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RESOLUCION DIRECTORAL N° 058-2024-D-EPG-UANCY/J

Juliaca, 08 de abril del 2024

Y13703:

El expediente N> 2023-012110, presentado por el (la) Bachiller MOYA OBANDO FLAVIA, con nimero de
DNI. 41510919, asignado (a) con codigo de matricula 1810100112, de la Maestria en SALUD, Mencidn:
SALUD PUBLICA, de la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina “Néstor Caceres Veldsquez” de
la Sede Central Juliaca.

COMSIDERANDO:

Que, el (a) Bach. MOYA OBANDO FLAVIA, con nUmero de DNI. 41510919, asignado (a) con cddigo de
matricula 1810100112, de la Maeshia en SALUD, Mencidn: SALUD PUBLICA, ha solicitado fecha, hora y
modalidad de sustentacion de la Tesis fitulada: CAUDAD DE ATENCION Y 5U REPERCUSION EN LOS
AFILIADOS DEL SEGURO INTEGRAL DE SALUD EN EL TRAMSCURSO DE REFERENCIA AL HOSPITAL MANUEL
NUNEZ BUTRON PUNO 2022 La misma que perfenece a la Linea de Investigacién: SALUD PUBLICA - 42
y:

Que, el (a) referido (a) Dictamen de Tesis aprobado por fos jurados el 01 de abil del 2024, Establece
la fecha de sustentacidn; habiendo para el efecto cumplido los requisitos establecidos en el
reglamento para la Obtencidén del Grado Académico de Magister/Maestro y Doctor de la Escuela
de Posgrado de la UANCV;

Que, en el Articuio 66 del Reglamerifo General de la Escuela de Posgrado de la UANCV, establece
que la sustentacion de Tesis de Postgrado es un frabgjo de investigacion original y critico, de
actualidad y de alto valor cientifico:

En uso de las atfribuciones conferidas a la Direceion en el inciso “J* dei articulo 17° del Reglamento
General de la Escuela de Posgrado,y el Art. 76 del Estatuto Universitario;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO. - DECLARAR EXPEDITO para la Susfentacion de {a Tesis titulada: CALIDAD DE
ATENCIOM Y SU REPERCUSION EN LOS AFILIADOS DEL SEGURO INTEGRAL DE SALUD EN EL TRANSCURSO
DE REFERENCIA AL HOSPITAL MANUEL NUNEZ BUTRON PUNO 2022 Elaborado por el {la) Bachiller MOYA
OBANDO FLAVIA. Integrado por (05 siguientes docentes:

Presidente del Jurado  :  Dr. ENRIQUE ELEUTERIO ZUNIGA MEDINA
Miembro del Jurado : Dra. ESPERANZA CUEVA ROS3EL
Miembro del Jurado : Dr. SEGUNDO ORWIZ CANSAYA
Asasor de Tesis 1 Dra. SILVIA NATIVIDAD CRUZ COLCA
ARTICULD SEGUNDO. - £ proceso de la Sustentacion de la Tesis en mencién, se llevard a cabo:
fecha : Miercoles, 10 de abril del 2024
Hora : 11:00 a.m.
Modalidad : Aula N° 309 EPG - UANCY - JULIACA

A cuya finalizacion el Jurado registrard los resultados en el Libro de Actas de Sustentacion de Tesis de
Maestria con el grado MAESTRO de los estudiantes que ingresaron posterior a la aprobacion de Ia ley
Universitaria N° 30220.

ARTICULO TERCERO. - Elévese Ia presente Resolucion al Rectorado, Vicerrectorado Académico,
Vicerrectorado Administrativo y Oficina del©rgano de Inspeccion y Control para conocimiento.
4
Registre e, comuniquese y Archivese.
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SCUELAZL DE POSGRADO

RESOLUCION DIRECTORAL N°0888-2024-USA-EPG-UANCV/J
Juliaca 11 de Julio del 2024
VISTOS:

El expediente N° 07678 del (a) Bach. FLAVIA MOYA OBANDO, con nimero de DNI. 41510919 y con
numero de matricula 1810100112, de la MAESTRIA en SALUD mencion SALUD PUBLICA, de la Escuela de
Posgrado de la Universidad Andina “Néstor Caceres Velasquez" de la Sede Central

CONSIDERANDO:

Que, el (a) Bach. FLAVIA MOYA OBANDO, con namero de DNI. 41510919 y con numero de matricula
1810100112, de la MAESTRIA en SALUD mencion SALUD PUBLICA, de la Escuela de Posgrado de la
Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez de Juliaca; ha Solicitado la Sustentacion del Dictamen de Tesis
titulada: CALIDAD DE ATENCION Y SU REPERCUSION EN LOS AFILIADOS DEL SEGURO INTEGRAL DE SALUD EN
EL TRANSCURSO DE REFERENCIA AL HOSPITAL MANUEL NUNEZ BUTRON PUNO 2022 La misma que pertenece a
la Linea de Investigacion: SALUD PUBLICA - P42.

Que, el (a) referido (a) Dictamen de Tesis aprobado por los jurados el 29 de setiembre del 2023 Establece la
fecha de sustentacion; habiendo para el efecto cumplido los requisitos establecidos en el reglamento para la
Obtencion del Grado Académico de Magister/Maestro y Doctor de la Escuela de Posgrado de la UANCV;

Que, en el Articulo 66 del Reglamento General de la Escuela de Posgrado de la UANCV, establece que la
sustentacion de Tesis de Postgrado es un trabajo de investigacion original y critico, de actualidad y de alto 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 Art. 76 del Estatuto Universitario

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO. - MODIFICAR EN VIAS DE REGULARIZACION LA RESOLUCION DIRECTORAL
N° 0204-2024-USA-EPG/UANCV, de fecha 08 de abril del 2024, unicamente en lo que corresponde corregir el
numero de DNI°45069310 debe consignarse correctamente como DNI° 41510919;

ARTICULO SEGUNDO. - CONSERVAR a los miembro del comité de investigacion y asesor que aprobaron
la tesis titulada: CALIDAD DE ATENCION Y SU REPERCUSION EN LOS AFILIADOS DEL SEGURO INTEGRAL DE
SALUD EN EL TRANSCURSO DE REFERENCIA AL HOSPITAL MANUEL NUNEZ BUTRON PUNO 2022
Presentado por el (la) Bach. FLAVIA MOYA OBANDO. Integrado por los siguentes jurados:

Presidente : Dr. ENRIQUE ELEUTERIO ZUNIGA MEDINA
Primer Miembro : Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL
Segundo Miembro : Dr. SEGUNDO ORTIZ CANSAYA

Asesor : Dra. SILVIA NATIVIDAD CRUZ COLCA

ARTICULO TERCERO.- DETERMINAR que la fecha de sustentacion de Tesis, que se llevara acabo
fijando el siguiente lugar, fecha y hora

Fecha Miercoles 10 de abril del 2024
Hora 11:00 a.m
Local Aula N° 309 EPG - UANCV - JULIACA

A cuya finalizacion el Jurado registrara los resultados en el Libro de Actas de Sustentacion de Tesis de Maestria
con el grado de MAESTRO a los estudiantes que ingresaron posterior a la aprobacion de la ley Universitaria N°
30220.

ARTICULO CUARTO.- ELEVAR la prese fe Resolucién al [Rectorado. Vicerrectorado Académico,
Vicerrectorado Administrativo y Oficina del Organo/de Inspeccion y Coptrol para conocimiento.

Registrese, comuniguese/y Archiyese,
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RESOLUCION DIRECTORAL.N2 1015- 2023 USA-FEPG/UANCY
Juliaca, 25 de oclubre del 2023.

VISTOS:

[l expediente N° 2023010170, de fecha 12 de Octubre del 2023, presentado por ¢l (la) Bachiller FLAVIA MOYA
OBANDO con DNI N° 45069310, codigo de malrcula 1810100112, quicn solicila resolucion de aprobacion de
proyecto de losis fitulado:  CALIDAD DE ATENCION Y SU REPERCUSION EN LOS AFILIADOS DEL SEGURO INTEGRAL DE SALUD EN
EL TRANSCURSO DE REFERENCIA AL MOSPITAL MANUEL NUNEZ BUTRON PUNO 2022 Linca de invesfigacion SALUD PUBLICA -
P42 para oplar el grado de MAESTRO ¢n SALUD, mencidn: SALUD PUBLICA de la Fscuola de Posgrado de la
Universidad Andlina Néstor Caceres Veldsquer. Sede Juliaca.

CONSIDERANDO:

Que, en el Reglamenlo General de la Escuela de Posgrado de la UANCY, establece que la sustentacion de tesis
de Posgrado es un frabajo de investigacion original y critico de actualidad de alto valor cientifico.

Que, segun Resolucion N° 05552019 UANCV-CU-R, de fecha 08 de noviembie dol 2019, se aprueba el Reglamenio
para la obtencion del grado académico de Magisier, Maestro, Doclor y Tilulacion de los Programas de Segunda
Especialidad Profesional de la Escucia de Posgrado.

Que, el Art, 17, establece qgue la aprobacion del proyeclo de invesligacion de tesis para la obfencion de grados
académicos de Magister, Maestro, Doclor se inicia con la presenfacion del proyecto de invesligacion de tesis
segun corresponda, en forma individual y conforme a las recomendaciones de la Escuela de Posgrado vy
estandares de la invesligacion cienlifica, tecnoldgica y humanistica.

Que, en el A.60, sefala gue la fecha limite para la presentacion det borrador de tesis es de 02 anos contados
desde la emision de la resoiucion de aprobacion del proyeclo de lesis, vencido el plazo mdéximo el candidalo o
Magister, Maesiro o Doctor deberd presentar un nuevo proyecto de investigacion de lesis.

Que, el Art, 21, establece que el Director de la Fscuela de Posgrado y el Director de la Unidad de Investigacion de
la Escuela de Posgrado, nominardn por sorleo a 03 docentes miembros del comité de investigacion.

Que, mediante oficio circular N° 739 2023-USA-EPG/UANCV-J, de fecha 26 de Sefiembre del 2023, se nomina all
Comité de Investigacion del proyecto de tesis conformado por los siguientes docentes:

Presidente : Di. ENRIQUE ELEUTERIO ZZUNIGA MEDINA
Piimer Miembro : Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL
Segundo Miembro : Dr. SEGUNDO ORTIZ CANSAYA

Asesoy : Dr. JIMY HUMPIRI NUNEZ

Que, con registro N° 003714 de fecha 29 de Seliembre del 2023, el Comité de Investigacion del proyecto de tesis
litulado: CALIDAD DE ATENGION Y SU REPERCUSION EN LOS AFILIADOS DEL SEGURO INTEGRAL DE SALUD EN EL TRANSCURSO DE
REFERENCIA AL MOSPITAL MANUEL NUNEZ BUTRON PUNO 2022 cumple con los lineamientos y contenidos establecidos en
reglamento de grado de investigacion conducentes al grado académico de Magister/Maestro y Doctor de la
Escuela de Posgrado de la UANCV.,

kn uso de las aliibuciones conferidas a la Direccion en el inciso "I" del articulo 1/ del Reglamento General de la
Fscuela de Posgrado y en el articulo 76 del Fslatulo Universitario;

SE RESUELVE:

PRIMERO: APROBAR, el Proyeclo de invesligacion de Tesis de maestria y AUTORIZAR el desarrollo de la Tesis,
fitulado: CALIDAD DE ATENCION YV SU REPERCUSION EN LOS AFILIADOS DEL SEGURO INTEGRAL DE SALUD EN EL TRANSCURSO DE
REFERENCIA AL HOSPITAL MANUEL NURNEZ BUTRON PUNO 2022 para oblener ¢l grado académico de MAESTRO en SALUD,
mencion: SALUD PUBLICA, de I UANCYV.

