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ESCUELA DE POSGRADO W

RESOLUCION DIRECTORAL N°0564-2025-D-EPG-UANCV/J
Juliaca, 10 de noviembre del 2025

VISTOS:
El expediente N° 6438 presentado por el (1a) Bachiller: JOSE WILFREDO MAMANI VILCA quien solicita nominacion de jurados,
fecha y hora de sustentacion de tesis, en la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez’.

CONSIDERANDO:

Que, el (a) Bachiller: JOSE WILFREDO MAMANI VILCA con nimero de DNI 42186817 con nimero de matricula 21519012 ha
solicitado asignacion de jurados, Fecha y hora de sustentacion de la Tesis Titulada: DETERMINANTES RELACIONADAS CON
EL FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO,
JULIACA 2024 para optar el GRADO de: MAGISTER EN ADMINIST RACION Mencion: GERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD
de la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina Néstor Céaceres Velasquez;

Que, de conformidad con lo previsto en el articulo 18° del Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados
y Titulos, COMITE DE INVESTIGACION;

Que, mediante Resolucion N°57-2025 -USA-EPGIUANCV SE APRUEBA Y AUTORIZA LA EJECUCION DE LA PROPUESTA
DE INVESTIGACION y con Resolucién N°531-2025-USA-EPGIUANCV, se APRUEBA y AUTORIZA EL INFORME FINAL DE
LA INVESTIGACION (BORRADOR DE TESIS) Titulada: DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO DE PACIENTES
EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO, JULIACA 2024 La misma
que pertenece a la Linea de Investigacion: ADMINISTRACION PUBLICA - P58;

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados
y Titulos en su articulo 28° DE LA SUSTENTACION.

Y estando, la opinion favorable del Director de la Unidad de Investigacién y el Director de la Escuela de Posgrado mediante
acta de sorteo de jurado, con registro N° 000386 de fecha: 04 de noviembre del 2025 se nomina jurados.

Que, conforme al articulo 66° del Reglamento General de la Escuela de Posgrado de la UANCV, establece que la Tesis de
Posgrado es un trabajo de investigacion cientifica original de actualidad y de alfo valor cientifico;

En uso de las atribuciones conferidas a la Direccion en el inciso “J" del articulo 17° del Reglamento General de la Escuela de
Posgrado, y el articulo 76° del Estatuto Universitario;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO. - DECLARAR APTO para la sustentacion presencial del INFORME FINAL DE LA INVESTIGACION
(borrador de tesis), TITULADO: DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS
EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO, JULIACA 2024 del (la) Bach: JOSE WILFREDO
MAMANI! VILCA, para optar el GRADO de: MAGISTER EN ADMINISTRACION Mencién: GERENCIA DE SERVICIOS DE
SALUD, en virtud de los considerandos expuestos.

ARTICULO SEGUNDO. - NOMINAR JURADOS para la sustentacion presencial y defensa de la tesis a los siguientes docentes

ordinarios:
Presidente : Dra. MARYLUZ CRUZ COLCA
Primer miembro : Dr. ENRIQUE GENARO APAZA CHIRINOS
Segundo miembro : Dr. JESUS MAMANI MAMANI
Asesor : Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA
ARTICULO TERCERO. - PROGRAMAR FECHA Y HORA de sustentacion como se detalla:
Fecha : Martes, 18 de noviembre del 2025
Hora :03:30 p.m..
Lugar : Aula N°206 Centro Comercial N° 03 UANCV-JULIACA

ARTICULO CUARTO. - El Director de la Escuela de Posgrado queda encargado del cumplimiento de la presente Resolucion.

Registrese, comuniquese y archivese.
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RESOLUCION DIRECTORAL N° 01797-2025-USA-EPG/UANCY

Juliaca, 31 de octubre de 2025
VISTOS:

El Expediente N° 2025-C-6439 de fecha 28 de octubre de 2025, el (1a) Bach. JOSE WILFREDO MAMANI VILCA, con DNI N°
42186817, codigo de matricula N° 21519012, quien solicita CAMBIO DE ASESOR en la RESOLUCION DIRECTORAL N° 0057-
2025-USA-EPG/UANCV y RESOLUCION DIRECTORAL N° 0531-2025-USA-EPG/UANCYV del trabajo de investigacion titulada:
DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL
HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO, JULIACA 2024 Linea de investigacion: ADMINISTRACION PUBLICA - P58,
ASESORADO POR EL (A): Dra. ELIZABETH VARGAS ONOFRE para optar el GRADO de MAGISTER EN
ADMINISTRACION, mencién: GERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD.

CONSIDERANDO:

Que, con Expediente N° 2025-C-6439 el (la) Bach. JOSE WILFREDO MAMANI VILCA, con DNI N° 42186817 y codigo de
matricula N° 21519012, quien solicita CAMBIO DE ASESOR en la RESOLUCION DIRECTORAL N° 0057-2025-USA-
EPG/UANCV y RESOLUCION DIRECTORAL N° 0531-2025-USA-EPG/UANCV del trabajo de investigacion fitulada:
DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL
HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO, JULIACA 2024 Linea de investigacion: ADMINISTRACION PUBLICA - P58, En el
que se RECONOCE como asesor al (a) Dra. ELIZABETH VARGAS ONOFRE, el mismo que se cambia a solicitud del interesado,
para optar el GRADO de MAGISTER EN ADMINISTRACION mencién: GERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD.

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a
Grados y Titulos plasmado en la Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R.

Estando, la opinion favorable del Comité de Investigacion, en concordancia con el Reglamento Interno de Trabajo de
Investigacion Conducente a Grados y Titulos Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R, de conformidad a lo que establece la
Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y Modificatoria N° 24661 y el Estatuto de la UANCV, que
confiere facultades a la unidad de Investigacion de la Escuela de Posgrado.

En uso de las afribuciones conferidas a la Direccion en el inciso " del articulo 17 del Reglamento General de la Escuela de
Posgrado, y el Art. 76 del Estatuto Universitario;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- ACEPTAR EL (A) CAMBIO DE ASESOR en la RESOLUCION DIRECTORAL N° 0057-2025-USA-
EPG/UANCV y RESOLUCION DIRECTORAL N° 0531-2025-USA-EPG/UANCV del trabajo de investigacin fitulada:
DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL
HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO, JULIACA 2024 en presentado por el (la) Bach. JOSE WILFREDO MAMANI VILCA,
para optar el GRADO de MAGISTER EN ADMINISTRACION.

ARTICULO SEGUNDO.- RECONOCER, como ASESOR al (a) Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA.

ARTICULO TERCERO. - DISPONER que la Escuela de Posgrado, la Secretaria Académica y administrativa, quedan
encargados del cumplimiento de la presente resolucion.

Registrese, comuniquese y archivese.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADQ DE
INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

RESOLUCION DIRECTORAL N° 0531-2025-USA-EPG/UANCV
Jufiaca, 17 de junio de 2025

VISTOS:
El Expediente N° 2025-05205 de fecha 24 de abril de 2025, el (la) Bach. JOSE WILFREDO MAMANI VILCA, con DN
N° 42186817, cddigo de matricuta N° 24519012, quien solicita Revisicn de Informe Final de la Investigacion (befrador de
Tesis); INFORME N° 00371-2025-UI-EPG-UANCV y &l Anexo (04 o 05) “Ficha de Opinion del Informe Final de la
Investigacion (borrador de Tesis)" del 27 de mayo de 2025, que fue revisada por el Comiié de Investigacion de a
Escuela de Posgrado
CONSIDERANDO:
Que, las Unidades de Investigacion son unidades academicas que agrupan a docentes y estudiantes de diversas
disciplinas, en razon del desarrollo de investigacion cientifica, tecnologica y humanista de acuerdo al Estatuto Universitario
Modificado 2020 de nuestra primera Casa Supenor de Estudios
Que, con Expediente N°2025-05205 el (la) Bach, JOSE WILFREDO MAMANI VILCA. solicita la revision y aprobacion del
Informe Final de la Investigacion (borrador de Tesis) filulado: DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO DE
PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO,
JULIACA 2024 Linea de investigacion ADMINISTRACION PUBLICA ~ PS8, para oplar ¢l GRADO de MAGISTER EN
ADMINISTRACION, mencian: GERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD.
Que, a! haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento Intemo de Trabajo de Investigacion Conducente
a Grados y Titulos plasmado en 1a Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R.
Que, &l Comité de Investigacion emitié su opinion FAVORABLE al Informe Final de fa Investigacion (borrador de Tesis).
Que, el Director de Ia Unidad de Investigacion de la Escuela de Posgrado, corrabord et asesoramiento en el Informe Final
de Ia Investigacion (borrador de Tesis) del ASESOR Dra, ELIZABETH VARGAS ONOFRE, y,
Estando, 2 opinion faverable del Comité de Investigacion. segun INFORME N° 00371-2024-UI-EPG-UANCV y el Anexo
(04 o 05) “Ficha de Opinién del Informe Final de la Investigacion (borrador de Tesis)" en concordancia con el
- Reglamento Intemo de Trabao de Investigacién Conducente a Grados y Tilulos Resolucion N* 0294-2023-UANCV-CU-
R, de conformidad alo que establece fa Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y Modificatoria
N° 24661 y el Estatuto de la UANCV, que confiere facultades a la unidad de Investigacion de la Escuela de Posgrado.
SE RESUELVE:
ARTICULO PRIMERO.- APROBAR Y AUTORIZAR EL INFORME FINAL DE LA INVESTIGACION (BORRADOR DE
TESIS) para la REVISION DE SIMILITUD TURNITIN, fitulado: DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO DE
PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO,
JULIACA 2024 presentado por el (la) Bach. JOSE WILFREDO MAMANI VILCA, en wirtud de los considerandes
expuesios

ARTICULO SEGUNDO.- RATIFICAR, como ASESOR al (a) Dra. ELIZABETH VARGAS ONOFRE

ARTICULO TERCERQO. - DISPONER que la Escuela de Posgrado, la Secrelaria Académica y adminsirativa, quedan
encargados del cumplimeento de fa prasente resolucion.

Registrese, comuniquese y archivese
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RESOLUCION DIRECTORAL N° 0057-2025-USA-EPG/UANCV
Juliaca, 28 de marzo del 2025

VISTOS:

El Expediente N° 2024-015266 de fecha 11 de diciembre de 2024, €l (la) Bach. JOSE WILFREDO MAMANI VILCA, con
DNI N° 42186817, codigo de matricula N° 21519012, quien solicita Revision de propuesta de Investigacion; INFORME N°
0078-2024-UI-EPG-UANCV y el Anexo (02 o 03) “Ficha de Opinion de la Propuesta de Investigacion” del 25 de marzo
del 2025, que fue revisada por el Comité de Investigacion de la Escuela de Posgrado.

CONSIDERANDO:

Que, las Unidades de Investigacion son unidades académicas que agrupan a docentes y estudiantes de diversas disciplinas,
en razon del desarrollo de investigacion cientifica, tecnologica y humanista de acuerdo al Estatuto Universitario Modificado
2020 de nuestra primera Casa Superior de Estudios.

Que, con Expediente N° 2024-015266 el (la) Bach. JOSE WILFREDO MAMANI VILCA, solicita la revision y aprobacion de
la propuesta de Investigacién titulado: DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO DE PACIENTES EN
CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO, JULIACA 2024 Linea de
investigacion ADMINISTRACION PUBLICA - P58, para optar el GRADO de MAGISTER EN ADMINISTRACION, mencion:
GERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD.

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento Interno de Trabajo de Investigacién Conducente a
Grados y Titulos plasmado en la Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R.

Que, el Comité de Investigacion emitié su opinion FAVORABLE a la propuesta de investigacion.

Que, el Director de la Unidad de Investigacion de la Escuela de Posgrado, corrobord la propuesta del ASESOR Dra.
ELIZABETH VARGAS ONOFRE, quien debe estar acreditado y facultado para orientar y ayudar al asesorado en el proceso
de elaboracion del trabajo de investigacion (Tesis) de acuerdo a la DIRECTIVA N° 004-2019-UANCV-VRAD-OI; y,

Estando, la opinién favorable del Comité de Investigacion, segun INFORME N° 0078-2025-UI-EPG-UANCV y el Anexo (02
0 03) “Ficha de Opinion de la Propuesta de Investigacion” en concordancia con el Reglamento Interno de Trabajo de
Investigacion Conducente a Grados y Titulos Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R, de conformidad a lo que establece la
Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y Modificatoria N° 24661 y el Estatuto de la UANCV, que
confiere facultades a la unidad de Investigacion de la Escuela de Posgrado.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR Y AUTORIZAR LA EJECUCION DE LA PROPUESTA DE INVESTIGACION, titulado:
DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA
DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO, JULIACA 2024 presentado por el (la) Bach. JOSE WILFREDO MAMANI
VILCA, para optar el GRADO de MAGISTER EN ADMINISTRACION, mencion: GERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD en
virtud de los considerandos expuestos.

ARTICULO SEGUNDO.- RECONOCER, como ASESOR al (a) Dra. ELIZABETH VARGAS ONOFRE.

ARTICULO TERCERO. - DISPONER que la Escuela de Posgrado, la Secretaria Académica y administrativa, quedan
encargados del cumplimiento de la presente resolucion.

Registrese, comuniguese y archivese.

OFICINA DE INVESTIGACION

Tesis Publicada con autorizacién del autor http://r‘EpOSitor‘iO. uancv. edU. pe/




| VICERRECTORADO DE

}: TESIS UANCV A2 | INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

JOSE WILFREDO MAMANI VILCA

DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO DE
PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DE..

E TESIS DE MAESTRIAS

Detalles del documento

Identificador de la entrega

trn:oid:::13016:551411405 131 péginas

Fecha de entrega 15.599 palabras

31 ene 2026, 15:15 GMT-5
88.592 caracteres

Fecha de descarga

1 feb 2026, 7:11 GMT-5

Nombre del archivo

T036_42186817_M.pdf

Tamafio del archivo

3.3 MB

OF|C|NA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

s Publicada tori n del autor



| VICERRECTORADO DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

i INVESTIGACION

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

13% @ Fuentes de Internet
3%  ME Publicaciones

15% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision
Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencion y la revise.

