencia que se pueda ofertar un servicio de calidad. (Yumi, 2007).

Mediante la planeacion estratégica se tendra que determinar la
mision, los objetivos, las politicas, las estrategias, se realizara un
diagnostico del entorno, se identifican las fortalezas, oportunidades,
riesgos y debilidades, una vez definido ello se plantea el objetivo, las

politicas y estrategias, para lo cual se fijjaran metas, procedimientos,

1



formas de trabajo, estandares de control y evaluacion.Todos estos
procesos permitiran en la mayoria de los casos que las empresas u
organizaciones tomen decisiones oportunas en base a una evaluacion
diagnodstica para mejorar el nivel de competitividad con la finalidad de
tomar decisiones que tendran repercusion de las instituciones hacia el

futuro.

La literatura administrativa y de gestion empresarial ofrece un sin
namero de informacion sobre el concepto de planeamiento estratégico,
su ambito de aplicacion, los factores externos y externos a considerar,
es por ello que se presenta como una alternativa para superar las
limitaciones de una teoria de la administracion y la gestion operativa
desvinculadas de la realidad en todo su dinamismo de manera que el
paciente quede satisfecho con la atencion recibida. Sin embargo, su
implementacion en el ambito de la prestacion de servicios de salud es
aun incipiente en la realidad peruana. Prueba de ello son las numerosas
y siempre presentes carencias y deficiencias evidentes en el sistema de
salud nacional, que se hacen notorias ante la simple observacion

directa, cuya deficiencia se transmite de generacion en generacion.

Una vision panoramica del sistema de salud peruano, muestra
desde antafio carencias de diversa naturaleza que se evidencian en las
conocidas opiniones negativas sobre la calidad de atencién, por parte
del paciente. Los indicadores de una insuficiente oferta de prestacion de
servicios médicos son abundantes: piezas noticiosas escritas, radiales y
televisivas, permanentes reclamos, excesivos tiempos de espera para
obtener una cita, o para ser atendido en caso de emergencia. Queda
claro que la demanda de servicios de salud, ha excedido largamente la
capacidad de atencién del sistema de salud, pero en muchos casos es
posible que el problema se agrave por efecto de una gestibn poco
competente. Esta problemética también se evidencia en el Hospital
Militar Geriatrico debido a que la designacion del Director del Hospital es

netamente castrense y en ocasiones sin experiencia en el Area de salud.



El adulto mayor es una persona con particulares caracteristicas
sociales, soméaticas y psicologicas que lo hacen especialmente sensible
a las fallas en la gestion de las entidades de salud. Es frecuente en este
grupo poblacional, diversas quejas por enfermedades de diversa indole
tales como lesiones en el aparato locomotor que limitan sus
posibilidades de movimiento, déficits de memoria, entre otros., que se
suman a la soledad que experimentan como producto del abandono y la
indiferencia, ademas de las barreras que enfrentan para formar parte de
la poblacion ocupada por cuanto el mercado laboral presenta un
aumenta progresivamente la exigencia de edades tempranas para los
puestos de trabajo. Esto coloca al adulto mayor en una condicion de
especial fragilidad ante deficiencias hospitalarias tales como las esperas
excesivamente largas, farmacias desabastecidas de las medicinas

prescritas, frialdad y despersonalizacion en el trato y otras.

Una organizacion que no realiza un planeamiento estratégico
adecuado no muestra una vision de lo que quiere ser no encamina a sus
colaboradores a un solo fin asi como al mismo ejecutivo, de esta manera
se mejora el desempefio productivo de la organizacién, debido a que
orienta de manera efectiva el rumbo de una organizacibn que va

enfrentarse a los nuevos cambios.

Como organizacion todos los que laboran dentro de ella son muy
valiosos e importantes para lograr los fines institucionales que se
persigue. Pero, ello involucra el mejoramiento de las condiciones de
trabajo, debido a que toda persona para su desarrollo y compromiso
organizacional requiere de una identidad organizacional, y esta identidad

debe ser producto del compromiso con el planeamiento estratégico.

El Hospital Militar Geriatrico, es una entidad publica militar que
brinda servicios de salud al personal militar en situacién de retiro y sus
familiares (civiles o en situacion de retiro). Aunque éste resulta ser su

publico objetivo inmediato, pero las limitaciones en personal,
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equipamiento y logistica la llevan a considerar la busqueda de una
gestion mas eficiente, planificada, con el fin de generar un valor a los
servicios y productos que ofrece. Existen algunos esfuerzos para
mejorar la gestion en dicha entidad e implementar de manera
innovadora el planeamiento estratégico, pero la observacion empirica
muestra que los resultados podrian no ser tan exitosos como se
previeron. Ademas, es posible percibir al respecto algunas diferencias

entre los distintos servicios médicos con los que cuenta el hospital.

DELIMITACION DE LA INVESTIGACION

1.2.1. Delimitacion espacial
El estudio se realiz6 en las instalaciones de la Residencia Geriatrica del
Hospital Militar Geriatrico, ubicado en el distrito de Chorrillos,
Departamento de Lima, Provincia del mismo nombre, de la Republica
del Pera. Su ubicacion se encuentra al costado de las instalaciones del
nosocomio, ocupado por el equivalente a dos manzanas. Tiene dos
acceso: la principal por el Centro Militar de Chorrillos (Villa Militar

Oeste) y la de emergencia, por la Avenida Escuela Militar s/n.

Chalet

Circulo Militar

de Chorrillos e

s o Escuela Militar d
Clinica Geriatrica H Chorrillos "Coro
Del Ejercito
Escuela Superior
de Guerra del Peru

¢

Parque
Bolognesi

INSTITUCION
EDUCATIVA..

Figura 1: Ubicacién de la Residencia Geriatrica



1.2.2. Delimitacion social

La investigacion se enfoca a evaluar la satisfaccion del cliente externo, lo
gue involucré a los que son directamente beneficiados con la prestacion
del servicio de la residencia geriatrica, quienes puede tener una idea
més clara de las caracteristicas de la atencion que reciben los adultos

mayores.

1.2.3. Delimitaciéon temporal
El presente estudio de investigacion se inicié el mes de enero del afio
2016 y culminé en el mes de diciembre del 2016, periodo en el cual no
s6lo se aplicaron las encuestas para medir la satisfaccion del cliente
para ese tipo de servicios de salud del paciente geriatrico. También, se
realizé la exploracién del acervo documentario que posee el hospital,
dentro de cuya estructura organizativa se encuentra la residencia

geriatrica.

1.2.4. Delimitacidén conceptual

El estudio se realizd en el area de las ciencias administrativas y/o
empresariales, por lo que sirvieron de fundamento conceptual los
avances tedricos del planeamiento estratégico, entendiéndolo como una
fase del proceso estratégico y como base para realizar un diagndstico de
la situacion del servicio brindado en la residencia geriatrica del Hospital

Militar Geriatrico.

En cuanto a la variable satisfaccion del cliente externo, es una funcion
de la valoracion de los clientes de la calidad del servicio, la calidad del

producto. (Zeithaml, Berry y Parasuraman ,1993)

La satisfaccion del cliente se puede entender como el nivel del estado de
animo de una persona que resulta de comparar el rendimiento percibido

de un producto o servicio con sus expectativas. (Millones, 2010)
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1.4.

En lo referente a la variable planeamiento estratégico, es un conjunto y
secuencias de actividades que desarrolla una organizacion para
alcanzar la vision establecida, ayudandola a proyectarse al futuro, para

ello utiliza los analisis externo e interno (D’Alessio, 2015)

PROBLEMAS DE INVESTIGACION

1.3.1. Problema principal
¢Como se relaciona el planeamiento estratégico y la satisfaccion del
cliente externo de la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico?

1.3.2. Problemas secundarios

1) ¢Qué relacion existe entre el planeamiento estratégico y los
elementos tangibles relacionados con la infraestructura con que
cuenta la Residencia Geriatrica del HMG para atender a clientes?

2) ¢Qué relacion existe entre el planeamiento estratégico y la
fiabilidad en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico?

3) ¢Qué relacidn existe entre el planeamiento estratégico y la
capacidad de respuesta en la Residencia Geriatrica del Hospital
Militar Geriatrico?

4) ¢;Qué relacion existe entre el planeamiento estratégico y la
seguridad en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar
Geriétrico?

5) ¢Qué relacion existe entre el planeamiento estratégico y la

empatia en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico?

OBJETIVO DE LA INVESTIGACION

1.4.1. Objetivo general
Determinar la relacion entre planeamiento estratégico y la satisfaccion
del cliente externo de la Residencia Geriatrica del Hospital Militar

Geriéatrico.
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1.4.2. Objetivos especificos

1) Establecer la relacidon entre el planeamiento estratégico y los
elementos tangibles relacionados con la infraestructura con que

cuenta la Residencia Geriatrica del HMG para atender al cliente.

2) Establecer la relacion entre el planeamiento estratégico y la fiabilidad

en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico

3) Establecer la relacion entre el planeamiento estratégico y la
capacidad de respuesta en la Residencia Geriatrica del Hospital

Militar Geriatrico

4) Establecer la relacion entre el planeamiento estratégico y la

seguridad en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico

5) Establecer la relacion entre el planeamiento estratégico y la empatia

en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico

HIPOTESIS Y VARIABLES DE LA INVESTIGACION

1.5.1. Hipoétesis general
Existe relacion significativa entre el planeamiento estratégico y la
satisfaccion del cliente externo de la Residencia Geriatrica del Hospital

Militar Geriatrico.

1.5.2. Hipétesis secundarias

Hei: Existe relacion entre el planeamiento estratégico y los elementos
tangibles relacionados con la infraestructura con que cuenta la
Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico para atender a los

clientes.



He2: Existe relacion significativa entre el planeamiento estratégico y la

fiabilidad en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico.

Hes: Existe relacion significativa entre el planeamiento estratégico y la
capacidad de respuesta en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar
Geriétrico.

Hes: Existe relacion significativa entre el planeamiento estratégico y la

seguridad en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico.

Hes: Existe relacion significativa entre el planeamiento estratégico y la

empatia en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico

1.5.3. Variables (definicion conceptual y operacional)

Variable X: Planeamiento estratégico

El planeamiento estratégico es un conjunto y secuencias de actividades
gue desarrolla una organizacién para alcanzar la vision establecida,
ayudandola a proyectarse al futuro, para ello utiliza los andlisis externo
e interno con el fin de obtener como resultado la formulacion de las
estrategias deseadas, que son los medios que encaminaran a la
organizacion en la direccion de largo plazo determinada como objetivos

estratégicos. (Hax & Majluf citado por D’Alessio, 2008)

Variable Y: Satisfacciéon del cliente externo

La satisfaccion del cliente externo se puede entender como "el nivel del
estado de animo de una persona que resulta de comparar el
rendimiento percibido de un producto o servicio con sus expectativas y

constituye una percepcion subjetiva del cliente que relaciona la



expectativa que tiene ante un producto frente a la percepcion que
experimenta a través de las siguientes dimensiones: elementos
tangibles, fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatia

(Zethhani, Parasumaran & Berry, 1993)

Si bien es cierto, existen una serie de definiciones de muchos autores
sobre la satisfaccion del cliente y la calidad del servicio, se ha tenido a

bien elegir el concepto anteriormente citado, por ser el mas adecuado.

Tabla 1.
Operacionalizacién de la variable planeamiento estratégico

Dimension Indicadores items Escalas Niveles
de
valoracion
-Formulaciéon de la Nunca (1) Inadecuado
vision y mision 1,2,3,4,5 ()
Formulacion - Planteamiento de
objetivos
, . . Casi

estratégicos Casi nunca .

inadecuado
-Eleccion de (2) (2)

estrategias
Algunas Regular(3)

Implementacion -Politicas Y 678910 Ve€ces 3)
recursos
-Estructura
organizacional Casi Adecuado
siempre (4) )
-Revisién interna 11,12,13,
Evaluacion y 14.15 e
externa Siempre Yy
adecuado
-Acciones (5) (5)

correctivas

Fuente: Elaboracion propia.



Tabla 2

Operacionalizacién de la variable satisfaccion del cliente externo

Dimension Indicadores items Escalas de Niveles
valoracion
Percepcion de
Elementos .
tangibles infraestructura Nunca (1) Insatisfecho
bienes fisicos 12,34 (1)
_ Casi nunca Casi
Informacioén ast
Fiabilidad _ . (2) insatisfecho
orientacién 567.8 (2)
adecuada

Capacidad de
respuesta

Seguridad

Empatia

Tiempo de espera

del servicio

Confianza

Comprension

paciencia

Algunas Medianamente
910,11,12 satisfecho(3)
veces (3)
Casi siempre
13,14,15,16, Satisfecho(4)

(4)

17,18,19,20 Siempre 5)
satisfecho(5

Fuente: Elaboracion propia.
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1.6.

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

1.6.1. Tipo y nivel de investigacion

Enfoque de lainvestigacion

Parte de un enfoque cuantitativo “es secuencial y probatorio en la cual
cada etapa va en un orden, se recolectan datos para probar hipotesis
cuyos resultados tienen la finalidad de probar teorias”. (Hernandez,

Fernandez y Baptista , 2014, p. 4)

Tipo de Investigacion

El tipo de investigacion que se asume es basica - sustantiva; segun
define la investigacion sustantiva como aquella que trata de responder a
problemas sustanciales, por lo que esta orientada a explicar la realidad;
en este sentido podemos afirmar que la investigacién sustantiva al
perseguir la verdad nos encamina hacia la investigacién basica o pura,
segun Sierra (2008, p.32), las investigaciones basicas tienen como fin el
mejorar el conocimiento y comprension de los fenbmenos sociales por
ello sirve como fundamento a investigaciones futuras. (Sanchez y Reyes
,2015)

Nivel de investigacion

El nivel de la investigacion es descriptiva correlacional porque
permiten detallar situaciones y eventos, es decir como es y cOmo se
manifiesta determinado fendmeno y busca especificar propiedades
importantes de personas 0 grupos, comunidades o cualquier otro

fendmeno que sea sometido a analisis. (Hernandez & otros, et.al)

1.6.2. Método y disefio de la investigacion

a) Método de investigacion

El método empleado en este estudio fue hipotético deductivo, “el método

hipotético deductivo parte de wuna hipotesis plausible como
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consecuencias de sus inferencias del conjunto de datos empiricos o de

principios y leyes mas generales”. (Sanchez y Reyes, 2015, p.59).

b) Disefio de investigacion

Segun la clasificacion de disefios de investigacion de Hernandez, et al.
(2014, p. 149), El disefio de la investigacion fue de tipo no experimental,
se llama asi a “la investigacion que se realiza sin manipular
deliberadamente variables. Es decir, se trata de estudios donde no
hacemos variar en forma intencional las variables independientes para

ver su efecto sobre otras variables”

Es de corte transversal ya que, segun el autor, la investigacion recopila
datos e informacién en un momento determinado y porque ambos
cuestionarios permiten el levantamiento de informacion en un espacio
delimitado de tiempo, para posteriormente pasar a una etapa de analisis

y procesamiento.
1.6.3. Poblacién y muestra de la investigacion

La poblaciéon estuvo comprendida por 624 pacientes de la Residencia
del Hospital Militar Geriatrico, durante los meses de enero a diciembre
del 2016, debido a que cuentan con las mismas -caracteristicas,
determinados conocimientos y formacion sobre la problemética de

estudio, tal y como lo refiere Hernandez Sampiere y otros (et.al).

La Muestra de estudio es probabilistica debido a que todos los
elementos de la poblacion han tenido la oportunidad de ser elegidos,
para el presente estudio, la muestra esta compuesta por 238 pacientes

y ha sido determinada por la siguiente férmula:

_ z *(P)QIN)
(E) (N-+(2) *(PQ

n
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Leyenda:

n = Numero de elementos de la muestra.

N = Numero de elementos de la Poblacion = 624

P = Probabilidad que el paciente sea sexo masculino = 0.5

Q = Probabilidad que el paciente sea de sexo femenino = 0.5
Z2 = Valor critico correspondiente al nivel de confianza elegido.
Z =1.96. Al 95% de Nivel de Confianza

E = Margen de error permitido del 5% = 0.05

n= 1.962*(0-5)(0.5)(624)
(0.05) (624-1) + (1.96) *(0.5)(0.5)

n =238

n = tamafo de la muestra.

1.6.4. Técnicas e Instrumentos de Recoleccién de Datos

a) Técnicas

Se empled la encuesta, Abril (2008) afirma que, encuesta es una técnica
gue al igual que la observacion esta destinada a recopilar informacion;
de ahi que no debemos ver a estas técnicas como competidoras, sino
mas bien como complementarias, que el investigador combinara en

funcién del tipo de estudio que se propone realizar (p.15).

b) Instrumentos

El instrumento utilizado en la presente investigacion para recolectar
datos de ambas variables ha sido el cuestionario que segun Abril (2008):
‘el cuestionario es un conjunto de preguntas, preparado
cuidadosamente, sobre los hechos y aspectos que interesan en una

investigacion, para que sea contestado por la poblacién o su muestra”
(p.15).
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Ficha técnica del instrumento para medir el planeamiento estratégico

Nombre original:

Cuestionario de planeamiento estratégico

Autor:

Dina Rocio Lavander Iparraguirre

Obijetivo :

Conocer aspectos relevantes del estado
actual del planeamiento estratégico
desarrollado de la residencia geriatrica del
HMG.

Ambito de aplicacion:

Residencia Geriatrica del Hospital Militar
Geriatrico

Administracion: Individual
Duracion: 20 minutos
Estructura: La escala consta de 15 items, con 05

alternativas de respuesta de opcion multiple,
de tipo Likert, como: Nunca (1), Casi nunca
(2), A veces (3), Casi siempre (4) y Siempre
(5). Asimismo, la escala esta conformada por
03 dimensiones, donde los items se
presentan en forma de proposiciones con
direccibn positiva y negativa sobre el
planeamiento estratégico

Elaboracion Propia

Ficha técnica del instrumento para medir Satisfaccién del cliente

Nombre original:

Satisfaccion del cliente

Autor:

Dina Rocio Lavander Iparraguirre

Objetivo :

Determinar el grado de satisfaccion del
cliente externo de la Residencia Geriatrica del
HMG a fin de estimar la relacion existente con
la variable independiente: Planeamiento
Estratégico.