SEGUNDO: ELEVAR al Reclorado, Vicereclorado Acadeémico, Vicerreclorado Administiativo, Vicerreciorado de

Investigacion, Oficina del Organo de Inspeccion y Conlrol para conocimiento y cumplimiento de la presente
resolucion.

-
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RESOLUCION DIRECTORAL NJ0887-2024-U5A-EPG-UANCV/J
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Juliaca, 11 de Julio del 2024

VISTOS:

El expediente N° 07678, presentado por el (a) Bach: FLAVIA MOYA OBANDO, con DNI N° 41510919,
codigo de matricula 1810100112, de la Maestia en SALUD, Mencion: SALUD PUBLICA Linea de
investigacion  SALUD PUBLICA - P42 de la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina “Néstor
Cdceres Veldsquez" Sede Central.

CONSIDERANDO:

Que, con exp. 07678 el (a) Bach: FLAVIA MOYA OBANDO, quien solicita correcciéon en el nimero del
DNI. Proyecto aprobada con RESOLUCION DIRECTORAL N° 1015-2023 USA-EPG-UANCV/)

Que, con registro N° 003714 de fecha 29 de setiembre del 2023 el comité de investigacion aprueba,
que cumple con los lineamientos y contenidos establecidos en reglamento de grados de
investigacion conducentes Grado Académico de Magister/Maestro y Doctor de la Escuela de
Posgrado de la UANCV;

En uso de las afribuciones conferdas a la Direccion en el inciso “J" del arficulo 17° del Reglamento
General de la Escuela de Posgrado, y el Arl. 76 del Estatulo Universitario;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO. ~ RECTIFICAR EN VIAS RE REGULARIZACION LA RESOLUCION DIRECTORAL N° 1015-
2023-USA-EPG-UANCV/J de fecha 25 de octubre del 2023, Unicamente en lo que corresponde
rectificar el nUmero de DNI 45069310, debe consignarse correctamente como: DNI. 41510919.

ARTICULO SEGUNDO. - CONSERVAR a los miembros del jurado y asesor que aprobaron el proyecto de
tesis titulado: CALIDAD DE ATENCION Y SU REPERCUSION EN LOS AFILIADOS DEL SEGURO INTEGRAL DE SALUD
EN EL TRANSCURSO DE REFERENCIA AL HOSPITAL MANUEL NUNEZ BUTRON PUNO 2022.

Presidente : Dr. ENRIQUE ELEUTERIO ZUNIGA MEDINA
Primer Miembro : Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL
Segundo Miembro : Dr. SEGUNDO ORTIZ CANSAYA

Asesor : Dra. SILVIA NATIVIDAD CRUZ COLCA

ARTICULO TERCERO. - AUTORIZAR el desarrollo de la tesis, de acuerdo al reglamento de investigacion
conducente al grado académico de MAESTRO de la escuela de posgrado de la UANCV.

ARTICULO CUARTO,-Elévese la presente Resolucion al Rectorado, Vicerrectorado Académico,
Vicerrectorado Administrativo y Oficina de ()rq(mo de Inspeccidn y Control para conocimiento.

Registrese comu,rnquese y Archjvese,

wm%nmumcﬁ

JR&'—GT«‘&R—(Q}%
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RESOLUCION DIRECTORAL N° 0204-2024-USA-EPG/UANCV

Juliaca, 25 de Marzo del 2024
VISTOS:

El expediente N°. 012110, Presentado por el (a) Bachiller FLAVIA MOYA OBANDO, con nimero de DNI
45069310 y con Codigo de matricula N.° 1810100112, quien solicita cambio de ASESOR del Proyecto de
Tesis titulado: CALIDAD DE ATENCION Y SU REPERCUSION EN LOS AFILIADOS DEL SEGURO INTEGRAL DE SALUD
EN EL TRANSCURSO DE REFERENCIA AL HOSPITAL MANUEL NUNEZ BUTRON PUNO 2022 Lineas de Investigacion:
SALUD PUBLICA -P42, Para optar el Grado Académico de MAESTRO en SALUD mencién: SALUD PUBLICA
de la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina “Néstor Caceres Veldsquez", de la Sede Central
Juliaca.

CONSIDERANDO:

Que, mediante expediente No. 012110, el Bach. FLAVIA MOYA OBANDO, solicita el cambio de ASESOR
de la fesis fitulaca: CALIDAD DE ATENCION Y SU REPERCUSION EN LOS AFILIADOS DEL SEGURO INTEGRAL DE
SALUD EN EL TRANSCURSO DE REFERENCIA AL HOSP NUEL NUNEZ BUTRON PUNO 2022 Aprobado con
Resolucion Directoral N.° 1015-2023-USA: GAUA cha 25 de Octubre del 2023, en el que se le
asignd como Asesor all Dr Jimy Humyj ¢ { “t! se cambia por no tener vinculo laboral
con la UANCV. :

Que, el referido Dictamen de T¢
en el Folio N° 003714 del Libro
encuenira apto para ser ¢
conducente al Grado Ac démico.
Universidad Andina “Nésior Caceres

N
Que, en el Reglom
sustentacion de Te5|sx
alto valor cientifico. £

e setiembre del 2023, registrado
n de Maestria, establece que se

ANCYV, eslablece que la
critico de actudlidad y de

En uso de las otribuéj das a - ' el articulo 17 del Reglamento
General de la Escuela d y.el Ar ’ '

SE RESUELVE:

S h’fulodo CALIDAD DE ATENCION
LTRANSCURSO DE REFERENCIA AL

Presidente : Dr. ENRIQU

Primer Miembro : Dra. ESPERANZA 0

Segundo Miembro : Dr. SEGUNDO ORTIZ CANSAYA
Asesor : Dra. SILVIA NATIVIDAD CRUZ COLCA

SEGUNDO- AUTORIZAR el desarrolio de Tesis, de acuerdo al Reglamento de Investigacion conducente
al Grado Académico de MAESTRO de la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina Néstor
Cdceres Velasquez.

TERCERO.- ELEVAR al Reclorado, Vicerrectorado Académico, Vicerrectorado Administrativo y Oficina
del Organo de Inspeccion y Confrol para conocinfientp, asi como a la Oficina de Economia, para
cumplimiento de la presente Resolucion.

Registrese, Combniqgyese vy Archivesg

Cc /CARGO (01)
ARCHIVO EPG -~ 2024 (01)
INTERESADO (01)
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TRANSCURSO DE REFERENCIA AL HOSPITAL MANUEL NUNEZ
BUTRON PUNO 2022

INFORME DE ORIGINALIDAD

30, 27, 8 19y

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET  PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

Submitted to Universidad Continental 20/
0

Trabajo del estudiante

.

biblioteca.unapiquitos.edu.pe 20/
0

Fuente de Internet

=)

www.tacna.minsa.gob.pe 1.
0

Fuente de Internet

e

repositorio.uancv.edu.pe '] o
0

Fuente de Internet

-~

Submitted to Universidad Peruana Los Andes 1 o
0

Trabajo del estudiante

c

tesis.ucsm.edu.pe
ﬂ Fuente de Internet p 1 %
Submitted to Universidad Catolica de Santo 1 o
Domingo °

Trabajo del estudiante
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£ TESIS UANCV

Metadatos complementarios

Titulo de la Tesis

Calidad de Atencion y su Repercusion en los Afiliados del Seguro Integral de Salud
en el Transcurso de Referencia al Hospital Manuel Nufiez Butrén Puno 2022

Datos de autor

Nombres y apellidos

' Moya Obando, Flavia

Tipo de documento de identidad

' DNI

Numero de documento de identidad

41510919

URL de ORCID

1 https://orcid.org/0009-0006-6 102-0699

Datos de asesor

Nombres y apellidos

Cruz Colca, Silvia Natividad

Tipo de documento de identidad

DNI

Nuamero de documento de identidad

02422707

URL de ORCID

https://orcid.org/0000-0002-7121-0588

Datos del jurado

Presidente del jurado

Nombres y apellidos

Zuiliga Medina, Enrique Eleuterio

Tipo de documento

DNI

Nuamero de documento de identidad

02419543

URL de ORCID

https://orcid.org/0000-0002-4793-9053

Miembro del jurado 1

Nombres y apellidos

Cueva Rossel, Esperanza

Tipo de documento

DNI

Nuamero de documento de identidad

02558176

URL de ORCID

https://orcid.org/0000-0002-7453-3382

Miembro del jurado 2

Nombres y apellidos

Ortiz Cansaya, Segundo

Tipo de documento

DNI

Nuamero de documento de identidad

29309750
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URLde ORCID

l[ https://orcid.org/0000-0003-0224-8651

Datos de investigaciéon

Linea de investigacion

Salud Publica - P42

| Grupo de investigacion

No aplica.

Agencia de financiamiento

Sin financiamiento.

Ubicacion geografica de la investigacion

Pais: Peru
Departamento: Puno
Provincia: Puno
Distrito: Puno

Coordenadas:
Latitud: -15.8431527
Longitud: -70.0220051

https://maps.app.200.2l/5k59CstDgTcly1r]6

s "

{ yepi‘d%t‘-;l“édi_’iﬂé"‘

")

Tacia 836(01 &
ot

L N
X b *
%

Yy
- .Y Yol \‘\'&f .
Jiron José/Antonio’y

sin i ENCINGS 124,405 1 °

Afio o rango de afios en que se realizo la
investigacion

Diciembre 2023 — Abril 2024

URL de disciplinas OCDE
https://purl.org/pe-
repo/ocde/ford#2.02.04
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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion buscé conocer la existencia de la relacion
calidad de atencion y su repercusion en los afiliados del seguro integral de salud en el
transcurso de referencia al hospital Manuel Nufiez Butron puno 2022 donde el esfuerzo
de coordinacion tiene el fin de promover una participacion responsable y
organizada de todos los elementos del sistema para beneficio de los usuarios.
La poblacion objeto de estudio conformado por los usuarios del Sistema Integral
de Salud referidos de los establecimientos de la zona sur de la region al Hospital
Manuel Nufiez Butron de Puno. Las técnicas de recoleccion de la informacion
gue se aplicaron fueron la hoja de referencia y la entrevistaron los hallazgos,
concluimos que el proceso de referencia como las guias o manuales de
procedimientos para la remision urgente de pacientes, indispensables para la
prestacion de los servicios ofrecidos influye directamente en la calidad de
atencion en el desempefio apropiado (acorde con las normas), con p= 0.009 <
alpha =0.05. Las caracteristicas en el proceso de referencia en la cual nos
muestra que los diferentes indicadores del proceso de referencia; teniendo como
resultado; los indicadores que influye con mayor nivel es el llenado del formato
de referencia p= 0.004 < a =0.05; seguido de la ocupacion del personal p=0.013
< a =0.05, y la informacion al usuario y/o familiares p= 0.023 < a =0.05, y el
indicador recomendaciones o indicaciones a usuarios p= 0.026 <a =0.05. La
calidad de los servicios de atencion médica que se ofertan es regular con el
67.8% y deficientes con el 22.0% en los servicios de salud que no permiten
brindar una atencién con eficiencia, eficacia, y calidez en los usuarios Seguro
Integral de Salud que brinda el Hospital Manuel Nufiez Butron de la ciudad de

Puno en el afio 2022.