OFICINA DE INVESTIGACION

http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




<% | VICERRECTORADO,DE
@) TESIS UANCV E@g INVESTIGACION
\ %73

“OFICINA DE INVESTIGACION”
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TITULO

DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJODE PACIENTES EN CONSULTORIOS
EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO, JULIACA 2024

Datos de autor
Nombres y Apellidos JOSE WILFREDO MAMANI VILCA
Tipo de documento de identidad DNI

Numero de documento de identidad | 42186817

URL de ORCID https://orcid.org/0009-0006-6320-2349

Datos de asesor

Nombres y apellidos SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

Tipo de documento de identidad DNI

Niimero de documento de identidad | 01297921

URL de ORCID https://orcid.org/0000-0003-2232-6653
Datos del jurado
Presidente del jurado
Nombres Y Apellidos MARYLUZ CRUZ COLCA
Tipo de documento DNI

Ntumero de documento de identidad | 29590767

URL de ORCID https://orcid.org/0000-0003-4379-558X

Miembro del jurado 1

Nombres Y Apellidos ENRIQUE GENARO APAZA CHIRINOS
Tipo de documento DNI

Numero de documento de identidad | 02413103

URL de ORCID https://orcid.org/0000-0001-8602-3219
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Miembro del jurado 2
Nombres Y Apellidos JESUS MAMANI MAMANI
Tipo de documento DNI

Numero de documento de identidad | 02425043

URL de ORCID https://orcid.org/0009-0006-9857-823

Datos de investigacion

Linea de investigacion ADMINISTRACION PUBLICA - P58
Grupo de investigacién No aplica.
Agencia de financiamiento Sin financiamiento.
Direccion: HOSPITAL CARLOS MONGE
MEDRANO
Pais: PERU

Departamento: PUNO

Provincia: SAN ROMAN

Distrito: JULIACA

-15.48184,-70.12076
https://maps.app.goo.gl/uF3woPMsFd3Z]KTe9
. . ) Y e 2 T

Ubicaciéon  geografica de la

investigaciéon

Afo o rango de afos en que se
2024 - 2025
realizd la investigacion

R Ciencias de la salud

URL de disciplinas OCDE https://purl.org/pe-repo/ocde/ford#3.03.00

https://concytec-pe.github.io/Peru- Ciencias del cuidado de la salud y servicios

CRIS/vocabularios/ocde ford htm (administracién de hospitales, financiamiento)

- Libreria ’
htt])s://p}ﬁjlorg/pe—reyo/ocde/for(l# 3.03.01
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DECLARACION DE AUTENTICIDAD Y RESPONSABILIDAD

Yo_JOSE WILFREDO MAMANI VILCA ._identificado con DNI
Nro. 42186817  en mi condicion de egresado de:

[ Escuela Profesional
I Programa de Segunda Especialidad,
X Programa de Maestria o Doctorado

MAESTRIA ENADMINISTRACION. — MENCION: GERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD

informo que he elaborado el/la & Tesis o [ Trabajo de Investigacion, [ Trabajo Académico
denominada:

DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJODE PACIENTES EN CONSULTORIOS

EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO, JULIACA 2024

Asesorado por: Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

Eis un tema original.

Declaro que el presente trabajo de tesis es elaborado por mi persona y no existe plagio/copia de ninguna
naturaleza, en especial de otro documento de investigacion (tesis, revista, texto, congreso, o similar)
presentado por persona natural o juridica alguna ante instituciones académicas, profesionales, de
investigacion o similares, en el pais o en el extranjero.

Dejo constancia que las citas de otros autores han sido debidamente identificadas en el trabajo de
investigacion, por lo que no asumiré como suyas las opiniones vertidas por terceros, ya sea de fuentes
encontradas en medios escritos, digitales o Internet,

Asimismo, ratifico que soy plenamente consciente de todo el contenido de la tesis y asumo la
responsabilidad de cualquier error u omision en el documento, asi como de las connotaciones éticas y legales
involucradas,

El incumplimiento de lo declarado da lugar a responsabilidad del declarante, en consecuencia; a través del
presente documento asumo frente a terceros, la Universidad Andina Néstor Cdceres Veldsquez y/o la
Administracion Plablica toda responsabilidad que pueda derivarse por el trabajo final presentado, Lo sefialado
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RESUMEN

Objetivo. Establecer las determinantes relacionadas con el flujo de pacientes
en consultorios externos de medicina del Hospital Carlos Monge Medrano de
Juliaca 2024. Material y métodos. Estudio basico, no experimental,
cuantitativo y correlacional, con una muestra probabilistica de 222 pacientes,
procesamiento de datos SPSS V25, prueba de hipétesis no paramétrica,
prueba de chi cuadrado. Resultados. Podemos indicar que las determinantes
personales como: edad de 60 a mas afios en el 48.2% (p<0.001), sexo
femenino en el 65.8% (p<0.02), el tipo de enfermedad crénica en el 39.2%
(p<0.001), la deambulacién sin ayuda en el 71.9% (p<0.01), la via de
tratamiento oral en el 70.6% (p<0.01), si se relacionan con el flujo de pacientes
en consultorios externos de medicina. Podemos sefialar que, las determinantes
institucionales como: la gestion de citas telefénicas 50.9% (p<0.01), recursos
humanos presentes en el 77.0% (p<0.05) y tipo de consulta de seguimiento en
el 67.5% (p<0.05), si se relacionan con el flujo de pacientes en consultorios
externos de medicina. La evaluacion realizada mostré que, el tipo de flujo de
pacientes en el 9.9% de casos fue eficiente, en el 41.9% medianamente
eficiente y en el 48.2% ineficiente. Conclusion. Se logré establecer que
existen determinantes personales e institucionales que si estan relacionadas
con el flujo de pacientes ineficiente en consultorios externos de medicina del

Hospital Carlos Monge Medrano.

Palabras claves. flujo pacientes consultorios externos medicina.
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ABSTRACT

Objective. To establish the determinants related to patient flow in outpatient
medical clinics at Carlos Monge Medrano Hospital, Juliaca 2024. Materials and
methods. Basic, non-experimental, quantitative and correlational study, with a
probability sample of 222 patients, SPSS V25 data processing, non-parametric
hypothesis testing, chi-square test. Results. We can indicate that personal
determinants such as: age 60 or older in 48.2% (p<0.001), female sex in 65.8%
(p<0.02), type of chronic disease in 39.2% (p<0.001), unaided ambulation in
71.9% (p<0.01), oral treatment route in 70.6% (p<0.01), are related to patient
flow in outpatient medical clinics. We can point out that institutional
determinants such as telephone appointment management (50.9% of cases)
(p<0.01), human resources (77.0% of cases) (p<0.05), and follow-up
consultation type (67.5% of cases) (p<0.05) are related to patient flow in
outpatient clinics. The evaluation showed that the type of patient flow was
efficient in 9.9% of cases, moderately efficient in 41.9%, and inefficient in
48.2%. Conclusion: It was established that personal and institutional
determinants are related to inefficient patient flow in outpatient clinics at Carlos

Monge Medrano Hospital.

Keywords: patient flow, outpatient clinics, medicine.
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INTRODUCCION

El flujo de pacientes se refiere al conjunto de desplazamientos que estos
realizan entre las diferentes areas del hospital, con el objetivo de recibir y
completar su atencion médica. Este recorrido involucra una circulaciéon
constante y organizada dentro del establecimiento de salud, asegurando la

entrega de servicios médicos de forma integral, continua y eficiente.

En esta dinamica, se combinan tanto las acciones clinicas como los recursos
del sistema hospitalario, que permiten y regulan el movimiento de los pacientes
desde el area de admision hasta su egreso, cuando regresan a su hogar. La
circulacion puede ser tanto vertical como, mas comunmente, horizontal, y su
estructura permite una atencion integral que abarca desde procesos generales

hasta los mas especificos.

Una gestidon adecuada del transito asistencial es clave para proporcionar los
cuidados necesarios en el lugar y momento adecuado. Si no se cumplen estas
condiciones, el servicio puede verse afectado, lo que podria generar
intervenciones inadecuadas y tener consecuencias negativas sobre la salud del

paciente, asi como riesgos derivados de una atencion subodptima.

A nivel internacional, las investigaciones muestran un alto nivel de
insatisfaccion entre los usuarios de los servicios de salud, en cuanto a la
calidad, oportunidad y adecuacion de la atencion. En México, por ejemplo, solo
el 8.5% de los pacientes que recibieron atencion mostraron satisfaccion. Los
aspectos relacionados con la proteccion del paciente y la comunicacion con el

personal fueron los mejor valorados, con puntuaciones de 39.53 y 37.41,
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respectivamente. Los resultados indicaron que la conformidad con el servicio

es baja.

En un estudio realizado en un centro de salud privado en la capital, el 60.2%
de los participantes calificaron la atencion médica ambulatoria como moderada,
mientras que el 32.5% la valor6 positivamente. En cuanto al tiempo de espera

antes de la consulta, el 16.9% lo considerd razonable y el 66.3% adecuado.

En el Hospital Carlos Monge Medrano, en Juliaca, los resultados revelaron que
el 59.3% de los consultados tenia una conformidad intermedia, mientras que el
38.3% estaba altamente satisfecho. El 64.7% valor6 positivamente el horario
de atencion, el 46.7% la comunicacién con los pacientes, el 50.9% las

condiciones del area farmacéutica y el 55.1% la proteccioén ofrecida.

Este panorama subraya la necesidad de investigar y mejorar la gestion del flujo
asistencial en los hospitales, con el fin de optimizar y ampliar los estandares de

calidad del servicio brindado a los usuarios del sistema de salud.

La tesis cuenta con una estructura en capitulos, en el Capitulo I, se consigna el
problema de investigacion, en el Capitulo Il, se presenta el marco tedrico, en el
Capitulo 1ll, se expone la metodologia de investigacion, en el Capitulo 1V, se

muestran los resultados de la investigacion, conclusiones y recomendaciones

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

CAPITULO |

FORMULACION DEL PROBLEMA

1.1 Exposicion de la situacion problematica.

Internacional

Los estudios desarrollados en el contexto mexicano evidencian que
unicamente el 8.5% de los usuarios manifestdé conformidad con la atencion
brindada en el sector sanitario. No obstante, al analizar las dimensiones
evaluativas del servicio, los componentes relacionados con la seguridad
asistencial y la empatia profesional registraron los valores promedio mas
elevados, alcanzando medias de 39.53 y 37.41, respectivamente. En términos
conclusivos, los hallazgos permiten inferir la persistencia de un nivel reducido
de satisfaccion global entre los pacientes respecto a la cobertura médica

suministrada.
Nacional.

En una investigacion realizada en una institucién médica privada de la capital
peruana, se encontré que la mayoria de los pacientes evaluaron la atencién
brindada en el area de atencién general como moderada, representando el

60.2%. Un 32.5% la valoré dentro de rangos elevados. En relacion con la
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variable temporal, el 16.9% de los participantes considerd que el periodo de
espera fue aceptable o regular, mientras que un 66.3% expreso percepciones
favorables al calificarlo como 6ptimo o ideal. Estos resultados evidencian una

apreciacion diferenciada de los componentes asistenciales analizados.
Regional.

En el centro hospitalario Carlos Monge Medrano de Juliaca, los hallazgos
muestran que la mayor parte de los consultantes, un 59.3%, califica la atencién
recibida como moderada, mientras que el 38.3% expresa una valoracion
positiva o buena. En cuanto a los aspectos especificos de la atencion, el 64.7%
de los encuestados considera adecuado el horario de atencion, el 46.7% valora
favorablemente los mecanismos de informacion dirigidos a los pacientes, y el
50.9% opina que las condiciones del departamento de medicamentos son
regulares. Ademas, en relacion con la proteccion médica, un 55.1% de los
beneficiarios la califica positivamente, reflejando una percepcion diversa sobre

los distintos aspectos de la atencion sanitaria.

1.2 Formulacion del planteamiento del problema.

1.2.1 Problema general:

PG. ¢Cudles son las determinantes relacionadas con el flujo de pacientes en
consultorios externos de medicina del Hospital Carlos Monge Medrano,

Juliaca 20247
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1.2.2 Problemas especificos:

PE 1. ;Cuales son las determinantes personales relacionadas con el flujo de
pacientes en consultorios externos de medicina del Hospital Carlos Monge

Medrano?

PE 2. ¢Cuales son las determinantes institucionales relacionadas con el flujo
de pacientes en consultorios externos de medicina del Hospital Carlos Monge

Medrano?

PE 3. ;Cual es el tipo de flujo de pacientes en consultorios externos de

medicina del Hospital Carlos Monge Medrano?

1.3 Justificacion de la Investigacion

Teodrica

En el centro hospitalario Carlos Monge Medrano, aun no se han realizado
estudios similares al propuesto, donde el diagndstico del flujo de pacientes se
presenta como una necesidad urgente. Se identifican falencias estructurales y
operativas primarias en la administracion de los servicios sanitarios,
especialmente en el area de consultas externas clinicas, donde las deficiencias
en el manejo asistencial evidencian fallas recurrentes en la planificacion,

entrega y supervision del servicio prestado.

La evaluacion del transito asistencial de los usuarios se convierte en una
herramienta clave de gestion institucional, al ser un proceso ordenado,

metodico y repetitivo a través del cual se realizan valoraciones técnicas y
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juicios administrativos sobre los desplazamientos, circuitos y recorridos que los

pacientes realizan dentro del entorno hospitalario.

Constantemente los pacientes refieren que mucho tardan esperando la
atencion médica en salas de espera como: Triaje, sala de espera del
consultorio y espera en farmacia y topico de inyectables, lo que me motiva a

realizar un estudio.

Practica

El estudio buscara subsanar una brecha de conocimiento existente, ya que
actualmente no se cuenta con informacién organizada ni con evidencia
empirica suficiente sobre la dinamica y estructura del transito asistencial de los
pacientes en el hospital mencionado, lo que limita una comprensién completa

de estos procesos.

Las deficiencias encontradas en la gestion del itinerario sanitario de los
pacientes que acuden a las salas de atencién ambulatoria seran clasificadas y
priorizadas segun su nivel de impacto y relevancia dentro del flujo general de
pacientes, lo que permitira identificar los factores criticos que afectan el

proceso asistencial.

Las recomendaciones estaran enfocadas en la implementacion de acciones
estratégicas y mecanismos de mejora que busquen optimizar y mejorar la
dinamica del transito asistencial, tanto en el consultorio evaluado como en todo
el hospital, con el objetivo de aumentar la eficiencia operativa del flujo interno y
asegurar una alta calidad en la prestacion de los servicios, manteniendo la

consistencia y mejorando continuamente su calidad.
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Los principales beneficiarios seran los pacientes atendidos en los consultorios
externos de medicina, quienes se beneficiaran de las mejoras en la
organizacion, eficiencia y continuidad del transito asistencial dentro del
hospital. El objetivo es optimizar este servicio y proponer estrategias para

hacerlo mas eficaz y eficiente.
Metodologica

La presente investigacion propone un enfoque operativo en dos fases. En la
primera fase, se evaluara el flujo de pacientes a través de los consultorios
externos de medicina, y en la segunda fase se identificaran los factores

determinantes relacionados con dicho flujo de pacientes.

La estrategia técnica que se empleara consistira en la observacion sistematica
y directa de los usuarios, desde su ingreso al hospital hasta su traslado al
siguiente punto de atencién o destino asistencial. Para ello, se utilizara un
instrumento estructurado, especificamente disefiado para este propésito, que

corresponde a una guia de observacion previamente establecida.

1.4 Objetivos

1.4.1 Objetivo General

OG. Establecer las determinantes relacionadas con el flujo de pacientes en
consultorios externos de medicina del Hospital Carlos Monge Medrano, Juliaca

2024.
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1.4.2 Objetivos Especificos:

OE1. Indicar las determinantes personales relacionadas con el flujo de
pacientes en consultorios externos de medicina del Hospital Carlos Monge

Medrano.

OE2. Senalar las determinantes institucionales relacionadas con el flujo de
pacientes en consultorios externos de medicina del Hospital Carlos Monge

Medrano.

OE3. Evaluar el tipo de flujo de pacientes en consultorios externos de medicina

del Hospital Carlos Monge Medrano.

1.5 Importancia y alcance de la investigacion

La gestion hospitalaria del flujo de pacientes en consultorios externos, implica
un adecuado y optimo movimiento de los pacientes dentro del recinto

hospitalario.

Administrar de forma eficaz el flujo de pacientes a nivel de hospitales, es un
verdadero desafio, sin embargo, lograrlo favorece a los ciudadanos que

requieren atencién meédica para recuperar o mejorar su estado de salud.