Ambito de aplicacion:

Residencia geriatrica del hospital militar

geriatrico
Administracion: Individual
Duracion: 20 minutos
Estructura: La escala consta de 20 items, con 05

alternativas de respuesta de opcién multiple,
de tipo Likert, como: Nunca (1), Casi nunca
(2), A veces (3), Casi siempre (4) y Siempre
(5). Asimismo, la escala esta conformada por
05 dimensiones, donde los items se
presentan en forma de proposiciones

Elaboracién Propia
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1.6.5. Justificacion, importanciay limitaciones de la investigacion

La investigacion presenta las siguientes justificaciones que se detallan:

Justificacién teérica: la investigacion fortalece las corrientes teéricas

gue brindan importancia a la planeacion estratégica y el mejoramiento de
las actividades administrativas y funcionales para el logro de la
satisfaccion de los clientes y/o usuarios del servicio, o en su defecto
acumular mayor evidencia empirica sobre la relacion de las variables de

estudio.

Justificacion practica: la investigacion se realiza con la finalidad de

brindar elementos de juicio para una mejor toma de decisiones en el
Hospital Militar Geriatrico con relacién a los servicios brindados en la
residencia a los clientes externos, tomando como base el diagndstico

situacional de esta area, asi como el analisis estratégico.

Justificacién _metodolégica: la investigacion confirma la utilidad de

aplicar los enfoques cuantitativos en el diagnéstico de servicios, para
lograr los objetivos de la investigacion, al emplear técnicas de
investigacibn como cuestionarios. Ademas, se hace uso de
procesamientos para medir la relacion entre las variables e utiliza
procesos como observacion, medicion, hipotesis, interpretacion de
datos, formulacion de hipotesis, que van a caracterizar y definir la

relacion que existe entre las variables de estudio.

Justificacion cientifica: las ciencias administrativas encuentran en este

tipo de estudio un aporte para los analisis sistémicos de la gestidn
administrativa, funcional y operativa de las organizaciones,
fundamentando uno de los componentes importantes de los servicios
gue deben prestar, entre ellos se puede citar la calidad del servicio o
producto que ofrece, lo que indirectamente influye en la satisfaccién del

cliente.
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Respecto a la importancia de la investigacion se debe indicar que el
estudio posibilita conocer el grado de relaciébn existente entre el
planeamiento estratégico y la satisfaccion del cliente entre los pacientes
geriatricos de la residencia geriatrica del Hospital Militar Geriatrico.
Constituye la primera evaluacion de los servicios de salud y cuidados
que se brindan a los adultos mayores, asi como el primer andlisis
estratégico sobre el planeamiento de actividades funcionales y de

servicios en beneficio de determinado segmento de usuarios.

La investigacion se alinea a los criterios del Sector Salud, con lo cual
confirma la validez y alta confiabilidad de los instrumentos que adaptaron
del Modelo SERVQUAL a los servicios de salud de los nosocomios

peruanos, y que han sido confirmados por estudios posteriores.

El trabajo de investigacion brinda una técnica util y sencilla para evaluar
el grado de satisfaccién, asi como los aspectos que se pueden mejorar
para elevarlo. A partir de este estudio, y por los resultados obtenidos el

HMG puede definir procesos para mejorar sus Servicios.

Las Limitaciones de la presente investigacion se pueden sustentar que,
la institucion materia de estudio por ser un organismo de salud
dependiente del sector castrense, se han tenido ciertas restricciones
para la disposicion de informacion detallada de una base de datos que
es materia de actualizacion y digitacion, debido a que en el horizonte
temporal de estudio (afio 2016) la institucibn aun se encontraba
procesando la data en formatos electronicos. No obstante, dicha
limitacion para el desarrollo de la presente investigacion fue subsanada
debido a que la Direccién General del Hospital Militar Geriatrico brindo
las facilidades respectivas, no sélo para el acceso a las instalaciones
sino también para las entrevistas con el personal y la aplicacion de
encuestas, motivo por el cual se procedié al analisis, depuracion y
contrastacion de los datos obtenidos y formular las conclusiones y

recomendaciones.
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CAPITULO Il

MARCO FILOSOFICO

2.1. Fundamentacion Ontologica

Los fundamentos axiolégicos, gnoseoldgicos y epistémicos de la
investigacion cualitativa y/o cuantitativa, tienen como base las tendencias
tedricas de gestion empresarial que surgen con mayor fuerza durante la
segunda mitad del siglo XX y dieron especial énfasis al planeamiento
estratégico para la consecucion de los objetivos y metas organizacionales,
sin distincion del rubro en el cual desarrollan actividades. Considerando, el
fendbmeno de la globalizacion y las nuevas formas de direccionamiento
empresarial, la presente investigacion busca conocer la relacion existente
entre el planeamiento estratégico y la satisfaccion del cliente externo del
servicio geriatrico del Hospital Militar Geriétrico.

Las consideraciones en la investigacion se apoyan de una serie de
argumentos, que propician y favorecen la aplicacion de las variables de
este presente estudio y el disefio de la investigacion. No obstante, los
fundamentos provenientes de la ontologia son cruciales dentro de los
criterios necesarios para asumir el desarrollo del proceso cuantitativo de
esta presente investigacion. Es por ello, que dentro de los planteamientos
contemporadneos mas importantes de la ontologia surge una perspectiva
para abordar la problematica en el marco filosofico de la atencién de la
salud y de los servicios geriatricos en particular, que se vinculan a la

calidad de vida de las personas adultas mayores.

En ese sentido, la Ley N° 28803, Ley de las personas adulta mayores,
promulgada el 19 de julio del 2006, sefiala que toda persona adulta tiene
derechos a la igualdad de oportunidades y una vida digna; recibir el apoyo
familiar y social necesario para garantizarle una vida saludable; acceder a
programas de educacidn y capacitacion que le permita seguir siendo

productivo; participar en la vida social, econémica, cultural y politica del
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pais; el acceso a la atencion preferente en los servicios de salud integral; el
acceso a la atencion hospitalaria inmediata en caso de emergencia; recibir
un trato digno y apropiado en cualquier procedimiento judicial y
administrativo; vivir en una sociedad sensibilizada con respeto a sus
problemas, sus méritos, sus responsabilidades, sus capacidades y
experiencias; y realizar labores o tareas de acorde a su capacidad fisica o

intelectual.

El Plan Nacional para las Personas Adultas Mayores, 2013-2017, del
Ministerio de la Mujer y Poblaciones Vulnerables, considera dentro de sus
politicas, el envejecimiento digno, activo, productivo y saludable,
promoviendo el bienestar integral. Citando a la OMS, este documento
sefiala que el envejecimiento activo es el proceso de optimizacion de las
oportunidades de salud, participacion y seguridad con el fin de mejorar la

calidad de vida a medida que las personas envejecen.

Considerando que, el problema fundamental que ocupa a la
epistemologia en esta investigacion es establecer la relacion entre las dos
variables de estudios y esta tiene un soporte proveniente de las vertientes
del interaccionismo, del constructivismo y de las tendencias. Al respecto, se
puede resaltar que la importancia de la inter y transdisciplinariedad y exige
respetar la interaccion entre los objetos de estudio y lograr la integracion de
sus aportes respectivos en un todo coherente y logico, tal y como se
presente en la presente investigacion denominada: Planeamiento
estratégico en la satisfaccion del cliente externo de la residencia del

hospital militar geriatrico.

Por lo expresado, se considera necesario clarificar que el HMG esta
sujeto a dinamicas que se fundamentan en las relaciones entre sus
componentes que cualquier cambio puede variar, ya sea progresiva o
bruscamente. Es asi como se establece si la planificacion estratégica para
la mejora de la gestibn ha proporcionado los efectos esperados en la

satisfaccion del cliente externo.

18



La investigacion, establece una descripcion del objeto de estudio
(planeamiento estratégico enfocado a la satisfaccion del usuario externo)
con la finalidad de encontrar componentes dentro del propio HMG, cuyas
relaciones provoquen un efecto positivo en la satisfaccion del cliente
externo y que se puedan potenciar a futuro. Desde el punto de vista
metodoldgico el desarrollo de esta presente investigacion permite abordar
el problema de estudio desde el proceso y desarrollo de este, pero no de
los resultados obtenidos, aunque el método por excelencia es de la teoria

fundamentada (Herndndez & otros, et.al)

En ese sentido, desde el punto de vista axiolégico el fenémeno
social es la planificacion estratégica enfocada a la satisfaccién del cliente
externo en la Residencia Geriatrica del HMG, entendido este como aquel
gue se encuentra recibiendo un tratamiento de larga estancia con vocacion
de permanencia, y la satisfaccion del cliente externo, como indicador para
la evaluacién de la calidad de los servicios desde la percepcién de los
usuarios. Considerando, la complejidad que encierra el servicio de salud
para pacientes geriatricos, se requiere de una adecuada. vocacion de

servicios y cierta inteligencia emocional.

Los actores sociales de la unidad médica en mencién son los
pacientes, el personal de salud (profesionales, técnicos y auxiliares) y
administrativo (usualmente personal militar), debido a la interaccion de
todas las actividades para lograr un fin comun. Si bien es cierto, durante el
desarrollo de la presente investigacion se analizé las funciones y
participacion de estos dos Ultimos actores, se puso especial énfasis en la
muestra de estudio. Es decir, los 238 pacientes que constituyen la muestra

de estudio.

El proceso de desarrollo y cambios sociales, culturales y tecnologico
gue enfrenta el mundo entero, producto del fenbmeno de globalizacién, se
caracteriza por un estado permanente de cambio y transformacion, que

busca lograr mayor eficiencia en las organizaciones. Por consiguiente, las
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organizaciones, deben adecuar sus actividades internas y/o externas hacia
la mejora continua, la misma que debe plasmarse en el planeamiento
estratégico institucional. En especial, las entidades que forman parte del

sistema de salud como es elcado del Hospital Militar Geriatrico.

Para efectos de la realizacion del presente estudio, se ha tenido a
bien considerar, que no basta para tener una adecuada aceptacion
institucional, el poseer un planeamiento estratégico organizacional. Es
necesario, que este planeamiento estratégico se monitoree, se ejecute y
controle las actividades proyectadas, estimando los indicadores de gestion
a fin de retroalimentar. En caso, de que lo proyectado no se esté
ejecutando dentro de los parametros establecidos para la ejecucion de
logros y metas en un determinado horizonte temporal denominado corto o
largo plazo, de no ser asi el planeamiento estratégico podra ser
considerado como una herramienta de gestion administrativa no

aprovechada.

La forma como las instituciones aborda sus problemas de gestion y
aceptacion entre los usuarios debido a los diferentes rubros en el cual
operan e incluso en el mismo rubro, ello generalmente esta centrado en las
capacidades humanas, tecnologicas e infraestructura con que cuentan.
Considerando, la actual problematica en materia de salud humana
imperante en nuestro medio, se requiere de adecuada infraestructura,
debido a que no sélo se trata de identificar fortalezas, debilidades,
amenazas Yy oportunidades para proyectar un planeamiento estratégico,
también, es necesario saber o conocer como, cuando y con qué atenuar o

minimizar el impacto de sus decisiones empresariales.

A grandes rasgos, dentro del planeamiento estratégico
organizacional y sus fundamentos ontoldgicos la filosofia de la satisfaccion
del cliente externo abarca dos grandes propdsitos: mejorar el nivel de vida

de los clientes y mejorar el nivel de vida de los integrantes de la empresa.
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CAPITULO Il
MARCO TEORICO

3.1. Antecedentes de la Investigacion
3.1.1. Antecedentes Internacionales
Bejarano (2011), en su articulo cientifico sobre la Evaluacion cuantitativa
de la eficiencia en las salas de Cirugia. Valle-Universidad Libre, Cali,
Colombia. Institucion: Clinica Rafael Uribe. El objetivo del presente trabajo
fue medir de manera objetiva la eficiencia de las salas de cirugia de la

Clinica Rafael Uribe.

Es de diseiio no experimental y de nivel descriptivo no correlacional, los
resultados obtenido entre el 1° de julio de 2010 y el 30 de junio de 2011 se
practicaron 7.914 cirugias, de las cuales, el 66,1% eran electivas; el tiempo
que transcurrio entre la hora de programacion y la hora de realizacion de
cada cirugia electiva fue de 18 minutos, en promedio, hubo retraso en el
inicio de las cirugias en 12,8% de las jornadas programadas, el tiempo de
rotacion o recambio entre pacientes permanecio entre 11 y 13 minutos, el
porcentaje de utilizacion de los quiréfanos para cirugias electivas fue de
68,8%, el porcentaje de cancelacion de cirugias por mes oscilé entre 8,7 y
15,3%.

Justifica el estudio de investigacion sobre la base de las tendencias
actuales en medicina requieren que las instituciones sean mas eficientes
en el manejo de sus recursos. Segun el Sistema de Puntuacion de
Eficiencia en Cirugia, propuesto por Macario, los parametros evaluados en
las salas de cirugia de la Clinica Rafael Uribe, con excepcion del
porcentaje mensual (o tasa) de cancelacion de cirugias, se encuentran
dentro de la calificacion de buen rendimiento o desempefio. En conclusion,
segun el Sistema de Puntuacién de Eficiencia en Cirugia propuesto por
Macario 3,5, con excepcion del porcentaje mensual (o tasa) de cancelacion

de cirugias, los demas parametros evaluados en las salas de cirugia de la
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Clinica Rafael Uribe se encuentran dentro de la calificacion de buen

rendimiento o desempefio.

Rogel & Garcia, A. (2011) en la tesis sobre Plan estratégico para renovar
la calidad de atencion al cliente en el area de pensionado del hospital Ledn
Becerra, se plante6 como objetivo de la investigacion conocer de forma
general las opiniones y observaciones de los usuarios y profesionales de la
salud al respecto a los servicios hospitalarios y de esa manera formular
estrategias que permitan la optimizacion de los recursos econémicos, el

desarrollo del talento humano, la utilizacion adecuada del capital.

El desarrollo de la investigacion utiliza un método descriptivo de nivel
bésico, con enfoque cuantitativo, se justifica el estudio es que a través de
ella se puede conocer si el mejoramiento de la calidad de los servicios en el
area de Pensionado del hospital a la disminucion del nivel de insatisfaccion
de los pacientes y alcanzar un incremento en los requerimientos de los
servicios hospitalarios para el bienestar del paciente, su familia y la
comunidad de Guayaquil. Entre sus conclusiones, sostiene que
actualmente en el campo de la salud es necesario se realice el mayor
esfuerzo para brindar una mejor atencion a los pacientes, asi como la
mejora de la estructura organizacional para llevar adelante una mejor

gestion.

Juncos (2008), en la tesis Planificacién Estratégica de Recursos Humanos
Andlisis de una Organizaciéon de Salud. El objetivo de la investigacion fue
demostrar la importancia de una gestion estratégica de los recursos
humanos (denominado nucleo operativo), orientado al lineamiento de la
mision y vision de la empresa. La metodologia utilizada es de nivel basico y
descriptivo. Entre las conclusiones, menciona que la organizacion necesita
adaptarse convirtiendose en estructura flexible capaz de aprender rapida y
continuamente; debera armonizar las necesidades y deseos del entorno
con los propdsitos, recursos y objetivos de la Institucion; por ello debera

disefiarse un plan para servir y satisfacer al cliente interno y externo y de
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esta manera lograr su lealtad, los cambios que se vayan a generar deben

buscar la planificacion en la mejora de los procesos.

Aguilar (2013) en la tesis satisfaccion del usuario como indicador de calidad de
los servicios privados contratados por la unidad policlinica central IGSS,
Guatemala, 2010. Tiene como objetivo determinar la correlacion de la
satisfaccion del usuario con la calidad de los servicios de la salud, para ello
plantea luna metodologia de tipo descriptivo y utiliza una muestra de 120

pacientes.

Justifica el desarrollo de la investigacion sobre la problematica de estudio y que el
desarrollo de la misma permitird determinar el grado de satisfaccion del usuario
de los servicios contratados privados por la Unidad de Policlinica Central del
IGSS. La investigacion sostiene como conclusion que, la importancia de la
relacion entre el médico y el paciente lo cual permitié afirmar que el trato del
personal hacia el usuario es fundamental para ver la satisfaccion o insatisfaccion

del mismo.

Sanchez (2012) en la tesis satisfaccion de los usuarios de consulta externa en
una institucién de seguridad social en Guadalupe, Nuevo Leon, plantea como
objetivo determinar el grado de satisfaccion de los usuarios que acuden a la
consulta externa y establecer su asociacion con las dimensiones de estudio. La
investigacion es basica, de tipo transversal, de nivel no experimental. Justifica el
desarrollo de la investigacion sobre los mecanismos de gestion de la salud para
la mejora de la calidad de los servicios.

Como conclusion sostiene que la iluminacién, la temperatura, el mobiliario, la

limpieza y la atencién médica se asocian a la satisfaccion de los usuarios.

3.1.2. Antecedentes Nacionales

Corvetto., Reéategui., & Rivera, (2016) en su tesis referida a la Gestion
estratégica del Hospital Militar Geriatrico. Trabajo de Investigacion
presentado para optar al Grado Académico de Magister en Gestion
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Publica. Universidad del Pacifico. El objetivo de esta investigacion fue
determinar las bases tedrico-practicas para la gestién estratégica del
Hospital Militar Geriatrico, enfocada en la mejora de la atencion de los

beneficiarios y la comunidad.

La investigacion es de tipo descriptivo correlacional, de nivel no
experimental, justifica la realizacion de dicho estudio sobre la base tedrica
y/o préactica del direccionamiento de actividades de gestibn administrativa.
Entre sus conclusiones sostiene que, el diagnéstico situacional del hospital
ha permitido evidenciar que se aplica un modelo de gestion rigida con
marcada dependencia de las instancias castrenses, las cuales le proveen
de presupuesto y recursos humanos, por lo que este nosocomio necesita
incorporar instrumentos de gestion publica con los que integre las

estrategias que se plantee.

También concluye que, la gestion estratégica del Hospital Militar Geriatrico
debe implicar a mediano plazo la adopcién de acciones centradas en la
direccién estratégica, la incorporacion o mejora de procesos Yy la
transformacién cultural, estos componentes son importantes en la
aplicacion efectiva de un cuadro de mando integral, la puesta en practica

de un cuadro de mando integral.

Tola (2015) en la tesis Influencia de la gestion administrativa en los
servicios de salud de los Hospitales Ill de ESSALUD de la Region Puno -
2012. Tesis para optar el grado académico de magister en administracion.
El objetivo central de la investigacion fue estudiar la forma en que la
gestion administrativa influye en el colaborativo de mejoramiento de los
servicios de salud de los Hospitales Il de Es salud de la Regién Puno-
2012.

La metodologia utilizada es de nivel basico y descriptivo, de disefio no
experimental. Dicho estudio justifica su desarrollo sobre la base en la

percepcion que tienen los usuarios sobre la prestacion de servicios de
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salud publica que actualmente revisten una serie de quejas y reclamos de

parte de los usuarios de dichos servicios.

Entre sus conclusiones refiere que, la gestion administrativa de los
Hospitales 11l de Es salud de la Regidon Puno no es eficiente y no es eficaz
por consiguiente influye en grado minimo en el colaborativo de
mejoramiento de los servicios de salud, porque probablemente los
directivos de las jefaturas de los hospitales Ill de Essalud, aun no se

actualizan en lo referente a la tecnologia.