Palabras claves: Referencia, Calidad de Atencion.
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ABSTRACT

This research aimed to know the existence of the relationship of the referral
process influence on the quality of care referrals from the SIS users south of the
Puno region, where the coordination effort is to promote responsible and
organized participation of all elements of the system to the benefit of users. The
study population comprised of users of the Integrated Health Hospital Manuel
Nufiez Butron in Puno. The techniques of collecting information were applied the
reference guide and the interview, with the findings, we conclude that the referral
process as guides or manuals of procedures for urgent referral of patients for the
provision of essential services offered directly influences the quality of care in the
proper performance (according to standards), with p = 0.009 <alpha = 0.05. The
characteristics in the referral process in which shows that the different indicators
of the referral process: with the result that, the indicators that influence a higher
level is the reference format filling p = 0.004 <a = 0.05, followed by personal
occupation of p = 0.013 <a = 0.05, and user information and | or family p = 0.023
<a = 0.05, and the indicator recommendations or suggestions to users p = 0.026
<a = .05. The gquality of health care services on offer is fair to poor with 67.8%
and 22.0% in health services can not provide care with efficiency, effectiveness,
and warmth in users comprehensive health insurance that provided by the
Hospital Manuel Nufiez Butron in the city of PUNO in the year 2022. hat they
admit students regarding their self-esteem.

Keyword: Reference, quallity of care.
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INTRODUCCION

Las politicas actuales de salud buscan transformar el sistema actual para modernizarlo
y hacerlo mas eficiente ademas de proporcionar una atencién al usuario de maxima
calidad, las demandas crecientes de atencion médica de la poblacion, la transicion
epidemiolégica que vive el pais, y la necesidad de incrementar la calidad de la atencion
médica ofrecida al usuario, han hecho del envio de pacientes un procedimiento cada

vez mas utilizado. !

Los lineamientos para la referencia y contrarreferencia de pacientes afiliados al
Seguro Integral de Salud (SIS), constituyen una herramienta administrativa dirigida a
mejorarla, coordinacion entre las diferentes unidades de atencion médica involucradas,
con el objetivo de elevar la calidad del servicio que se brinda a este grupo poblacional

mediante una atencién integral, oportuna y de optimizacién derecursos.?

La calidad, es un concepto integral y polifacético. Los expertos en calidad
generalmente reconocen varias dimensiones diferentes de la calidad que varian
en importancia segun el contexto en el cual tiene lugar un esfuerzo de garantia
de la misma, las actividades pertinentes pueden encarar una 0 mas variedades
de dimensiones tales como competencia profesional, acceso a los servicios,
eficacia, satisfaccion del cliente, aceptabilidad de los servicios, eficiencia,
continuidad, segundad o comodidades. Un problema de calidad puede tener mas
de una dimension, y éstas proporcionan un marco Util porque le sirven al equipo
de salud para analizar y definir sus problemas y calcular la medida en la que

cumplen con sus propias normas de programa.

La investigacion titulada; Influencia del Proceso de Referencia en la

Calidad de atencién de usuarios del Seguro Integral de Salud referidos de la
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Zona sur de la regién al Hospital Manuel nufiez Butron de Puno, 2022; Para una

mejor comprension y lectura se organiza de la siguiente manera.

En el Capitulo I, se analiza el planteamiento del problema de
investigacion, se formulan las interrogantes, los objetivos, para luego establecer

la justificacién de la investigacién y sus limitaciones.

El Capitulo Il, se refiere al marco teorico, en base a un analisis contextual
de los componentes del proceso de Referencia y la calidad de atencion,
compilando estudios concienzudos relacionados con nuestra investigacion; asi
como la informacién conceptual y tedrica que sirven de contexto y guian el
desarrollo de la investigacion, mientras que las hipétesis formuladas muestran

una proposicion que establece relaciones, entre los hechos planteados.

En el Capitulo 1ll, se describe la metodologia de la investigacion, el disefio
y el tipo de investigacion, a la vez se precisa la poblacion y muestra de estudio;
en donde se definen y se operacionalizan las variables y ademas se describen

los instrumentos con sus respectivas técnicas que permiten recolectar los datos.

En el Capitulo 1V, se presenta y se discuten los resultados en términos de
analisis descriptivo, inferencia!, cuantitativos y cualitativos referente de la
muestra de estudio, analizando e interpretando los resultados de la
investigacion, las mismas que se jlustran con testimonios recogidos; y finalmente
se consideran las conclusiones, recomendaciones que resultan de la
investigacion, la referencia bibliografica en donde se mencionan las fuentes

bibliograficas empleadas para el estudio en forma ordenada; por ultimo los
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anexos que incluyen los instrumentos desarrollados empleados para la

recopilacion de los datos.
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CAPITULO |

EL PROBLEMA
1.1. Analisis de la situacion problemaética.

El MINSA, mediante la R.M. 751-2004/MINSA/DGSP emite la Norma
técnica 018 del Sistema de Referencia y Contrarreferencia, cuyo objetivo es
garantizar la continuidad de la atencion de salud, es decir el usuario comun o
afiliado al Seguro Integral de Salud (SIS), con problemas de salud sea referido
desde la comunidad a un Establecimiento de salud, donde solucione su

problema. @

Por lo tanto, se busca que el usuario por derecho a su salud reciba una atencién
continua en el nivel de complejidad, con la tecnologia adecuada y en funcién de
sus necesidades, de tal manera que todos los Establecimientos de salud cuenten
con una oficina de Referencia y contrarreferencia que logre viabilizar y garantizar

la atencion de todos los usuarios referidos @
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El Hospital Manuel Nufiez Butron, Establecimiento de la RED de Salud en
Puno es considerado como el establecimiento de referencia de la zona sur del
Departamento, que cuenta con mayor capacidad resolutiva, es decir alberga
pacientes de los 42 establecimientos periféricos de la misma RED. Asi Como los
establecimientos de salud de otras REDESS, de la zona sur de la Region, como:

Chucuito llave Juli Yunguyo.

Actualmente el Hospital Manuel NUfiez Butron, cuenta con la oficina de
Referencia Y contrarreferencia la que empieza a funcionar como tal desde el afio
2004, no cuenta con la infraestructura y el equipamiento adecuados, tecnologia
moderna, Déficit de Recursos Humanos profesionales con diferentes
Especialidades como (Cirujano Pediatra, Cirujano de Torax, Psiquiatra,
Cardiologo, Nefrologo, Urdlogo, Anestesidlogo, Cirujano de Cabeza y Cuello,
etc.), se observa también que los protocolos de procedimientos faltan actualizar,
y/o que cuenten con su respectiva resoluciéon de autorizacion, factores que
directamente se encuentran relacionados con la calidad de atencion que se
brinda al usuario ,posiblemente no se ha tomado en cuenta la percepcion del
usuario afiliado al Seguro Integral de Salud (SIS), referido sobre la atencion
brindada en los diferentes servicios que ofrece el Hospital.

1.2. Planteamiento del Problema
1.2.1. Problema General.

¢,Cudl es la influencia del proceso de referencia en la Calidad de atencion

de los Usuarios del Seguro Integral de Salud referidos de la Zona Sur de la

Region al Hospital Manuel Nafiez Butron, 20227
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1.2.2. Problemas especificos.

1.2.2.1. Respecto a los recursos humanos. ¢Cual es la influencia del
Proceso de Referencia en la Calidad de Atencién de los Usuarios del Seguro
Integral de Salud referidos de la zona sur de la Region al Hospital Manuel NUfiez
Butron de Puno 20227

1.2.2.2. Respecto a los recursos fisicos, ¢,Cual es la influencia del Proceso
de Referencia en la Calidad de Atencion de los Usuarios del Seguro Integral de
Salud referidos de la Zona sur de la Regién al Hospital Manuel Nafiez Butron de

Puno 20227

1.3. Delimitacion de la investigacion.
1.3.1 Delimitaciéon Espacial

El centro geografico del estudio; ha sido el Hospital Manuel Nufiez Butron
Departamento y Region Puno.

1.3.2. Delimitacion temporal.

Este estudio se desarrolld6 desde el mes de enero hasta el mes de
diciembre del afio 2022.

1.3.3. Delimitacion social.

Esta investigacion circunscribe su estudio en los usuarios afiliados al
Seguro Integral de Salud (SIS), referidos de la zona sur de la Regional Hospital
Manuel Nufiez Butron de la ciudad de Puno.

1.3.4. Delimitacién de Contenidos.
En el estudio se analizo la variable Proceso de Referencia y la calidad de

Atencion.
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1.4. Justificacién de la Investigacion

De todo lo sefialado, el presente trabajo de Investigacion se realiza
teniendo en cuenta que existen evidencias de que hace afios atras se realizaban
las “Transferencias” de pacientes pero de una forma aislada, donde los pacientes
llegaban sin criterio de Emergencia, sin recibir las primeras atenciones y muchas
veces sin acompafamiento de un personal de Salud; ahora como un proceso
organizado, practico e integrador teniendo en cuenta de que existen muchas
limitantes en el proceso de la referencia desde el establecimiento de origen como
la atencion que recibe el usuario en el establecimiento de destino de la

referencia, que limitan la calidad de atencion del paciente referido.

Por lo cual se busca proponer un modelo de atencion alternativo para
optimizar la calidad de atencion a través de un Sistema de Referencia y
Contrarreferencia debidamente equipado. De la problematica, se trata de
deficiencias desde el nivel central, del mismo sistema de salud; por ello el
presente trabajo de investigacion tiene el propdésito de plantear y aspirar a un
determinado nivel de atencion con optimizacién de los recursos y mejorar la
calidad de los servicios constituyéndose en un desafié para ser abordado por
todos, independientemente si se trata de un prestador publico o privado, o si se
trata de usuarios cualquiera sea su condicién socio economica o el tipo de

aseguramiento que posean.
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1.5. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION
1.5.1. Objetivo General

Determinar la influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de
Atencion de los Usuarios del Seguro integral de Salud referidos de la Zona sur

de la Regién al Hospital Manuel Nafiez Butron de Puno, 2022.

1.5.2. Objetivos Especificos
Identificar la Influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de
Atencion de los Usuarios del Seguro Integral de Salud referidos de la zona sur

de la Regidn al Hospital Manuel Nafiez Butron de Puno, 2022.

1.5.2.2. Identificar la influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de
Atencion de los Usuarios del Seguro Integral de Salud referidos de la Zona sur

de la Region al Hospital Manuel Nafiez Butron de Puno, 2022.

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de lainvestigacion.

En la actualidad, se ha encontrado trabajos relacionados al tema o
similares en cuanto a la unidad de analisis que es propésito de investigacion, y
otros concernientes a la calidad de atencidn ofertada en establecimientos de

salud a nivel Local, Regional, Nacional e Internacional.

Tesis Titulada: Calidad de Atencion y Satisfaccion del Usuario atendido

en consultorios externos del Hospital Manuel Nufiez Butron de Puno, 2022.

PRIMERA. - Con la aplicacion de la correlacién de Pearson se ha determinado
el nivel de relacién se ha obtenido r = 0.48, por lo tanto, se tiene una correlacion
baja o débil entre la calidad de atencion y la satisfaccion en consultorios externos
del hospital Carlos Monge Medrano de Juliaca, durante el periodo comprendido
entre Julio y Agosto del 2008.

SEGUNDA.- Con la prueba chi cuadrada ha permitido encontrar los diferentes

factores influyen significativamente en la calidad de atencion del usuario; en
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cuanto a la infraestructura, influye significativamente en la satisfaccion de los
usuarios principalmente en los servicios higiénicos que brinda el hospital en un
54.7% son inadecuados, y un 27.2% en cuanto a la sala de espera se encuentran
en mal estado; en el factor acceso al servicio influye significativamente en la
satisfaccion del usuario principalmente en cuanto al tiempo de atencién en un
50.0%, la atencion es minimo debido a la cantidad de usuarios y un 20.3% en el
tiempo de espera ya que es muy prolongado; en cuanto a la forma de
comunicacién influye significativamente en la satisfaccion del usuario en un
45.3% no tienen una sencillez en la comunicacion el personal que labora en el
hospital, y un 23.1% no realizan informacion adecuada sobre el proceso de
atencion, atendidos en los consultorios externos del hospital Manuel Nufez

Butron de Puno, 2022.