A pesar de los esfuerzos, en los hospitales del Ministerio de Salud, el sistema

presenta dificultades y pone en riesgo la integridad de miles de habitantes.

1.6 Limitaciones y delimitaciones de la investigaciéon

Limitaciones.
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-Pacientes que no firman el consentimiento informado.
-Citas adicionales brindadas por los médicos de turno.
Delimitaciones.

-Lugar: Hospital Carlos Monge Medrano

-Distrito: Juliaca

-Provincia: San Roman

-Departamento: Puno

1.7 Hipotesis

1.7.1 Hipétesis general.

HG. Las determinantes personales e institucionales estan relacionadas con el
flujo de pacientes ineficiente en consultorios externos de medicina del Hospital

Carlos Monge Medrano.

1.7.2 Hipo6tesis especificas:

HE1. Las determinantes personales como: edad, sexo, tipo de enfermedad
segun su duracion, tipo de deambulacion, la via de tratamiento si se relacionan

con el flujo de pacientes en consultorios externos de medicina.

HEZ2. Las determinantes institucionales como: la gestién de citas, presencia de
recursos humanos vy tipo de consulta si se relacionan con el flujo de pacientes

en consultorios externos de medicina del Hospital Carlos Monge Medrano.

HE3. El tipo de flujo de pacientes ineficiente es el mas frecuente en

consultorios externos de medicina del Hospital Carlos Monge Medrano.
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1.8 Variables e indicadores

1.8.1 Conceptualizacién de las variables

Variable 1. Determinantes

Variable 2. Flujo de pacientes

1.8.2 Operacionalizacién de Variables

1.2 Institucionales

enfermedad por su
duracion

1.1.4 Deambulacion
del paciente

1.1.5 Via del
tratamiento

1.2.1 Gestién de citas

1.2.2 Permanencia del
recurso humano

1.2.3 Tipo de consulta

VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES VALORES
1. Determinantes | 1.1 Personales 1.1.1 Edad a)12 a 17 anos
(adolescente)
b) 18 a 29 afios (joven)
c) 30 A 59 afios (adulto)
d) 60 a mas (adulto mayor)
1.1.2 Sexo
a) Femenino
b) Masculino
1.1.3 Tipo de

a) Aguda (-3 meses)

b) Sub aguda (3 a 6
meses)

c¢) Cronica (6 meses a +)

a) Sin ayuda

b) Ayuda de acompafante
c) Ayuda de aparatos
(sillas, muletas)

a) Via oral

b) Parenteral

c¢) Local (oftalmica, vaginal,
Gtica, nasal)

a) Presencial
b) Cita telefonica

a) Presente
b) Parcialmente ausente

a) Primaria
b) De seguimiento

2. Flujo de
pacientes

2.1.1 Tipo de Flujo

a) Eficiente (menor de
50%)

b) Medianamente eficiente
(51 a73%)

c) Ineficiente (>74% tiempo
de espera)
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CAPITULO I

MARCO TEORICO
2.1 Antecedentes de la investigacion

2.1.1 A nivel internacional.

Gerénimo, Guzman, Magaiha, Ramos. (1). Excelencia asistencial en las
areas de consulta ambulatoria de una institucion médica urbana de
Tabasco. Objetivo: Medir la conformidad del paciente con la asistencia
meédica proporcionada en servicios de atencion ambulatoria de un complejo
sanitario. Materiales y método. La indagacion se efectu6 en base de un
caracter descriptivo. Resultados. Una proporcién minoritaria de los usuarios,
equivalente al 8.5 %, manifesté una percepcion favorable global respecto a la
calidad asistencial proporcionada. Al desglosar los aspectos valorativos, se
constatdé que los ejes de proteccion asistencial y sensibilidad laboral obtuvieron
los indices medios superiores, registrando 39.53 y 37.41 puntos,
respectivamente, lo que sugiere una preeminencia reiterada de estos atributos
dentro del constructo de satisfaccion, destacandose de manera convergente
frente a las demas dimensiones analizadas. Conclusion. Se observa un
reducido nivel de conformidad entre los pacientes respecto al servicio obtenido.
Esta situacion podria originarse en las demoras extensas previas a la atencion,

el incumplimiento de los horarios establecidos para consultorios ambulatorios,
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la carencia de farmacos en el area de dispensacion y las condiciones
estructurales del establecimiento sanitario. EI mayor grado de complacencia se

identificd en los aspectos relacionados con confiabilidad y trato humanizado.

Eirin, Pereira, Fuentes, Castellanos, Rodriguez. (4). Conformidad de
pacientes atendidos en consultorios citadinos del Policlinico Norte,
municipio Placetas, Villa Clara. Objetivo: Evaluar el indice de agrado de las
personas atendidas en consultorios de zonas citadinas. Métodos: Donde el
estudio se efectud por medio de una esquematizacion de estilo descriptivo por
medio de una medicion en un unico periodo de naturaleza de forma transversal
mediante un tamano de situacion poblacional mediante una cantidad 8371
extrajo un tamano muestral de 124 individuos. Resultados: Entre los
participantes del estudio prevalecieron personas con mas de 60 afos (42.7%);
del género femenino (78.2%); con educacion secundaria completa (52.4%); y
portadores de patologias persistentes (65.3%). El estadistico V de Cramer
evidencié que el agrado no se asocia con padecer afecciones permanentes,
mientras que se vincula moderadamente con las caracteristicas fisicas del
establecimiento y la comunicacién proporcionada a los consultantes. El indice
de Pearson revel6 asociacion moderada con diversos elementos del servicio
clinico, a excepcién de las demoras extensas y la consideracion hacia las
convicciones espirituales. Conclusién. De manera global, los usuarios que
acuden a consultorios ubicados en areas urbanas evidencian un nivel favorable
de satisfaccion, el cual se encuentra condicionado, de forma concomitante y
reiterativa, por la idoneidad de la infraestructura fisica, la pertinencia y

suficiencia de la informacidon proporcionada al paciente, asi como por los
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componentes inherentes al acto médico-asistencial, elementos que en su

conjunto configuran la percepcion integral de la atencion recibida.

Jaramillo, Fabara, Falcén. (5). Medicion del Estandar de Cuidado y
Complacencia del sujeto en tratamiento conforme a la Atencion
Ambulatoria (Hospital General Docente Ambato) Objetivo: Examinar el nivel
asistencial y la percepcidon de conformidad de personas atendidas en
tratamientos externos del HGDA. Metodologia: se empled la pesquisa
mediante un tamafio muestral de 384 en sujetos que eran atendidos y
consultantes que consiste en valorar cinco componentes (infraestructura
material, agilidad de respuesta, credibilidad, garantia y trato humanizado).
Resultados: Los componentes con menor aprobacion de quienes asisten a
servicios ambulatorios del HGDA fueron resguardo y sensibilidad; en contraste,
la rapidez asistencial y aspectos tangibles recibieron valoracién parcialmente
positiva. Planteamiento: establecer renovadas iniciativas de mejora constante
en variables como: Acortamiento de tiempos previos a la reserva de citas y
entre llegada y atencion efectiva, incremento en facilidades de ingreso al
establecimiento médico, protocolo riguroso y monitoreo en aseo de espacios
fisicos y distribucidn inteligente de indicadores visuales para orientacion
efectiva; simultdneamente se potenciaran capacitaciones y mediciones al
recurso humano y clientela externa. Conclusiones: Respecto a las expectativas
y apreciaciones se alcanzaron calificaciones unicamente hasta el 80% del
grado de conformidad; en este contexto se establecieron las bases
conceptuales sobre excelencia asistencial y agrado del servicio, se valor6 el

nivel de atencion y se determinaron los elementos que inciden
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considerablemente en la complacencia y visidén de los beneficiarios que acuden

a servicios ambulatorios del HGDA.

Maggi, Plaza. (6). Incidencia de afecciones duraderas en poblacién
geriatrica atendida en servicios de consultoria externa del Hospital IESS
Milagro. Objetivo: Cuantificar la recurrencia de condiciones médicas
persistentes en ciudadanos de edad avanzada atendidos en sectores de
consultoria ambulatoria. Proceso metodologia: La pesquisa se empled por
medio de una estructuracién de caracter cuantitativo sin el manejo de las
variantes de una orientacion de naturaleza causal, se aplic6 una medicidon de
forma de naturaleza en un solo periodo de direccion transversal con medio de
una forma en base de alcance descriptivo, El acopio de datos se realizé por
medio de auditoria retrospectiva de historiales médicos y administracion de
formularios sobre factores demograficos y morbilidad asociada. La casuistica
reveld una prevalencia del 48.57% de condiciones patoldgicas persistentes en
adultos mayores del servicio ambulatorio del centro hospitalario. Las entidades
nosologicas mas recurrentes eran: sindrome hipertensivo (27.13%) y diabetes
sacarina (8.40%). Se concluye que la incidencia de afecciones persistentes
entre individuos seniles tratados en sectores de consultoria externa del centro
hospitalario IESS Milagro es considerable. Se aconseja ejecutar analisis mas
exhaustivos para reconocer los determinantes de dicha proporcion elevada e

instaurar intervenciones preventivas y de vigilancia epidemiolégica pertinentes.

Samaniego. (7). Lapsos de demora y nivel de agrado de beneficiarios
externos portadores de HTA del centro asistencial Guare-Ecuador.

Objetivo: Reconocer el nexo entre duraciones de aguardo y la aprobacién de
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pacientes externos que presentan HTA diagnosticada. Metodologia: La
indagacién se centr6 en el examen de periodos de demora en recepcion,
lapsos en area de aguardo, duracién de la atencion médica y tiempos en
dispensario farmacéutico. En base una estructuracién de una estimacion de
forma cuantitativa, sin el manejo de las variantes de orientacion de manera
causal con un esquema de manera-descriptiva conforme a una medicién de un
unico periodo de direccidén transversal de una formulacion correlacional, La
indagacion comprendid 60 consultantes ambulatorios, mediante muestreo
exhaustivo del conjunto poblacional. La metodologia consistié en administrar
encuestas con herramientas estandarizadas, empleando formularios distintos
para cada aspecto medido. Los resultados arrojados sefialan que el 95% de
usuarios externos categorizan las demoras asistenciales como regulares,
comportamiento analogo se identifica en: lapsos en area de registro 77.10%,
permanencia en espacios previos a consulta 93.30%, tiempos durante
valoracion médica 83.30%, espera en unidad de medicamentos 95%. El 80%
de sujetos evaluados califican su nivel de conformidad con la atencién como
moderado. El estadistico de la vinculacién entre ambas dimensiones es 0.055.
Conclusion No se aprecia una asociacion afirmativa considerable relacionando
el periodo de demora con el rango de agrado de los beneficiarios, habilitando
suponer que, en las circunstancias investigadas, la vision de bienestar estaria
influenciada por diversas variables o facetas del servicio hospitalario fuera del

intervalo de permanencia.
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2.1.2 A nivel nacional

Cruz. (2). Excelencia del servicio y demoras en area de consulta de una
institucion clinica particular de Lima. Objetivo: examinar la posible
asociacion entre excelencia asistencial y duraciones de espera en personas
atendidas en servicios de consulta médica, Metodologia: La pesquisa mostrada
se efectu6 por medio de una finalidad de modo basica, conforme a una
estructuracion de un estilo descriptiva, en base de una formulacion de manera
correlacional, sin el manejo direccionado de las variantes de caracter causal,
asimismo, sobre un tamafno de la poblacion de una cantidad de 83 usuarios
Resultado: Entre los individuos encuestados, 60.2% considera que la
excelencia asistencial en servicios médicos ambulatorios es intermedia,
mientras 32.5% la califica como superior; paralelamente, 16.9% de los
respondientes indica que las demoras son regulares y 66.3% afirma que
resultan apropiadas. El estudio determina que mediante prueba inferencial Tau
b de Kendall, ambas variables presentan significancia estadistica p<0.84,
concluyéndose inexistencia de vinculo entre la atencidn optima hacia los
sujetos tratados y periodos de aguardo en usuarios de consultorios clinicos. De
igual forma, no se demostrd asociacién entre las categorias confiabilidad,
certeza, agilidad de atencion, sensibilidad y caracteristicas tangibles respecto a

los intervalos de espera.

Salinas. (8). Elementos asociados a lapsos de espera para ser consultado
en establecimientos médicos Enaho 2020. Objetivo: precisar las condiciones
relacionadas con periodos de espera para acceder a servicios en centros

sanitarios Materiales y método: En la reciente indagacion mostrada se puede
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ver una estructuracion de caracter cuantitativo, conforme a wuna
esquematizacion de indole explicativa, sin una aplicacion de una manipulacién
direccionada de las variantes de caracter causal sobre una medicién unica de
orientacion transversal. Resultados: Las dimensiones evaluadas se
estratificaron en tres ejes: caracteristicas sociodemograficas, elementos
culturales y aspectos clinico-epidemiolégicos. Se considerd nivel de
significacion a=0.05. Los resultados mostraron intervalos de demora
adecuados en 69% de casos. El analisis multivariante detectdé asociacion
estadisticamente significativa con variables sociodemograficas: ambito
geografico (metropoli capitalina) y estrato etario (quinta-sexta década vital). No
se registro significancia estadistica con factores socioculturales ni sanitarios.
Conclusion: En la evaluaciéon global del flujo asistencial, se constaté que un
predominio significativo de los usuarios presenté intervalos de espera
catalogados como aceptables, evidenciandose de manera reiterativa una
adecuacion temporal del acceso al servicio. Asimismo, el analisis inferencial
permitié identificar una vinculaciéon entre la duracion del periodo de espera y
variantes sociodemograficas especificas, particularmente el ambito geografico
de procedencia y el grupo etario, lo que sugiere una interdependencia

estructural entre dichos elementos.

Meza, Calderdn. (9) Lapsos de espera en consultorios ambulatorios y su
correlacion con el nivel de complacencia en beneficiarios del Hospital de
Apoyo Pedro Tapia Marcelo de Huarmey-Ancash. Objetivo: Evaluar la
manera influye la duracion de la espera previa a la atencion médica en el grado

de agrado de los usuarios hospitalarios. Empleando como metodologia en la
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indagacién una estructuracion de estilo cuantitativo, sin el manejo direccionado
de la variante de caracter causal, en base una formulacion de manera
descriptivo, aplicando un rango de estética correlacional tomando en cuenta el
tamafio muestral de 214 féminas usuarias. Resultados Los datos evidencian
vinculaciéon entre los plazos de reserva y la satisfaccion experimentada por
quienes acuden al establecimiento. En cuanto a dificultades surgidas, el 31%
indic6 que fueron resueltas medianamente, mientras un 12% catalogd6 la
respuesta como extremadamente insuficiente. Asimismo, el 25% de
participantes describio la prestacion clinica como regular. Por su parte, el 30%
manifestd considerable disgusto con las esperas requeridas antes de ser
recibidos. Conclusién: Se llega a inferir que existe vinculacion relevante entre
el plazo calculado para agendar consultas médicas y diversos factores: la
demora hasta recibir asistencia del profesional sanitario, la duracién de
permanencia durante el encuentro clinico, asi como el nivel de conformidad del
usuario. No obstante, el periodo global de aguardo carece de correlacion con el

grado de agrado respecto al servicio brindado.