También concluye que la gestidbn administrativa actual no tiene previsto
implementar planes y/o proyectos de mejora continua; debido a que los
directivos de las areas de salud no se preocupan por contar con planes de
mejora continua en servicios de salud y pareciera que no desean lograr los
estandares de calidad de prestacion de servicios de salud. Asimismo,

refiere que no se da la relacién entre las estrategias de gestion.

Cruz (2014), en su estudio referido a la Relacion entre la demanda
insatisfecha por medicamentos y la satisfaccion del usuario externo en el
Policlinico Militar de Chorrillos, 2008. Tesis, para optar el Grado académico
de Magister en Gerencia en Servicios de Salud, Universidad Nacional
Mayor de San Marcos. La investigacion plantea como objetivo determinar la
relacion existente entre la demanda insatisfecha por medicamentos y la
satisfaccion del usuario externo en el Policlinico Militar de Chorrillos para el
afno 2008.

La metodologia de investigacion utilizada es de nivel descriptivo
correlacional y de método hipotético deductivo de corte transversal.
Justifica la realizacion del estudio a fin de acumular mayor evidencia sobre
la problematica de la atencion insatisfecha en el area de atencién en los

sistemas de salud.
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Entre sus conclusiones sostiene que, se ha logrado determinar que existe
una buena correlacién estadisticamente significativa entre la percepcion de
la atencion médica en el consultorio externo de Medicina General y la
insatisfaccion de la atencion en Farmacia, por lo que, la percepciéon de la
atencion médica y la percepcion de la atencibn en Farmacia se
complementan mejorando la calidad de atencion en ambos servicios se
lograrad mejorar el nivel de percepcion; se demostré que para la mayoria de
usuarios externos la atencion meédica en el Consultorio Externo de
Medicina General del PMCH fue regular, siendo mala para la quinta parte
de los encuestados y catalogada como buena atencion médica sélo por
una sexta parte de los encuestados. Las mujeres y los familiares

percibieron mejor atencion médica que los varones y los titulares.

En las conclusiones sostiene que, los encuestados sefialaron como
deficiencias en la atencion médica a la falta de trato amable del médico y
gue éste no realiza el examen fisico del paciente, se logré determinar que
la atencion en Farmacia FOSPEME del PMCH fue percibida como regular
por la mitad de los pacientes, entretanto fue buena para un quinto de los
encuestados y mala para la tercera parte de los encuestados. El sexo
femenino y los familiares percibieron mejor atencion en Farmacia; vy, los
varones Yy titulares fueron los que percibieron las mayores proporciones de

mala atencion de farmacia.

Romero (2008) en la tesis percepcion del paciente acerca de la calidad de
atencion que brinda la enfermera en el servicio de medicina en el Hospital
Nacional Daniel Alcides Carrion. El objetivo de la investigacion fue
determinar la percepcion del paciente acerca de la calidad de atencion que

brinda la enfermera en el servicio de medicina.

La investigacion es de nivel basico de enfoque cuantitativo, de corte
transversal, cuya muestra se centra en pacientes de los servicios de
medicina del Hospital Daniel Alcides Carribn- Callao. Dicha investigacion

justifica su desarrollo sobre la problemética existente en la deficiente
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gestion de atencion percibida por los usuarios de los servicios de la salud
publica y a través de dicha realizacién, se podra determinar la necesidad

de la implementacion de politicas publicas en materia de salud.

Entre sus conclusiones sostiene que, la percepcion de la mayoria de los
pacientes sobre la calidad de atencién del personal de enfermeria es
medianamente desfavorable con tendencia a desfavorable (56.67%),
debido que el paciente manifiesta que la enfermera se muestra insensible
ante el dolor, despreocupacién frente a sus necesidades, falta de
amabilidad al atenderlo, despreocupacion frente a la invasion de la
privacidad, falta de cortesia ya que las enfermeras no lo saludan, no les
dicen cémo se llaman, no los llaman por su nombre, muestran indiferencia
por el ambiente de la unidad asi como por los ruidos que dificultan su

descanso y el desinterés por su alimentacion.

También refiere que hay un porcentaje considerable (43.33%) de pacientes
que perciben la calidad de la atencion como favorable y medianamente
favorable lo cual muestra que en el servicio de medicina hay enfermeras
gue realizan su trabajo con dedicacion y esmero. Aunque, la mayoria de los
pacientes tienen una percepcion medianamente desfavorable con

tendencia a desfavorable (61.66%).

Cabrera (2007) en su estudio referido a los lineamientos de un plan
estratégico para el mejoramiento de la calidad del servicio brindado en el
Hospital Militar Central de Lima. El estudio realizado tiene como objetivo
disefiar los lineamientos de un plan estratégico que permita formular la
mision y visidbn del HMC, analizar el entorno e interno organizacional y
formular objetivos estratégicos orientados al mejoramiento continuo de la

calidad del servicio.

La investigacion es considerada basica, de nivel descriptivo correlacion, de

disefio no experimental y transeccional. Basa la justificacion del estudio
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sobre el diagnostico situacional que se requiere para implementar politicas

de mejora en la calidad de servicio de salud.

Entre sus conclusiones refiere que, las fortalezas internas mas relevantes
qgue permiten aprovechar las oportunidades, es tener un local moderno bien
ubicado en una zona de transito fluido y recursos humanos con buen nivel
profesional; las debilidades que impiden aprovechar las oportunidades son
el escaso presupuesto asignado y la falta de cultura de calidad total y
servicio al cliente. Los pacientes del Ejército Peruano y paciente
particulares no estan satisfechos con el servicio debido a la mala atencion
recibida. No se capacita al personal para brindar un servicio de calidad. La
capacitaciéon constante existe de manera esporadica a pesar que el
personal en su conjunto estd avido por capacitarse para asegurar su

permanencia laboral.

3.2. Bases Teoricas.
3.2.1. Planeamiento estratégico

El término “estrategia” se deriva del griego “Strategos”, que
significa, literalmente, “general del ejército”. Cada una de las diez tribus
de la antigua Grecia. Elegian cada afio un Strategos para dirigir su

regimiento.

Koontz y Weihrich (2001), sostienen que la estrategia consiste en la
determinacién de los objetivos basicos a largo plazo de una empresa y la
adopcion de los cursos de accion y la asignacion de los recursos

necesarios para su cumplimiento.

Stanton, W., Etzel, M. y Walker, B. (2007, p. 599) afirman que “el
término estrategia se aplicaba originalmente a las operaciones militares.
En los negocios, estrategia es un plan amplio de accién por el que la

organizacion pretende alcanzar sus objetivos y cumplir con su mision”
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Castafieda (2009), considera que estrategia es un plan que permite

a la empresa obtener una ventaja importante sobre sus competidores.

Para Steiner (2007), la estrategia se refiere a aquella accion que la
alta direccién de una empresa realiza como respuesta a la accién o
posible accién de un competidor. Segun Garrido (2006), afirmo lo

siguiente:

La estrategia es un elemento en una estructura de cuatro partes.
Primero estan los fines a alcanzar; en segundo lugar estan los
caminos en los que los recursos seran utilizados; en tercer lugar,
las téacticas, las formas en que los recursos que han sido
empleados han sido realmente usados y por ultimo, en cuarto
lugar estan los recursos como tales, los medios a nuestra

disposicién (p.229).

Conceptualizacion de Planeamiento estratégico

Segun Kotler y Armstrong (2008, p.37) el planeamiento
estratégico, es “el proceso de crear y mantener congruencia estratégica
entre las metas y capacidades de la organizacion y sus cambiantes
oportunidades de marketing. Implica definir una misién clara para la
empresa, establecer objetivos de apoyo, disefiar una cartera de negocios

sélida, y coordinar estrategias funcionales”.

Lopez (2013, p. 2) afirma que la planeacion estratégica es una
actividad que “constantemente han adoptado las empresas que desean
identificar y seguir una vision a través del logro de objetivos y metas. Son
estas herramientas administrativas que le dan una guia a las
organizaciones que desean consolidarse en un mundo globalizado que

requiere de marcos estratégicos para su desarrollo”.
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Armijo (2009, p.5) afirma que la Planificacion Estratégica, PE, es
“‘una herramienta de gestion que permite apoyar la toma de decisiones de
las organizaciones en torno al quehacer actual y al camino que deben

recorrer en el futuro para adecuarse a los cambios y demandas”.

D’Alessio (2015, p.15), en su libro “El Proceso Estratégico: Un
enfoque de gerencia”’, expresa que, la planeacion estratégica se debe
iniciar con la formulacién de la visién, la misién de la organizacién, los
valores y los codigos de ética. Pero también implica la evaluacion de los

factores externos e internos que influyen en la organizacion”.

Apaza (2010, p.15), en su trabajo titulado “Balanced Scorecard:
Gerencia Estratégica y del Valor”, sefiala que los objetivos de la
planeacidn estratégica, son los siguientes: disefiar el futuro que desea la
organizacion e identificar el medio o la forma de lograrlo; identificar y

evaluar las fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas”.

De esta manera el plan estratégico determinara algunos objetivos
precisos (0 que son considerados como prioritarios) y los medios que
deben emplearse para alcanzarlos en un plazo dado, que en promedio es
de cinco afios. En buena cuenta, la finalidad de esta herramienta de
gestion es establecer objetivos y escoger el medio apropiado para el logro

de los mismos antes de desarrollar las acciones.

Guanilo (2007) Agrega que: “El planeamiento estratégico es una
herramienta idonea para establecer correspondencia entre los problemas
identificados y sus causas, los objetivos previstos para superarlos y las
apuestas estratégicas que organizan la accion para alcanzar los
resultados perseguidos. Para ello, se requiere de la articulacion de
sistemas, procesos y recursos con que cuenta la empresa a fin de

materializar lo planificado en resultados” (p.45).
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cartera de Y ofras estrategias

negocios | funcionales

Disefiara E& Planear el marketing

la empresa la empresa

Figura 2: Pasos para desarrollar la planificacion estratégica
Fuente: Kotler y Armstrong Fundamento del Marketing (2008, p.37)

Causas de la planificacion estratégica

Segun Rubén (2007) al elaborar un Plan Estratégico la organizacién
reflexiona sobre si misma identificando los problemas, su mapa de
relaciones, sus entornos y se establece un marco para afrontar las

decisiones que deberan tomarse respecto de los mismos.

Andlisis Dénde y Ddnde queremos estar,
Situacional Cémo estamos? y donde debemos estar
OBJETIVOS Y ESTRATEGIAS
Analisis de Problemas '
A Definicion de
Analisis FODA
* Programas
* Plan

* Indicadores

* Metas

Figura 3: Cadena Bésica de la Planificacion Estratégica
Fuente: Armijo, Manual de Planificacion Estratégica e Indicadores de

Desempefio en el Sector Publico. (2009, p. 42)
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£ # organizacion? Restricciones
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Figura 4: Diagndstico situacional
Fuente: Armijo, Manual de Planificaciébn Estratégica e Indicadores de

Desempefio en el Sector Publico. (2009, p. 43)

La planeacién estratégica de la compafiia consta de cuatro pasos
esenciales:

1) Definir la mision de la organizacion.

2) Analizar la situacion.
3) Plantear los objetivos de la organizacion.
4) Elegir las estrategias para alcanzar estos objetivos.
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Implantacion y evaluacion ’ -

Figura 5: Tres niveles de planeacién organizacional.
Fuente: Stanton, W., Etzel, M. y Walker, B. Fundamentos de Markenting
(2007, p. 601)

Calidad

Vermeulen (2012) refiere que el término calidady su doblete
culto cualidad provienen ambos del latin qualitas, -atisy que es
equivalente a poiétés (moidrng), palabra inventada por el fildsofo
griego Platon (427-347 a.C.), quien us6 para ello la palabra poios
(rroiog), que quiere decir "qué". Asimismo, Cicerén (106-43 a.C.) fue el
primero en intentar transmitir el concepto del vocablo original griego al
latin, traduciéndolo por qualitas (de qualis, "cual'). La Real Academia
Espafiola (2005), lo define como: La propiedad o conjunto de
propiedades inherentes a una cosa.

Leepeley (2001), refiere qué, la calidad presenta manifestaciones
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v La excelencia en las notas o caracteristicas del bien o servicio

v El logro efectivo de un servicio, bien u objetivo excelente desde
perspectivas objetivas.

v El logro de la excelencia por medio de procesos eficientes que

Conducen los resultados eficaces.

Las5S

Las 5S es una concepcion orientada hacia la calidad total que se origina
en Japon bajo la orientacion de Deming y que esta incluida dentro de lo
gue se conoce como mejoramiento continuo o gemba kaizen;

() Clasificar (Seiri).

(2) Orden. (Seiton).

(3) Limpieza. (Seiso).

(4) Limpieza Estandarizada. (Seiketsu).
(5) Disciplina. (Shitsuke)

CLASIFICAR

LIMPIEZA
ESTANDARIZADA
LIMPIEZA

ORDEN

DISCIPLINA

Figura 6: Las 5 s 0 Housekeeping
Fuente: Pérez (2012) http://prlinzamac.blogspot.pe/2012/10/5-s-0-
housekeeping.html
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Palabra Traduccién N

. i Descripcion

japonesa al espafiol

Seiri Separar los elementos necesarios de los

(BE): Clasificar innecesarios vy eliminar del area de trabajo los
innecesarios.

Seiton Ordenar, organizar y rotular los elementos necesarios

(). Ordenar de manera que estén disponibles y faciimente
accesibles.

Seiso . _ o

(&) Limpiar lEI|m|narl'e| polvo y suciedad. Hacer la limpieza con
inspeccion.

Seiketsu ) o

E8): Estandariza Mantener un estado optimo en el proceso de las

(R1m): r primeras 3S.

Shitsuke Respetar las reglas por propio convencimiento.

(&) Disciplina Cambiar los habitos de trabajo mediante la
continuidad vy la practica.

Figura 7: Significado y descripcion de las 5s
Rodriguez, J. (2010). “Manual de las 5s estrategia de gestion para la mejora

continua”,
Significados originales
arreglar  discernimiento . ' arn§ar ordfr
® 2 B @
Sei-Ri Sei-Ton
Sei-So Sei-Ketsu
A w AR

no ensuciar limpiar no ensuciar  purificar

“Pravisién es prevencidn®

Figura 8: Las 5s Filosofia de moralidad
Rodriguez, J. (2010). “Manual de las 5s estrategia de gestion para la mejora
continua’,
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Pérez (2012) sostiene, que mediante acciones simples y de

sentido comun las 5S proporcionan una forma muy barata de mejorar

las areas criticas, productividad, la prevencién de los riesgos laborales

y la satisfaccion de los empleados.

5? AUTODISCIPLINA

4 ESTANDARIZACION Todos igual

:

SELECCION Distinguir lo que es necesario y lo que no

Figura 9: 5 S o Housekeeping
Fuente: Pérez (2012)

Los beneficios de adoptar las 5S son:

v
v
v

Reduce elementos innecesarios de trabajo.

Facilita el acceso y devolucion de objetos u elementos de trabajo.
Evita la pérdida de tiempo en la busqueda de elementos de trabajo
en lugares no organizados ni apropiados.

Reduccién de fuentes que originan suciedad.

Mantiene las condiciones necesarias para el cuidado de las
herramientas, equipo, maquinaria, mobiliario, instalaciones y otros
materiales.

Entorno visualmente agradable.

Creacién y mantenimiento de condiciones seguras para realizar el

trabajo.
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v' Mejora el control visual de elementos de trabajo.

Dimensiones del planeamiento estratégico
Segun D’ Alessio (2015) las dimensiones del planeamiento estratégico

son formulacion estratégica, implementacion estratégica y evaluacion.

Formulacion estratégica
Para D’ Alessio, (2015). En esta etapa se realiza el analisis interno en el

cual el autor manifiesta que

El analisis interno sirve para determinar las fortalezas y
debilidades de una organizacion, que ayudaran a elaborar la
matriz de evaluacion de factores internos para que se convierta
en un insumo del proceso estratégico y puedan resaltarse las
competencias distintivas de la organizacion, como estan usando
sus fortalezas y de que adolecen o sus debilidades internas
(p.197)

El diagnostico de las fortalezas y debilidades de la institucién nos
ayudara para establecer las estrategias que permitiran mejorar la

competitividad de la organizacion.

Pensar en el futuro y planear estratégicamente otorga a la
organizacion mas posibilidades de sobrevivir, es asi que este inicio
requiere de la formulacion estratégica que tienen cinco componentes

fundamentales: Visidn, mision, valores y eleccion de estrategias

Implementacién estratégica

D’ Alessio, (20015), en este proceso alcanzamos los objetivos
planteados en la mision el autor Sostiene que: “La implementacion hace
gque se cumplan los planes de la compafia. La implementacion

estratégica comprende cinco elementos claves los objetivos de corto
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plazo, politicas, recursos, estructura organizacional y recursos humanos.
(p.11).

Es aqui donde se ponen en préactica las actividades planteadas

anteriormente al respecto D’ Alessio, (2008) afirma que:

La implementacion de la estrategia es la suma total de
actividades y opciones requeridas para ejecutar un plan
estratégico. Es el proceso por medio del cual los objetivos, las
estrategias y las politicas se ejecutan a través del desarrollo de

programas, presupuestos y procedimientos. (p.215)

Es un proceso complejo ya que involucra a toda la organizacion y
en el que es necesario lograr que toda ella se mueva en la direccion

elegida

Evaluacion estratégica
D’ Alessio, (2015) afirma que la evaluacion de la planificacion

institucional es:

La fase del planeamiento estratégico que contribuye a comprender
mejor los avances, el cumplimiento de los objetivos y determinar los
éxitos o fracasos, asi como adoptar las medidas oportunas para
enmendar las desviaciones injustificadas o la sustitucién de acciones y
decisiones por otras debidamente justificadas, con respecto a las lineas

estratégicas establecidas inicialmente (p.11).

En este contexto la evaluacién estratégica es el proceso que
permite comparar los resultados obtenidos con los objetivos y metas
planificadas, para establecer su nivel de eficacia, eficiencia y efectividad
dentro de un periodo temporal de aplicacion; la informacién que se
obtenga, servirh de insumo para la toma de decisiones y plantear

acciones de mejora y/o retroalimentacién, asi como a. evaluar de
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manera periddica los avances tanto del Plan Estratégico de Desarrollo
Institucional como los Planes Operativos Anuales, cuyas tareas y
actividades son tareas que garantizan que las autoridades, funcionarios
y la plana gerencial pueden disponer de informacion oportuna, clara y

objetiva para la correcta toma de decisiones.