TERCERA. - Con la aplicacion de la estadistica descriptiva se ha encontrado el
nivel de satisfaccion de los usuarios atendidos en los consultorios externos del
Hospital Manuel Nufiez Butron de Puno, 2022. en el periodo se encuentra en
niveles regulares en un 60% y deficientes en un 31%, solo el 9% en un nivel

bueno.

Tenemos también la Tesis titulado: Percepcion de la Calidad de la Atencion
de los Servicios de Salud en México: perspectiva de los usuarios, autora Teresita
de J. Ramirez-Sanchez, Licenciada en Enfermeria., llegando a las siguientes
conclusiones

Percepcion general respecto a la calidad de la atencién y dominio

conceptual de la misma. Los resultados mostraron, de acuerdo con la
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percepcion general de los usuarios, que la calidad de la atencion recibida, fue
buena en 81.2% de los casos y que fue mala en un 18%.Al concentrar los juicios
de los usuarios, asociados a los aspectos positivos y negativos de la atencion, y
al caracterizar los conceptos asociados a la calidad de la atencion como “dominio
conceptual”’, 12 cobran importancia los aspectos relativos a la dimension que
caracteriza el proceso de atencion (44.8%), el que a su vez se refiere a las
respuestas sobre trato personal, a las acciones de revision y diagnostico y a la
informacion recibida durante la consulta. Las condiciones de la accesibilidad a
los servicios -como los tiempos de espera y costo de la atencion fueron
relevantes para 15.7%de la poblacion entrevistada. Aspectos relativos a la
estructura, como la suficiencia de material, equipo y la capacitacion técnica del
personal de salud fueron sefialados por 18.0% de los usuarios. Finalmente, la
percepcion de mejoria y el impacto de los medicamentos en la salud, resultado

de la atencion fueron mencionados por 21.3% de los usuarios.

Percepcion de buena calidad y motivos que la definen conforme a la
institucién utilizada y a la condicion de aseguramiento. El porcentaje mas
alto de percepcion de buena calidad se presentd entre los usuarios que
acudieron a las instalaciones privadas (90%), seguido de las personas que
acudieron a la SSA (82%), a otras instituciones publicas(81%) y, por ultimo, entre
usuarios que recibieron atencion en servicios de seguridad social (73.5%).En
general, los principales motivos que definen la buena calidad de la atencién estan
asociados Maltrato personal (23.2%), a la mejoria en la salud (11.9%), la
preparacion técnica del personal (10.2%). En todas las instituciones,

invariablemente, el buen trato personal fue el principal motivo relacionado con la
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buena calidad de la atencién (seguridad social 26%,SSA 27%, privados 18% y
otras instituciones publicas25%). No obstante, el segundo motivo referido en la
seguridad social y en otras instituciones publicas estuvo relacionado con la
preparacion técnica del personal(10.4 y 12.2%, respectivamente); en la SSA y
los servicios privados fueron los resultados positivos en la salud (11.3 y 15.7%,
respectivamente). El tercer motivo de buena calidad mencionado por los
usuarios de la seguridad social fueron los resultados positivos en salud (9%),
mientras que en la SSA y los servicios privados fue la preparacion técnica del
personal (7.6 y2.7%, respectivamente); por ultimo, en otras instituciones publicas

fueron los bajos costos de la atencion (10.2%).

Al analizar la percepcion de la calidad definida como buena segun la condicion
de aseguramiento del usuario, los asegurados refieren un porcentaje ligeramente
mayor que el de los no asegurados (83.8 vs 79.3%). Por institucion utilizada y
segun la condicion del aseguramiento, resalta que los no asegurados que
acudieron a servicios de seguridad social refieren 1.7 veces mas que la calidad
fue buena, respecto a los asegurados (82.6 y 46.6%, respectivamente).Para el
resto de las instituciones, por el contrario, el porcentaje mas alto siempre aparece
en la categoria de asegurados. Las diferencias entre ambos grupos son minimas.
Asimismo, los motivos referidos segun la condicion de aseguramiento no

presentaron diferencias significativas.

Percepciéon de mala calidad segun la institucion y la condicion del
aseguramiento. Relacion con los factores predisponentes de la poblacién

usuaria. Entre ios usuarios que utilizaron los servicios de la Seguridad Social,
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26% percibe que la calidad de la atencion fue mala, mientras que entre los que
recurrieron a los servicios privados esta percepcion es de 10%. Los usuarios de
otras instituciones publicas y de la SSA coinciden en una mala percepcion con
19 y 18%, respectivamente. Entre los usuarios de servicios de Seguridad Social
y de la SSA, el principal motivo de percepcién de mala calidad se asoci6 a los
largos tiempos de espera (29.3%),en tanto que en los privados se asocio con los
altos costos de la atencion, y en las otras instituciones publicas ,con la falta de
acciones de revision, en relacion con la percepcion de mala calidad dé la
atencion, entre los no asegurados y asegurados solo se establece una diferencia
de 4.5 puntos porcentuales (20.7 vs 16.2%). Sin embargo, cuando ello se analiza
por institucion utilizada, se observa una variacion importante, los asegurados que
utilizaron la seguridad social, refieren tres veces mas mala calidad, respecto a
los no asegurados que utilizaron estos servicios los usuarios no asegurados que
asistieron a la SSA refieren que la calidad fue mala 2.3 veces mas que los
asegurados que acudieron a este mismo tipo de servicio, la percepcién de que
la atencién de los servicios privados es mala fue 1.5 veces mas alta entre los no
asegurados que entre los asegurados. Estadisticamente, si se encontraron
diferencias entre la percepcion de los asegurados respecto a la calidad y la de
los no asegurados, lo que indica que la condicion de aseguramiento es factor
discordante en el juicio de valor sobre la atencion recibida, comparando los
motivos de mala calidad, entre la percepcion de los usuarios asegurados y no
asegurados, se observan diferencias en: los tiempos de espera ,que se
notificaron mas frecuentemente entre los asegurados (26.7%) que entre los no
asegurados (9.1%), el mal trato personal fue referido 1.6 veces més por los no

asegurados que por los asegurados (15.9 vs 9.6%), la no mejoria en el estado
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de salud fue mencionada 1.6 veces mas por los asegurados que por los no
asegurados(11.8 vs 7.3%) finalmente, los motivos relacionados con los costos
de la atencién fueron mencionados 5 a 6veces mas entre los no asegurados
respecto a los asegurados (6.8 vs 1.2%).Para delimitar problemas comunes a
grupos especificos de poblacion, y a partir de las opciones generales sobre la
mala calidad de la atencion, se analiz6 la variacion respecto a los factores
predisponentes que caracterizan el proceso de utilizacién, los tres principales
motivos que producen una mala percepcion de calidad fueron los largos tiempos
de espera (21.6%),los tiempos cortos de consulta (11.4%) y el nulo efecto de los
medicamentos (10.35%).

Haciendo el analisis por sexo, se encontraron algunas diferencias: las mujeres
usuarias refieren que la atencion fue mala por los tiempos de espera, los tiempos
de consulta cortos y el mal trato personal; en tanto, hombres informan también
los largos tiempos de espera y los tiempos cortos de consulta, pero, en tercer
lugar, refieren la falta de eficacia del medicamento; segun la edad, los usuarios
mayores de 65 afios manifestaron que la calidad fue mala por considerar que los
medicamentos recetados no los aliviaron. Entrelos otros grupos de edad, el
principal motivo de insatisfaccion fue, en coincidencia con el patron general,los
largos tiempos de espera, se observaron diferencias importantes entre grupos
de baja escolaridad. Los usuarios analfabetas y con uno a tres afios de primaria
informaron como principal motivo de insatisfaccion con los servicios recibidos el
nulo efecto de los medicamentos; No obstante, entre los usuarios con mayor
escolaridad, la percepcién de la mala atencion se explicé por los largos tiempos
de espera, solo entre el grupo de usuarios con preparatoria cambia el principal

motivo de percepcion de mala calidad, debido al incumplimiento de las
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expectativas del paciente (no lo atendieron como esperaba, 26.4%), de acuerdo
con el tamafio de la familia, s6lo destaca una mayor frecuencia de mencionar los
largos tiempos de espera, en la medida en que aumenta el numero de
integrantes de la unidad doméstica, no se observan diferencias importantes ni
por el indice de condiciones de Vivienda (INCOVI)* ni por la posicion en el trabajo
del jefe de hogar, finalmente, los usuarios enfermos perciben que la calidad fue
mala por los tiempos de espera, por el maltrato personal y por el nulo efecto de
los medicamentos en su salud, los no enfermos refieren también que la calidad
fue mala por los tiempos de espera, pero en segundo lugar informan los tiempos
de consulta cortos; si bien el perfil general de motivos de mala calidad mantiene
el mismo orden que el patron general, existen diferencias estadisticamente
significativas entre las categorias de los grupos poblacionales bajo estudio, como
lo muestran las pruebas de chi-cuadrada presentadas al final de cada uno de los

andlisis de contingencia realizados para el conjunto de factores predisponentes.

La percepcion de los usuarios respecto a resultado de salud después de la
consulta y motivos por los cuales no regresarian a solicitar atencion en el mismo
lugar, segun la institucion utilizada ;la proporcion de usuarios enfermos que
notificaron no haber sentido mejoria después de la consulta fue 20.7%, al
analizar lo anterior por institucién, demuestra que los usuarios que acudieron a
instituciones privadas (13.4%) manifestaron dos veces mas resultados positivos
en su salud (mejoria en la salud) que los atendidos en la seguridad social
(27.1%), y 1.5 veces mas respecto a los que se atendieron en la SSA (20.6%),
respecto a lo anterior, se indagd sobre los principales motivos por los cuales los

usuarios no regresarian al mismo lugar de atencién. Por tipo de institucion, se

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

observa que los principales motivos de los que acudieron a la Segundad Social
fueron: lo atendieron mal (22%), lo hacen esperar mucho (17%); los que
utilizaron la SSA refirieron la falta de medicamentos y material (20.7%), no les
proporcionaron los medicamentos recetados (19.5%); en las instituciones
privadas, un tercio (33.8%) de los usuarios mencionaron que no regresarian a
estos servicios porque son caros y porgue no estuvieron de acuerdo con el
tratamiento médico recibido 17.6%), quienes recurrieron a otras instituciones
publicas mencionaron que no los atendieron bien (22.2%) y que no estuvieron

de acuerdo con el diagndstico (15.8%).

2.2. Bases Teoricas.
2.2.1. La situacion actual de salud:

Pese a una evolucion positiva en cuanto al movimiento econoémico, las
condiciones de salud aun existen indicadores alarmantes que ubican al Peru en
una situacion desfavorable en comparacion con los paises latinoamericanos
como: la mortalidad materna, infantil, la desnutricién crénica en nifilos menores
de 5 afios, sumandose a ello el resurgimiento de las enfermedades transmisibles

las enfermedades cronicas y las mentales.

Es necesario sefialar que la situacion de salud de una poblacion
determinada en espacios determinados incluyendo el riesgo de enfermar o morir
por una situacion de Emergencia, depende no solamente de la atencion optima
de salud sino el resultado de un conjunto de estructuras, recursos y procesos
complejos como la Dindmica demografica, el medio ecoldgico y la organizacion

social.
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2.2.2. Definicion de Referencia:

Es un proceso administrativo asistencial mediante el cual el personal de
un establecimiento de salud, trasfiere la responsabilidad de la atencién de las
necesidades de salud de un usuario a otro establecimiento de salud de mayor
capacidad resolutiva y cuando el agente comunitario o las organizaciones
sociales, identifican signos de peligro o alarma o factores de riesgo a un usuario
y su necesidad de traslado, desde su comunidad hacia un establecimiento de
salud de primer nivel de atencién para que sean atendidos.