Diaz, Benites, Peia, Apolaya, Urrunaga. (10). Aspectos correlacionados
con la no continuidad en servicios de consultoria clinica ambulatoria en
institucion hospitalaria del sistema previsional peruano. Revista Médica
del Instituto Mexicano del Seguro Social, 57(5), 307-313. 2020. Se propuso
estimar la frecuencia y elementos vinculados al abandono de atencién
ambulatoria (DECE) en un nosocomio estatal peruano durante el bienio 2014-
2015. Métodos: durante la ejecucién de la pesquisa se empled una medicidon

de un unico periodo transversal mediante una formulacion de manera analitica.
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Se recogieron aspectos poblacionales y ligados a la consulta programada. Un
modelo matematico generalizado tipo Poisson con desviaciones estandar
robustas (sin ajustar y ajustado) permiti6 analizar los determinantes
relacionados con la DECE. La razén de prevalencias (RP) acompanada de sus
limites de confianza del 95% se presenta como indicador de asociacion. La
DECE representa toda reserva de atencion externa que quedd sin
efectivizarse. Resultados: De un total de 592,160 agendamientos médicos
programados, la frecuencia de ausentismo en servicios ambulatorios (DECE)
fue de 20.2%. La edad mediana se situé en 51.1 + 23.2 anos, siendo 59.6% de
sexo femenino. Los predictores asociados a incremento en la probabilidad de
inasistencia comprendieron: sexo femenino, cohorte menor de edad (<18
afios), horario post-meridiano de programacioén, tipologia de beneficiario
(pacientes con seguimiento y reincorporados), y lapso de postergacién mayor a
15 jornadas entre solicitud y fecha de consulta. Conclusion: Se aplicé un
esquema lineal generalizado familiar Poisson con errores convencionales
robustos (basico y modificado) para estudiar variables asociadas a la DECE.
Como parametro de vinculacion se declara la proporcion de prevalencias (RP)
con sus IC al 95%. Se obtuvieron datos demograficos y concernientes a la
programacion meédica. La DECE comprende aquella agenda ambulatoria que

no se concreto.

Ccallo. (11). Condicionantes de la percepciéon sobre excelencia asistencial
manifestada por consultantes ambulatorios del departamento de
enfermedades digestivas del nosocomio Goyeneche de Arequipa, abril de

2023. Obijetivo: Identificar la prevalencia y efecto de aspectos demograficos y
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sociales en la calidad del servicio, junto con el grado de agrado manifestado
por consultantes externos de Gastroenterologia del centro hospitalario.
Metodologia: Se trabajo la pesquisa en base a un tamafio muestral de 126 se
dénde se uso la prueba Ji-cuadrado a efectos de examinar conexion entre las
dimensiones. Resultados: Se documenté una satisfaccion generalizada del
66.7%. La distribucion muestral reveld: predominancia femenina de 82.5%,
mayoria etaria inferior a tres décadas (63.5%), y mitad de participantes (50.8%)
en quintiles socioecondmicos desfavorecidos. Los porcentajes de aprobacién
segun estratificacion fueron: pacientes con escolaridad béasica 83.7%,
beneficiarios  econdmicamente no  autosuficientes  83.3%, estrato
socioeconémico vulnerable 90.6%, cohorte etaria juvenil 77.5%, procesos
patoldgicos de evolucién aguda 74%, individuos en situacién conyugal estable
70%, género femenino 69.2%, castellano-hablantes 66.1%, y residentes del
departamento de Arequipa 63.2%. Conclusion: Se identificd prevalencia de:
individuos entre 18 y 29 afios, sexo femenino, vinculos matrimoniales formales
o, de hecho, subordinacion financiera hacia parientes, condicidn
socioecondmica vulnerable, residencia en territorios externos a la jurisdiccion
arequipefa, procesos moérbidos de evolucién rapida, nivel educativo basico, e
hispanohablantes. Gran proporcién de usuarios expresé agrado respecto a la
calidad asistencial. Los determinantes sociodemograficos vinculados a
percepcion positiva del servicio incluyeron: grupo etario juvenil (18-29),
escolaridad elemental, no independencia econdmica, estrato social bajo, origen

provincial no arequipefio, y diagndstico de afeccion aguda.
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2.1.3 A nivel Regional.

Hilasaca. (3). Excelencia asistencial farmacéutica y grado de conformidad
en beneficiarios ambulatorios del nosocomio Carlos Monge Medrano,
Juliaca-2024. Objetivo: examinar el nexo entre calidad del servicio
farmacéutico y apreciacion favorable en usuarios de consulta externa.
metodologia: empleada se estructuro conforme una direccién analitica, en base
a una medicion de un unico periodo de manera transversal y se evaluacion por
medio de una formulacién de modo correlacional. considerando un tamafo
muestral por 165 sujetos en tratamiento. Los resultados llegan a evidenciar que
59.3% de consultantes presentan apreciacion intermedia, en tanto que 38.3%
demuestran valoracion favorable. En cuanto a dimensiones evaluadas: 64.7%
juzgan apropiados los horarios de servicio, 55.1% estiman adecuadas las
condiciones de resguardo, 50.9% perciben como moderadas las instalaciones
farmacéuticas, y 46.7% califican positivamente la orientacidon proporcionada a
usuarios. En conclusion, Se evidencié la manifestaciéon de la vinculacion
estadisticamente la relevancia en base a dos variantes que se analizadas, lo

que indica una asociacién manifiesta y consistente en los datos observados.

Apaza, Sucapuca. (12). Satisfaccion percibida por usuarios atendidos en
farmacia del Seguro Integral de Salud del centro hospitalario Regional
Manuel Nuhrez Butron puneio, ano 2023. Objetivo: cuantificar el
contentamiento manifestado en usuarios del departamento farmacéutico SIS.
Como método, Se empleo por medio de una tactica de manera observacional
por medio de la extraccion de la data, conforme una formulacion de manera de

estilo descriptivo, por medio de la aplicacion de un esquema cuantitativa y una
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orientacién sin el manejo de la variante de caracter causal mediante una
medicién en un unico periodo de modo transversal sobre un tamafio de una
muestra de un valor 306 en son tratamientos. Los resultados muestran que
aproximadamente ocho de cada diez usuarios (84.97%) se encuentran
medianamente conformes, menos de una décima parte (8.17%) exhiben
complacencia total, y 6.86% refleja insatisfaccion. Se concluy6 Se constato que
los usuarios que concurren a la farmacia SIS presentan un grado de
satisfaccion parcial, evidenciando una percepcidon moderadamente positiva de

los servicios recibidos.

Cahuana, Zapana. (13). Grado de inconformidad percibida por pacientes
de consulta ambulatoria en hospitales clasificacion I1-2 juliaquefos, 2021.
Objetivo: cotejaron las proporciones de desagrado entre consultas
ambulatorias de centros hospitalarios clasificacion [lI-2. El instrumento
SERVQUAL ministerial fue implementado en 385 beneficiarios de cada centro
asistencial. Entre los descubrimientos centrales: el indice de disconformidad
(NIG) mostré mayor magnitud en el hospital perteneciente al ente rector
sanitario (65.2%) respecto al de la entidad previsional (57.3%) X2 = 4.93,
a=0.05). Como conclusién, la disconformidad entre beneficiarios predomind en
el centro asistencial bajo administracién ministerial, mientras que el atributo
con desempefio mas bajo correspondié a Capacidad de Respuesta en las dos

instituciones.

Colquehuanca. (14). Estandar de servicio y nivel de agrado entre
pacientes del departamento de emergencias del centro hospitalario San

Martin de Porres durante 2024. Objetivo: evaluar la asociacién entre calidad
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prestacional y satisfaccion percibida por consultantes del servicio de urgencias
médicas Metodologia Aplicando la indignacion de un tamafo de muestra de
una unidad 338 sin la manipulacién de la variante de orientacion causal,
mediante una medicibn en un unico periodo de un caracter transversal,
conforme a una estructuracion de una direccién cuantitativa, por medio de una
formulacion por medio de un estilo descriptivo y la aplicacion de la tactica
correlacional. Los El estudio documentd los siguientes parametros: 24.44% de
beneficiarios exhibieron insatisfaccion respecto al servicio, mientras 43.89%
manifestaron complacencia con la atencion brindada por el personal clinico.
Concerniente a estandares asistenciales: 18.33% de la muestra poblacional
evalud negativamente la calidad, en contraste con 47.78% que identificaron
nivel aceptable. donde el RHO de 0.824 (correlacion positiva muy intensa) con
valor p < 0.001, inferior al nivel alfa prefijado (0.01), confirmando significancia
estadistica. Por consiguiente, se respalda la hipotesis operacional general,
verificandose interdependencia significativa entre excelencia en atencién
médica y satisfaccidn percibida por pacientes asistidos en urgencias del

hospital San Martin de Porres macusanino, periodo 2023.

Lipa, Pari. (15). Periodo de aguardo y nivel de agrado en beneficiarios del
area farmacolégica del centro asistencial La Revoluciéon juliaquefo
durante 2024. Objetivo: evaluar la asociacion entre lapso de permanencia y
satisfaccion manifestada en consultantes del area farmacoldgica. EI método
que se efectud sin el manejo de la variante de caracter de naturaleza causal en
base una unidad de medida de forma transversal; conforme una formulacién de

estilo descriptivo de un tamano muestral de una cantidad 215sujetos de
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tratamientos. En los resultados Se evidencia asociacion estadisticamente
relevante entre demora asistencial y conformidad del benéficiario,
confirmandose mediante prueba no paramétrica Chi cuadrado de Pearson,
estableciéndose correlacion inversa; esto significa que incrementos en los
periodos de aguardo producen decrementos en el agrado experimentado por
consultantes durante la entrega y/o provision de farmacos indicados. En
conclusion, Se observa un nexo estadistico sustancial concerniente a los
parametros evaluados, manifestando una interrelacion calculable dentro del

material empirico.

2.2 Marco teoérico Inicial

2.2.1 Determinantes

Conforman agentes mediadores con capacidad de catalizar o dificultar la
intervencion efectiva ante situaciones clinico-patolégicas o el cumplimiento de
necesidades bio-psico-sociales identificadas, manifestando frecuentemente
comportamientos ambivalentes o neutros, determinados por condicionantes
estructurales, funcionales y relacionales inherentes al modelo asistencial
implementado, incluyendo barreras geograficas, econdémicas, culturales y

déficits en infraestructura sanitaria (17)

2.2.1.1 Personales

Constituye el componente de la identidad individual que confiere dinamismo y
potencial de transformacion. Hace referencia a las modalidades de

interpretacion de las experiencias del sujeto, las cuales se estructuran y
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reconfiguran continuamente en el marco de las interacciones sociales, en

funcién de los recursos cognitivos y afectivos disponibles para el individuo.

2.2.1.1.1 Edad

Se trata de un indice que refleja el nivel de senectud demografica de la
poblacién, determinado a partir de la distribucién etaria de sus integrantes.
Constituye una medida estadistica de localizacién que se expresa mediante la
edad que segmenta a la poblacién en dos subconjuntos de igual magnitud,

evidenciando asi la division equitativa entre sus componentes. (18)

Los grupos etarios definidos por el organismo gubernamental de salud son:

a) Adolescencia: 12 a 17 afios, 11 meses, 29 dias.

b) Juventud: 18 a 29 afios, 11 meses, 29 dias.

c) Adultez: 30 a 59 afios, 11 meses, 29 dias.

d) Tercera edad: 60 afios en adelante

2.2.1.1.2 Sexo

El constructor de género mantiene una vinculacion conceptual con las
clasificaciones del sexo bioldgico, tradicionalmente definidas como masculino y
femenino; sin embargo, dicha relacibn no implica una correspondencia
inexorable ni lineal. En este sentido, puede afirmarse de manera reiterativa que
el género trasciende la determinacion bioldégica, configurdndose como una
categoria sociocultural autbnoma, cuya expresién no se halla necesariamente

circunscrita a las tipologias sexuales convencionales. (19)
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Constituye un determinante social autbnomo generador de disparidades en el
acceso Yy resultados de salud per se, susceptible de exacerbar las brechas
asistenciales preexistentes derivadas de gradientes econdmicos, estratificacion
etaria, pertenencia étnico-cultural, condiciones de funcionalidad fisica o mental,
identidad de género, preferencias afectivas, nivel educativo, ruralidad
geografica y otros marcadores de vulnerabilidad poblacional, profundizando

patrones de morbilidad diferencial y mortalidad evitable.

2.2.1.1.3 Tipo de enfermedad por su duracion

a) Agudas: generalmente las que duran menos de tres meses.

Manifiesta aparicion brusca y desarrollo veloz, incluyendo su resolucion.
Adicionalmente, frecuentemente resulta identificable sin dificultad o cuando

menos no suele escapar a la observacion clinica. (20)

De manera habitual, el proceso patolégico permanece circunscrito a una region
anatomica u organo determinado, evidenciando una localizacion topografica
definida. Posteriormente, tras la confirmacion diagnostica y la instauracion
terapéutica oportuna, la afeccion tiende a involucionar o resolverse
favorablemente, siempre que el abordaje clinico se desarrolle de forma

adecuada y conforme a los lineamientos establecidos.

a) En escenarios severos, el proceso agudo podria conducir al fallecimiento.

b) Subagudas: comunmente aquellas cuya extension oscila entre tres y seis

meses.

c¢) Crénicas: usualmente las que se prolongan por mas de seis meses.
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Las afecciones cronicas representan procesos patolégicos de prolongada
persistencia y, caracteristicamente, de evolucién gradual. Dichos procesos
morbidos exhiben sintomatologia que no desaparece temporalmente. Por lo
general, se originan durante periodos iniciales de vida, sin embargo,
transcurren anos hasta su manifestacion clinica evidente, constituyendo hoy

dia el factor predominante de defuncién mundialmente (21)

Este conjunto comprende un extenso repertorio de patologias tales como:
diabetes mellitus, afecciones cardiovasculares, eventos vasculares encefalicos,
neoplasias, procesos pulmonares persistentes, trastornos psiquiatricos,
alteraciones osteomusculares, deficiencias visuales y auditivas, anomalias

hereditarias y patologia digestiva.

Las afecciones crénicas se manifiestan de manera predominante en la etapa
de senectud, estimandose que hasta ocho de cada diez individuos
experimentan al menos un episodio clinico de este tipo a partir del sexto
decenio de vida, reflejando asi la elevada incidencia de estas condiciones en la

poblacion adulta mayor. (22)

2.2.1.1.4 Deambulacion del paciente

La deambulacién se define como la aptitud para trasladarse de un punto a otro
de manera autonoma, pudiendo emplear o prescindir de dispositivos auxiliares
de apoyo. Los cuidadores deben insertar una extremidad toracica por debajo
del miembro del sujeto, tomando su area antebraquial cuidadosamente y
manteniendo su extremidad con estabilidad bajo la fosa axilar del usuario.