Importancia del planeamiento estratégico
Segun Guanilo (2007) el planeamiento estratégico es importante por las

siguientes razones:

1) Reduce la incertidumbre y el cambio: Cuando més hacia el
futuro deben estimarse los resultados de una decision,
menos certeza habra. El planeamiento permite seleccionar
la mejor forma de cumplir con un emprender para alcanzar

el resultado que deseamos con un costo minimo.

2) Fija la atencién en los objetivos: Debido a que todo el
planteamiento esta dirigido hacia el logro de los objetivos
empresariales, el mismo acto de planificar atrae la atencién

sobre estos objetivos.

3) Propicia una eficiente operacion econOmica: El
planeamiento minimiza los costos, debido a la acentuacion

que pone sobre la eficiencia de operacion y la consistencia.

4) Facilita el control: Los supervisores o controladores, se ven
beneficiados en su labor porque pueden verificar los logros
de sus subordinados al contar con metas planeadas

respecto a las cuales pueden realizar sus mediciones

5) El planeamiento estratégico ha evolucionado en el tiempo
segun el nivel de cambio en: tres grandes evoluciones

administrativas que ocurrieron durante el siglo XX (p.46).
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En una institucion que realice su planeamiento estratégico como debe
ser lograra los resultados en la calidad del servicio brindado, para lograr
un clima adecuado en la organizacion lo que permitira que los usuarios

deseen continuar con el servicio que se les brinda en el hospital

En ella se determinara la mision, la vision de la institucion en base al
diagnostico del entorno donde obtendremos la fortalezas, las
oportunidades, las amenazas y las debilidades; se planteara actividades
estratégicas en la cual cada miembro de la institucion tiene que asumir
responsabilidades todo ello debe ser evaluado para saber si se logra los

objetivos trozados.

Etapas del planeamiento estratégico: Dentro del proceso de
planeamiento estratégico Farro custodio (2011) plantea la existencia de
seis etapas en este proceso las cuales son:
1. Mision Institucional y Compromiso social
1.1. Enunciar la Misién
1.2. Enunciar la Vision
2. Diagnéstico Estratégico
2.1. Andlisis de la Cultura Organizacional
2.2. Analisis del ambiente externo
2.3. Andlisis del ambiente interno
2.4. Andlisis FODA de la situacion actual y futura.
3. Direccionamiento Estratégico
3.1. Elaboracién de objetivos estratégicos
3.2. Metas Institucionales
4. Proyeccion Estratégica
4.1. Analisis y seleccion de estrategias basicas
4.2. Disefiar Proyectos estratégicos.
4.3. Establecer Responsabilidades Institucionales y costos.
4.4. Presupuesto por Programas.
5. Planes Operativos Anuales
5.1. Elaborar Planes de Accion Anual
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6. Monitoreo y Seguimiento
6.1. Indicadores de desempefio de la Institucion.

6.2. Indicadores para monitorear el Plan Estratégico. (p.177)

En cambio, Ninaquispe (2007) sefiala que las etapas de la

planificacion en educacioén son:

Tabla 3
Fases de la planificacion
Momentos Fases
Identidad *Vision
*Mision
Diagnostico *FODA
Propuesta pedagogica *Objetivos estratégicos
* *Proyecto innovador
Propuesta de gestion *Objetivos estratégicos
*Planificacion y organizacién. Modelo
organizacional
*Estilo de gestion
*Clima institucional
*Formalizacién: Reglamentos, MOF, etc.
*Desarrollo del potencial humano
Estrategias de sostenibilidad *Financiamiento

*Presupuestos

Monitoreo y evaluacion

Fuente: Tomado de Ninaquispe Francisco

Ibarra (2012) sostiene que “el planeamiento estratégico se realiza
con la finalidad de comprender el entorno, las etapas del planeamiento
son el analisis del entorno, el analisis organizacional, redefinir la vision

mision, formular estrategias alternativas” (p.44).
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Aspectos a considerar en el planeamiento estratégico:
Para realizar un plan estratégico en una institucién o empresa Grande

(2004) manifiesta que se tiene que tener en cuenta dos aspectos:

El andlisis del entorno o andlisis del entorno: Se refiere a los
principales factores y fuerzas que indirecta o potencialmente afectan a la
unidad de informacién (...) El andlisis externo esta dirigido al estudio de
las condiciones e influencias externas a la organizacion, que influyen en el
desarrollo de las actividades que realiza la unidad de informacién, en este
andlisis lo que se va a realizar es relacionar a la organizacion con su

entorno (p.34).

El analisis interno se centra en las interrelaciones entre las areas
funcionales de la unidad de informacion. El analisis interno de la unidad
de informacion nos permitira conocer los puntos fuertes y débiles que

influirdn en la determinacion de los objetivos y las estrategias (p.36).

En el analisis externo se extraen las fortalezas y amenazas del
entorno, en el analisis interno se analizaran factores como la vision, la
mision los objetivos que se plantea la institucién y las estrategias que ha

utilizado para lograr los objetivos trazados.

3.2.2. Satisfaccion del Cliente

3.2.2.1 Definicion de Satisfaccioén:

El término satisfaccion etimolégicamente viene del latin “satisfactionis”
palabra compuesta integrada por “satis” = bastante o suficiente y el
verbo “facere” = “hacer”, lo que se conceptualiza como lo que ha sido
realizado de modo acabado, cumpliendo las expectativas, érdenes o
deseos, de tal modo que habiendo hecho lo suficiente se siente la
gratificacién o el agrado de llegar a un buen resultado, que no necesita

de un mayor aporte.
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3.2.2.2 Definicion de Satisfaccion del cliente:

Sostiene Alvarez (2012) que diferentes autores han escrito sobre
el concepto de satisfaccion presentando un abanico de criterios y puntos
de vistas, asi citando a Reyes, S; Mayo, J. y Loedo, N. (2009) define que

a la satisfaccion es la respuesta de saciedad del cliente.

Kotler, y Armstrong (2008, p.40) define la satisfaccion del cliente
como "el nivel del estado de animo de una persona que resulta de
comparar el rendimiento percibido de un producto o servicio con sus

expectativas”.

Rey (2000, p. 139) expresa que el concepto "satisfaccién del
usuario" adquiere un notable relieve en el &mbito de la biblioteconomia en

los afios 80, tal como lo refleja la literatura profesional”.

Considerando que de la definicibn y/o concepto de la variable
dependiente satisfaccion de cliente, se establecen las dimensiones y de
éstas Ultimas se estiman los indicadores, se ha tenido a bien considerar la
definicion conceptual de satisfaccién de cliente de Zethhani, Parazumaran
& Berry, et.al., los mismo que sostienen que: “es el nivel del estado de
animo de una persona que resulta de comparar el rendimiento percibido
de un producto o servicio con sus expectativas y constituye una
percepcion subjetiva del cliente que relaciona la expectativa que tiene
ante un producto frente a la percepcién que experimenta a través de las
siguientes dimensiones: elementos tangibles, fiabilidad, capacidad de

respuesta, seguridad y empatia”.

Beneficios de Lograr la Satisfaccion del Cliente:

INFOTEP (2000) sostiene que existen diversos beneficios que toda
empresa u organizacion pueden obtener al lograr la satisfaccion de sus

clientes, éstos pueden ser resumidos en tres grandes beneficios:

1) La lealtad del cliente (que se traduce en futuras ventas).
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2) Difusion gratuita (que se traduce en nuevos clientes).

3) Una determinada participacion en el mercado.

Chris Denove y James D. Power (2006) afirman que el nexo entre
la satisfaccion del cliente y los beneficios de las empresas se manifiesta,

para la mayoria de ellas, en los siguientes indicadores:

v' La fidelidad. La probabilidad de que unos consumidores
complacidos repitan una compra es mucho mayor si un grado alto y

reiterado de satisfaccion crea en ellos un sentimiento de fidelidad.

v"  Recomendacion verbal. La fuerza de una recomendaciéon verbal

es mayor que la de toda la publicidad en su conjunto.

v' Precios extra El cliente esta dispuesto a pagar un precio extra si
el producto destaca por su esmerada calidad y un servicio de

atencion excelente.

v" Mayor nivel de ventas. Las empresas con un alto nivel de
satisfaccion consiguen que la preferencia de sus clientes se
extienda desde una a varias marcas propias mas y, en

consecuencia, aumentan asi sus ventas

3.2.2.3 Cosas se pueden hacer para mejorar la satisfaccion del

cliente

Velarde (2000) hace una lista detallada de acciones a realizar a fin

de mejorar la satisfaccion de un cliente, que a continuacion se detalla:
v' Realizar una campana relampago de servicio

v Incluir el servicio en el plan de negocios

v Conocer a los clientes en forma personal
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v Agradecer verbalmente o por escrito o por medio de pequefios
regalos

Preguntar al cliente que es lo que espera de la empresa
Reservar un poco de tiempo para servir

Mantener a los clientes enterados de los cambios de politicas
Realizar encuestas de satisfaccion de clientes

Darles articulos publicitarios de regalo

Ofrecer articulos 0 muestras gratuitas que les sean utiles
Realizar una cena rifa mensual.

Poner los nombres de los clientes en una urna

Saludar a los clientes

Hacer favores gratuitos de servicio ¢

Instituir campafias de conciencia de servicio en toda la empresa.

Desarrollar un articulo para clientes.

AN N N T N N N U N N N

Preguntar a los clientes como desean ser servidos

La calidad segun la satisfaccion del cliente

Thompson (2006, p. 1) afirma que, en la actualidad, lograr la plena
"satisfaccion del cliente" es un requisito indispensable para ganarse un

lugar en la "mente" de los clientes y por ende, en el mercado meta.

Todo tipo de organizaciones, tanto lucrativas o no, privada o publica,
tiene como objetivo el establecer un ambiente en el que las personas
puedan alcanzar metas de un grupo con la menor cantidad de tiempo,
recursos economicos, materiales e insatisfaccion personal, o en el que
puedan lograr al maximo posible una meta deseada con los recursos

disponibles.

La satisfaccibn es una percepcion subjetiva del cliente que
relaciona la expectativa que tiene ante un servicio o producto frente a la
percepcion que finalmente experimenta luego de haber recibido el
servicio o consumido el bien. Si la realidad supera a la expectativa, el

45



cliente estara satisfecho, mientras que si sucede a la inversa se

encontrara en un estado de insatisfaccion.

En ese sentido, la calidad del servicio se centra principalmente
en elementos intangibles (Fiabilidad, Capacidad de respuesta,
Seguridad y Empatia) y elementos tangibles, como las instalaciones
fisicas, equipos, personal y materiales de comunicacion. Estos ultimos
son los elementos fisicos (equipos, personal, dinero, materiales de
comunicacion y otros) que sirven para una mejor comodidad, precision
y rapidez, asi como una debida utilidad de ellos, y que, en general, son

percibidos por el cliente o probados de alguna forma.

El criterio determinante de la calidad de un servicio resulta ser la
satisfaccion del cliente, que se funda principalmente en la
transparencia (explicar y nunca ocultar los términos y condiciones), la
claridad (disponibles para aclarar cualquier consulta que tenga el
cliente), la facilidad (en términos de interaccion), la rapidez y la

capacidad de escuchar al cliente.

Esto permite concordar con el concepto de que “la calidad
significa cumplir con las expectativas del usuario, es el hecho de
proporcionarle satisfactores adecuados a sus necesidades, con una
filosofia basica de administracién, una nueva forma de trabajar donde
prevalece el respeto, confianza y trabajo en equipo” (Jiménez y Villegas
et al., 2003, p. 3).

De esta forma, basicamente la satisfaccion del cliente viene a
ser la realidad de lo que él esta obteniendo con el servicio, menos las
expectativas que él tenia con la compra. Si la primera supera a las
segundas, aumenta el grado de satisfaccion. Si sucede a la inversa, el
nivel de satisfaccion disminuye, por razones usualmente asociadas con

lo negativo.
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Cuando se mide algo como la satisfaccion del cliente, se hace
sobre la base de criterios técnicos. Sin embargo, el cliente le agrega una
carga emocional, haciendo que la percepcion de estos criterios técnicos

sea diferente del que inicialmente establece el que presta el servicio.

Por ello, diversos autores coinciden en sefalar que el enfoque al
cliente es la base de un sistema de gestion de calidad, dado que
siempre resulta mas facil y mas barato retener a un cliente (en términos

de tenerlo satisfecho con el servicio), que traer uno nuevo.

De esta manera, la medicion de la satisfaccion del cliente se
convierte en un proceso con las siguientes etapas: identificacion de las
necesidades y expectativas de la gente, captura de datos mediante
mediciones cualitativa y cuantitativa, proceso de datos y obtencion de
informacion, integracion de los resultados obtenidos para la mejora de la

gestion de las areas claves de la empresa.

Para medir la satisfaccion del cliente se deben generar los medios
para realizar esa retroalimentacién, asi como las acciones preventivas y
correctivas correspondientes. En primer lugar, para este fin, se cuenta
con la medicion cualitativa (de caracter mas informal), realizada
profesional y organizadamente una vez prestado el servicio (para
evaluar la satisfaccion del servicio que se le acaba de entregar),
usualmente mediante el llenado de un cuestionario que contenga tépicos
sobre la percepcion del cliente, la satisfaccion de los atributos y las
caracteristicas que se hayan definido del servicio; y con la medicion
cuantitativa (formal), llevada a cabo principalmente mediante encuestas
telefébnicas o remitidas por correo (incluso entrevistas) para conocer el

nivel de satisfaccion percibido.

Gracias a la determinacion del nivel de satisfaccion del cliente se
ha detectado una gran cantidad de espacios de mejora. Si bien el indice

de satisfaccion representa la vision general de la organizacion que tiene
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el cliente, existen varios indicadores que componen el nivel de
satisfaccion, como pueden ser la repeticion, la fidelidad, el nUmero de
reclamaciones y quejas, el importe y numero de devoluciones o los

reconocimientos y premios recibidos.

La medicion de la satisfaccion se realiza sobre la base de un plan
en el que la organizacion enfoca sus esfuerzos, y en el que se han
identificado las variables que inciden en la satisfaccion (especialmente
de aquellas que mejoran mas la percepcion del cliente), la correlacion
entre ellas y el peso que tienen. Igualmente, se debe conjugar la
medicion cualitativa con cuantitativa, establecer el valor competitivo
(como se siente tratado el cliente), la continuidad en el tiempo y

aprovechar &reas de oportunidad para la organizacién en el mercado.

En el area de salud, los servicios son de calidad cuando carecen
de deficiencia y satisfacen las necesidades del usuario interno y externo,

gue incluye para varios autores los siguientes aspectos:

4 Equidad, es la atencion igualitaria con las mismas oportunidades
de recibir asistencia;

v Fiabilidad, significa que se lleve a cabo de manera fiel e integra la
atencion gue se otorga, sin fallas, errores o demoras que pueden
desvalorizar internamente a todos los profesionales o algunos
profesionales que intervienen en su atencion;

v Efectividad, en la resolucion de su problema de salud y la posible
influencia que tienen en la misma los cuidados ofrecidos por todo
el personal;

v Buen trato, percibido a lo largo del contacto que ha mantenido el
usuario con todo el personal del centro hospitalario;

4 Respeto hacia las caracteristicas personales de todos y cada uno
de ellos;
4 Informacién, que sea completa, veridica y que le permita un

conocimiento del entorno en el que se encuentra, derechos y
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deberes que le asisten durante su permanencia. También se
relaciona con la informacién que le permite tomar decisiones
respecto a los cuidados que van a recibir o alternativas clinicas
sobre su tratamiento.

v' Continuidad en el seguimiento del proceso del cuidado con
apertura de canales de comunicacion;

v' Confortabilidad, relacionada al grado de confort y seguridad del
entorno que se le ha ofrecido a lo largo de su estancia en el
hospital o del servicio recibido (Jimenez y Villegas, y otros, 2003:
60).

Bajo estas consideraciones, existen dos estados de satisfaccion,
gue se manifiestan como las caras de una misma moneda. La objetiva,
cuando existe una retribucién por lo que ha pagado, casi para atender
solamente sus necesidades; y la subjetiva, cuando la experiencia por el
servicio o producto estuvo por encima de sus expectativas, con lo que se
genera una percepcion superior y una fidelidad hacia los mismos. En
este sentido, el aumento de la satisfaccion esta muy ligado a la

generacion de valor de la organizacion.

El Ministerio de Salud (2012) ha generado una herramienta para la
medicion de la satisfaccion que proporcionan al cliente externo en los
servicios de salud en sus diferentes niveles (emergencia, consulta y
hospitalizacion) a partir de la Metodologia SERVQUAL, asumiendo el
concepto de la calidad de atencion “como la brecha o diferencia entre las

percepciones y expectativas de los usuarios externos”

Por otro lado, el referido Ministerio pretende con esta herramienta
de evaluacion “fortalecer los procesos de prestacién en los diferentes
niveles de atencion, contribuir a buscar la satisfaccion del usuario externo,
identificar su nivel de insatisfaccidon con el propdsito de implementar

mejoras, implementando finalmente una cultura de calidad enfocada en el
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usuario e incorporacion de acciones de mejora continua” (MINSA, 2012,
p.27).

Dimensiones de la satisfaccion del cliente

El Modelo SERVQUAL de calidad de servicio fue elaborado por Zeithami,
Parasumaran & Berry (1993), cuyo propoésito es mejorar la calidad de
servicio ofrecida por una organizacién. Utiliza un cuestionario tipo que
evalla la calidad de servicio ofrecida por una organizacion: Utiliza un
cuestionario tipo que evalua la calidad de servicio a lo largo de cinco
dimensiones: (1) Elementos tangibles (2) Fiabilidad, (3) Capacidad de
respuesta, (4) Seguridad y (5) Empatia

Elementos Tangibles. Se define como la “apariencia de instalaciones
fisicas, equipos, personal y materiales de comunicacién” (p.35), este
aspecto evalla la parte externa de la organizacion, asi como los equipos
con que se cuente los cuales deben ser repotenciados y actualizados;

Fiabilidad. Es la “Habilidad del proveedor para realizar el servicio sin
errores, de forma fiable y adecuada, cumpliendo los compromisos

adquiridos”

Capacidad de Respuesta. Es la “disposicion y voluntad para ayudar a los

usuarios y proporcionar un servicio rapido” .

La persona que atiende al usuario debe tener una capacidad de escucha,
un trato cordial con las personas para que el usuario al recibir la
respuesta no solo sea en el tiempo esperado sino de la manera mas

cordial

Seguridad. Son los “conocimientos y atencidn mostrados por los

empleados y sus habilidades para inspirar credibilidad y confianza” (p.35).
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Esta dimension genera respeto por la institucion, el usuario confia en la
atencion que ha recibido y estd seguro del profesionalismo de las

personas que les brindaron el servicio,

Empatia. Es la “atencion individualizada que se ofrece al usuario del
servicio” (p.29-30), sobre todo aqui se evalta el trato del trabajador el

cual debe ser personalizado y sobretodo el identificarse con el usuario.