2.2.3. Definicién de contrarreferencia.

Es un procedimiento administrativo asistencial mediante el cual, el
establecimiento de salud de destino de la referencia devuelve o envia la
responsabilidad del cuidado de la salud de un usuario o el resultado de la prueba
diagnostica, al Establecimiento de Salud de origen de la regencia o del ambito
de donde procede el paciente, porque cuenta con la capacidad de manejar o

monitorear el problema de Salud Integral.

2.2.4. El Sistema de Referenciay Contrarreferencia (SRC)

El sistema de Referencia y Contrarreferencia, es el conjunto de Normas
Técnicas y Administrativas que permiten prestar atencion adecuada al usuario
en el servicio de salud que este requiere, segun el nivel de atencion y grado de
complejidad de los organismos de salud, ya sea de un mismo nivel o hacia
niveles mas complejos, de tal forma se logre garantizar la prestacién de una
atencion en salud integral, oportuna y eficaz de acuerdo a los requerimientos de

los usuarios.®
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Se entiende por Referencia, el envio de usuarios o elementos de ayuda
diagndstica por parte de las unidades prestadoras de servicios de salud, a otras
instituciones de salud para atencion o complementacién diagndstica, que de

acuerdo con el grado de complejidad den respuestas a las necesidades de salud.

El modelo de Atencion de Salud del Ministerio de Salud se basa en
principios de universalidad en el acceso, integralidad de la atencion, calidad,
eficiencia respecto a los derechos de las personas, descentralizacién y

participacion ciudadana.@®

Estos principios han exigido cambios y coherentes y complementarios en el
modelo de prestacion de servicios de salud,el principio de integralidad tiene
varias dimensiones siendo una de ellas la continuidad de la atencién, que supone
que la atencion de salud de una persona no puede darse en forma limitada o
verse interrumpidas por factores atribuibles a la limitada capacidad resolutiva y
completada hasta la resolucion del dafio o episodio de enfermedad especifica,
principio que determina la integralidad como un sistema abierto de salud, basado
en la interaccion de la oferta de servicios complementario existentes para
resolver las necesidades de salud de la comunidad, independiente de su
condicién socio econdmica o ideoldgica, logrando que el sistema no discrimine
ni fomente la presencia de poblaciones de segunda categoria en relacion a si
derecho al acceso de servicios de salud de calidad, todos los servicios que recibe
una persona tanto para la promocién, prevencion, recuperacion o rehabilitacién
deben complementarse para atender las necesidades de salud en forma integral

de calidad dentro de un sistema de salud, dinamico, eficiente y eficaz; por lo
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tanto, la continuidad de la atencién de salud se busca que el usuario sea captado,
identificado, evacuado y seguido dentro de un sistema ordenado de atencion de
salud, articulado por niveles de resolucion, asegurandole adecuados

procedimiento de relacién entre ellos.

Los procesos de Referencia y Contrarreferencia son parte inherente del
sistema prestacional de salud el que es denominado :Sistema de Referencia y
Contrarreferencia (SRC).,que tiene como principio el integrar en forma técnica
asistencial administrativa las capacidades resolutivas existentes en la oferta de
servicios de los niveles locales, regionales y nacionales que el problema o
necesidad de salud requiere para lograr la satisfaccion del usuario como un
derecho a la vida ,disefiado de la manera que involucre a todos los actores del
proceso en salud, incorporando a la Comunidad Organizada, Puestos de Salud
.Centros de Salud, Hospitales e Institutos especializados dentro del Ministerio de
Salud, asi como las autoridades locales, regionales y nacionales y de otros

sectores que permitan la optimizacion de este sistema.

La organizacion, articulacién, y el adecuado funcionamiento del Sistema
de Referencia y Contrarreferencia (SRC), se basan en criterios de oportunidad,
accesibilidad, y capacidad resolutiva de los establecimientos de salud para
satisfacer las necesidades de salud de la poblacién
2.2.5. Seqguro Integral de Salud (SIS)

El Seguro Integral de Salud (SIS), como Organismo Publico
Descentralizado (OPD), del Ministerio de Salud, tiene como finalidad proteger la

salud de los peruanos que no cuentan con un seguro de salud, priorizando en
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aquellas poblacionales vulnerables que se encuentran en situacion de pobreza
y pobreza extrema. De esta forma, esta orientada a resolver la problematica del
limitado acceso a los servicios de salud de la poblaciéon objetivo, tanto por la
existencia de barreras econdmicas, como las diferencias socioculturales y
geograficas, pero el Seguro Integral de Salud también busca mejorar la eficiencia
en la asignacion de los recursos publicos e implementando instrumentos de

identificacion del usuario, priorizando el componente materno infantil.

Por otro lado con el propdsito de contribuir a mejorar la calidad de la oferta
sanitaria, es necesario que el prestador de salud de la red MINSA, ademas de
modernizar la infraestructura de sus establecimientos de salud como son,
Hospitales, Institutos especializados, centros y puestos de salud en el ambito
nacional, mejore la calidad de los recursos humanos que participan en todo nivel
en la prestacion y servicios de salud, conducente a otorgar una atencion de
calidad y superar los bajos indices de salud que ubican al Pert en los ultimos
lugares de logros en materia de salud en Sudamérica.

La politica del Sector Salud tiene como vision integrar y contribuir al
Sistema de Aseguramiento Universal que pueda garantizar el ejercicio pleno del
derecho a la Salud, procurando el acceso a los Servicios de Salud, con equidad,
para un Atencion integral que comprenda suministro y uso racional de
medicamentos, tanto como la promocién y la prevencién en el cuidado de la

Salud.

El Articulo VII de la Ley 26842- Ley General de Salud, establece que el estado

promueve el aseguramiento universal y progresivo de la poblacion para la
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proteccion de las contingencias que puedan afectar su salud y garantizar la libre
eleccion de sistemas provisionales, sin perjuicio de un sistema obligatoriamente
impuesto por el estado para que nadie quede desprotegido ;en tal sentido el
estado peruano por intermedio del Seguro Integral de salud, esta en la capacidad
de financiar planes de beneficios que comprenden prestaciones de salud y
prestaciones econdmicas de calidad para la poblacion que teniendo ingresos
monetarios limitados estan restringidos en si al acceso a los seguros de salud ,
ya sea subsidiado total y directamente pagado por el estado, privado contributivo
institucional, por lo que mediante el aseguramiento Semicontributivo en
salud(ASC), el Seguro Integral de Salud orienta a integrar a este importante
sector de la poblacién, este modelo se aseguramiento individual, el beneficiario
financia parte del mismo a través de cuotas de pago socialmente asequibles,
bajo los principios de solidaridad y equidad, de tal manera que se logre garantizar
la sostenibilidad financiera del régimen del aseguramiento Subsidiado en salud
del Seguro Integral de Salud, contribuyendo al aseguramiento Universal en
Salud constituyéndose de esta forma en una alternativa no gratuita, no privada,

no laboral, de acceso a la proteccion social en salud en el pais.

2.2.6. La Politica de Salud en el Peru y el Acceso a los Servicios desalud.
La mayoria de paises del mundo tiene en la actualidad procesos
denominados de reforma en salud, y es que en muchos de ellos se ha introducido
conceptos nuevos para desarrollar capacidades en los agentes, consumidores,
proveedores y gobiernos, para hacer un mejor uso de recursos y que se logren
mayores beneficios en la salud de las personas. En la regién de las Américas, la

Reforma Sectorial en Salud (RS) se ha planteado como un proceso orientado a
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introducir cambios sustantivos en diferentes instancias y funciones del sector con

el proposito de aumentar la equidad de la atencion de salud.??

2.2.7. Concepto de Calidad

El concepto de calidad se ha definido desde diversos puntos de vista, pero
gue apuntan hacia la excelencia en la produccion y venta de bienes y servicios,
segun Dennis Loock y David Smith “calidad” es el grado de armonia entre
expectativa y realidad, correspondencia entre lo que desea y lo que consigue,
expectativa Vs necesidad, es invisible cuando es buena e inocultable cuando es
mala, no es estatus, titulo o clase. Es la ausencia de defectos de un producto o
servicio que puede causar insatisfaccion del

2OPS. (1999) Programa de garantia y mejoramiento de calidad de los
Servicios de salud en América Latina y el Caribe.
cliente y que facilita reclamaciones, la satisfaccién de un cliente por un producto
0 servicio es la razon por la cual compra, este satisface las necesidades y
expectativas del cliente si se presenta libre de defectos”. Segun Avedis
Donabedian calidad de atencion en la salud define como el grado en que los
medios mas deseables se utilizan para alcanzar las mayores mejoras posibles

en la salud.

La calidad total es un elemento aparentemente nuevo incorporado a la
cultura corporativa utilizado durante afios, hoy en dia se emplea para representar
instituciones mas productivas y de calidad. De ésta manera diversos autores han

conceptualizado la calidad de la siguiente forma:

“Filosofia orientada a satisfacer permanentemente las necesidades,
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deseos y expectativas de los clientes externos e internos que buscan integrar a
todo el personal en un proceso de mejoramiento permanente y continuo;*6 es
una filosofia empresarial coherente, orientada a satisfacer o fascinar mejor que
los competidores de manera permanente y plena, las necesidades y expectativas
cambiantes de los clientes, mejorando continuamente todo en la organizacion,
con participacion activa de todos para el beneficio de la empresa y el desarrollo
de sus integrantes, con impacto en el aumento de nivel de calidad de vida de la

Comunidad.

En el caso de los Servicios de Salud, la calidad segun la Organizacion
.Mundial de Salud, es asegurar que cada persona reciba el conjunto de servicios
de diagndstico y terapéuticos mas adecuados para conseguir una atencién
sanitaria Optima teniendo en cuenta todos los factores y conocimientos de la
persona afectada y el servicio para lograr el mejor resultado con el minimo riesgo
de efectos iatrogénicos y la maxima satisfaccién de la persona con el proceso;

segun lo anterior establece cinco requisitos minimos para la calidad de salud:

Elevado nivel de excelencia profesional.
Uso eficiente de los recursos.

>

>

> Minimo riesgo para la persona.

> Alto grado de satisfaccién del usuario.
>

Impacto final en salud.

Adicionalmente el Doctor Juan Gonzalo Alzate Gémez, afirma que los
Servicios de Salud cuentan con unas caracteristicas propias: el servicio se
produce y entrega simultaneamente, todo lo que se diga y haga, hace parte de
la prestaciébn de servicio. Prestar el servicio masivamente es mas dificil a

diferencia de las industrias que multiplican su produccion facilmente”.
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Ademas, es intangible porque proporciona satisfaccion o insatisfaccion,
recibir calidad es mas dificil y estandarizar en salud es mas complicado, los
estandares de calidad se presentan antes de prestar el servicio al paciente y no
después, no se patentan servicios de salud como productos de consumo, el
recurso humano ocupa un alto porcentaje en salud, en la industria el componente
humano es escaso (robotizado).

También el Doctor Andrés Aguirre Ramirez afirma “Calidad” es
preferencia por los clientes, hacer las cosas correctas, de la manera correcta y
se lleva a cabo continuos perfeccionamientos, cumplir con los compromisos y
satisfaccion de los clientes, para lograr la calidad en los servicios de salud son
indispensables los siguientes componentes:

4 La calidad intrinseca o especificaciones del producto o servicio.
Los costos; suma total del dinero utilizado para la produccién de salud.
La atencion o nivel de servicio, percepcion del cliente segun el trato

dado al utilizar el servicio.

<% La seguridad, es evitar repercusiones negativas para ios clientes

Internos, externos, el medio ambiente y la comunidad en general.

< La motivacion o disposicion de los empleados independientemente de su
nivel jerarquico dentro de la organizacion, es la actitud, convicciones, valores,
prioridades, vocacion y deseo de hacer el trabajo, esta es la base sobre la cual
se dan los cuatro anteriores componentes; con todo lo anterior se logra la
satisfaccion de todos los clientes, resultados Optimos de atencion, eficiencia,
competitividad, supervivencia y el deber cumplido “satisfaccién y mejoramiento
personal”.