Mediante este procedimiento, si el sujeto inicia un descenso involuntario, el
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cuidador puede ofrecer apoyo en la articulacion acromioclavicular del usuario

(23)

2.2.1.1.5 Via del tratamiento

Los productos farmacéuticos ingresan al cuerpo humano mediante distintas

rutas. Estas comprenden:

Suministrados a través de la cavidad bucal (ruta enteral)

Inoculados en vasos sanguineos (ruta endovenosa, EV), tejido muscular (ruta
intramuscular, IM), espacio meningeo circundante a la médula (ruta intratecal)

o tejido hipodérmico (ruta hipodérmica, SC). (24)

Depositados bajo la lengua (region sublingual) o entre encia y mucosa yugal

(region vestibular)

Insertados en conducto anal (ruta rectal) o canal vaginal (ruta vaginal)

Instilados en érgano visual (ruta oftalmica) o en conducto auditivo (ruta 6tica)

Atomizados en fosas nasales y captados por membranas (ruta nasal)

Aspirados hacia aparato respiratorio, usualmente mediante cavidad oral

(inhalacién) o simultaneamente boca y nariz (nebulizacion)

Depositados sobre tegumento (uso dérmico) para accién localizada (tépica) o

distribucion corporal completa (sistémica)

Liberados mediante sistema transdérmico adhesivo (parche transdérmico)

buscando efecto generalizado.
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Todo método de suministro posee propdsitos particulares, beneficios vy

limitaciones.

2.2.1.2 Institucionales

Un consultorio médico constituye un establecimiento sanitario, ya sea publico o
privado, autbnomo o vinculado a un servicio hospitalario, en el cual los
pacientes acceden a atencion médica general, mientras que los profesionales
de la salud asumen la responsabilidad de administrar intervenciones

terapéuticas dirigidas a diversas patologias y afecciones. (25)

El itinerario asistencial del paciente se configura a partir de un entramado de
vinculos e intercambios entre la persona usuaria y el personal de salud, los
cuales se articulan con el propdsito de garantizar una vivencia asistencial
holistica y favorable. Este proceso excede la simple formulacion de
indicaciones terapéuticas, incorporando dimensiones relacionales,
comunicativas y organizativas que contribuyen de manera reiterativa a la

calidad global de la atencién brindada.

2.2.1.2.1 Gestion de citas médicas

El procedimiento comprende, de manera integrada, la administracién de la
solicitud de turnos dentro del sistema de agendamiento institucional del
usuario, asi como la gestiébn de consultas posteriores, la reprogramacion o
anulacion de citas a requerimiento del solicitante, y la notificacidn preventiva
mediante comunicacion telefénica saliente. En este sentido, y de forma
reiterativa, se establece que el acceso a la atencién en un establecimiento

sanitario se encuentra supeditado a la tramitacion previa de una cita,
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constituyéndose este paso como un requisito indispensable para la prestacion

del servicio. (26)

Las citas gestionadas por referencia se efectian mediante canales digitales
cuando el usuario dispone de afiliacion vigente al SIS y presenta la derivacion
correspondiente, procediéndose en tal caso a la programacion virtual del turno

asistencial dentro del sistema institucional.

2.2.1.2.2 Recurso humano en admisién, triaje, consultorio y tépico

El gestionamiento del recurso humano sanitario configura un eje rector critico e
indispensable dentro de la estructura operativa de cualquier red o
establecimiento de atencion médica, impactando transversalmente en variables
como productividad asistencial, seguridad del paciente, eficiencia en procesos
clinicos, clima laboral, tasas de rotacién profesional, ausentismo, burnout
ocupacional y sostenibilidad del sistema, demandando estrategias integradas
de capacitacidbn especializada, incentivos al desempefio, liderazgo
transformacional y gestidon del conocimiento organizacional. En este marco, los
equipos responsables del capital humano contribuyen de manera sustantiva al
mejoramiento de los desenlaces en salud, al proporcionar soporte
organizacional, técnico y operativo a médicos, personal de enfermeria y demas

profesionales involucrados directamente en la atencion de los pacientes. (27)

2.2.1.2.3 Tipo de consulta

a) Primaria
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Constituyen el primer punto de acceso al entramado asistencial sanitario y
orientan su accionar hacia la atencion integral y continua del estado general de
salud, desempefnando un rol central en la prevencién, seguimiento y manejo

inicial de las necesidades de la poblacién usuaria. (28)

En el desarrollo de estas atenciones se efectuan evaluaciones clinicas
integrales, se atienden afecciones de alta prevalencia, se proporciona
orientacién especializada en habitos y conductas saludables, y se llevan a
cabo procedimientos de tamizaje y deteccion precoz de patologias,

consolidando asi un abordaje preventivo y resolutivo de la sanidad.

b) De seguimiento o control

Cuando el individuo se encuentra bajo manejo terapéutico por una patologia
cronica o atraviesa una fase de convalecencia posterior a una enfermedad o
lesidn, resulta altamente probable la necesidad de controles periddicos y
evaluaciones de seguimiento, orientadas a monitorizar la evolucién clinica,
ajustar las intervenciones instauradas y garantizar la continuidad del cuidado

asistencial. (29)

En el marco de estas atenciones de seguimiento se verificara de manera
sistematica la evolucion clinica, se procedera a efectuar un escrutinio riguroso
y protocolizado concerniente a la eficacia clinica del abordaje prescrito y
desplegado, mediante vigilancia concomitante, permanente y secuencial de
variables bioquimicas, respuestas fisiopatolégicas mensurables, tolerabilidad
farmacolégica y remision sintomatolégica documentada, propiciando

modificaciones racionales del arsenal terapéutico conforme evidencia objetiva
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recopilada, se implementaran las modificaciones pertinentes en el esquema de
manejo, en funcion de los hallazgos obtenidos y de las necesidades

identificadas.

2.2.2 Flujo de pacientes

Se conceptualiza como el transito secuencial de los usuarios a lo largo del
sistema sanitario, abarcando de manera integral las etapas que van desde el
ingreso o admision hasta la culminacion del proceso asistencial mediante el

alta, configurando asi el recorrido completo de la atencion brindada. (30)

El transito asistencial de beneficiarios se conceptualiza como la movilizacion
estructurada de consultantes dentro de una institucion médica, procedimiento
que integra coherentemente la provision clinica, la accesibilidad vy
administracion de elementos materiales, junto con los procesos logisticos
internos necesarios para guiar al individuo desde su admision hospitalaria
hasta su salida oficial. Todo esto se ejecuta buscando mantener los niveles de
excelencia en atencion y promover, consistentemente, el agrado del

consultante durante su vivencia asistencial.

La administracion del transito asistencial comprende optimizar el
desplazamiento de usuarios al interior de una institucion sanitaria, desde la
admision hasta el egreso, empleando herramientas tecnologicas vy
procedimientos para incrementar la eficiencia operativa y las vivencias de los

beneficiarios. (31)
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El periodo de aguardo representa un componente que obedece,
fundamentalmente, a la direccion y planificacidon operativa de la institucion

médica, y no tanto a la intervencion directa del facultativo. (32)

De manera global, coexisten dos formas de estructurar una atencién: el
esquema de espera secuencial y el esquema de programacion de consultas.

Dichas metodologias son empleadas en el sector asistencial.

La inicial consiste en comunicar al paciente que el facultativo asiste en un
horario especifico y que atendera a quienes se registren en dicho turno segun

sSu secuencia de arribo.

La modalidad alterna consiste en establecer para el consultante un turno con
periodo determinado, requiriendo su arribo con cierta antelacion. Dicha
estrategia genera que el lapso de aguardo de los usuarios sea notablemente

reducido y que la utilizacion de infraestructura sea mas 6ptima

El servicio sanitario que experimenta el consultante es equivalente en las dos
modalidades. La implementacion generalizada de esta modalidad organizativa
responde a diversas variables institucionales y conductuales documentadas en
sistemas asistenciales: primordialmente, la incertidumbre respecto a Ia
puntualidad de los beneficiarios programados, considerando factores como
barreras geograficas, dificultades en transporte publico, obligaciones laborales
incompatibles o baja alfabetizacién sanitaria que compromete la comprension
de citaciones; secundariamente, el fendmeno epidemiolégicamente relevante
del ausentismo no justificado a consultas agendadas, generando pérdidas

significativas en capacidad instalada, subutilizacion de recursos humanos
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especializados, incremento de listas de espera y costos operativos evitables.
La variable diferencial sustancial radica exclusivamente en la metodologia
procedimental para asignacién de citas ya sea presencial, telefonica, digital o
mediante plataformas electronicas y el intervalo temporal que los consultantes
permanecen aguardando previo a la atencion clinica efectiva, condicionado por
eficiencia en triaje, disponibilidad de profesionales, complejidad de casos

precedentes y gestion de agendamiento institucional.

No obstante, hay causas adicionales. Prevalece una normativa conforme a la
cual los galenos desempefan jornadas de seis horas cotidianas, destinandose
cuatro a consulta de beneficiarios y dos reservadas a actividades clinicas
complementarias y gestion documental. Paralelamente, una instruccion del
organismo gubernamental de salud recomienda dedicar a los usuarios
aproximadamente 20 minutos, consecuentemente cada especialista atenderia

a 12 sujetos por jornada. (33)

En este punto, no obstante, se identifica una dificultad vinculada a practicas
habituales: numerosos facultativos optan por disponer de los 12 usuarios
simultaneamente y asistirlos con mayor celeridad. Mediante esta modalidad,
cumplen con recibir a todos velozmente, aunque generan molestias en los
beneficiarios, quienes resultan obligados a permanecer durante multiples

horas. (34)

La transformaciéon estructural profunda y sostenible del sistema sanitario
nacional demanda imperiosamente la movilizacion articulada de diversos
actores sociales clave: organizaciones civiles de usuarios y beneficiarios

directos, érganos legislativos con capacidad normativa, grupos de advocacy
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representativos de poblaciones afectadas, sociedades cientifico-médicas
especializadas y medios de comunicacion masiva generadores de consciencia
colectiva. Aunque institucionalmente se han disefhado e implementado
estrategias correctivas focalizadas para abordar disfuncionalidades operativas,
déficits en accesibilidad geografica-econdémica, brechas en recursos humanos
calificados, obsolescencia tecnolégica y fragmentacion asistencial
documentadas, las modificaciones introducidas hasta el momento resultan
insuficientes, periféricas y de alcance limitado, sin lograr impacto transformador
significativo sobre indicadores epidemioldgicos poblacionales, tiempos de
espera quirurgica, cobertura efectiva universal ni resolucién de determinantes

sociales subyacentes que perpetuan inequidades sanitarias sistémicas.

Los periodos de aguardo para procedimientos no urgentes representan un
componente fundamental en la experiencia del beneficiario a lo largo del
proceso de atencion. De hecho, la mayoria de los sistemas con recursos
estatales cuentan con dispositivos (listados de espera) para organizar el

suministro de tales procedimientos. (35)

2.2.2.1 Tipo de flujo de pacientes

El concepto de flujo alude a la atencién continua e ininterrumpida de los
usuarios, sin la generacion de tiempos muertos o demoras innecesarias,
condicidon que unicamente se materializa cuando el proceso asistencial en las
etapas subsiguientes se encuentra debidamente preparado y sincronizado para

responder de forma inmediata a las necesidades del paciente. (36)
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En el presente se revela que hay una expansion enorme diversidad de
instrumentos metodoldgicos y enfoques operativos, provenientes del ambito
industrial, que facultan a los profesionales responsables de la gestion de
organizaciones sanitarias a llevar a cabo procesos sistematicos de analisis,

evaluacion y optimizacion de los servicios de sanidad.

Dichos marcos de trabajo se orientan, de manera reiterativa, a la reduccion de
los tiempos asistenciales, la eliminacion de dilaciones evitables y la
racionalizacion del uso de los recursos, previniendo su empleo ineficiente o

inapropiado.

a) Eficiente (Tiempo de espera menor de 50%)

La gestion eficiente del flujo de usuarios en los consultorios externos
hospitalarios representa un reto estratégico para la direcciéon institucional. Su
adecuada implementacion genera, de manera prioritaria, beneficios directos
para la poblacion que demanda atencion médica oportuna, y de forma
complementaria y reiterativa, contribuye al fortalecimiento y optimizacién del
sistema sanitario en su conjunto, mejorando su desempefo operativo y

capacidad de respuesta (37)

La configuracién adecuada de un esquema de flujo asistencial constituye un
mecanismo determinante orientado a salvaguardar accesibilidad temporal
inmediata en la provision asistencial ofertada, acortando paralelamente
periodos de latencia evitables y maximizando tanto el despliegue estratégico
como el empleo productivo del capital humano especializado, activos fisicos

hospitalarios, tecnologia sanitaria disponible y presupuesto operativo asignado.
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De manera convergente y reiterativa, estos elementos se traducen en un
incremento de la percepcion de satisfaccion del usuario y en una mayor

eficiencia y desempefio operativo del sistema sanitario.

b) Medianamente eficiente (Tiempo de espera entre 51 a 73%)

La practica asistencial contemporanea demanda instaurar modelos sélidos y
normativizados respecto a la administracion del desplazamiento poblacional
demandante, configurandose como cimiento rector primordial destinado a
maximizar percepciones subjetivas de atencion recibida, paralelamente y de
forma continua, hacia el robustecimiento de la productividad organizacional en

centros asistenciales especializados (38)

Resulta imperativo disefar e implementar estrategias de optimistamente
continua siendo direccionados a la disminucion de los intervalos de espera, los
cuales exceden de forma significativa los tiempos efectivos de interaccién entre
el usuario y el personal sanitario, generando ineficiencias en el proceso

asistencial.

c) Ineficiente (Tiempo de espera >74%)

La optimizacion del flujo asistencial de pacientes demanda la adopcion de
multiples intervenciones coordinadas, entre las cuales se incluyen la
integracion de plataformas digitales destinadas a optimizar agendamiento de
citas clinicas y circuitos de recepcion institucional, adopcion de sistemas de
monitoreo continuo junto a estrategias comunicacionales bidireccionales
estructuradas hacia beneficiarios atendidos, ademas del robustecimiento de la

organizacion estratégica funcional conjuntamente con la administraciéon
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racional de infraestructura hospitalaria habilitada y activos patrimoniales
existentes, intervenciones que, sostenidamente, impulsan el incremento del

rendimiento institucional medible. (39)

2.3 Marco Conceptual

-Atenciéon médica: Es el procedimiento asistencial llevado a cabo mediante
consultas o actuaciones que comprende la evaluacion clinica mas los actos

ejecutados en el area ambulatoria. (40)

-Consulta externa: Representa la prestacion rutinaria de salud brindada por
personal competente a una persona no ingresada ni en el Area de Urgencias.
El beneficiario requiere programar consulta con el médico generalista y esperar

su referencia hacia el especialista. (41)

-Consulta médica: Es la evaluacion llevada a cabo por el galeno en atencion
no hospitalizada para formular el diagnéstico, abordaje terapéutico y prondstico
de un sujeto que concurre como consultante externo al establecimiento

sanitario (42)

-El flujo de pacientes: constituye el transito de usuarios a través de un
establecimiento sanitario. Comprende la asistencia clinica, los elementos
materiales y los procedimientos organizacionales requeridos para conducir a
los beneficiarios desde el momento de ingreso hasta el instante de egreso,

preservando la excelencia y la conformidad del consultante/prestador. (43)

-Paciente ambulatorio: usuario evaluado y manejado de forma externa,

generalmente a través de atencién no internada. (44)
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CAPITULO Il

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
3.1 Enfoque de la investigacion

La investigacion tiene enfoque cuantitativo. Es todo aquel que utiliza valores

numeéricos para estudiar un fenémeno.
3.2 Método aplicado a la investigaciéon

El método aplicado fue hipotético deductivo. Es el razonamiento que
combina la reflexiébn racional con la observacién de la realidad. Figueroa-

Rodriguez, Sangerman 2022. (45)
3.3 Tipo de investigacion

Es transversal: con una sola medicion de la variable

El tipo de investigacion es basica. Consiste en trabajos experimentales o
tedricos que se llevan a cabo fundamentalmente para obtener nuevos
conocimientos sobre los fundamentos de fendmenos y hechos observables, sin

intencion de otorgarles ninguna aplicacion o uso determinado. (46)
3.4 Nivel de la investigacion.