Teorias sobre la satisfaccion en el ambito organizacional

Bozzo, Teyes y San Martin (2004) sefialo que el siglo XVIII marco un
tiempo importante en las organizaciones debido a que se desencadend
un proceso de instrumentalizacion de los trabajadores a tal punto de

generar la mecanizacion o deshumanizacion de las industrias.

1) La Teoria de las relaciones humanas, permite que la felicidad
humana (satisfaccion), pase a ser vista bajo un angulo
completamente diferente, pues el “homos economicus” de Taylor,
cede el lugar al “hombre social” de Elton Mayo. Esta teoria pone
énfasis en las necesidades humanas, en la motivacion como factor
determinante de la satisfaccion y por ende, del equilibrio personal, a
la moral y actitud, ligada directamente al estado emocional y a la

satisfaccion de las necesidades.

Después de la segunda guerra mundial, el cambio que se genero
en la industria japonesa gener0 nuevas tendencias de la
administracion de las organizaciones, contraponiendo las ideas de
Taylor o Modelo Tayloriano, generado a partir de 1911 y que
demostré que el control de calidad como parte inherente al proceso
productivo, poniendo énfasis en el supervisor (1918) y en el control
de calidad de la inspeccion (1937), modelo que cambia

radicalmente al introducir las ideas de Deming en los afios '50.
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La propuesta de Deming plantea un sistema global de gestion
basado en la participacion y contribuciébn de las personas que
integran una organizacion y en la aplicacion del método cientifico y
consistentemente la consideracion de las expectativas del cliente
con respecto a los servicios o productos que entrega la

organizacion.

Ademas, utiliza los circulos de calidad, instrumento que utiliza la
Direccién cuando su filosofia es participativa y cree en el concepto
de "calidad total", es decir, en la idea de que la calidad se mejora
ininterrumpidamente en el lugar de trabajo. Los puntos focales de

los circulos de calidad son:

» La calidad. Se puede considerar como el gran objetivo de
los circulos; los mercados son cada vez mas competitivos
y los clientes tienen un mayor nivel de educaciéon y
exigencia lo que provoca que la calidad sea una

preocupacion central para la mayor parte de las empresas.

e La Productividad. Los circulos pueden colaborar a
incrementar el sentido mas amplio y en todas las areas de
la empresa. Viene a ser la resultante de una correcta
aplicacion del conjunto de los recursos de la empresa, un
indice fiable de que todos los recursos estan bien dirigidos

y administrados.

e La mejora de costes. El conocimiento de los costes evita el
despilfarro y la mala administracion de los recursos. Los
circulos de calidad pueden colaborar decisivamente a la
hora de reducir los costes de todo tipo: administrativos,

comerciales, transportes, etc.

e La motivacion. Gracias a los circulos de calidad se puede
conseguir motivar de una forma constante a los
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trabajadores, ofreciéndoles oportunidades de participar en
los objetivos de la empresa, y de sentirse valorados por el

trabajo bien hecho.

e La reorganizacion. Cuando la reorganizacion puede ser
lenta en el tiempo, y no son necesarias decisiones
drasticas y urgentes, es una buena alternativa encomendar

a los circulos el estudio de esta reorganizacion.

2) Teoria X vy teoria Y. Douglas Mc Gregor postul6 que hay dos
puntos de vista distintos de los seres humanos, uno basicamente
negativo, llamado teoria X y otro en esencia positivo, la teoria Y.
Después de observar la forma en que muchos gerentes trataban a
sus empleados, Mc Gregor concluyé que el concepto de cada
gerente sobre la naturaleza humana se basa en cierto agrupamiento
de supuestos con los que moldea el comportamiento hacia sus

subordinados. Segun la teoria X, los supuestos del gerente son:

» A los empleados les desagrada inherentemente el trabajo v,
cada vez que sea posible, trataran de evitarlo.

» Como no les gusta el trabajo, hay que forzarlos, controlarlos o
amenazarlos con castigos para que alcancen las metas deseadas
» Los empleados rehuiran las responsabilidades y pediran
instrucciones formales siempre que sea posible

» Casi todos los trabajadores ponen a la seguridad por encima de

los demas factores laborales y mostrardn pocas ambiciones

De acuerdo con la teoria Y, los gerentes mantienen cuatro
supuestos contrastantes:

» Lo empleados pueden considerar al trabajo tan natural como el
descanso o el juego

» Quien estd comprometido con los objetivos, se dirigira y

controlara a si mismo
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» El individuo medio puede aprender a aceptar y aun buscar
responsabilidades

» La creatividad, es decir, la capacidad de tomar buenas
decisiones, esta muy difundida entre la poblacion y no es

prerrogativa solo de los gerentes.

La satisfaccion o bienestar de las personas estan relacionadas con
las necesidades humanas; por ejemplo, la Teoria de Maslow,
formulada en el afio 1943 basdndose en el concepto de jerarquia
de necesidades, que influyen en el comportamiento humano.
Maslow concibioé esa jerarquia por el hecho de que el hombre es
una criatura que demuestra sus necesidades en el transcurso de la
vida. En la medida en que el hombre las satisface, otras mas
elevadas toman el predominio del comportamiento. Esta jerarquia

de necesidades presenta una configuracion piramidal.

Mecesidad

/Nec:esidad de Estima\
/ Necesidades sociales \

Mecesidades de seguridad

Mecesidades fisioldgicas

Figura 10. Jerarquia de las necesidades humanas de Maslow

Fuente. Bozzo, Teyes y San Martin (2004)

Maslow cree que la mayor parte de las personas en las sociedades
con un alto nivel de vida tienen sus necesidades de los tres

primeros niveles (fisiolégicas, de seguridad y sociales)

54



regularmente satisfechas, sin mucho esfuerzo y sin mucho efecto

motivacional.

La teoria de Maslow presenta los siguientes aspectos: Una
necesidad satisfecha no es motivadora de comportamiento. Apenas
las necesidades no satisfechas incluyen sobre el comportamiento

dirigiéndolos hacia objetivos individuales.

El individuo nace con un cierto contenido de necesidades
fisiolégicas, que son necesidades innatas o hereditarias. Al inicio, el
comportamiento se enfoca exclusivamente hacia la satisfaccion de
necesidades tales como el hambre, la sed, el ciclo del suefo -
actividad, el sexo, etc. A partir de aqui, el individuo ingresa en una
larga trayectoria de aprendizaje de nuevos patrones de
necesidades. Surgen las necesidades de seguridad, enfocadas
hacia la proteccion contra el peligro, contra las amenazas y contra

la privacion.

Las necesidades fisiologicas y las de seguridad constituyen las
necesidades primarias del individuo, enfocadas hacia Ila
conservacion personal. A medida que el individuo pasa a controlar
sus necesidades fisiologicas y de seguridad, surgen lenta y
gradualmente las necesidades secundarias: sociales, de estima y
de auto - realizacién. Sin embargo, cuando el individuo alcanza la
satisfaccion de las necesidades sociales, surgen las necesidades
de auto - realizacion. Esto significa que las necesidades de estima
son complementarias a las necesidades sociales, mientras que las

de auto-realizacién son complementarias a las de estima.

Los niveles mas elevados de necesidad solamente surgen cuando
los niveles mas bajos estan relativamente controlados y son
alcanzados por el individuo. Las necesidades mas elevadas surgen

no solamente en la medida en que las mas bajas van siendo
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satisfechas, sino que predominan las mas bajas de acuerdo con la

jerarquia de las necesidades trazadas por Maslow.

El comportamiento del individuo es influido simultaneamente por un
gran numero de necesidades concomitantes. Sin embargo, las
necesidades mas elevadas tienen una activacion predominante en
relacion con las necesidades mas bajas. Las necesidades mas
bajas requieren un ciclo motivacional relativamente rapido, (comer,
dormir, etc.), mientras que las necesidades mas elevadas requieren
un ciclo motivacional extremadamente largo. Sin embargo, si
alguna necesidad mas baja deja de satisfacerse durante mucho
tiempo, se vuelve imperativa, neutralizando el efecto de las

necesidades mas elevadas.

3) La Teoria de los factores de Herzberg, se fundamenta en el
ambiente externo y en el trabajo del individuo (enfoque extra-

orientado). Define una teoria de dos factores a saber:

Factores higiénicos o insatisfactorios: se refieren a las condiciones
gue rodean al empleado mientras trabaja, incluyendo las
condiciones fisicas y ambientales del trabajo, el salario, los
beneficios sociales, las politicas de la empresa, el tipo de
supervision recibido, el clima de las relaciones entre la direccion y
los empleados, los reglamentos internos, las oportunidades
existentes, etc. Corresponden a la perspectiva ambiental.
Constituyen los factores tradicionalmente usados por las

organizaciones para obtener motivacion de los empleados.

Factores motivadores o satisfactorios: se refieren al contenido del
cargo, a las tareas y a los deberes relacionados con el cargo. Son
los factores motivacionales que producen efecto duradero de
satisfaccion y de aumento de productividad en niveles de

excelencia, o sea, superior a los niveles normales.
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4) La Teoria del Desarrollo a Escala Humana de Manfred Max
Neef, relaciona las necesidades y los satisfactores. Se ha creido,
tradicionalmente, que las necesidades humanas tienden a ser
infinitas; que cambian constantemente, que varian de una cultura a
otra y que son diferentes en cada periodo historico. Tales
suposiciones son incorrectas, ya que son producto de un error

conceptual.

El tipico error que se comete en los analisis acerca de las
necesidades humanas es que no se explica la diferencia esencial
entre las que son propiamente necesidades y los satisfactores de
esas hecesidades. Es indispensable hacer una distincion entre
ambos conceptos por motivos tanto epistemologicos como

metodoldgicos.

La persona es un ser de necesidades multiples e
interdependientes. Las necesidades humanas deben entenderse
como un sistema en el que ellas se interrelacionan e interactuan.
Simultaneidades, complementariedades y compensaciones son
caracteristicas propias del proceso de satisfaccion de las

necesidades.

5) La Escuela Conductista de Mc Clelland, utiliza la motivacion de
los miembros de la organizacién, para mayor satisfaccion y mejor
desempefio de éstos. La teoria de MC Clelland, considera la
motivacion por el logro, sentido de afiliacion o poder, potencia o
complementa las competencias de los trabajadores, reconociendo
dos ambitos: Las competencias individuales (habilidades vy
conocimiento) y el ambito social, dentro del cual entre otros factores
(rol social, rasgos, imagen de si mismo), se encuentra la

motivacion.
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Considera las competencias como un iceberg Necesarias pero no
suficientes para garantizar la satisfaccion y un desempefio
excelente La Teoria de Mc Clelland, considera la parte inferior del
iceberg, como las Particularidades de la personalidad de cada
miembro de la organizacion y sobre la base de aquella informacién,
utiliza la motivacion para la inducir la satisfaccion de los
trabajadores a través del logro, afiliacion y poder, lo cual ademas,
mejora su desempefio y conducta, haciendo compatibles los

intereses y objetivos individuales con los de la organizacion.

6) Teoria de la motivacion basada en las Expectativas de Victor H.
Vroom. En esencia, la teoria de las expectativas argumenta que la
fuerza de la tendencia a actuar en cierto sentido depende de la
fuerza de las expectativas de que al acto seguira un resultado y del
atractivo que éste tiene para el individuo. Es decir, el logro de las
metas personal y profesional depende de la propia voluntad de la
persona y del esfuerzo que realice para lograr lo proyectado,
entonces se puede indicar que incluye las siguientes variables que

a continuacion se detallan:

e Atractivo: La importancia que el individuo concede al
resultado o recompensas que puede obtener en el trabajo.
Esta variable considera las necesidades insatisfechas del
empleado.

e Vinculacion entre el desempefio y recompensas: El grado en
gue el individuo cree que desenvolverse a cierto nivel, llevara

a la consecucion del resultado deseado
e Vinculacion entre el esfuerzo y el desempefio: La probabilidad

gue percibe el individuo de que ejercer cierto grado de

esfuerzo conducira al buen desemperio.
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3.3. Definicién de Términos Basicos

Cadena de valor: Es la serie de departamentos que efectian
actividades que crean valor al disefiar, producir, comercializar, entregar
y apoyar los productos de la compafiia. el conjunto de actividades y
funciones entrelazadas que se realizan internamente. La cadena
empieza con el suministro de materia prima y continua a lo largo de la
produccion de partes y componentes, la fabricacion y el ensamble, la
distribucién al mayor y detal hasta llegar al usuario final del producto o

servicio. (Quintero y Sanchez, 2006).

Mision

Propésito, finalidad que persigue en forma permanente o
semipermanente una organizacibn, un area 0 un departamento.
(D"Alessio, 2015, 15).

Necesidades

De acuerdo a Torres et al. (2011) se refiere al desempefio (en cuanto a
la entrega de valor) que el cliente considera haber obtenido luego de
adquirir un producto o servicio. Dicho de otro modo, es el "resultado” que

el cliente "percibe" que obtuvo en el producto o servicio que adquirio.

Calidad de la atencion en salud: Es el grado en que los medios mas
deseables se utilizan para alcanzar las mayores mejoras posibles en la

salud. (Avedis Donabedian, citado por Zurita, 1996).

Calidad de producto: Capacidad de un producto para desempefiar sus
funciones; incluye la durabilidad general del producto, confiabilidad,
precision, facilidad de operacién y reparacion, entre otros valiosos
atributos. Esto significa que la calidad de un producto o servicio, es
equivalente al nivel de satisfaccion que le ofrece a su consumidor, y esta
determinado por las caracteristicas especificas del producto o servicio.

(Secretaria de Gobierno de Guanajuato, s. f.).
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Marketing: Proceso social y de gestion, a través del cual individuos y
grupos obtienen lo que necesitan y desean, creando, ofreciendo e
intercambiando productos u otras entidades con valor para los otros
(Koller y Amstrong, 2008).

Estrategia de marketing: Definicibn de la manera de alcanzar los
objetivos de marketing establecidos. Esta decision comportara la
implementacion de un conjunto de acciones que la hagan posible en un

horizonte temporal y un presupuesto concreto (Monferrer, 2013).

Planeamiento estratégico: Proceso de mantenimiento de un ajuste
viable entre los objetivos y recursos de la compafiia y las cambiantes
oportunidades del mercado, con el fin de modelar y reestructurar las
areas de negocio y producto de la compafiia de forma que den

beneficios y crecimientos satisfactorios (Monferrer, 2013).

Satisfaccion del cliente: Grado de cumplimiento por parte de la
organizacion de salud, respecto a las expectativas y percepciones del

usuario en relacion a los servicios que esta le ofrece (MINSA 2012).

Seguimiento: Recoleccion y analisis de informacion, realizados con
regularidad, para contribuir a la adopcion oportuna de decisiones,
garantizar la responsabilidad y sentar las bases de la evaluacién y el
aprendizaje. Se trata de una funcion continua basada en un proceso
metodico de recoleccion de datos para proporcionar a los gestores y a
los principales interesados de un proyecto o programa en curso, las
primeras indicaciones sobre los progresos y el logro de los objetivos
(OECD-DAC, 2001)

Evaluacion: Apreciacion sistematica y objetiva de un proyecto,
programa o politica en curso o concluido, de su disefio, su puesta en
practica y sus resultados. El objetivo es determinar la pertinencia y el

logro de los objetivos, asi como la eficiencia, la eficacia, el impacto y la
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sostenibilidad para el desarrollo. Una evaluacion debera proporcionar
informaciéon creible y dtil, que permita incorporar las ensefianzas

aprendidas en el proceso de decisiones (OECD-DAC, 2001)

Servicio al cliente: Servicio al cliente es el establecimiento y la gestion
de una relacién de mutua satisfaccién de expectativas entre el cliente y
la organizacion. Para ello se vale de la interaccion y retroalimentacion
entre personas, en todas las etapas del proceso del servicio. (Duque,
2005).

Evaluacion de la satisfaccion del cliente externo

Proceso referido a la valoracion de la calidad de la atencion en los
servicios de salud por el cliente, a través de las principales actividades
del proceso de atencion (MINSA, 2012, 5).

Politicas

Son los limites que acotan una estrategia. Estas tienen que estar
alineadas con los valores de la organizacion, debiendo existir entre ellos
una correspondencia bilateral. Por medio de las politicas se disefia el
camino para orientar a las estrategias hacia la posicion futura de la

organizacion, es decir, la vision (D"Alessio, 2015, 45).

Cliente externo

Persona que acude a una organizacion para recibir atencion de manera
continua y con calidad, en el contexto de familia y comunidad (MINSA,
2012, 8).

Vision

Se refiere a una imagen que la organizacion plantea a largo plazo sobre
cdmo espera que sea su futuro, una expectativa ideal de lo que espera
gue ocurra. La vision debe ser realista pero puede ser ambiciosa, su
funcidn es guiar y motivar al grupo para continuar con el trabajo.
(MINSA, 2011, 10).
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PRESENTACION, ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS.

CAPITULO IV

El siguiente capitulo expone los resultados de la encuesta realizada a los

pacientes de la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico, destacando

los niveles de satisfaccion e insatisfaccion conseguidos en los distintos

aspectos evaluados por el modelo de mejora de la calidad adoptado por el

Ministerio de Salud.

En ese sentido, dichos resultado sirvieron para detallar los aspectos que

debe mejorarse en la residencia, los mismos que deben complementar los

objetivos estratégicos que la institucion se ha proyecta conseguir un periodo

largo de tiempo.

4.1. Validez y confiabilidad de los instrumentos utilizados
Validez

Para Hernandez, et al (2010), “la validez es el grado en que un

instrumento en verdad mide la variable que pretende medir’ (p.201).

Los cuestionarios sobre el Planeamiento estratégico y la satisfaccion del

cliente fueron sometidos a criterio de un grupo de Jueces Expertos.

EXPERTO RESULTADO
Experto N°1  Raul Cabrejos Burga 92%
Experto N°2 Tamara Pando Ezcurra 90%
Experto N°3  Juan Godoy Caso 88%
Experto N° 4 Julissa Llave Zafartu 95%
Experto N°5  Wilber Acosta ponce 89%
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Dada la validez de los instrumentos por juicio de expertos, donde se
obtuvo un valor promedio de 90 %, podemos deducir que los expertos

consideran que el instrumento de medicion es aplicable.

Confiabilidad

Segun Hernandez, et al (2010), la confiabilidad de un instrumento de
medicién “es el grado en que un instrumento produce resultados

consistentes y coherentes”. (p. 200).

Para establecer la confiabilidad de los cuestionarios, se utilizd la prueba
estadistica de fiabilidad alfa de Cronbach, con una muestra piloto de 20
trabajadores. Luego se procesaron los datos, haciendo uso del Programa
Estadistico SPSS version 23.0.