Finalmente, el enfoque de la calidad de atencién en el servicio se observa
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desde tres puntos de vista:

v/ Satisfaccion de las expectativas del usuario, orientado hacia la
Relacion con el personal de salud, la oportunidad y claridad de la
Informacién que recibe.

v/ Satisfaccién y expectativas, de la institucion o logro de objetivos
mediante indicadores de resultados y nimero de acciones realizadas
en un periodo de tiempo.

v/ Satisfaccion y expectativas del trabajador de salud expresado en las
Condiciones econbmicas, areas de trabajo y apoyo de las

Instituciones de salud.

2.2.8. La calidad como una garantia de seguridad.

Cuando un prestador realiza atenciones de salud esta expuesto al riesgo
y al error. Si bien es cierto que las situaciones adversas siempre van a existir en
la Medicina, distintas experiencias han demostrado que un Programa de Calidad
centrado en la seguridad de los procesos y en el paciente puede evitar casi el

50% de los eventos adversos.

Hay varias areas fundamentales a observar cuando la calidad esta asociada a la
seguridad, como por ejemplo ¢ Son seguras las instalaciones y los equipos con
los cuales se trabaja?, Se estdn aplicando las mejores técnicas Yy
tecnologias?,¢,Se ha seguido el protocolo de atencion?¢cuenta el recurso
humano con las competencias necesarias?, Se cuenta con un buen sistema de
registro clinico?, estas y todas aquellas materias que incidan en la seguridad del

paciente deben ser parte de la garantia de calidad que queremos alcanzar. Es
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evidente que la fijacién de los estdndares que permitan garantizar la seguridad
no solamente va a requerir de un proceso de definicion complejo, sino de
importantes inversiones institucionales, Infraestructura, en instalaciones,
mantenimiento preventivo de equipos y en capacitacion constante del recurso

humano.®®

2.2.9. Los servicios de salud y su descentralizacién

La descentralizacion de los servicios es una necesidad urgente en nuestro pais,
pero al parecer ha tenido que surgir el tratamiento de este tema, no a raiz de la
agenda nacional, sino mas bien de las exigencias de organismos
internacionales. Al Estado peruano centralista en extremo tuvo que llegarle esta
exigencia, para que con criterio vertical plantee descentralizar los servicios
béasicos, aun cuando a lo largo del siglo XX no se caracteriz6 por siquiera facilitar
la toma de decisiones en el nivel local; en cuanto a la oferta de servicios de salud,
en el pais hay un abanico de ofertantes, a los cuales acceden los usuarios en
funcion a determinados factores. Por ejemplo, muchos asalariados dependientes
residentes en zonas urbanas se atienden en los establecimientos de
instituciones como Es Salud, clinicas o consultorios particulares, mientras que la
poblacion de menores ingresos y residentes en zonas alejadas y rurales se
atienden en postas de salud y/o acuden a la medicina tradicional. Sin embargo,
en términos generales, los indicadores basicos siempre han sido deficientes o
estan por debajo de los promedios latinoamericanos; lo cual obviamente se

agrava en los sectores marginales.
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Respecto a la transferencia de los servicios de salud, debemos reconocer
la importancia que tienen los Servicios de Salud del Estado a través de las
Postas y Centros de Salud en zonas donde, ademas de lidiar con la lejania a
centros mayores y con la desconfianza de la poblacién, se debe compatibilizar
también con usos y costumbres arraigados,la transferencia de estos servicios
viene desarrollandose, en la medida que la poblacion participa y asume
responsabilidades en la administracion y fiscalizacibn de la atencion,
administracion y gestion de la salud. La participacion y administracion
compartida con los usuarios es un paso importante, tanto en un proceso de
transferencia, como en la descentralizacion del servicio. La participacion de la
poblacién, entonces, es esencial, pero debemos considerar que no debe dejarse
de lado al gobierno local, que tiene la responsabilidad de liderar el desarrollo, a

nivel distrital o provincial, segun corresponda.

No obstante, no debemos perder de vista que los escasos recursos
municipales se obtienen basicamente a través de transferencias del gobierno
central, y con un exiguo presupuesto poco es lo que puede hacer el gobierno
local en la elevacion de los niveles de salud; no por desinterés, dado que es
manifiesta la cooperacion de las municipalidades en apoyo a diversas acciones
del Ministerio de Salud (MINSA). Es evidente, ademas, que falta una mayor
especializacion en el tema por parte de los gobiernos locales: no poseen
capacidad propositiva en cuanto a gestion de la salud, pues esta atribucion la

asume integramente al MINSA.

Debemos subrayar que existe una relacién directa entre poblacion con
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bajos ingresos y mayor padecimiento de enfermedades, mientras que esta
relacion es inversa en el caso de la poblacion con mayores ingresos. Este rasgo
es generalizado a nivel nacional; lo cual obliga a considerar que, para lograr
estdndares de desarrollo aceptables, se requiere un creciente esfuerzo
concertado entre diversas instituciones estatales y de la sociedad civil, entre las
cuales légicamente se encuentran las municipalidades; pero, ¢cual es el grado
de participacion actual de los gobiernos locales en la propuesta y ejecucion de
politicas de salud? En aquellos distritos y provincias piuranas que implementan
Planes Estratégicos de Desarrollo, encontramos que uno de los ejes estratégicos
esta referido a los Servicios de Salud, plantedndose como el objetivo central:
“tener en el mediano plazo a una poblacion saludable que cuente con Servicios
de Salud con Calidad y accesibilidad". Por otro lado, la politica sectorial de salud
no incluye lazos estrechos con las municipalidades, pero si se propone
desarrollar vinculos con la Comunidad,entonces, como consecuencia de este
esquema, los nexos entre el MINSA y los gobiernos locales son débiles. Pese a
ello, son destacables los esfuerzos conjuntos evidenciados en campafias de
difusién y promocion de la salud (como, por ejemplo, en planificacion familiar y
prevencion de enfermedades), asi como en la construccion de algunas pequefas
obras de infraestructura.

Pero aun asi, quedan las siguientes preguntas: ¢las Municipalidades estan en
capacidad de asumir un rol activo en la prestacion de servicios de salud? y
¢Cuénta experiencia es la que efectivamente poseen las municipalidades en el
tema de la salud? En realidad, basicamente las municipalidades han podido
ingresar al plano de la mejora de las condiciones de salubridad ejecutando obras

de saneamiento, pero no tienen un papel de mayor relevancia en la temética de
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la salud; debido, en muchos casos, a que tradicionalmente no ha sido ni es un
tema que convoque cuadros especializados en el gobierno local, ni tampoco
partidas presupuéstales significativas. Siempre se ha entendido que esta
cuestidon es responsabilidad sectorial, y que sélo se recurre a la municipalidad
cuando los fondos no son suficientes para completar una obra, o cuando es
necesario hacer promocién de acciones para la mejora de la salud, la propia Ley
General de Salud (Ley 26842, del 20/7/97) no hace mencién alguna a los
gobiernos locales, ni al rol protagénico que les corresponde en el desarrollo. En
su primera parte, se centra en enunciar los derechos y deberes de la salud
individual, pero los temas: participacion, descentralizacidbn o municipalizacion en
la salud publica, estan ausentes. Sin embargo, dos afios después de promulgada
esta ley, el Presidente de la Republica anuncié la municipalizacion de los
servicios de Salud (28/7/99). Recién en Diciembre, el Gobierno presentd al
Congreso el respectivo proyecto de ley. Como antecedente sélo tenemos la
ejecucion del Programa de Administracion Compartida a través de los Comités
Locales de Administracion de la Salud (CLAS), que se desarrollan desde 1994 y
que constituyen una experiencia interesante de participacién de la comunidad

sobre el control de la calidad de los servicios.

En este periodo electoral, las propuestas y planes de gobierno
presentados a los ciudadanos por las distintas fuerzas politicas resultan muy
generales en el tema de la Salud; es decir, todos proponen descentralizar la
salud y ponerla al alcance de mas peruanos. Este escenario ciertamente es
indispensable, pero no se nos dan mayores detalles del cdmo cada agrupacion

politica haria realidad este objetivo.
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Lo cierto es que tenemos una serie de inquietudes sobre el particular. Por
ejemplo: ¢se debe descentralizar "de un solo golpe" o la descentralizacion debe
ser gradual?; ¢la descentralizacidn debe ser so6lo a nivel de municipalidades
distritales o debe comprender también las municipalidades provinciales?; ¢ las
municipalidades pagaran al personal de salud concernido, o este personal
seguira siendo pagado por el gobierno central?; ¢ Esta dispuesta la poblacion a
participar en un esquema de administracion de la salud que pueda concertar
esfuerzos institucionales multiples, o su disposicion se reduce a participar en un

esquema exclusivo con el MINSA?

En fin, esperamos que en torno al Proyecto de Ley se desarrolle un efectivo
debate, que no sea solo una discusion de élite, sino que comprenda también, y
de manera importante, a la ciudadania, tanto para definir objetivos como para
disefiar estrategias de implementacion, porque al final de cuentas lo que se
requiere es una respuesta concreta a la interrogante central: con la
municipalizacion, ¢mejorara sustancialmente la calidad y cobertura de los

servicios de salud?

2.2.10. Calidad en los servicios de salud ¢ Es posible?

En la actualidad se habla mucho de calidad, todos queremos productos y
servicios de calidad; asimismo, se habla de certificacién y acreditacion como una
forma de garantia de calidad, aunque en estos momentos estd de moda, el
concepto de calidad no es nuevo y ha sido una preocupacién permanente desde
la antigtiedad, y probablemente la idea de calidad es tan antiguo como el hombre

mismo. Desde la elaboracion de los utensilios para la caza, de la vestimenta y
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otros hay evidencias de evolucion y mejora de la calidad. Sin embargo, esto es

mas notorio con el auge del comercio de productos entre las civilizaciones.

El concepto de calidad desde sus inicios y hasta hace muy poco tiempo, ha
estado relacionado al producto mismo y ha sido utilizado para describir atributos
tales como la belleza, la bondad, el alto precio, y sobre todo, el lujo, pero, ¢Qué
es calidad? Etimolégicamente, la palabra calidad proviene del latin qualitas o
qualitatis, que significa perfeccion®®.El Pequefio Larousse ilustrado define
calidad como el conjunto de cualidades de una persona o cosa. En estas
definiciones se concibe a la calidad como un atributo o caracteristicas que
distingue a las personas, a bienes y a servicios. Veamos algunas definiciones de
la calidad segun algunos expertos. E. Deming dice: "La Calidad es el orgullo de
la mano de obra", entendiendo mano de obra en el mas amplio sentido y agrega
que "la calidad se define en términos de quien la valora". P. Croshy, dice: "La
calidad debe definirse como ajuste a las especificaciones y no como bondad o
excelencia" y J. Juran define calidad como "aquellas caracteristicas que
responden a las necesidades del cliente y la ausencia de deficiencias”. Como
podemos apreciar definir calidad no es facil. En la practica, tal como lo refiere R.
Schonberger, "la calidad es como el arte; todos la alaban, todos la reconocen

cuando la ven, pero cada uno tiene su propia definicion de lo que es".29

B)MunroFaureL,’La gestion de Calidad Total’, “La calidad total en
accion”. Barcelona. Ediciones Folio S.A. 1994. P: 17-33.

El organismo internacional de normalizacion ISO, en su norma 8402, ha

definido a la calidad como la totalidad de caracteristicas de una entidad que le

confiere capacidad para satisfacer necesidades explicitas e implicitas. La norma
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precisa que entidad es una organizacion, llAmese empresa o institucion,
producto o proceso y los elementos que conforman las necesidades son
basicamente: seguridad, disponibilidad, sostenibilidad, confiabilidad, facilidad de

uso, la economia (precio) y el ambiente.