La presente corresponde a la investigacion relacional, para que se puedan

asociar, de dos en dos, las variables correspondientes.
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3.5 Diseno de la investigacion.

Es no experimental debido a que no se manipulara las variables

(observacional)

3.6 Poblacién y Muestra:

3.6.1 Poblacion

La conformd el 100% (524) pacientes atendidos por consultorio externo de

medicina en el Hospital Carlos Monge Medrano de abril a junio 2024.

3.6.2 Muestra:

El tamafo de la muestra se realizé aplicando la siguiente formula por tratarse

de una poblacién finita:

Z? pgN

n =
e?(N-1) + Zpq
Donde:

n = Tamano de la muestra

Z= Nivel de confianza 1.96 (desviacion estandar para un intervalo de confianza

de 95.5)

p = Variabilidad positiva: 50 (proporcion de la poblacidn que posee la

caracteristica)

g = Variabilidad Negativa 1- P

e = Precisién: 5%, Margen de error que se esta dispuesto a aceptar.
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N = poblacion (524)

(1.96)2 (0.5) (0.5) (524)

n =
(0.05)2 (524-1) + (1.96)2 (0.5) (0.5)
503

A —— =221.58
2.27

La muestra la representd 222 pacientes atendidos en consultorio externo de

medicina.

Criterios de inclusion.

-Grupos de edad adolescente, joven, adulto y adulto mayor.

-Todas las enfermedades

-Citas presenciales y por teléfono

Criterios de exclusion.

-Pacientes que no deseen participar en la investigaciéon

3.7 Técnicas, fuentes e Instrumentos de recoleccidon de

informacion

-Coordinacion con las jefaturas respectivas.

-Confeccidn y validacion de la guia de observacion

-Recopilacion de la informacioén aplicando una guia de observacion
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-Elaboracién de cuadros.
-Analisis estadistico

-Informe final.

3.7.1 Técnicas

Variable 1

-Analisis documental

Variable 2

-Observacion directa

3.7.2 Instrumento:
Variable 1

-Ficha de recoleccion de datos
Variable 2

-Guia de observacion

3.7.3 Fuentes.

Variable 1
-Secundaria historias clinicas
Variable 2

-Primaria: el paciente

3.8 Validez y confiabilidad del instrumento.
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3.8.1 Validez del instrumento.

Se refiere al grado en que un instrumento mide la variable que pretende medir.
Variable 1. Determinantes, se validara por juicio de expertos

Variable 2. Instrumento validado por la ciencia (modelo de lineas de espera

para analizar el flujo de pacientes Tan et al, 2013).
3.8.2 Confiabilidad del instrumento.

Grado en que un instrumento produce resultados consistentes y coherentes.
Es decir, en que su aplicacion repetida al mismo sujeto u objeto produce

resultados iguales. Kerlinger (2002).
Variable 1. La confiabilidad del instrumento es 0.97 confiable.

3.9 Diseno de la estrategia para la prueba de hipétesis

La prueba de hipdtesis aplicada es la prueba de chi cuadrado.

><2:z(0-15)2
E

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION o
&

“OFICINA DE INVESTIGACION”

CAPITULO IV

RESULTADOS

4.1 Presentacion, analisis e interpretacion de datos

TABLA 1. EDAD Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL

CARLOS MONGE MEDRANO 2024

FLUJO DE PACIENTES

EDAD Eficiente Medianamente Ineficiente TOTAL
eficiente

fi % fi % fi % fi %
12 a 17 afios (adolescente) 0 0.0 4 1.8 6 2.7 10 4.5
18 a 29 afios (joven) 10 4.5 8 3.6 3 1.4 21 9.5
30 a 59 anos (adulto) 10 4.5 38 17.1 36 16.2 84 37.8
60 a mas (adulto mayor) 2 0.9 43 19.4 62 27.9 107 48.2
TOTAL 22 9.9 93 41.9 107 48.2 222 100.0
FUENTE. Ficha de recoleccion de datos

X2 Cal= 46.73 > X2 Critico= 22.457 GL 6 NS 0.001 p <0.001
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FIGURA 1. EDAD Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL

CARLOS MONGE MEDRANO 2024
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FUENTE. Tabla 1
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La edad: las atenciones en consultorios externos de medicina en su mayoria

son adultos mayores con un 48.2 %.

Flujo de pacientes: es eficiente en mayor porcentaje en el joven (4.5%) y en el

adulto (4.5%) e ineficiente en mayor porcentaje en el adulto mayor con 27.9%.

La prueba de chi cuadrado es el estadistico que relaciona la edad con el flujo
de pacientes, resultdé que chi cuadrado calculado es 46.73, mayor a chi
cuadrado critico 22.457, en 6 grados de libertad y 0.001 niveles de

significacion.

En términos estadistico se encontrd alta significancia entre las variables

consideradas en la tabla.

Ccallo. (11). “En una poblacion observada en el Hospital Goyeneche de
Arequipa fue la poblacién joven, menores de 29 anos, en el 63.5% que esta

satisfecho con la atencién en salud.”

Coincidentemente en esta tabla se aprecia que es la poblacion joven y adulta
la que recibe en mayor porcentaje una atencion con flujo eficiente en el hospital

estudiado.
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TABLA 2. SEXO Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL

CARLOS MONGE MEDRANO 2024

FLUJO DE PACIENTES

SEXO Eficiente Medianamente eficiente Ineficiente TOTAL
fi % fi % fi % fi %
Femenino 14 6.3 71 32.0 61 27.5 146 65.8
Masculino 8 3.6 22 9.9 46 20.7 76 34.2
TOTAL 22 9.9 93 41.9 107 48.2 222 100.0

FUENTE. Ficha de recoleccion de datos

X2 Cal=8.31 > X2 Critico= 7.824 GL 2 NS 0.02 p <0.02
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FIGURA 2. SEXO Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL

CARLOS MONGE MEDRANO 2024

350%
30.0%
25.0%
20.0%
15.0%
10.0%

5.0%

0.0%
Femenino Masculino

mEficiente  .*Medianamente efidente ™ Ineficiente

FUENTE. Tabla 2
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Sexo: el mayor porcentaje de atendidos en consultorios externos de medicina

corresponden al sexo femenino con 65.8%.

Del analisis bivariable, se observa que en los tres grupos en estudio: flujo de
pacientes eficiente, medianamente eficiente e ineficiente, lo que predominé fue

el sexo femenino, 6.3%, 32.0% y 27.5% respectivamente.

Es importante destacar el analisis estadistico, la sumatoria de chi cuadrado
calculado resulté 8.31, mayor a chi cuadrado critico 7.824, para 2 grados de

libertad y 0.02 niveles de significancia.

Consecuentemente se concluye, que existe significancia moderada entre el

sexo Yy el flujo de pacientes.

Diaz, Benites, Pena, Apolaya, Urrunaga. (10). “Afirman que en consultorios
externos del Seguro Social del Peru el 59.6% de pacientes son mujeres,
quienes no acuden a su atencion de salud, por las deficiencias en el sistema

de flujo de pacientes.”

Asi mismo, en esta investigacion las mujeres atendidas en una institucion de
salud de Ministerio de Salud, son las que en mayor porcentaje acuden para el

servicio de consultorio externo de medicina.
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TABLA 3. TIPO DE ENFERMEDAD POR SU DURACION Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS

EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO 2024

FLUJO DE PACIENTES

TIPO DE ENFERMEDAD POR SU Eficiente Medianamente Ineficiente TOTAL
DURACION eficiente
fi % fi % fi % fi %
Aguda (-3 meses) 8 3.6 33 14.9 24 10.8 65 29.3
Sub aguda (3 a 6 meses) 5 2.3 43 19.4 22 9.9 70 31.5
Crénica (6 meses a +) 9 4.1 17 7.7 61 27.5 87 39.2
TOTAL 22 9.9 93 41.9 107 48.2 222 100.0
FUENTE. Ficha de recoleccion de datos
X2 Cal= 33.38 > X2 Critico= 18.465 GL 4 NS 0.001 p <0.001
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FIGURA 3. TIPO DE ENFERMEDAD POR SU DURACION Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS

EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO 2024
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FUENTE. Tabla 3
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Tipo de enfermedad por su duracion: los pacientes que acuden a consultorios
externos de medicina en el hospital Carlos Monge Medrano en mayor

porcentaje son los que padecen enfermedades cronicas con 39.2%.

En el analisis de las dos variables, en el flujo de pacientes eficiente predominé
las enfermedades cronicas con un 4.1%, del mismo modo en ineficiente con un
27.5%, en cambio en el grupo con flujo medianamente eficiente el 19.4%

presentaron enfermedades subagudas.

Posteriormente, la prueba de chi cuadrado respecto a tipo de enfermedad y
flujo de pacientes, dio como resultado a chi cuadrado calculado 33.38, mayor al
valor de chi cuadrado critico 18.465, para 4 grados de libertad y significancia

de 0.001.

Para concluir, que el tipo de enfermedad tiene alta significancia con el flujo de

pacientes.

Eirin, Pereira, Fuentes, Castellanos, Rodriguez. (4). “En una investigacion
realizada en un policlinico de cuba encontraron, que el 65.3% de pacientes
atendidos por consultorios externos, fueron por presentar enfermedades

cronicas.”

En esta investigacion, también se aprecia que predominan las atenciones por
enfermedades cronicas y en la mayor parte de los casos el flujo de pacientes

es ineficiente.
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TABLA 4. DEAMBULACION DEL PACIENTE Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE

MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO 2024

FLUJO DE PACIENTES

DEAMBULACION Eficiente Me:ﬁ;}:ﬁg”te Ineficiente TOTAL
fi % fi % fi % fi %
Sin ayuda 18 8.1 67 30.1 75 33.7 160 71.9
Ayuda de acompanante 4 1.8 15 6.8 31 14.0 50 22.6
Ayuda de aparatos (sillas, muletas) 0 0.0 11 5.0 1 0.5 12 5.5
TOTAL 22 9.9 93 41.9 107 48.2 222 100.0

FUENTE. Ficha de recolecciéon de datos

X2 Cal=16.44 > X? Critico= 13.277 GL 4 NS0.01 p<o0.01
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FIGURA 4. DEAMBULACION DEL PACIENTE Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS

DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO 2024
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FUENTE. Tabla 4
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Deambulacién del paciente: la mayoria de pacientes atendidos por consultorios
externos acuden sin acompanante y sin ayuda de aparatos (sillas, muletas) con

el 71.9% de los casos.

Del analisis de la deambulacién y flujo de pacientes, se puede afirmar que en
los tres tipos de flujo eficiente 8.1%, medianamente eficiente 30.1% e

ineficiente 33.7% la deambulacién del paciente fue sin ayuda.

Por otra parte, la prueba de chi cuadrado relaciona las dos variables de la
tabla, dio como resultado a chi cuadrado calculado 16.44, mayor al critico

13.277, en 4 grados de libertad y 0.01 niveles de significacion.

En definitiva, la deambulacién sin ayuda si tiene significancia con el flujo de

pacientes del hospital.

En un estudio realizado por: Obregén R. D., Rosas K. N. (45). “Segun el indice
de Barthel se obtuvo que el 50.33% de adultos mayores tienen un grado de

dependencia para desplazarse moderada”.

Se concluye que en esta investigacion que 3 de cada 10 pacientes que acude

por consultorios externos, requiere ayuda para desplazarse.
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TABLA 5. VIA DEL TRATAMIENTO Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE
MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO 2024

FLUJO DE PACIENTES

VIA DEL TRATAMIENTO Eficiente Medianamente | gciante TOTAL
eficiente

fi % fi % fi % fi %
Via oral 16 71 60 27.0 81 36.5 157 70.6
Parenteral 5 2.3 22 9.9 26 11.7 53 23.9
Local (oftadlmica, vaginal, 6tica, nasal) 1 0.5 11 5.0 0 0.0 12 5.5
TOTAL 22 9.9 93 419 107 48.2 222 100.0

FUENTE. Ficha de recoleccion de datos

X2 Cal=13.83 > X2 Critico= 13.277 GL 4 NS0.01 p<o0.01

OFICINA DE INVESTIGACION

e oy http://repositorio.uancv.edu. pe/
Tesis Publicada con autorizacién del autor




55

“OFICINA DE INVESTIGACION”

<% | VICERRECTORADO,DE
@) TESIS UANCV E@g INVESTIGACION

FIGURA 5. VIA DEL TRATAMIENTO Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE

MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO 2024
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FUENTE. Tabla 5
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La via del tratamiento del paciente de consultorios externos de medicina en

mayor porcentaje es por via oral con 70.6%.

A continuacion, el analisis multivariable, nos muestra que en el grupo de flujo
de pacientes eficiente el 7.1% recibe tratamiento via oral, también en el de flujo
medianamente eficiente el 27.0% recibe via oral y en el de ineficiente el 36.5%

también via oral.

La prueba de chi cuadrado relaciona la via del tratamiento y flujo de pacientes,
resultd6 que chi cuadrado calculado fue de 13.83, mayor al valor de chi

cuadrado critico 13.277, en 4 grados de libertad y 0.01 niveles de significacion.

En consecuencia, se encontr6 moderada significancia estadistica entre las

variables de la tabla.

Reportan Saldarriaga, G., Guilianna, B. E. (46) “El tratamiento indicado por

consultorios externos en el 81.03% la via de administracion es oral”.

En esta investigacion también predominé la via oral en el 70.6%.
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TABLA 6. GESTION DE CITAS Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA

DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO 2024

FLUJO DE PACIENTES

. i TOTAL
GESTION DE CITAS Eficiente Medianamente Ineficiente
eficiente
fi % fi % fi % fi %
Presencial 6 2.7 36 16.2 67 30.2 109 491
Cita por teléfono 16 7.2 57 25.7 40 18.0 113 50.9
TOTAL 22 99 93 41.9 107 48.2 222 100.0
FUENTE. Ficha de recoleccién de datos
X2 Cal=16.03 > X2 Critico= 13.815 GL 2 NS 0.01 p <0.01
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FIGURA 6. GESTION DE CITAS Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA

DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO 2024
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FUENTE. Tabla 6
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La gestion de citas en consultorios externos en el 49.1% fue presencial y en el

50.9% via telefonica por referencias.

Tipo de flujo: en mayor porcentaje eficiente y medianamente eficiente la
gestion de la cita por telefénica en el 7.2% y 25.7% respectivamente y es

ineficiente en mayor porcentaje en las citas presenciales con 30.2%.

Dentro del analisis estadistico la prueba de chi cuadrado relaciona la gestion
de la cita con el flujo de pacientes, se encontré que chi cuadrado calculado es
de 16.03, mayor a chi cuadrado critico 13.815, en 2 grados de libertad y 0.01

niveles de significacion.

Para finalizar el aspecto estadistico, se concluye que si existe significancia

moderada entre las variables.

Juan De Dios Quito, G. Y., Clemente C. L. (4) “En establecimientos de Salud
de EsSalud, los cupos son limitados y pese a que los pacientes realizan largas
colas desde la madrugada no todos obtienen una cita, se pretende que, mas
del 80% de los afiliados descarguen y usen el aplicativo para reservas sus citas

médicas’.