Tabla 4
Interpretacion del coeficiente de confiabilidad
Rangos Magnitud
0,81a1,00 Muy Alta
0,61 a 0,80 Moderada
0,41 a 0,60 Baja
0,01a0,20 Muy baja

Fuente: Ruiz (2007)

Tabla 5

Resultados del analisis de fiabilidad de las variables

instrumentos Alfa de Cronbach N de elementos
Planeamiento estratégico ,900 15
Satisfaccion del cliente 775 20
externo
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De lo observado en la tabla se puede afirmar que el instrumento sobre
planeamiento estratégico se obtuvo el coeficiente de alpha de cronbach = ,900
interpretandose como una confiabilidad muy alta; mientras que para el
instrumento referido a la variable satisfaccion del cliente el coeficiente de
fiabilidad que se obtuvo fue = ,775 interpretandose como una confiabilidad

moderada.

4.2. Presentacion del estado de la situaciéon

Tabla 6
Niveles de la variable planeamiento estratégico

Frecuencia  Porcentaje

Vélido Inadecuado 92 38,7
Regular 132 55,5
Adecuado 14 5,8
Total 238 100,0

Fuente. Base de datos de la encuesta

Porcentaje

Inadecuado Regular Adecuado

Grafico 1: Porcentajes de la variable planeamiento estrategico.

Los datos presentados en la tabla y grafico respectivo en torno a la variable
planeamiento estrategico en la residencia geriatrica del hospital militar
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geriatrico,muestra que del total de los encuestadosel 38,9% considera en un
nivl inadecuado, el 55,5% considera que esta en un nivel regular y el 5,9% lo

considera en un nivel adecuado.

Tabla 7

Niveles de la dimensién formulacion

Frecuencia Porcentaje
Valido Inadecuado 96 40,3
Regular 117 49,2
Adecuado 25 10,5
Total 238 100,0

Fuente. Base de datos de la encuesta

Porcentaje

Inadecuado Regular Adecuado

Grafico 2: Porcentajes de la dimension formulacion

Los datos presentados en la tabla y gréafico respectivo entorno a la dimension
formulacion en la residencia geriatrica del hospital militar geriatrico,muestra

gue del total de los encuestadosel 40,2% considera en un nivel inadecuado, el
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49,2% considera que esta en un nivel regular y el 10,5% lo considera en un

nivel adecuado.

Tabla 8

Niveles de la dimension implementacion

Frecuencia Porcentaje
Valido Inadecuado 81 34,0
Regular 128 53,8
Adecuado 29 12,2
Total 238 100,0

Fuente. Base de datos de la encuesta

Porcentaje

Inadecuado Regular Adecuado

Gréfico 3: Porcentajes de la dimension implementacion

Los datos presentados en la tabla y gréafico respectivo entorno a la dimension
implementacion en la residencia geriatrica del hospital militar geriatrico,
muestra que del total de los encuestadosel 33,9% considera en un nivel
inadecuado, el 54% considera que esta en un nivel regular y el 12,1% lo

considera en un nivel adecuado
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Tabla 9
Niveles de la dimensidn evaluaciéon

Frecuencia Porcentaje

Vélido Inadecuado 93 38,9
Regular 126 52,7
Adecuado 20 8,4
Total 238 100,0

Fuente. Base de datos de la encuesta

Porcentaje

Inadecuado Regular Adecuado

Grafico 4: Porcentajes de la dimensioén evaluacién

Los datos presentados en la tabla y figura respectiva entorno a la dimension
evaluacion en la residencia geriatrica del hospital militar geriatrico,muestra que
del total de los encuestadosel 38,9% considera en un nivel inadecuado, el
52,72% considera que esta en un nivel regular y el 8,37% lo considera en un

nivel adecuado
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Tabla 10
Niveles de la variable satisfaccién del usuario

Frecuencia  Porcentaje

Valido Insatisfecho 88 37,2
Regularmente satisfecho 137 57,3
Satisfecho 13 55
Total 238 100,0

Fuente. Base de datos de la encuesta

Porcentaje

Insatisfecho Regularmente satisfecho Satisfecho

Gréfico 5: Porcentajes de la variable satisfaccion del usuario

Los datos presentados en la tabla y grafico respectivo entorno a la variable
satisfaccion del usuario en la residencia geriatrica del hospital militar
geriatrico,muestra que del total de los encuestadosel 37,2% considera estar
insatisfecho, el 57,3% considera estar regularmente satisfecho y el 5,4% lo
considera estar satisfecho
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Tabla 11
Niveles de la dimensién aspectos tangibles

Frecuencia Porcentaje

Valido Insatisfecho 103 43,1
Regularmente satisfecho 127 53,6
Satisfecho 8 3,3
Total 238 100,0

Fuente. Base de datos de la encuesta

Porcentaje

Insatisfecho Regularmente satisfecho Satisfecho

Grafico 6: Porcentajes de la dimension aspectos tangibles

Los datos presentados en la tabla y gréafico respectivo entorno a la dimension
aspectos intangibles en la residencia geriatrica del hospital militar
geriatrico,muestra que del total de los encuestados el 43,1% considera estar
insatisfecho, el 53,6% considera estar regularmente satisfecho y el 3,3% lo

considera estar satisfecho
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Tabla 12
Niveles de la dimensién fiabilidad

Frecuencia  Porcentaje

Valido Insatisfecho 114 47,7
Regularmente satisfecho 121 51,0
Satisfecho 3 1,3
Total 238 100,0

Fuente. Base de datos de la encuesta

Porcentaje

Insatisfecho Regularmente satisfecho Satisfecho

Grafico 7: Porcentajes de la dimension fiabilidad

Los datos presentados en la tabla y grafico respectivo entorno a la dimension
fiabilidad en la residencia geriatrica del hospital militar geriatrico,muestra que
del total de los encuestados el 47,7% considera estar insatisfecho, el 51%

considera estar regularmente satisfecho y el 1,3% lo considera estar satisfecho.
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Tabla 13
Niveles de la dimensién capacidad de respuesta

Frecuencia Porcentaje

Valido Insatisfecho 90 38,1
Regularmente satisfecho 138 57,7
Satisfecho 10 4,2
Total 238 100,0

Fuente. Base de datos de la encuesta

Porcentaje

Insatisfecho Regularmente satisfecho Satisfecho

Gréfico 8: Porcentajes de la dimension capacidad de respuesta

Los datos presentados en la tabla y gréafico respectivo entorno a la dimension
capacidad de respuesta en la residencia geriatrica del hospital militar
geriatrico,muestra que del total de los encuestados el 38,1% considera estar
insatisfecho, el 57,7% considera estar regularmente satisfecho y el 4,2% lo

considera estar satisfecho
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Tabla 14
Niveles de la dimensién seguridad

Frecuencia Porcentaje

Valido Insatisfecho 99 41,8
Regularmente satisfecho 129 54.0
Satisfecho 10 4,2
Total 238 100,0

Fuente. Base de datos de la encuesta

Porcentaje

Insatizfecho Regularmente satisfecho Satisfecho

Grafico 9: Porcentajes de la dimension seguridad

Los datos presentados en la tabla y grafico respectivo entorno a la dimension
seguridad en la residencia geriatrica del hospital militar geriatrico,muestra que
del total de los encuestados el 41,84% considera estar insatisfecho, el 53,97%
considera estar regularmente satisfecho y el 4,18% lo considera estar

satisfecho
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Tabla 15
Niveles de la dimensién empatia

Frecuencia  Porcentaje

Valido Insatisfecho 102 42,7
Regularmente satisfecho 132 55,6
Satisfecho 4 1,7
Total 238 100,0

Fuente. Base de datos de la encuesta

Porcentaje

Insatisfecho Regularmente satisfecho Satisfecho

Grafico 10: Porcentajes de la dimension empatia

Los datos presentados en la tabla y figura respectiva entorno a la dimension
empatia en la residencia geriatrica del hospital militar geriatrico,muestra que
del total de los encuestados el 42,68% considera estar insatisfecho, el 55,65%
considera estar regularmente satisfecho y el 1,67% lo considera estar

satisfecho
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4.3. Andlisis de tablas y graficos
Antes de contrastar las hip6tesis se realiz6 la prueba de normalidad

Tabla 16

Prueba de normalidad de datos

Kolmogorov-Smirnov@

Estadistico gl Sig.
Planeamiento estratégico 141 239 ,000
Satisfaccién del usuario ,104 239 ,000

La presente tabla que se presenta, responde al fin de asumir la prueba
estadistica para el andlisis de la hipétesis de la investigacion, procedemos a
determinar el tipo de distribucién de los datos en el caso de la proveniencia de
distribuciones normales; se ha realizado la prueba a los datos obtenidos de la
muestra de estudio, de acuerdo a la prueba de bondad de ajuste con el
estadistico Kolmogorov-Smirnov asumido a un nivel de significacion del a =
0.05 frente al p de 0.000 como resultados de la variable, como el p es menor al
nivel de significacion a en su mayoria, siendo esta comparacién suficiente para
determinar que los datos obtenidos no provienen de muestra de distribuciones
no normales, por lo tanto los datos seran analizados por la prueba no
paramétrica de correlacion de Spearman, dado que este estadistico es

apropiado para ver relaciones entre variables.

Hipotesis general
Ho No existe una relacién significativa entre el planeamiento estratégico y la
satisfaccion del cliente externo de la Residencia Geriatrica del Hospital Militar

Geriatrico.

Ha Existe una relacion significativa entre el planeamiento estratégico y la
satisfaccion del cliente externo de la Residencia Geriatrica del Hospital Militar

Geriatrico.
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Se utilizo la siguiente comparacion para establecer el nivel de relacion:

Correlacidmn
perfecta
1.0

Sin correlacidn
0.0 0.2 0.4 0.6 0.8

|
|

Correlacidn Correlacién Correlacidn Correlacién Correlacién
minima baja moderada buena muy buena

Tabla 17

Relacion entre la satisfaccion del usuario y el planeamiento estratégico

Planeamiento Satisfaccion

Rho de Planeamiento  Coeficiente de 1,000 ,763"
Spearman correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 238 238
Satisfaccion ~ Coeficiente de ,763™ 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 238 238

Fuente. Base de datos de las encuestas

Decision:

Los datos mostrados en la tabla se aprecia el grado de relacion entre las
variables determinada por el Rho de Sperman p= ,763 significa que existe una
buena relacion directa entre las variables, frente al grado de significacion
estadistica p <, 05, por lo que de rechazar la hipo6tesis nula y aceptar la
hipbtesis alterna que existe una correlacion positiva entre el planeamiento
estratégico y la satisfaccion del cliente interno de la Residencia Geriatrica del

Hospital Militar Geriatrico.

(1) Primera hipotesis especifica
Ho No existe una relacion significativa entre el planeamiento estratégico y
los elementos tangibles relacionados con la infraestructura con que cuenta la

Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico para atender a clientes
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Ha Existe una relacion significativa entre el planeamiento estratégico y los
elementos tangibles relacionados con la infraestructura con que cuenta la

Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico para atender a clientes.

Se utilizé la siguiente comparacion para establecer el nivel de relacion:

Correlacidmn
perfecta
1.0

Sin correlacién
0.0 0.2 0.4 0.6 0.8
|
_ |
Correlacidn Correlacién Correlacidn Cormelacién Correlacién
minima baja moderada buena muy buena

Tabla 18

Relacion entre el planeamiento estratégico y la dimension aspectos tangibles

Aspectos

Planeamiento  tangibles

Rho de Spearman  Planeamiento Coeficiente de correlacién 1,000 ,450™
Sig. (bilateral) . ,000
N 238 238
Aspectos Coeficiente de correlaciéon ,450™ 1,000
tangibles Sig. (bilateral) ,000
N 238 238

Fuente. Base de datos de las encuestas

Decision:

Los datos mostrados en la tabla se aprecia el grado de relacion entre las
variables determinada por el Rho de Sperman p= ,450 significa que existe una
moderada relacion directa entre las variables, frente al grado de significacion
estadistica p <, 05, por lo que de rechazar la hipotesis nula y aceptar la
hipbtesis alterna que existe una correlacion no muy significativa entre el
planeamiento estratégico y los elementos tangibles en la Residencia Geriatrica
del Hospital Militar Geriatrico

(2) Segunda hipétesis especifica
Ho No existe una relacion significativa entre el planeamiento estratégico y la
fiabilidad en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico
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Ha Existe una relacion significativa entre el planeamiento estratégico y la

fiabilidad en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico

Se utiliz6 la siguiente comparacion para establecer el nivel de relacién:

Correlacidn
perfecta
1.0

Sin correlacién
0.0 0.2 0.4 0.6 0.8
|
|
Caorrelacién Correlacidén Correlacidn Correlacién Correlacién
minima baja moderada buena muy buesna

Tabla 19

Relacion entre el planeamiento estratégico y la dimensién fiabilidad

Planeamiento Fiabilidad

Rho de Planeamiento  Coeficiente de correlacion 1,000 438"
Spearman Sig. (bilateral) . ,000
N 238 238
Fiabilidad Coeficiente de correlacion ,438™ 1,000

Sig. (bilateral) ,000
N 238 238

Fuente. Base de datos de las encuestas

Decision:

Los datos mostrados en la tabla se aprecia el grado de relacion entre las
variables determinada por el Rho de Sperman p=,438 significa que existe una
moderada relacién directa entre las variables, frente al grado de significacion
estadistica p <, 05, por lo que de rechazar la hipétesis nula y aceptar la
hipotesis alterna que existe una correlacibon no muy significativa entre el
planeamiento estratégico y la fiabilidad en la Residencia Geriatrica del Hospital

Militar Geriatrico

(3) Tercera hipotesis especifica
Ho No existe una relacién significativa entre el planeamiento estratégico y la
capacidad de respuesta en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar

Geriatrico
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Ha Existe una relacion significativa entre el planeamiento estratégico y la
capacidad de respuesta en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar
Geriatrico

Se utiliz6 la siguiente comparacion para establecer el nivel de relacién:

Correlacidn
perfecta
1.0

Sin correlacién
0.0 0.2 0.4 0.6 0.8

|

|
Caorrelacién Correlacidén Correlacidn Correlacién Correlacién
minima baja moderada buena muy buesna

Tabla 20

Relacion entre el planeamiento estratégico y la dimensidon capacidad de
respuesta

Capacidad
de

Planeamiento respuesta
Rho de Planeamiento  Coeficiente de correlacion 1,000 ,569™
Spearman Sig. (bilateral) . ,000
N 238 238
Capacidad de  Coeficiente de correlacion ,569™ 1,000

respuesta Sig. (bilateral) ,000

N

238 238

Fuente. Base de datos de las encuestas

Decision:

Los datos mostrados en la tabla se aprecia el grado de correlacion entre las
variables determinada por el Rho de Sperman p= ,569 significa que existe una
moderada relacion directa entre las variables, frente al grado de significacion
estadistica p <, 05, por lo que de rechazar la hipotesis nula y aceptar la
hipbtesis alterna que existe una correlacion no muy significativa entre el
planeamiento estratégico y la capacidad de respuesta en la Residencia
Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico.
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(4) Cuarta hipotesis especifica
Ho No existe una relacién significativa entre el planeamiento estratégico y la

seguridad en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico

Ha Existe una relacion significativa entre el planeamiento estratégico y la

seguridad en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico

Se utiliz6 la siguiente comparacion para establecer el nivel de relacién:

Correlacidn
perfecta
1.0

Sin correlacién
0.0 0.2 0.4 0.6 0.8
|
|
Caorrelacién Correlacidén Correlacidn Correlacién Correlacién
minima baja moderada buena muy buena

Tabla 21

Relacion entre el planeamiento estratégico y la dimension seguridad

Planeamiento  Seguridad

Rho de Planeamiento  Coeficiente de correlacion 1,000 ,493™
Spearman Sig. (bilateral) . ,000
N 238 238
Seguridad Coeficiente de correlacion ,493™ 1,000

Sig. (bilateral) ,000
N 238 238

Fuente. Base de datos de las encuestas

Decision:

Los datos mostrados en la tabla se aprecian el grado de correlacion entre las
variables determinada por el Rho de Sperman p= ,493 significa que existe una
moderada relacion directa entre las variables, frente al grado de significacion
estadistica p <, 05, por lo que de rechazar la hipétesis nula y aceptar la
hipbtesis alterna que existe una correlacion no muy significativa entre el
planeamiento estratégico y la seguridad en la Residencia Geriatrica del
Hospital Militar Geriatrico
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Quinta hipotesis especifica

Ho No existe una relacién significativa entre el planeamiento estratégico y la
empatia en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico

Ha Existe una relacion significativa entre el planeamiento estratégico y la

empatia en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico

Se utiliz6 la siguiente comparacion para establecer el nivel de relacion:

Correlacidn
parfecta
1.0

Sin correlacién
0.0 0.2 Q.4 .6 0.8
|
|
Caorrelacién Caorrelacién Caorrelacidn Correlacién Correlacién
minima baja moderada buena muy buena

Tabla 22

Correlacién entre el planeamiento estratégico y la dimension empatia

Planeamiento  Empatia

Rho de Planeamiento  Coeficiente de correlacion 1,000 ,582™
Spearman Sig. (bilateral) . ,000
N 238 238
Empatia Coeficiente de correlacion 582" 1,000

Sig. (bilateral) ,000
N 238 238

Fuente. Base de datos de las encuestas

Decision:

Los datos mostrados en la tabla se aprecian el grado de correlacion entre las
variables determinada por el Rho de Sperman p= ,582 significa que existe una
moderada relacién directa entre las variables, frente al grado de significacion
estadistica p <, 05, por lo que de rechazar la hipétesis nula y aceptar la
hipotesis alterna que existe una correlacibon no muy significativa entre el
planeamiento estratégico y la empatia en la Residencia Geriatrica del Hospital

Militar Geriatrico.
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4.4. Discusion de resultados

(1) Con respecto al objetivo general de la presente investigacion relacionado a
determinar entre el planeamiento estratégico y la satisfaccion del cliente
externo de la Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico y del
andlisis de los datos obtenidos a través de los instrumentos de
investigacion, se puede indicar que existe una buena relacién entre el
planeamiento estratégico y la satisfaccion del cliente interno con un
coeficiente de correlacion de Rho de Spermann p= 0,763. Por lo tanto, es
considerada como fiabilidad alta. Por consiguiente, se puede manifestar
que el resultado obtenido permite contrastar la hipotesis general.