La definicién de calidad ha jdo cambiando, de ser el producto el aspecto
central, luego el control de los procesos de produccion para finalmente llegar al
concepto de calidad total. En el mundo actual solo existe un punto central clave
para las instituciones: el cliente, por lo tanto la calidad la definen los clientes y
solo las instituciones que se centran en los requisitos de sus clientes sobrevivirdn

en el futuro.

Desde el punto de vista de la gestion, la calidad total implica la calidad en
todos los procesos, la calidad del producto y la satisfaccion del cliente o usuario.
En este contexto la calidad comprende a todas las funciones y actividades de la
organizacion e involucra y compromete la participacion de todas las personas de
la organizacion, la calidad es jdea y esfuerzo de todos, en otras palabras la

calidad esta en la filosofia de toda la organizacion.

Con la introduccion del concepto de la existencia de clientes externos y
clientes internos en la gestién de calidad total, se entiende que todos en algun
momento somos proveedores o clientes. Bajo esta 6ptica, en las instituciones de
salud, no sélo el paciente o usuario del Hospital es cliente; el médico al brindar
atenciéon médica sera proveedor, pero al utilizar los exdmenes auxiliares con
fines de diagnostico serd cliente; asimismo sera cliente de las éareas

administrativas de la institucion.
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(2OMINSA."Guias de practica Clinica para ja Atencion de las Emergencias
Obstétricas segun nivel de capacidad Resolutiva’Lima.2006

En los Ultimos afios se ha puesto énfasis en la acreditacion de los
hospitales o instituciones de salud, asi como la certificacién especialmente de
laboratorios. La palabra acreditacién etimolégicamente deriva de credere'. creer
y certificacion, de cierto, el diccionario Larousse define acreditar como "dar
seguridad de que una persona o cosa es lo que representa” y certificar como
"hacer cierto un hecho mediante un documento publico". Sin embargo, la
acreditacion por si sola no asegura calidad, pero garantiza que las instituciones
de salud cumplan con estandares minimos, en estructura, procesos internos y

resultados de la atencion médica.

Este aspecto es presentado por Llanos F. y col.,, en su estudio de
evaluacion del uso de la hospitalizacion en el Departamento de Medicina del
Hospital Nacional Cayetano Heredia, utilizando una comparacién con estandares

internacionales.

En la satisfaccion del usuario intervienen fundamentalmente dos factores:
la expectativa y la experiencia, la diferencia entre ambas nos da como resultado
el grado de satisfaccion o de insatisfaccion del usuario. Pero, en ambos factores
influyen los valores que tenga el cliente. En este sentido, es diferente el grado
de satisfaccion de un cliente que acude al hospital por primera vez que el de un

paciente que acude al hospital en forma continua.

Indudablemente, el factor mas importante en la satisfaccion del paciente o
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usuario de una institucién de salud, es la relacion médico- paciente y personal-
paciente. Este aspecto es analizado por el Dr. E. Cabello en el presente nimero,
haciendo énfasis en el concepto de dolencia y enfermedad y el aspecto espiritual

de la relacion médico-paciente.

En un estudio realizado por Michelsen Consultores sobre satisfaccion del usuario
utilizando la metodologia SERVQUAL, se encontré que la principal causa de
insatisfaccion era el trato inadecuado del personal no médico (falta de trato
amable, falta de rapidez en la atencion, informacion inadecuada, entre otros) y
una pobre relacibn médico-paciente (falta de informacion de su dolencia, poco

tiempo de consulta, trato inadecuado, etc.).

Un aspecto que no se menciona cuando se habla de la filosofia de la
calidad total es la ética. Como el eje central es el cliente, probablemente las
consideraciones éticas o morales estén incorporadas dentro de las necesidades
y expectativas del cliente ya que, indudablemente, éstas van a ser diferentes
dependiendo de la religion que profesan, de las creencias y tradiciones o de las
normas éticas que rigen la vida del cliente. Por ejemplo, los que pertenecen a la
iglesia evangélica Testigos de Jehova, no aceptan las transfusiones sanguineas,
por lo tanto hay que tener en cuenta este hecho durante el tratamiento de estos

pacientes.

De acuerdo a todo lo sefialado mi impresion personal es que si es posible
la gestion de calidad en los servicios de salud de nuestro pais. Para esto es

necesario un enfoque de la gestion en el que el cliente o paciente es el eje
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central, es necesario conocer sus necesidades y expectativas. Asimismo, es
necesario mantener la estructura, los procesos internos y los resultados dentro
de estandares

Aceptados internacionalmente. Esto implica la participacion y la
capacitacion de todo el personal de la institucion, y por supuesto la asignacion

de un presupuesto.

2.3.  Marco Conceptual
2.3.1. Definicién del Sistema de Referencia y Contrarreferencia.

Es el conjunto ordenado de procedimientos administrativos asistenciales,
a través del cual se asegura la continuidad de la atencién de las necesidades de
salud de los usuarios, con la debida oportunidad, eficacia y eficiencia,
transfiriendo de la Comunidad o Establecimiento de Salud de menor capacidad

resolutiva a otro de mayor capacidad resolutiva.

2.3.2. Referencia.

Es el envié de usuarios por parte de las unidades prestatarias de servicios
de salud otras instituciones para la atenciéon o complementacion diagndstica, que
de acuerdo con el grado de complejidad den respuesta a las necesidades de

salud.

2.3.3. Contrarreferencia.
Es la respuesta que las unidades prestatarias de servicios de salud
receptoras de la referencia, dan, la respuesta es la contra remision del usuario

con las debidas indicaciones a seguir y la informacién de la atencion recibida por
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el usuario en la Institucion receptora.
2.3.4. Calidad.

La calidad de atencion se basa en ofrecer un servicio o producto de
acuerdo a los requerimientos del paciente mas alla de los que este espera. Es
satisfacer las necesidad de del cliente de manera consiente en todos los
aspectos.

2.3.5. Usuario.

Todas la personas que soliciten Servicios de Salud, sin importar el tipo de
aseguramiento o afiliacién al Sistema de Seguridad Social en Salud.

2.3.6. Oportunidad.

Criterio que debe ser considerado en la decision de la referencia de un
usuario o y que se refiere al momento propicio en que debe realizarse, a fin de
no ir en contra de la salud del usuario referido.

2.3.7. Cartera de servicios.

Relacién de prestaciones de salud que brinda un establecimiento o Micro
red de salud, puede entenderse como el conjunto de dafios que un
establecimiento de salud puede resolver.

2.3.8. Accesibilidad.

Facilidad con la que los usuarios pueden obtener asistencia sanitaria,
disminuyendo las barreras geogréaficas, socioeconomicas, organizativas y
culturales.

2.3.9. Eficacia.
Suministrar el mayor beneficio, con los recursos que se cuente, dado que

los recursos para la atencién son muy limitados.
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2.3.10. Continuidad.

Grado en la que los clientes reciben una serie completa de servicios que
necesitan.
2.3.11. Niveles de Atencidn

Conjunto de unidades productoras de servicio de salud con recursos
humanos y tecnologias apropiadas para resolver con eficacia y eficiencia
problemas especificos de salud de diferente magnitud de severidad.
Se sustenta en la comprobacion empirica que los problemas de salud de menso
severidad o gravedad tiene mayor frecuencia relativa que los mas severos y
viceversa.
2.3.12. Contrarreferencia Indebida

Es aquella contrarreferencia que no han cumplido son los criterios
determinados en la presente directiva, es decir aquella en la que no se realizo la
contrarreferencia a un usuario referido, que se hizo en forma inoportuna o en la
que no se llené adecuadamente la hoja de contrarreferencia.
2.3.13. Referencia Comunal

Es la Referencia de un usuario desde la Comunidad a un Establecimiento

de Salud por parte de un agente comunitario u otro actor social.

2.4. HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION.
2.4.1. Hipotesis General

El Proceso de Referencia Influye en la Calidad de Atencion de los Usuarios
del Seguro Integral de Salud referidos de la zona sur de la Region al Hospital

Manuel NUfiez Butron de Puno, 2022.
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Hipotesis Especificas

2.4.2.1. Conrespecto a los recursos humanos, el proceso de referencia Influye
en la calidad de atencién de los usuarios del seguro integral de salud referidos

de la zona sur de la Regién al Hospital Manuel Nufiez Butron de Puno, 2022.

2.4.2.2. Conrespecto alos Recursos Fisicos, el Proceso de Referencia Influye
en la Calidad de Atencién de los Usuarios del Seguro Integral de Salud referidos

de la zona sur de la Region al Hospital Manuel Nafiez Butron de Puno, 2022.

2.5. Anélisis de Variables e indicadores:

Variable Independiente: Calidad de Atencion

Variable Dependiente: Referencia
2.5.1. Anélisis de Variables e Indicadores

El Sistema de Referencia y Contrarreferencia a nivel Nacional, cuenta

con un Instrumento Propuesto, un modelo unificado del formato para el proceso
de la referencia, el cual debe ser completamente llenado por el personal de
salud, considerando hasta 3 diagndsticos, los que deben ser debidamente

codificados segun el CIE 10 (codificacion internacional de Enfermedades)

Para el alta del usuario referido, también existe otro formato en respuesta
al primer momento del proceso de la Referencia, el formato de Ia
Contrarreferencia, considerando, también hasta 3 diagnésticos los que deben
ser debidamente llenados juntamente con los procedimientos realizados y las

recomendaciones para su seguimiento. Es decir con la Contrarreferencia se
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transfiere responsabilidad del seguimiento del usuario hasta su recuperacion ai

establecimiento de origen de la Referencia.

Para Evaluar esta variable se aplicara una ficha de observacién al formato
de Referencia y Contrarreferencia. De acuerdo a las variables se han

considerado. Indicadores de evaluacion:

La naturaleza de las variables : Cuantitativa
Forma de medicion : Directa
Escala de medicién : Nominal
En cuanto a la calidad de atencion recibida se realiza una
entrevista al usuario, tomando en cuenta su percepcién acerca de la

Atencion recibida en el Hospital Manuel Nufiez Butron no.

En esta variable se han considerado indicadores de eficiencia
y Eficacia, siendo 10 indicadores planteados.

Forma de medicién: Directa Escala de mediciéon: Nominal.
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2.5.2. Operacionalizacién de las Variables

VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES CATEGORIA
Variable Recurso Profesion Medico
Independiente: Obstetriz
Calidad de humano Enfermera
Otros
atencién Informacion ai familiar Si
No
Tiempo de espera del
paciente 00 min. - 10 min.
11 min. - 30 min
Mas de 30 min.
Trato y comunicacion del Malo
personal de Salud con el
usuario Regular
Bueno
Cantidad de personal
adecuado Si
No
No sabe no opina
Indicaciones y
Si
recomendaciones al alta No
Recurso Accesibilidad AcceS|bIe_
No accesible
Fisico Medio de transporte Ambulancia
Combi
Mini bus
Medio de notificacion Teléfono fijo
Celular
Internet
No notifico
.. T L. Cirugia
Servicio de hospitalizacion .
P Gineco - Obstetricia
Pediatria
Medicina
Infraestructura adecuada ﬁllo
No sabe no opina
Equipamiento adecuado fllo
No sabe no opina
Medicamentos adecuada fllo
No sabe no opina
Variable Calidad Buena

dependiente:

Pr referenci i
oceso de referencia Medio

Mala
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CAPITULO Il
METODO DE LA INVESTIGACION

3.1. METODO DE INVESTIGACION.

El método para el presente trabajo de investigacion es el método cientifico
que permitié analizar la realidad, y abstraeria para luego regresar a la realidad
misma y poder enriquecer la teoria conocida ya sea ampliandola o ratificando sus
principios desarrollando en forma general el Método Analitico por que se realiza un
andlisis profundo del comportamiento de las variables en estudio y el Método
Deductivo porque en funcién del principio de causalidad y la demostracion de las
hipétesis mediante el manejo de lo mas probable, se obtuvo conclusiones

generales.