En este hospital uno de cada dos citas es presencial aun.
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TABLA 7. PERMANENCIA DEL RECURSO HUMANO Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS

EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO 2024

FLUJO DE PACIENTES

PERMANENCIA DEL Eficiente Medianamente eficiente Ineficiente TOTAL
RECURSO HUMANO
fi % fi % fi % fi %
Presente 22 9.9 68 30.6 81 36.5 171 77.0
Parcialmente ausente 0 0.0 25 1.3 26 11.7 51 23.0
TOTAL 22 9.9 93 41.9 107 48.2 222 100.0
FUENTE. Ficha de recoleccion de datos
X2 Cal=7.47 > X2 Critico = 5.991 GL 2 NS0.05 p<0.05
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FIGURA 7. PERMANENCIA DEL RECURSO HUMANO Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS

EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO 2024
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En la mayoria de los casos el recurso humano de consultorios externos se

encontraba presente, 77%.

En el grupo de pacientes con flujo eficiente el personal estuvo presente en el
9.9% de casos, en medianamente eficiente 30.6% y en ineficiente en el 36.5%

de casos.

Al analizar las variables desde el punto de vista estadistico, la prueba de chi
cuadrado calculado fue 7.47, mayor a chi cuadrado critico 5.991, en 2 grados

de libertad y 0.05 niveles de significacion.

De esta forma, se concluye que la permanencia del personal en los lugares de

atencion tiene significancia con el flujo de pacientes en el hospital.

Samaniego. (7). “Los resultados obtenidos muestran que el 95% de los
usuarios consideran el tiempo de espera como regular, lo mismo ocurre con las
dimensiones tiempo de espera en admisiéon 77.10%, tiempo en la sala de
espera 93.30%, tiempo de espera en consulta 83.30%, tiempo de espera en

farmacia 95%.”

El ausentismo parcial contribuye a incrementar los tiempos de espera y

aumentar la frecuencia de fluo de pacientes de forma ineficaz.

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

TESIS UANCV (%j& INVESTIGACION o

TABLA 8. TIPO DE CONSULTA Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA

DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO 2024

FLUJO DE PACIENTES TOTAL

TIPO DE CONSULTA Eficiente Medianamente eficiente Ineficiente
fi % fi % fi % fi %
Primaria 2 0.9 31 14.0 39 17.6 72 32.5
Seguimiento 20 9.0 62 27.9 68 30.6 150 67.5
TOTAL 22 9.9 93 41.9 107 48.2 222 100.0
FUENTE. Ficha de recoleccion de datos
X2 Cal =6.29 > X2 Critico = 5.991 GL 2 NS 0.05 p <0.05
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FIGURA 8. TIPO DE CONSULTA Y TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA

DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO 2024
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FUENTE. Tabla 8
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El tipo de consulta mas frecuente es de seguimiento con el 67.5% de las

atenciones.

Del analisis multivariable se aprecia que es predominante en los tres tipos de
flujo de pacientes eficiente, moderadamente eficiente e ineficiente el tipo de

consulta de seguimiento, 9%, 27.9% y 30.6% respectivamente.

Cabe destacar, que el analisis estadistico muestra la relacién entre el tipo de
consulta y el flujo de paciente, resulta que chi cuadrado calculado es 6.29,
mayor a chi cuadrado tabulado 5.991, en 2 grados de libertad y 0.05 de

significancia.

En consecuencia, si se encontrd significancia entre las variables de la tabla.

De la Cerna R, Santayana N, Corilla A, Valladolid C, et al. (48). “el 49.5 % tuvo

un tiempo menor a 6 meses desde la primera atencién en consulta externa.”

En esta investigacion en la mayoria de casos la consulta es de seguimiento.
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TABLA 9. TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS

MONGE MEDRANO 2024

TIPO DE FLUJO DE PACIENTES TOTAL
fi %
Eficiente (menor de 50%) 22 9.9
Medianamente eficiente (51 a 73%) 93 41.9
Ineficiente (>74% tiempo de espera) 107 48.2
TOTAL 222 100.0

FUENTE. Guia de observacion de flujo de pacientes
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FIGURA 9. TIPO DE FLUJO DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL

CARLOS MONGE MEDRANO 2024
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El tipo de flujo de pacientes en el 9.9% de casos fue eficiente, en el 41.9%

medianamente eficiente y en el 48.2% ineficiente.

Sanchez Y., Marqués M., Hernandez A., Santos, O. (50) “La propuesta
garantizé una optimizacion de 1510 minutos por ciclos de atencién, con una
eficiencia del 85.86 % del tiempo total de cada ciclo (etapa del tratamiento), y

del 59.38 % de los tiempos de espera entre ellos”.

En nuestra investigacion la eficacia del flujo de pacientes esta por debajo de la

indicada por el autor citado.
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4.2 Proceso de prueba de hipétesis

TABLA 1
(EN- (EN-
EN N EN-TN | TN)2 | TN)2/TN
0 0.99 -0.99 0.98 0.99
10 2.08 7.92]  62.71 30.13
10 8.32 1.68 2.81 0.34
2 10.60 -8.60 |  74.02 6.98
4 4.19 -0.19 0.04 0.01
8 8.80 -0.80 0.64 0.07
38| 35.19 2.81 7.90 0.22
43|  44.82 -1.82 3.33 0.07
6 4.82 1.18 1.39 0.29
3 10.12 712|  50.72 5.01
36|  40.49 449|  20.13 0.50
62| 51.57| 10.43| 108.74 2.11
222 [ 222.00 46.73
TABLA 2
EN ™ EN-TN | (EN-TN)? (ENT'LN)Z
14| 14.47 -0.47 0.22 0.02
8 7.53 0.47 0.22 0.03
71 61.16 9.84| 96.78 1.58
22|  31.84 9.84| 96.78 3.04
61 70.37 9.37| 87.79 1.25
46|  36.63 9.37] 87.79 2.40
222 | 222.00 8.31
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TABLA 3

(EN- (EN-
EN N EN-TN | TN)2 | TN)2/TN
8 6.44 1.56 2.43 0.38
5 6.94 -1.94 3.75 0.54
9 8.62 0.38 0.14 0.02
33| 27.23 577| 33.30 1.22
43|  29.32 13.68 | 187.02 6.38
17|  36.45] -19.45| 378.14 10.38
24| 3133 7.33|  53.71 1.71
22| 3374 -11.74| 137.80 4.08
61 41.93 19.07 | 363.57 8.67
222 | 222.00 33.38

TABLA 4

(EN- (EN-
EN N EN-TN | TN)2 | TN)2/TN
18 15.86 2.14 4.60 0.29
4 4.95 -0.95 0.91 0.18
0 1.19 -1.19 1.41 1.19
67| 67.03 -0.03 0.00 0.00
15|  20.95 595| 35.35 1.69
11 5.03 597| 35.68 7.10
75| 7712 2.12 4.48 0.06
31 24.10 6.90| 47.62 1.98
1 5.78 478 | 22.88 3.96
222 [ 222.00 16.44
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TABLA 5
(EN- (EN-
EN TN EN-TN TN)2 TN)2/TN
16 15.56 0.44 0.19 0.01
5 5.25 -0.25 0.06 0.01
1 1.19 -0.19 0.04 0.03
60 65.77 -5.77 33.30 0.51
22 22.20 -0.20 0.04 0.00
11 5.03 5.97 35.68 7.10
81 75.67 5.33 28.40 0.38
26 25.55 0.45 0.21 0.01
0 5.78 -5.78 33.45 5.78
222 222.00 13.83
TABLA 6
TN2
EN TN EN-TN | (EN-TN) (ENTLN)
6 10.80 -4.80 23.06 2.13
16 11.20 4.80 23.06 2.06
36 45.66 -9.66 93.36 2.04
57 47.34 9.66 93.36 1.97
67 52.54 14.46 209.21 3.98
40 54 .46 -14.46 209.21 3.84
222 222.00 16.03
TABLA 7
_ 2
EN TN EN-TN | (EN-TN)? (ENTLN)
22 16.95 5.05 25.54 1.51
0 5.05 -5.05 25.54 5.05
68 71.64 -3.64 13.21 0.18
25 21.36 3.64 13.21 0.62
81 82.42 -1.42 2.01 0.02
26 24.58 1.42 2.01 0.08
222 222.00 7.47
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TABLA 8

_ 2
EN TN | EN-TN | (EN-TNY (ENTLN)
2 714|  -514| 26.37 3.70
20|  14.86 514 |  26.37 1.77
31|  30.16 0.84 0.70 0.02
62| 62.84| -0.84 0.70 0.01
39| 34.70 430 1847 0.53
68| 72.30| -4.30| 18.47 0.26
222| 222.00 6.29
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4.3 Discusion de los resultados

Ccallo. (11). “En una poblacion observada en el Hospital Goyeneche de
Arequipa fue la poblacion joven, menores de 29 anos, en el 63.5% que esta
satisfecho con la atencién en salud, menores de 29 anos.”

Coincidentemente en esta tabla se aprecia que es la poblacién joven la que

recibe una atencion adecuada con flujo adecuado en el hospital estudiado.

Diaz, Benites, Pena, Apolaya, Urrunaga. (10). “Afirman que en consultorios
externos del Seguro Social del Peru el 59.6% de pacientes son mujeres,
quienes no acuden a su atencion de salud, por las deficiencias en el sistema

de flujo de pacientes.”

Asi mismo, en esta investigacion las mujeres atendidas en una institucion de
salud de Ministerio de Salud, recibié una atencion moderadamente eficiente e

incluso ineficiente en cuento al flujo de pacientes del hospital.

Eirin, Pereira, Fuentes, Castellanos, Rodriguez. (4). “En una investigacion
realizada en un policlinico de cuba encontraron, que el 65.3% de pacientes
atendidos por consultorios externos, fueron por presentar enfermedades

cronicas.”

En esta investigacion, también se aprecia que predominan las atenciones por
enfermedades cronicas y en la mayor parte de los casos el flujo de pacientes

es ineficiente.

En un estudio realizado por: Obregén R. D., Rosas K. N. (45). “Segun el indice
de Barthel se obtuvo que el 50.33% de adultos mayores tienen un grado de

dependencia para desplazarse, moderada”.

Se concluye que en esta investigacion 3 de cada 10 pacientes que acude por

consultorios externos, requiere ayuda para desplazarse.

Reportan Saldarriaga, G., Guilianna, B. E. (46) “El tratamiento indicado por

consultorios externos en el 81.03% la via de administracion es oral”.
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En esta investigacion también predominé la via oral en el 70.6%.

Juan De Dios Quito, G. Y., Clemente C. L. (4) “En establecimientos de Salud
de EsSalud, los cupos son limitados y pese a que los pacientes realizan largas
colas desde la madrugada no todos obtienen una cita, se pretende que, mas
del 80% de los afiliados descarguen y usen el aplicativo para reservas sus citas

meédicas”.
En este hospital uno de cada dos citas es presencial aun.

Samaniego. (7). “Los resultados obtenidos muestran que el 95% de los
usuarios consideran el tiempo de espera como regular, lo mismo ocurre con las
dimensiones tiempo de espera en admisiéon 77.10%, tiempo en la sala de
espera 93.30%, tiempo de espera en consulta 83.30%, tiempo de espera en

farmacia 95%.”

El ausentismo parcial contribuye a incrementar los tiempos de espera y

aumentar la frecuencia de flujo de pacientes de forma ineficaz.

De la Cerna R, Santayana N, Corilla A, Valladolid C, et al. (48). “el 49.5 % tuvo

un tiempo menor a 6 meses desde la primera atencion en consulta externa.”

En esta investigacion en la poblacion general en la mayoria de casos la

consulta es de seguimiento.

Sanchez Y., Marqués M., Hernandez A., Santos, O. (50) “La propuesta
garantizé una optimizacion de 1510 minutos por ciclos de atencion, con una
eficiencia del 85.86 % del tiempo total de cada ciclo (etapa del tratamiento), y

del 59.38 % de los tiempos de espera entre ellos”.

En nuestra investigacion la eficacia del flujo de pacientes esta por debajo de la

indicada por el autor citado.
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CONCLUSIONES

Primera.

Se logr6 establecer que existen determinantes personales e
institucionales que si estan relacionadas con el flujo de pacientes
ineficiente en consultorios externos de medicina del Hospital Carlos

Monge Medrano.

Segunda.

Las determinantes personales como: edad de 60 a mas afos en el
48.2% (p<0.001), sexo femenino en el 65.8% (p<0.02), el tipo de
enfermedad crénica en el 39.2% (p<0.001), la deambulacion sin ayuda
en el 71.9% (p<0.01), la via de tratamiento oral en el 70.6% (p<0.01), si
se relacionan con el flujo de pacientes en consultorios externos de

medicina.

Tercera.

Las determinantes institucionales como: la gestion de citas telefénicas
50.9% (p<0.01), recursos humanos presentes en el 77.0% (p<0.05) y
tipo de consulta de seguimiento en el 67.5% (p<0.05), si se relacionan

con el flujo de pacientes en consultorios externos de medicina.
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Cuarta.

La evaluacion realizada mostré que, el tipo de flujo de pacientes en el
9.9% de casos fue eficiente, en el 41.9% medianamente eficiente y en el

48.2% ineficiente.
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RECOMENDACIONES

Primera.

Al director, responsable de la oficina de calidad y demas equipo de
gestion del Hospital Carlos Monge Medrano; implementar acciones
basadas en los resultados de esta investigacién para lograr optimizar el
flujo de pacientes en este hospital como un plan de mejora continua y

mejorar la gestion de los recursos humanos.

Segunda.

Al director del Hospital Carlos Monge Medrano, mejorar la atencién
preferencial del adulto mayor y personas discapacitadas, quienes en la
mayoria de las veces requieren citas de seguimiento, con la finalidad de
mejorar el flujo de pacientes. Fortalecer programas de atencién continua
a pacientes con enfermedades crénicas, optimizando citas de control,
educacién sanitaria y entrega oportuna de medicamentos para evitar

sobrecarga innecesaria en consultorios.

Tercera.

Al director, jefe de la oficina de Estadistica y jefe de la Oficina de la
Unidad de Seguros del Hospital Carlos Monge Medrano, optimizar el
sistema de citas por via telefénica, establecer protocolos estandarizados
de atencion telefénica, con tiempos maximos de respuesta; para reducir
el hacinamiento fisico en salas de espera, eliminar actividades que

prolonguen los tiempos de espera. Implementar un plan de rotacion
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interna que permita cubrir ausencias sin afectar la atencion y

capacitacion permanente del personal respecto a calidad de atencion.

Cuarta.