(2) En relacion al primer objetivo especifico: establecer la relacion entre el
planeamiento estratégico y los elementos tangibles en la residencia
geriatrica del Hospital Militar Geriatrico. Del analisis de los datos de la
Tabla N° 11 y Grafico 6 (Ver p.69), se puede deducir que el 53,6% de los
encuestados se encuentra regularmente satisfecho. En cuanto a los
resultados de la primera hipétesis especifica se pudo determinar que existe
una relacion no muy significativa entre el planeamiento estratégico y los
elementos tangibles, en la Residencia Geriatrica del Hospital Militar
Geriatrico con un coeficiente de correlacion de Rho de Spermann p= ,450,
como elementos tangibles Zeithaml, Parasuraman & Berry (1993),
sefialaron que ello refiere a las instalaciones fisicas, equipos y materiales
de comunicacion.

(3) Respecto al segundo objetivo especifico: establecer la relacion entre el
planeamiento estratégico y la fiabilidad en la residencia geriatrica del
Hospital Militar Geriatrico. Del analisis de los datos de la Tabla N° 12 y
Grafico 7 (Ver p.70), el 51% de los encuestados refiere estar regularmente
satisfechos de los servicios que otorga el HMG. En referencia a la hipotesis
especifica segunda los datos evidenciaron que existe una relacién no muy
significativa entre el planeamiento estratégico y la fiabilidad en la
Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico con un coeficiente de
correlacion de Rho de Spermann p= ,438; referente a la fiabilidad Segun
Zeithaml, Parasuraman & Berry (1993), sefalo que refiere a la habilidad
del proveedor para realizar el servicio de forma confiable y adecuada.
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(4) En relacion al tercer objetivo especifico: establecer la relacion entre el
planeamiento estratégico y la capacidad de respuesta en la residencia
geriatrica del Hospital Militar Geriatrico. Del analisis de los instrumentos de
investigacion y de la Tabla N° 13 y Grafico 7 (ver. P.71) se puede deducir
qgue el 57,7% de los entrevistados se encuentran regularmente satisfechos
de los servicios que otorga el HMG. En referencia a la hipotesis especifica
tercera los datos evidenciaron que existe una relacion no muy significativa
entre el planeamiento estratégico y la capacidad de respuesta en la
Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico con un coeficiente de
correlacibon de Rho de Spermann p= ,569. Los resultados también
acumulan mayor evidencia empirica al estudio realizado por Bejarano
(2011) referido a evaluacion cuantitativa de la eficiencia en las salas de
Cirugia, evidencio que se gener0 retraso en el inicio de las cirugias en
12,8% de las jornadas programadas, lo cual caus6 malestar al usuario.

(5) Con respecto al cuarto objetivo especifico: establecer la relacion entre el
planeamiento estratégico y la seguridad en la residencia geriatrica del
HMG. Se puede indicar que del analisis de datos obtenidos de la Tabla
N°14 y Grafico 9 (Ver p.72) el 54% de los encuestados refiere estar
regularmente satisfecho de los servicios de salud, dicho resultado permite
sostener que en referencia a la hipétesis especifica cuarta los datos
evidenciaron que existe una correlacibn no muy significativa entre el
planeamiento estratégico y la seguridad en la Residencia Geriatrica del
Hospital Militar Geriatrico con un coeficiente de correlacion de Rho de
Spermann p= ,493; Zeithaml, Parasuraman & Berry (1993), sefialo que ello
refiere a los conocimientos y atencién mostrados por los empleados y sus
habilidades para inspirar credibilidad y confianza. Los resultados estan
asociados al estudio realizado por Aguilar (2013) en su tesis satisfaccion
del usuario como indicador de calidad se encontr6 como resultado la
importancia de la relacion entre el médico y el paciente lo cual permitié
afirmar que el trato del personal hacia el usuario el fundamental para ver la

satisfaccioén o insatisfaccion del mismo.
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(6) Respecto al objetivo especifico quinto: establecer la relacion entre el
planeamiento estratégico y la empatia en la residencia geriatrica del
Hospital Militar Geriatrico. Se puede indicar que del andlisis de datos de la
Tabla N° 15 y Grafico 10 (Ver p.73) el 55,6% refiere estar regularmente
satisfecho y los resultados permiten contrastar la hipétesis especifica
quinta al evidenciar que no existe una relacion muy significativa entre el
planeamiento estratégico y la empatia en la Residencia Geriatrica del
Hospital Militar Geriatrico con un coeficiente de correlacion de Rho de
Spermann p=,582; Zeithaml, Parasuraman & Berry (1993), preciso que ello
refiere a la atencion individualizada que se da al usuario en servicio; al
respecto el estudio realizado por Sanchez (2012) sobre satisfaccion de los
usuarios de consulta externa sefialo que en cuanto al trato recibido tanto
por el médico y por el mismo personal también estan asociados al grado

de satisfaccion.
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CONCLUSIONES

Considerando que el objetivo general de la presente investigacion esta
orientado a determinar la relacion entre el planeamiento estratégico y la
satisfaccion del cliente externo de la residencia geriatrica del Hospital Militar

Geriétrico, se citan las siguientes conclusiones.

Primero: Se determin6 a través de la prueba de normalidad de la Hipétesis
General que existe relacion alta entre el planeamiento estratégico y la
satisfaccion del cliente externo en la residencia geriatrica del Hospital
Militar Geriatrico, siendo el grado el Rho de Sperman p= ,763 por lo
gue se puede afirmar que a mejor planeamiento, mejora la calidad de la

atencion y por ende la satisfaccion del cliente externo.

Segundo: Se determind que existe una correlacion moderada, pero no muy
significativa entre el planeamiento estratégico y los elementos tangibles
en la residencia geriatrica del Hospital Militar Geriatrico, siendo el
grado el Rho de Sperman p=,450 por lo que se puede afirmar que a
mejor planeamiento estratégico. Es decir, si la organizacion al
establecer sus objetivos estratégicos debe considerar los elementos
tangibles como la infraestructura, bienes, servicios para que el personal

desarrolle adecuadamente su labor y por ende se sienta satisfecho.

Tercera: Se determiné que existe correlacion moderada, pero no muy
significativa entre el planeamiento estratégico y la fiabilidad en la
residencia geriatrica del Hospital Militar Geriatrico, siendo el grado el
Rho de Sperman p=,,438, por lo que se puede afirmar que a mejor
planeamiento estratégico en el cual la vision y mision planteada por la
institucion sea interiorizada por todos los que laboran en ella, se podra
elevar los niveles en cuanto a la dimension fiabilidad en la que el
trabajador brindara una informacién adecuada ante una determinada

situacion.
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Cuarta:

Quinta:

Sexta:

Se determind que existe una correlacion moderada, pero no
significativa entre el planeamiento estratégico y la capacidad de
respuesta en la residencia geriatrica del Hospital Militar Geriatrico,
siendo el grado el Rho de Sperman p=,,569 por lo que se puede
afirmar que a mejor planeamiento estratégico en la organizacion,
mejora la capacidad de respuesta en la cual el trabajador logra brindar

un servicio en un tiempo adecuado,

Se determind que existe correlacion moderada, pero no muy
significativa entre el planeamiento estratégico y la seguridad en la
residencia geriatrica del hospital militar geriatrico, , siendo el grado el
Rho de Sperman p=,493 , por lo que se puede afirmar que a mejor
planeamiento estratégico realizado por la institucion y comunicado a
todos los que laboran en ella, mejora los niveles en cuanto a la
dimension  seguridad, debido a que se podra considerar dentro del
proceso de planificacion el capacitar a los trabajadores de acuerdo a

los nuevos avances que se estan dando.

Se determiné que existe una correlacion moderada, pero no muy
significativa entre el planeamiento estratégico y la empatia en la
residencia geriatrica del hospital militar geriatrico, siendo el grado el
Rho de Sperman p=,582, por lo que se puede afirmar que, a mejor
planeamiento, mejora la empatia en el colaborador y lo hace mas
sensible a la cordialidad en el trato hacia el usuario de los servicios de

salud.
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RECOMENDACIONES

1.

Retroalimentar la planificacion estratégica de la institucion en funcién al
diagnéstico situacional encontrado de las actividades administrativas,
funcionales y/o asistenciales del Hospital Militar Geriatrico a fin de
promover una mayor cultura de servicios en el personal que labora en la
organizacion y de esta manera mejorar la percepcion que se tiene de la

calidad de atencion asistencial en el paciente geriatrico.

Busqueda de alianzas estratégicas con instituciones de salud publica y/o
privadas a fin de aprovechar de manera adecuada los elementos tangibles
que forman parte del Hospital Militar Geriatrico a efectos de mejorar la
captacion de recursos econémicos que permitan no solo implementar, sino
también renovar equipos y de esta forma posibilitar confianza y fiabilidad de

las actividades rutinarias del personal médico y asistencial

Retroalimentar actividades administrativas y asistenciales orientadas a la
integracion multidisciplinaria del servicio geriatrico acendrada en una
cultura de servicio cuya base se refleje en la capacidad de respuesta para
la informacion, orientacion y atencidon del cliente externo geriatrico dentro

de un contexto planificado y monitoreado de sus indicadores de gestion.

Establecer politicas de mejora continua de las actividades administrativas,
funcionales y/o asistenciales en el Hospital Militar Geriatrico a fin de
mejorar la percepcion de los servicios en los clientes externos y de esta
manera acrecentar la fiabilidad y en especial de la credibilidad y confianza

en los servicios de salud requeridos por los adultos mayores.

Establecer convenios con instituciones de ensefianza de nivel superior y
pos gradual en topicos referentes en administracion de la salud geriatrica
debido al que el mejoramiento de las capacidades cognitivas o
reforzamientos de conocimientos del personal médico, asistencial o
administrativo influye en la seguridad que percibe el paciente geriatrico

para poder recurrir a servicios médicos y hospitalarios en dicho hospital
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6. Fortalecer los servicios de atencion a pacientes geriatricos a traves de
talleres de manejo de emociones y de sensibilidad humana, considerando
gue la empatia consiste en ponernos en lugar de la otra persona. Es decir,
como le gustaria ser tratado como paciente, por ello el colaborador
comprendera la importancia de trato al usuario y estimulard su paciencia y

cordialidad ante los demas.
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Apéndice 1. Matriz de Consistencia

Planeamiento del Problema

Objetivos

Hipodtesis

Variables

Metodologia

Problema Principal

¢De qué manera se relaciona el
planeamiento  estratégico vy la
satisfaccion del cliente externo de la
Residencia Geriatrica del Hospital Militar
Geriatrico?

Problemas Secundarios

1. ¢éQué relacion existe entre el
planeamiento estratégico y los elementos
tangibles relacionados con la

infraestructura con que cuenta la
Residencia Geridtrica del Hospital Militar
Geriatrico para atender a clientes?

2. ¢éQué relacion existe entre el
planeamiento estratégico y la fiabilidad
en la Residencia Geriatrica del Hospital
Militar Geriatrico?

3,6Qué relacion existe entre el
planeamiento estratégico y la capacidad
de respuesta en la Residencia Geriatrica
del Hospital Militar Geriatrico?

4..Qué relacion existe entre el
planeamiento estratégico y la seguridad
en la Residencia Geriatrica del Hospital
Militar Geriatrico?

5..Qué correlacién existe entre el
planeamiento estratégico y la empatia en
la Residencia Geriatrica del Hospital
Militar Geriatrico?

Objetivo General

Determinar la  relacion  entre
planeamiento  estratégico y Ia
satisfaccion del cliente externo de la
Residencia Geridtrica del Hospital
Militar Geriatrico.

Objetivos Especificos

1. Establecer la relacion entre el
planeamiento estratégico y los
elementos tangibles relacionados con
la infraestructura con que cuenta la
Residencia Geridtrica del HMG para
atender a clientes

2.Establecer la relacion entre el
planeamiento  estratégico y la
fiabilidad en la Residencia Geriatrica
del Hospital Militar Geriatrico

relacion entre el
planeamiento  estratégico y la
capacidad de respuesta en la
Residencia Geridtrica del Hospital
Militar Geriatrico

3.Establecer la

4.Establecer la relacién entre el
planeamiento  estratégico y la
seguridad en la Residencia Geriatrica
del Hospital Militar Geriatrico

5.Establecer la correlacion entre el
planeamiento  estratégico y la
empatia en la Residencia Geriatrica
del Hospital Militar Geriatrico

Hipdtesis General

Existe relacion significativa entre el planeamiento
estratégico y la satisfaccion del cliente externo de la
Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico.

Hipotesis Secundarias

1.Existe relacion significativa entre el planeamiento
estratégico y los elementos tangibles relacionados
con la infraestructura con que cuenta la Residencia
Geridtrica del Hospital Militar Geriatrico para
atender a clientes

2.Existe relacion significativa entre el planeamiento
estratégico y la fiabilidad en la Residencia Geriatrica
del Hospital Militar Geriatrico

3.Existe relacion significativa entre el planeamiento
estratégico y la capacidad de respuesta en la
Residencia Geriatrica del Hospital Militar Geriatrico

4.Existe relacidn significativa entre el planeamiento
estratégico y la seguridad en la Residencia Geriatrica
del Hospital Militar Geriatrico

5.Existe relacion significativa entre el planeamiento
estratégico y la empatia en la Residencia Geridtrica
del Hospital Militar Geriatrico

Variable (X):
Planeamiento estratégico

Dimensiones:

X1: Formulacién
X2: Implementacién
X3: Evaluacion

Variable (Y):
Satisfaccidn del cliente externo

Dimensiones
Elementos tangibles
Fiabilidad

Capacidad de respuesta.
Seguridad.

Empatia.

Tipo de investigacion
Basica sustantiva

Nivel de investigacion
Descriptivo correlacional,
Método: Hipotético deductivo.
Disefio .No experimental
Poblacién

Conformada por 624 pacientes
del hospital militar geriatrico
Muestra

238 pacientes.

Técnica & instrumento
Técnica: Encuesta:
Instrumento: Cuestionario

Tratamiento
Excel & SPSS 20.0
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HOSPITAL MILITAR GERIATRICO

x| = Apéndice 2. Instrumentos de recoleccién de datos

| N° Encuesta:

ENCUESTA PARA EVALUAR EL PLANEAMIENTO ESTRATEGICO

Nombre del
encuestador

Area del Hospital RESIDENCIA

Fecha: [ Hora de inicio: [ Hora final: /

La presente es un cuestionario para conocer su opinion, es de caracter
anonimo por lo cual le solicito honestidad en sus respuestas. Por favor, sirvase

contestar todas las preguntas, considerando a siguiente escala

Nunca Casi nunca Algunas veces | Casi siempre Siempre
1 2 3 4 5
N° Preguntas 1/2|3

FORMULACION

1 La visiobn y objetivos estratégicos de la organizacion son
comunicados al personal

2 La organizacién dispone de espacios y tiempos para socializar
informaciones

3 Los directivos generan altas expectativas en los trabajadores

4 Se informa constantemente sobre los nuevos cambios y/o proyectos
gue se generan

5 Considera que los directivos resuelven adecuadamente
situaciones conflictivas

IMPLEMENTACION

6 La implementacion de cambios generan un clima adecuado en la
organizacién

7 Estoy satisfecho con las politicas y mecanismos que se
implementan

8 La ejecucion n de los planes y proyectos permiten cambios en la
organizacion

9 La direccion del hospital asume con responsabilidad los resultados
organizacionales

10 | Se realiza el mantenimiento de infraestructura, materiales de
soporte administrativo periédicamente

EVALUACION

11 | Se realiza el andlisis respectivo de los resultados los cuales son
comunicados para mejorar

12 | Se ejecuta procesos de supervisién periddicamente

13 | Se plantea acciones de mejora ante resultados obtenidos

14 | Se incentiva a los trabajadores que realizan una labor destacada

15 | Se comunican oportunamente los reajustes a realizar para mejorar

y lograr los objetivos y metas planteadas como area.
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| N° Encuesta:

ENCUESTA PARA EVALUAR LA SATISFACCION DEL CLIENTE EXTERNO

Nombre del

encuestador

Area del Hospital RESIDENCIA

Fecha: [ Hora de inicio: [ Hora final: [

La presente es un cuestionario para conocer su opinion, es de caracter
anonimo por lo cual le solicito honestidad en sus respuestas. Por favor, sirvase
contestar todas las preguntas, considerando a siguiente escala

Nunca Casi nunca Algunas veces | Casi siempre Siempre
1 2 3 4 5
N° Preguntas 1123|415

ELEMENTOS TANGIBLES

=

Considera que los ambientes son cdmodos y limpios

2 Los servicios higiénicos se encuentran en buen estado tanto “para
personal como para usuario

3 Se cuenta con equipamiento tecnolégico suficiente para realizar su
trabajo

4 Se cuenta con los materiales e instrumentos necesarios para
realizar adecuadamente su labor

FIABILIDAD

5 Considera que la explicacion que otorga sobre el servicio brindado
satisface la expectativa del cliente

6 Considera que le brinda la informacién y orientacién debida para
realizar su labor adecuadamente

7 Cuando algun usuario tiene problemas muestra interés por
brindarle ayuda para resolverlo

8 La atencion a los usuarios se da sin discriminacion alguna

CAPACIDAD DE RESPUESTA

9 La atencion que se brinda es rapida

10 | Considera que los tramites que se generan en el servicio se dan en
un plazo estimado

11 | Eltiempo de espera a un servicio es corto

12 | Se generan quejas o reclamos ante un servicio recibido

SEGURIDAD

13 | Muestra interés por realizar bien su trabajo

14 | Se respeta su privacidad

15 | Brinda un tiempo adecuado para resolver alguna duda que se vaya
generando

16 | Se siente capacitado para resolver cualquier duda o problema que
se presente

EMPATIA

17 | Considera que brinda un trato amable y respetuoso

18 | Considera que demuestra paciencia ante un problema o duda

19 | Brinda las explicaciones necesarias en un lenguaje que sea
entendible para el usuario

20 | Realiza una atencion individualizada al usuario
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Validacion de los instrumentos

*UAP

UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS

UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

ESCUELA PROFESIONAL DE ADMINISTRACION Y NEGOCIOS INTERNACIONALES

l. DATOS GENERALES

P Yo=Y e (oIS A aToT 441 o] £= TR e [= I tq o 1T o (o N

Nombre del Instrumento motivo de evaluacién: Cuestionario sobre el planeamiento estratégico y la satisfaccion del cliente interno

Autor del Instrumento: Dina Lavander Iparraguirre

Deficiente Regular Bueno Muy bueno Excelente
INDICADORES CRITERIOS
0-20% 21-40% 41-60% 61-80% 81-100%

Esta formulado con lenguaje 90
CLARIDAD apropiado

Esta observado en 90
OBJETIVIDAD conductas observables

Adecuado al alcance de 90
ACTUALIDAD ciencia y tecnologia

Existe una organizacion 80
ORGANIZACION l6gica

Comprende los aspectos de 80
SUFICIENCIA cantidad y calidad

Adecuado para  valorar 90
INTENCIONALIDAD aspectos de...............

Basados en aspectos 90
CONSISTENCIA tedricos-cientificos

de..oiiiiiiiiinns

Entre los items , indicadores, 90
COHERENCIA variables, ~ objetivos,

problemas de investigacion

Responde al disefio vy 90
METODOLOGIA propdsito de la investigacion
1. OPINION DE APLICABILIDAD
1. PROMEDIO DE VALORACION Lima, 2018
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Anexo base de datos de los instrumentos

Variable planeamento estrategico

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22

23
24
25
26
27
28
29
30
31

32

33
34
35
36
37
38
39
40
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41

42

43

44
45

46

47

48

49

50
51

52

53
54
55
56
57

58
59
60
61

62

63
64

65

66
67

68
69
70
71

72

73
74
75
76
77
78
79
80
81

82

100



83
84

85

86
87

88
89
90
91

92

93
94

95

96
97

98
99
100
101
102
103

104
105

106
107
108
109
110
111
112
113

114
115

116
117
118
119
120
121
122
123

124

101



125
126
127
128
129
130
131
132
133
134
135
136
137
138
139
140

141
142
143

144
145

146

147

148

149

150
151
152
153

154
155

156
157
158
159
160
161
162
163

164
165

166

102



167
168
169
170
171
172
173
174
175
176
177
178
179
180
181
182
183
184
185
186
187
188
189
190

191
192
193

194
195

196

197

198

199
200

201
202

203
204
205
206
207

208
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209
210

211
212
213
214
215

216
217
218
219
220
221
222

223
224
225
226
227
228
229
230
231
232

233
234
235
236
237
238
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Variable satisfaccion del cliente interno

9|110| 11| 12| 13| 14| 15| 16| 17| 18| 19| 20

8

10
11

12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
28
29
30
31

32
33
34
35
36
37

38
39
40
41

42

43

44

45
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46

47

48

49

50
51

52
53
54
55
56
57
58
59
60
61

62
63
64
65
66
67

68
69
70
71

72
73
74
75
76
77
78
79
80
81

82

83

84
85

86
87

88
89
90
91

92
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93

94

95

96
97

98
99
100
101

102
103

104
105
106
107
108
109
110
111
112
113

114
115
116
117
118
119
120
121

122
123

124
125
126
127
128
129
130
131

132
133

134
135
136
137
138
139
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140
141

142
143

144
145
146
147
148
149
150
151

152
153

154
155
156
157
158
159
160
161
162
163

164
165
166
167
168
169
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UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

ESCUELA DE POSGRADO

ANEXO 3: DECLARACION JURADA ASES R/Z

DECLARACION JURADA

...estudiante del

YOQIHC\WQCAX I,_qmm}a( ,Lpa rfaiju; LXE

Doctorado.....&0.....0.L (JM' A rTr"acaon ..de la Umver5|dad Alas Peruanas

con Cédigo Nro.. Q‘DI‘“Z 23@’748 o |dent|f|cado con DNI. ]0%33"/&3 ...con la

Tesis titulada:

?lc“” ! "']0 g'—(?a, 1.8 ¥ o] C&Lﬁ 0. la.. ..... .
st Gy phok s %—ffr
Llar.. Cyendilnee

..............................................................................................................................................................................

Declaro bajo juramento que:
1).- La tesis es de mi autoria.

2).- He respetado las normas internacionales de citas y referencias para las fuentes
consultas. Por tanto, la tesis no ha sido plagiada ni total ni parcialmente.

3).- Los datos presentados en los resultados son reales, no han sido falseados, ni
copiados y Por tanto los resultados que se presentan en la tesis se constituirdn en a porte a
la realidad investigada.

De identificarse la falta de fraude (datos falsos), de plagio (informacion sin gitar a autores),
de pirateria (uso ilegal de informacion ajena) o de falsificacion (pépresepfar falsamente fas
ideas de otros), asumo las consecuencias y sanciones qye mi/accion se deriven,

sometiendo a la normatividad vigente de la Universidad ALAS FERUANAS.

(lea /é? ....... de...

Enecs...del 201F




DECLARACION
JURADA

Yo, DINA ROCIO LAVANDER IPARRAGUIRRE, estudiante del DOCTORADO DE
ADMINISTRACION del Vice Rectorado de Investigacion y Postgrado de la Universidad
Alas Peruanas, identificada con DNI N°: 10735483

Declaro bajo juramento que:

1. Soy autora de la tesis titulada: Planeamiento estratégico enfocado en la
satisfaccion del cliente externo de la Residencia del Hospital Militar Geriatrico,
la misma que presento para optar el grado de Doctor en Administracion.

2. La tesis no ha sido plagiada ni total ni parcialmente, para la cual se han
respetado las normas internacionales de citas y referencias para las fuentes
consuitadas.

3. Latesis presentada no atenta contra derechos de terceros.

4. La tesis no ha sido publicada ni presentada anteriormente para obtener
algan grado académico previo o titulo profesional.

5. Los datos presentados en los resultados son reales, no han sido falsificados,
ni duplicados, ni copiados.

Por lo expuesto, mediante la presente asumo frente LA UNIVERSIDAD
cualquier responsabilidad que pudiera derivarse por la autoria, originalidad y
veracidad del contenido de la tesis, asi como por los derechos sobre la obra y/o
invencién presentada. En consecuencia, me hago responsable frente a LA
UNIVERSIDAD vy frente a terceros, de cualquier dafio que pudiera ocasionar a
LA UNIVERSIDAD o a terceros, por el incumplimiento de lo declarado o que
pudiera encontrar causa en la tesis presentada, asumiendo todas las cargas
pecuniarias que pudieran derivarse de ello. Asimismo, por la presente me
comprometo a asumir ademas todas las cargas pecuniarias que pudieran derivarse
para LA UNIVERSIDAD en favor de terceros con motivo de acciones, reclamaciones
o conflictos derivados del incumplimiento de lo declarado o las que encontraren causa
en el contenido de la tesis.

De identificarse  fraude, pirateria, plagio, falsificacion o que el trabajo de
investigacion haya sido publicado anteriormente; asumo las consecuencias y
sanciones que de mi accién se deriven, sometiéndome ala normatividad vigente de la
Universidad Alas Peruana.

Firma j

Nombres y apellidos )i ?QOL.’O L(,\\/qno({'f( :[Iucmm Ui,
DNI 19735483 J

Lima, 12 de OCTUBRE de 2016
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INFORME Nro. 01-2016-UAP

Coordinador de la Escuela de Posgrado.
Universidad ALAS PERUANAS- FILIAL: ..o
/ /7 -
DE W N A X R oo
ASUNTO: INFORME DE EVALUACION DE TESIS
GRADUANDO
FECHA : A A L A A AN

Tengo a bien dirigirme a usted para saludarlo afectuosamente y al mismo tiempo
hacerle llegar el informe de Tesis tltulada

neamiento. éETroT\'é 1.L0.. emfowfja en. [q $oﬂ“57£acaén
c]ﬁj lene 6>7Tar.n.@ ..... c}a 1 &S Lciemcrw J@( Ho&f
HJ L’far ée\ m‘fn o & S . ;

presentado por el alumno egresado de la Maestria: (a’?ﬂﬁévﬁoé)

de Donﬂf%“/?afé“o
Después de revisar la citada tesis, se ha ejecutadoy realizado el informe de tesis
en donde el alumno ha procedido subsanar las observaciones planteadas por el jurado revisor en
cuanto se refiere al proyecto de Tesis; en consecuencia, el aspirante podra proseguir con el
tramite subsiguiente, seglin lo establecen las normas de Grados y Titulos de la Universidad Alas

Peruanas.
. De la evaluacién efectuada al trabajo presentado, se estima que el INFORME DE TESIS ES

VIABLE, y el alumno puede proseguir con el tramite subsiguiente del proceso de
graduacion.

Adjunto un ejemplar de la Tesis.
Sin otro en particular, es propicia la oportunidad para expresarle las muestras de mi especial

consideracion y estima personal.

Atentamente;




UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS

UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

ESCUELA PROFESIONAL DE ADMINISTRACION Y NEGOCIOS INTERNACIONALES

iL DATOS GENERALES

Apellidos y nombres del experto: Tamara Pando Ezcurra

Cargo @ INSHUCION dONAE JADOMA: ... .......iioe it ieie et cee e et e et e ee e oo e e e e e e

Nombre del Instrumento motivo de evaluacién: Cuestionario sobre el planeamiento estratégico y la satisfaccién del cliente interno

Autor del instrumento: Dina Lavander Iparraguirre

INDICADORES CRITERIOS Deficiente Regular Bueno Muy bueno Excelente
0-20% 21-40% 41-60% 61-80% 81-100%
Esta formulado con lenguaje
CLARIDAD apropiado /
Esta observado en
OBJETIVIDAD conductas observables Y’
. Adecuado al alcance de
ACTUALIDAD ciencia y tecnologfa )(
Existe una organizacién
ORGANIZACION 16gica ){
Comprende los aspectos de
SUFICIENCIA cantidad y calidad

INTENCIONALIDAD

Adecuado para  valorar
aspectos de...............

A<

CONSISTENCIA

Basados en
tedricos-cientificos

aspectos

COHERENCIA

Entre los ftems , indicadores,
variables, abjetivos,
problemas de investigacién

METODCLOGIA

Responde al disefio vy
proposito de la investigacion

v,




UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS

ESCUELA PROFESIONAL DE ADMINISTRACION Y NEGOCIOS INTERNACIONALES
i DATOS GENERALES

Apellidos y nombres del experto: Julyssa Llave Zafartu

Cargo e institucién donde labora:....... QJM . \)e/ﬂ S ' DA ]) ........ A . (/A S ......... ’PeﬁUALA . S

Nombre del Instrumento motivo de evaluacién: Cuestionario sobre el planeamiento estratégico y la satisfaccion del cliente interno

Autor del Instrumento: Dina Lavander lparraguirre

INDICADOR ES CRITERIOS Deficiente Regular Bueno Muy bueno Excelente
0-20% 21-40% 41.60% 61-80% 81-100%
Esta formulado con lsnguaje -
CLARIDAD apropiado 5(
Esta observado en
OBJETIVIDAD conductas observables ><
Adecuado al alcance de
ACTUALIDAD ciencia y tecnologia ><
Existe wuna organizacion
ORGANIZACION logica ><
Comprende los aspectos de
SUFICIENCIA cantidad y calidad K
Adecuado  para  valorar
INTENCIONALIDAD aspectos de............... ><
Basados en aspectos R
CONSISTENCIA tedricos-cientificos ><
de...
Entre Ios |tems mdlcadores
COHERENCIA variables, objetivos, V2
problemas de investigacion ><
Responde al disefio y
METODOLOGIA proposito de la investigacion ><-

Wi PRE?AEN&YM‘Q‘MC |6ﬁmd% U




UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS

ESCUELA PROFESIONAL DE ADMINISTRACION Y NEGOCIOS INTERNACIONALES
V. DATOS GENERALES

Apellidos y nombres del experto: Dr. Victor Hugo Armijo

Nombre del instrumento motivo de evaluacion: Cuestionario sobre el planeamiento estratégico v la satisfaccion del cliente interno

Autor del Instrumento: Dina Lavander lparraguirre

INDICADORES CRITERIOS Deficiente - Regular Bueno Muy bueno Excelente
0-20% 21-40% 41-60% 61-80% 81-100%
Esta formulado con lenguaje
CLARIDAD apropiado %
Esta observado en
OBJETIVIDAD conductas observables

Adecuado al alcance de
ACTUALIDAD ciencia y tecnologia

Existe una organizacion
ORGANIZACION logica

X

Comprende los aspectos de
SUFICIENCIA cantidad y calidad

Adecuado  para  valorar

<k

INTENCIONALIDAD aspectos de...............
| Basados en  aspectos )
CONSISTENCIA tedricos-cientificos ><
de....ooiii.. y
Entre los ftems , indicadores,
COHERENCIA variables, objetivos,

problemas de investigacion X

Responde al disefio y
METODOLOGIA propésito de la investigacion

IX. OPINION DE APLICABILIDAD } b Ie

X PROMEDIO DE VALORACION : 80%




UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS

UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

ESCUELA PROFESIONAL DE ADMINISTRACION Y NEGOCIOS INTERNACIONALES

. DATOS GENERALES

Apellidos y nombres del experto: Dra. Ana Holgado Quispe

Cargo e institucion donde labora: J LENTE... LN INEX=2.DA.D.. A LAS. ‘pEQU RNAS..

Nombre del Instrumento motivo de evaluacién: Cuestionario sobre el planeamiento estratégico y la satisfaccion del cliente interno

Autor del Instrumento: Dina Lavander Iparraguirre

INDICADORES CRITERIOS Deficiente Regular Bueno Muy bueno Excelente
0-20% 21-40% 41-60% 61-80% 81-100%

Esta formulado con lenguaje

CLARIDAD apropiado ><
Esta observado en

OBJETIVIDAD conductas observables . ><
Adecuado al alcance de

ACTUALIDAD ciencia y tecnologia >4
Existe una organizacién

ORGANIZACION logica 5/
Comprende los aspectos de

SUFICIENCIA cantidad y calidad X
Adecuado para valorar

INTENCIONALIDAD aspectos de............... Y
Basados en aspectos

CONBISTENCIA tedricos-cientificos ><
de... .
Entre los items |nd|cadores
variables, objetivos,

COHEREHCTA problemas de investigacion >/
Responde al disefio vy

METODOLOGIA propésito de la investigacion ><

. OPINION DE APLICABILIDAD : : —_

N A A A e APLACABNE

V. PROMEDIO DE VALORACION: 90%




UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS

UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

ESCUELA PROFESIONAL DE ADMINISTRACION Y NEGOCIOS INTERNACIONALES

i DATOS GENERALES

Apellidos y nombres del experto: Dr. Moisés Farfan Flores

Cargo e institucion donde labora:..

CUMWERSIIAD MG DERWANAD

Nombre del Instrumento motivo de evaluacién: Cuestionario sobre el planeamiento estratégico y la satisfaccion del cliente interno

Autor del Instrumento: Dina Lavander Iparraguirre

INDICADORES CRITERIOS Deficiente Regular Bueno Muy bueno Excelente
0-20% 21-40% 41-80% 61-80% 81-100%

Esta formulado con lenguaje

CLARIDAD apropiado ><
Esta observado en

OBJETIVIDAD conductas observables ><
Adecuado al alcance de

ACTUALIDAD ciencia y tecnologia X
Existe una organizacion

ORGANIZACION 16gica X
Comprende los aspectos de

SUFICIENCIA cantidad y calidad ><
Adecuado para  valorar

INTENCIONALIDAD aspectos de............... )<
Basados en aspectos

CONSISTENCIA tedricos-cientificos ><
de.iiiiii e
Entre los items , indicadores,
variables, objetivos, .

COHERENCIA problemas de investigacion ><
Responde al diseflo y

METODOLOGIA propésito de la investigacion ><

I OPINION DE APLICABILIDAD

PR oee

1. PROMEDIO DE VALORACION

90%

Dy
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INFORME Nro. 01-2017-UAP

A : Dra.
Coordinador de la Escuela de Posgrado.
Universidad ALAS PERUANAS- FILIAL: LIMA

DE : Dra. Tamara Pando Ezcurra

ASUNTO: INFORME DE EVALUACION DE TESIS
GRADUANDO

FECHA : 22 de Octubre del 2017

Tengo a bien dirigirme a usted para saludarlo afectuosamente y al mismo tiempo
hacerle Hegar el informe de Tesis titulada: Planeamiento Estratégico enfocado en la satisfaccion
del cliente externo de la Residencia del Hospital Militar Geriatrico

Presentado por la alumna egresado del Doctorado en Administracion: Dofia Dina Rocio
Lavander Iparraguirre.

Después de revisar la citada tesis, se ha ejecutado y realizado el informe de tesis en donde la
alumna ha procedido subsanar las observaciones planteadas por el jurado revisor en cuanto se refiere al
proyecto de Tesis; en consecuencia, la aspirante podra proseguir con el tramite subsiguiente, segun lo
establecen las normas de Grados y Titulos de la Universidad Alas Peruanas.

De la evaluacion efectuada al trabajo presentado, se estima que el INFORME DE TESIS
ES VIABLE, y la alumna puede proseguir con el tramite subsiguiente del proceso de graduacion.

Adjunto un ejemplar de la Tesis.
Sin otro en particular, es propicia la oportunidad para expresarle las muestras de mi especial
consideracion y estima personal.

Atentamente;

<K 4%
[t
Dra. TaWﬁa
3854754




: HIVERSIDAT

A - |ALAS PEATANAS

VICEni ORADO ACADEMICO
Escuela de Posgrado

Resolucion Directoral N° 3495-2016-EPG-UAP

Jesiis Maria, 26 de Octubre de 2016

Visto la solicitud del sefior(a) LAVANDER IPARRAGUIRRE DINA ROCIO, de in
Seccion de DOCTORADO EN ADMINISTRACION, pidiendo la aprobacidn de su
plan de tesis titulada "PLANEAMIENTO ESTRATEGICO ENFOCADO EN LA
SATISFACCION DEL CLIENTE EXTERNO DE LA RESIDENCIA DEL
HOSPITAL MILITAR GERIATRICO".

CONSIDERANDO

Que, el graduando(a) LAVANDER IPARRAGUIRRE DINA ROCIO, In cunplido
con la formulacién de su Plan de Tesis de Grado, titudada "PLANEAMIENTO
ESTRATEGICO ENFOCADQ EN LA SATISFACCION DEL CLIENTE EXTERNO
DE LA RESIDENCIA DEL HOSPITAL MILITAR GERIATRICO”

Que el Plan de Tesis en mencién cumple con las exigencins estebiecidas en los
lineamientos técnicos de la Escuela de Posgrado de ln UAF, referidas a le claboracion y
del Plan de Tesis de Grado.

De conforniidad con lo establecido en el Reglamento General ac la Universidad Alas
Peruanas, aprobado por Resolucion N° £533-2009-E-UAP y Reglamento General de la
Escuela de Post Grado, aprobado por Resolucicnn N 3911-2006-R-LIAP de fecla 18 de
muyo del ario 2006.

Estando a lo opinado;

SE RESUELVE: '

Articulo  Unico.- Aprobar el Plan de  Tesis  titulade “PLANEAMIENTO
ESTRATEGICO ENFOCADO EN LA SATISFACCION DEL CLIENTE EXTERNO
DE LA RESIDENCIA DEL HOSPITAL MILITAR GERIATRICQ". Presentado por
el graduando don(a) LAVANDER IP. AFRAGUIRRE "’INA ROCIO el
DOCTORADO EN ADMINISTRACION.

Registrese y comuniquese
RECE/MICF

JR. CAYETANO HEREDIA N° 1092 - S iSUR MARIA < TELEFA N 471872¢
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