A todo el personal involucrado en la atencion de consultorios externos,
problematizar respecto a las falencias en este sector y que propongan
medidas practicas para mejorar el servicio de salud considerando
indicadores como tiempo promedio en la clinica u hospital, tiempo
promedio de espera, tiempo promedio de contacto con el personal
medico, porcentaje de tiempo de contacto con el personal, porcentaje de

tiempo de espera.
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Anexo 3. Instrumento de investigacion

FICHA DE RECOLECCION DE DATOS
VARIABLE 1 Determinantes

1.1.1 Edad

1.1.2 Sexp

1.1.3 Tipo de enfermedad por su
duracidon

1.1.4 Deambulacién del paciente

1.1.5 Via del tratamiento

1.2.1 Solicitud de la cita médica

1.2.2 Permanencia del recurso
humano en admision, triaje,
consultorio y topico.

1.2.3 Tipo de consulta

2.1.1 Tipo de Flujo
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[1 12 a 17 afios (adolescente)
[ ] 18 a 29 afios (joven)

[1 30 a 59 afios (adulto)

[ 1 60 a més (adulto mayor)

[] Femenino
[ ] Masculino

[ ] Aguda (-3 meses)
[ Sub aguda (3 a 6 meses)
[ ] Crénica {6 meses a +)

[] Sin ayuda

[ ] Ayuda de acompafiante
[ ] Ayuda de aparatos (sillas, muletas)

[ 1 Via oral
[] Parenteral
[ Local (oftalmica, vaginal, Gtica, nasal)

] Presencial
[ Cita telefénica

[ | Presente
[] Parcialmente ausente

[] Primera
De seguimiento

[] Eficiente (menor de 50%)
[ ] Medianamente eficiente (51 a 73%)
[ ] Ineficiente (>74% tiempo de espera)
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FORMULARIO COMPLETO DE FLUJO DE PACIENTES

Modelo de lineas de espera para analizar el flujo de pacientes Tan et al.
2013

Mamero de paciente. ...

Fecha: ... ...

Hora de llegada al hospital: ... .

Hora de atencién medica: ...................._.
Hora de salida del hospital: .....................

1. Tiempo promedio en la clinica (TPC): tiempo total que el paciente pasa en
la clinica

TPC: Hora de salida - Horadellegada: ... . . .. ...
2. Tiempo promedio de espera (TPE):
TPE: Hora de atencion - Horadellegada: ... ... ...

3. Tiempo promedio de contacto (TPCt): tiempo de contacto con el personal
medico

TPCt: Hora de salida - Hora de atencion: ... ..

4. % tiempo de contacto con el personal (%TC): proporcion del tiempo total
que el paciente esta siendo atendido.

WTC: (TPCH TPC) X 1005 oo

5. % tiempo de espera (%TE): proporcion del tiempo total que el paciente pasa
esperando.

SeTE: (TPE /TP x 100 i
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CUADRO RESUMEN

MN*del || Hora de Tatal || Min. de :in. Porcentaje || Codigo || Comentarios
Cliente || Ingresa’Salida || Min. || Confacto - de Espera *

Espers la

Wisita

| [ I | | |
2 || [ L |
2| [ | Ll |
o« || L Il Ll |
5| [ | Ll |
s | [ I | | |
(|| [ L |
| Anlisis Resumido |
| Tiempo promedic en la oinics: || Jdir. |
| Tiempo promedio de espera: || i, |
| Tiempo promedio de contacho: || Ndin, |
9% de tiermpo de contacio con el || %
persanal:
|%deﬁmmude-5|:erﬂ: ||96 |

ANALISIS DE LOS RESULTADOS DE LOS FORMULARIOS DE FLUJO

1. Eficiente (Tiempo de espera menor de 50%)

2. Medianamente eficiente (Tiempo de espera entre 51 a 73%)

3. Ineficiente (Tiempo de espera >74%)

V2. Formulario validado por la ciencia: Modelo de lineas de espera para

analizar el flujo de pacientes Tan et al. 2013.
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Anexo 4. Fichas de Validez de instrumentos: Juicio de
expertos

Ficha de Evaluacion de Expertos

|. Datos generales ] A
Apeliido y nombres 56’?")""/' ........ DALLS. CRuElA

Grado académico; .. _Q QUIDIR: 1 e ,.

-

Institucién donde labora: T1IA/SA. - ? €0 Sam... IS oM. A0
Instrumento de investigacion: GUIA DE OBSERVACION V1

Titulo de la investigacion: DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO DE
PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS
MONGE MEDRANO DE JULIACA 2024 = para lo cual imprescindible contar con la
aprobacién para poder aplicar el instrumento ; se aprueba el instrumento mencionado segun
juicio del experto

Indicadores Critarios Deficiente | Reguwar | Buena Muy Excelente
busns
: 1-20 21-40 4180 61-80 81100
Clandad Formulado con
lerguaje apropiado | ‘
Obetividad Expresa en conductas | ‘
____| observables R
Organizeckin Exista 16gica entre
I  varisbles
Suficenca Compeende los
A5pocios cualdativos y
B | Cuantasives X
Intencionalidad | Valora aspecios de
contenida centifico ! | s
Consstencia Entre problema,
objetivos @ hipotess i)
Metodokgia Carresponde al |
propoaito de la
| investigacién | | I L »

Il. Opinion de aplicacion: FAVORABLE

Iil. Promedio de valoracion: ... 'l ...

Lugar y fecha; Juliaca, 28 diciembre 2024

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO ,DE

TESIS UANCV 7 | INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

Ficha de Evaluacién de Expertos

I. Datos generales —; _ =y ~ ) Los ackto

Apellido y nombres: ...4.\.\(}.&(\3(\ ...... AVDNGSA ... (oalinass. “-"\'Qf‘\\ h
,'\

Grado academico: ... RENEY o

Institucion donde fabora; ..., YN S e
Instrumento de investigacién: GUIA DE OBSERVACION V1

Titulo de la investigacion: DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO DE
PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS
MONGE MEDRANO DE JULIACA 2024 | para lo cual imprescindible contar con ia
aprobacion para poder aplicar el instrumento | se aprueba el instrumento menclonado segan

Juicio del experto :
Incicacores Crilenos Deficente | Reguar | Buena Muy | Excelente
buens
1-20 2140 | 4160 | 6180 | 811
Claricad Formulado con -
lenguaje apropraco =.
Cojetmdad Exprasa en conducias
obsarvabies
Organizacan Existe Wgica entre L
variables Ll
Suficancia Comprence los
aspectos cuaitativas y P
cusnlitativos
Intenconalidad | Valora sspectos de A
contenido dantifico. -
Consistencia Entre problema, .
objativos & hipttests &
Melodogla Corresponde al
propteio de la (o
Investigacion

Il. Opinién de aplicacion: FAVORABLE

IIl. Promedio de valoracion: ....... 2 § / ......

Lugar y fecha: Juliaca,25 de noviembre 2024
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Ficha de Evaluacion de Expertos

I. Datos generales , A Y, L/ v
Apeliido y nombres: LeTnatlha, Fulone Celam

Grado académico: | fff{ﬂf 27T

Institucion donde labora: #esf Tl Eetr b5, Fctongo. Sittalimecs
Instrumento de investigacidn: GUIA DE OBSERVACION V1

Titulo de la investigacion: DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO DE
PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS
MONGE MEDRANO DE JULIACA 2024 , para lo cual imprescindible contar con la

aprobacidn para peder aphcar el instrumento ; se aprueba el instrumento mencionado segin
Juiclo del experto

indicadores Crilesios Doficionte | Reguar | Bosne | Muy | Escelenie ',
buara :
— 120 2140 | 4180 | 61-80 §1.100
Claridag Formulado can |
| %nguaje spropindo | .l
| Objetividad Expresa an conductas |
e sbservabies | | |
r Qrganizacion Exigte loges entre
|| varables
Suficiencia Comgrende oz

aspecios cuaitativos y

(=)

Svos
inlsrcionaitad | Valkra aspectas de

Cormiglencis | Enire problem H‘ |

[ Metodologia Corrssponde & | ‘
| propdsilo de le
rvasligacidn J 1

Il. Opinién de aplicacion: FAVORABLE

lll. Promedio de valoracion: ... ... >

Lugar y fecha: Juliaca 26 diciembre 2024 L
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Anexo 5. Declaracion de consentimiento informado

Don. Dfa. . e de ... afios de edad

ycon DNIEMN® ...

Manifiesto que he leido y entendido la hoja de informacion que se me ha
entregado, que he hecho las preguntas que me surgieron sobre el proyecto y
que he recibido informacion suficiente sobre el mismo.

Comprendo que mi participacion es totalmente voluntaria, que puedo

retirarme del estudio cuando quiera sin tener que dar explicaciones y sin que
esto repercuta en mis cuidados médicos.

Presto libremente mi conformidad para participar en el Proyecto de
Investigacion fitulado: DETERMINANTES RELACIONADAS CON EL FLUJO
DE PACIENTES EN CONSULTORIOS EXTERNOS DE MEDICINA DEL
HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO, JULIACA 2024.

He sido también informado/a de que mis datos personales seran
protegidos.

Tomando ello en consideracion, OTORGO mi CONSENTIMIENTO para cubrir
los objetivos especificados en el proyecto.

Juliaca, 15 de noviembre del 2024
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Anexo 6. Evidencias del proceso de recoleccidon de
datos

Aceptacion del Hospital Carlos Monge Medrano para la

recoleccion de datos

“ARO DE LA RECUPERACION Y CONSOLIDACION DE LA ECONOMIA PELIANA"

SOLICITUD: AUTORIZACION PARA LA
APLICACION DE INSTRUMENTCS Y OTROS

DIRECTOR DE LA RED DE SALUD SAN ROMAN
MED. JOSE LUIS MEJIA QUISPE

Yo, JOSE WILFREDO MAMANI VILCA can DN|
42186817, endomicliado en Urbanizacion 8 da
Octubra Mz D LT. 11 de esls Ciudad do Julaca,
Ante Ud Con el aebido respato me p Y
SXPONGO,

Que, por intermedio de & presente recurro @ su
digno despacho para solicitar autorizacidn para la aplicacion de instrumentos y
otros dederminantes relacionadas con el flujo de pacientes en consultorios
externos de medicina del Hospital *Carlos Monge Medrano™ de Juliaca 2024,

POR LO EXPUESTO:

Ruego & Ud. Sefor Director; cceder a lo soicitado y darle tramite conforme a la ley

RIS e
T

_—
L ONT TN
o n‘l . lnwe Lus Neju Cunpe
& Vp 3en £
THeRCTOM BIELUTIVD

J
=
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APLICACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION EN

ESTADISTICA Y UNIDAD DE SEGUROS
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APLICACION DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION EN

CONSULTORIOS EXTERNOS Y FARMACIA
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ANEXO 1 )
FORMULARIO DE AUTORIZACION

AUTORIZACION PARA LA INCORPORACION DE LOS
TRABAJOS DE INVESTIGACION
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCYV

Formato digital Fecha de entrega: 03/"}//20 )
o Sy

1. Datos del autor (es):

Nombres y Apellidos: JOSE WILFREDO MAMANI VILCA
Direccion; URB 9 DE OCTUBRE MZ D LOTE 11

DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N°: 42186817

Teléfono:___ 951626768 _ email: Wilimas@ hotmail.com
Nombres y Apellidos: B
Direccion: i -
DNI/Carné de Extranjeria/Pasaporte N°: o\
Teléfono: i email: =3

Facultad y/o Escuela de Posgrado: MAESTRIA EN ADMINISTRACION
Escucla Profcsional o Mencion: GERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD
Titulo o Grado Académico a optar: MAGISTER EN ADMINISTRACION
Asesor: Dra. SONIA BENITA FERNANDEZ TAPIA

Esta obra se encuentra dentro de las siguientes denominaciones:

Trabajo de Investigacion || Tesis[X] Trabajo de Suficiencia Profesional [ ] Trabajo Académico[_]

EXTERNOS DE MEDICINA DEL HOSPITAL CARLOS MONGE MEDRANO, JULIACA 2024

Palabras claves, (3 a 5 1¢rminos);_FLUJO PACIENTES, CONSULTORIOS EXTERNOS, MEDICINA.
(Esta obra se desarroll en la UANCV 22

4

! Indicar si su produccion intelectual ha empleado recursos tales como, instataciones, laboratorios, insumos,
equipos, bases de datos, asesoria técnica por parte del personal de la UANCYV, financiamiento, entré otros
relacionados.

2 Si su produccion intelectual se desarrollé en la UANCYV totalmente o parcialmente, deberd autorizar el
deposito en el Repositorio de manera obligatoria.
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2. Referencia de tesis:

D Bachiller DTitulo E} 2da Especialidad ‘EMaestria [;i:]Doctorado

3. Licencias:

a) Licencia estandar:
Bajo los siguientes términos, autorizo el depésito de mi tesis en ¢l Repositorio
Digital de la UANCYV.
Con la autorizacién de depdsito de mi produccion Intelectual, otorgo a la Universidad
Andina “Néstor Céceres Velasquez™ una licencia no exclusiva para reproducir, distribuir,
comunicar al piiblico, transtormar (Unicamente mediante su traduccion a otros idiomas) y
poner a disposicion del piblico mi produccion intelectual (incluido ¢l resumen), en formato
fisico o digital. en cualquier medio, conocido o por conocerse, a través de los diversos
servicios por la Universidad, creados o por crearse, talcs como ¢l Repositorio Digital de
tesis UANCV, coleceidn de produccion intelectual, entre oiros, cn ¢l Perti y en el extranjero
por ¢l tiempo y veces que considere necesarias, y libres de remuncraciones.
En virtud de dicha licencia, la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez” podra
reproducir mi produccion intelectual en cualquier tipo de soporte y en mas de un ejemplar,
sin modificar su contenido, solo con propdsitos de seguridad, respaldo v preservacion.
Declaro gue la produccion intelectual es una creacion de mi autoria y ¢xclusiva titularidad,
coautoria con titularidad compartida, y me encuentro facultado a conceder la presente
licencia y, asimismo, garantizo que dicha produccién intelectual no infringe derechos de
autor de terceras personas.
La Universidad Andina “Néstor Céceres Veldsquez” consignara el nombre del y/o los
autor(cs) de la produccion intelectual, y no le hard ninguna modificacion més que la
permitida en la licencia.

Autorizo su publicacién (marque con una X)

Si, autorizo que se deposite inmediatamente.

D Sf, autorizo que se deposite a partir de la fccha (d/m/a):

D No autorizo.

b) Licencia CREATIVE COMMONS 4.0 INTERNACIONAL:
Si usted concede una licencia CREATIVE COMMONS sobre su produccién intelectual,
mantiene la titularidad de los derechos de autor de esta y, a la'vez, permite que otras personas
puedan reproducirla, comunicarla al piblico y distribuir ejemplares de esta, bajo las
condiciones siguientes:
¢Quiere permitir usos comérciales de su produccion intelectual?
Si: significa que usted permite la reproduccion, distribucion y comunicacién piblica de la
produccion intelectual incluso con fines comerciales.
No: significa que usted permite la reproduccion, y comunicacién publica de la produccion
intelectual, pero sin fines comerciales.

l:l Si autorizo
No autorizo

99

OFICINA DE INVESTIGACION http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




#= | vicERRECTORADD DE
SIS UANEY \&/ [ INVESTIGACION

7| N YoRicing DE INVESTIBACION

Jurisdiccion de su Licencia
Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de ambito mundial, sin embargo,

usted puede elegir entre la opcién “internacional” o una adaptada a su jurisdiccion,
como para el caso peruano.

La opcion “internacional” emplea el lenguaje y la terminologia de los tratados
internacionales; en cambio, la adaptada a su jurisdiccion, recoge las particularidades
de la legislacion peruana.

En consecuencia, la opcion “internacional” goza de una mayor eficacia a nivel
mundial, gracias a que tiene jurisdiccion neutral. Mientras que la opcion adaptada
a la jurisdiccion del Perd goza de una mayor eficacia ante los tribunales peruanos.

Internacional
D Nacional

Linea de investigacion: ADMINISTRACION PUBLICA — P58

y 03 /72/ 2075
V4
b/"ma de Autor —— huella digital Fecha
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