3.2. DISENO DE LA INVESTIGACION.

Para la adecuada ejecucion y logro 6ptimo de los objetivos trazados segun
Hernandez Sampieri y Fernandez (2006, 273), se adopto el disefio explicativo o
EXPOSTFACTO, ya que se ha establecido una relacion Causa Efecto entre las

variables independientes y Dependiente, su esquema es el siguiente:

¥e= LX)

Donde: Y = Variable dependiente.

X = Variable independiente.
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f = Funcion.

3.3. TIPO DE INVESTIGACION.

El tipo de investigacion, segun Hernandez Sampieri, Fernandez Collado
(2006; 158) es el tipo de investigacién, segin Hernandez Sampieri, Fernandez
Collado (2006; 126) es explicativo basico, explicativo porque el objetivo se orienta
a responder las causas de los eventos, sucesos y fendmenos fisicos o sociales;
busca el conocimiento en si, en la determinacion de generalizaciones universales,
realizando teorias Cientificas, Sistematicas y Coherentes, que se refieren a una

area del saber humano.

3.4. NIVEL DE LA INVESTIGACION.

El nivel de investigacibn es descriptivo porque, permite conocer el
comportamiento de un fenémeno, para lo cual se caracteriza una situacion en el
contexto, espacio temporal concreto.

3.5. POBLACION Y MUESTRA

3.5.1. POBLACION DE ESTUDIO.

La poblacién que se ha elegido para el presente estudio esta determinada por
todos los Usuarios del Seguro Integral de Salud, referidos de la zona Norte de la
Region, que acuden al Hospital Manuel Nafiez Butron el cual es de 1456 pacientes

referidos.
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3.5.2. MUESTRA DE ESTUDIO

P'Q
Er2  PQ
zr2 N

n = Tamano de la muestra

Z=1.96
P=05
Q=1-P

N = Poblacion
n = 304 referidos
a. Criterios de inclusion:
* usuarios de ambos sexos
b. Criterios de exclusién:

* Usuarios que no pertenecen al SIS

3.6. TECNICASE INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS.

Las técnicas basicas de investigacion son las siguientes

3.6.1. Procedimientos de contrastacion de la Hipotesis.

3.6.1.1. Recoleccion de datos.

Entrevista.

Esta técnica es una situacion de interrelacion o didlogo entre personas, es una
técnica donde una persona llamado investigador, encuestador o empadronador solicita

al entrevistado le proporcione algunos datos o informacién, el éxito de la Entrevista como

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

Técnica de recoleccion, depende de la eficiencia del trabajo del entrevistador. Presenta
la entrevista estructurada, el cual se precisa previamente los puntos a interrogar, existe

un libreto o cuestionario.

Investigacion documental 6 analisis de contenido.
Es una técnica que consiste en la actividad de recoger o buscar sus datos en
documentos, fuentes escritas o graficas de todo tipo, la recoleccion de informacion lo
realiza el investigador o en su defecto un auxiliar. Se realizara directamente, mediante
la revision de los Formatos de Referencia y Contrarreferencia de todas las Historias
Clinicas de los usuarios referidos que ingresan a los diferentes servicios.

Consecuentemente, los instrumentos de recoleccion de datos, son los
siguientes:

«% Guia o ficha de entrevista.

Es un instrumento muy utilizado en la investigacion social consiste en un
conjunto de preguntas previamente elaboradas, en funcién de los objetivos y los
indicadores de la variable a investigarse. Estas preguntas deben ser formuladas
oralmente por el investigador al investigado para registrar sus respuestas que
consta de 09 items.

<% Guia o ficha de investigacion documental.

Es un conjunto de criterios de investigacién, previstos o formulados en un
documento con anticipacion, en funcién de los indicadores de la variable a investigar.
Estos criterios, que generalmente son en forma de enunciados, oriental al
investigador en el proceso de recojo de datos. Este instrumento nos permitird recoger
informacién sobre el nivel de la Calidad de atencién de los Usuarios del Hospital

Manuel Nufiez Butron de Puno.
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3.7. DISENO DE CONTRASTACION DE HIPOTESIS.

Al respecto Tafur (1995, p. 329), senala: “En efecto, no se requieren hacer
estadisticas cuando accedemos directamente a la poblacién, Hacemos
inferencias cuando muestreamos a la poblacion ,una hipotesis es falsa cuando
los valores de ella son distintos a los valores de la poblacién importante
aclaracion, sin embargo, se utilizé el paguete estadistico SPSS, versién 15 .y
para fines de Contrastacion de hipotesis la prueba estadistica no paramétrica

Chi Cuadrada.

3.8. DISTRIBUCION CHI-CUADRADO (X?)
Para el ordenamiento, interpretacién y analisis de los datos obtenidos se utilizd
la presentacién en nimeros y porcentaje y para la interpretacion de los resultados

por el tipo de estudio de causa efecto se utilizé para el andlisis el Chi cuadrado.

ra

> (Fo _ Fe )
A2 = Fe

Donde:
X2 =Chi Cuadrada.
Fo = Frecuencia Observada

Fe = Frecuencia Esperada
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CAPITULO IV

ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

4.1. PRESENTACION DE RESULTADOS

Los resultados obtenidos para la interpretacion y el analisis del presente
trabajo de investigacién refleja en realidad la aplicacién de la entrevista en cuanto
respecta al problema estudiado con relacion al proceso de Referencia y la Calidad
de Atencion de los Usuarios del Seguro Integral de Salud (SIS),del Hospital Manuel

NUfiez Butron de Puno.

Cabe manifestar que al desarrollar lo propuesto en el plan de investigacion
presentado y aprobado oportunamente se cumplieron estas, tal como se ha
previsto. A la ciara nos muestra toda la informacién a través del tratamiento
respectivo es decir de manera estadistica configurando para ello cuadros

estadisticos y sus respectivos graficos como lo presento a continuacion.
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4.2. TRABAJO DE CAMPO.

Cuadro N° 01

Distribucion de frecuencias de la Influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de
Atencion segun la Accesibilidad de los Usuarios del Seguro Integral de Salud
Referidos de la Zona sur de la Region al Hospital Manuel Nufiez Butron, 2022.

Calidad de Atencién de Salud

Accesibilidad Eajo Medio Alto Total
N % N % N° % N %
Accesible 132 4342 83 27,30 62 2039 277 9112
No Accesible 7 230 16 526 4 132 27 888
Total 139 4572 99 3257 66 21,71 304 100,00

Fuente: Encuesta elaborada, 2008

Grafico N°01

Influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de Atencion segun la Accesibilidad
de los usuarios del Seguro Integral de Salud referidos de la zona Norte de la Region al

Hospital Manuel Nufiez Butron.
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Nota: Cuadro 1
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Analisis de la Chi cuadrado

Pruebas de chi-cuadrado calculada
Valor = 9.67253Grados de Libertad = 02a= 0,05

Chi- cuadrado tabulado

2

X; - X(z_r' el — X<22 1G3-1):1-0.05 — X* =599
Decision

X?=967253>X=599
La prueba es significativa

Al realizar el analisis estadistico “Chi cuadrado” con un 95% de validez

y un 5% de margen de error para la prueba del X; =9.67253> X =5.99

encontramos que la prueba es significativa, o que determina que la
Accesibilidad de los Usuarios del Seguro Integral de Salud referidos de la zona
Norte de la Reglon al Hospital Carlos Monge Medrano, influye en la calidad de

atencion.

En el cuadro N2 1,Demuestra que del total de Pacientes Referidos del
Seguro Integral de Salud, el 91.12% provienen de lugares que son
geogréaficamente accesibles, y el 8.88% corresponde a Establecimientos que
son poco accesibles, debiendo entender que las Referencias se realizaron
desde los Hospitales 0 REDESS, al Hospital de Puno, no se tomo en cuenta
que dichas referencias han sido realizadas primeramente desde la Comunidad
o el primer nivel de atencidn hasta el Hospital correspondiente a la jurisdiccion
de cada RED de Salud y que muchas veces son poco accesibles, y desde alli

son referidos al Hospital segiin que corresponde a la jurisdiccion de cada RED
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de Salud, segun lo establecido en la Norma técnica 018-2004 MINSA DGSP.

En este primer cuadro se ha tomado en cuenta el indicador
Accesibilidad, cuyo significado es la facilidad con la que los usuarios afiliados
al Seguro Integral de Salud reciban asistencia sanitaria , desde un
Establecimiento de Salud de primer nivel de Atencion o de menor capacidad
resolutiva hasta otro Establecimiento con mayor capacidad; donde pueda
solucionarse el problema de salud; segun el estudio se observa un 8,88%
corresponde a establecimientos poco accesibles refiriéndose al éarea
geografica, pero también se ha observado barreras socioecondémicas y
patrones culturales que no permiten que las referencias sean accesibles y
oportunas entendiendo que estas referencias se han realizado por
emergencia. Factor que repercute directamente en la calidad que se brinda

al usuario.
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Tabla 02

Distribucion de frecuencias de la Influencia del Proceso de Referencia en la
Calidad de Atencion segun el Medio Transporte de los Usuarios del Seguro
Integral de Salud Referidos de la zona sur de la Region al Hospital Manuel Nufiez
Butron 2022.

Medio de Calidad de Atencion de Salud Total
transporte Bajo Medio Alto
’ N> % N % N % N %

Ambulancia 91 29,93 81 26,64 56 18,42 228 75,00
Combi 34 11,18 13 4,28 8 2,63 55 18,09
14 4,61 5 1,64 2 0,66 21 6,91

Total 139 45,72 99 32,57 66 21,71 304 100,00

Gréafico N° 02

Influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de Atencién segun el Medio
Transporte de los Usuarios del Seguro Integral de Salud Referidos de la Zona

Norte de la Region al Hospital Manuel Nufiez Butron.
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Analisis de la Chi cuadrado

Pruebas de chi-cuadrado calculada
Valor = 12.8597Grados de Libertad = 04%= 0,05
Chi- cuadrado tabulado
Decision

X?=12.8597> X?=9.488
La prueba es significativa

Al realizar el analisis estadistico “Chi cuadrado” con un 95% de validez

X2=12.85975 X2

(2

y un 5% de margen de error para la prueba del =9.488

encontramos que la prueba es significativa, lo que determina que el medio
en que se Transportan los Usuarios del Seguro Integral de Salud Referidos
de la Zona Norte de la Region al Hospital Manuel Nufiez Butron, Influye en

la Calidad de Atencion.

En el cuadro N° 2, referente al Medio de Transporte usado para el traslado
de los pacientes Referidos, se observa que el 75% se realiz6 en Ambulancia,
procedente de las REDESS, el 18.09% en Combi y el 6.91% en bus o
Minibus, esta caracteristica constituye una fortaleza para los Hospitales que
cuentan con Ambulancias para el traslado de Pacientes, pero las referencias
provenientes de los establecimientos periféricos de primer nivel llegan a las
REDESS en movilidad particular, siendo una debilidad para estos
establecimientos ,es asi que tenemos un 25% que fueron trasladados en

otros medios ,
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La Direccidon Regional de salud debera coordinar a todo nivel Sectorial
e Interinstitucional la de Region la implementacion de su Sistema de
Transporte Coordinado segun el flujo de Referencia y Contrarreferencia
previamente establecido de manera que se formen Redes de transporte a fin
de mejorar la eficiencia del uso de los vehiculos, asi mismo el Director de la
Red es el responsable de que las Unidades se encuentren Operativas,
tomando en cuenta las condiciones geograficas, climatoldgicas idiosincrasia
de la poblacion y costos; estas Unidades deben ser de uso exclusivo para
realizar la Referencia de los pacientes de Emergencia y realizar la

Contrarreferencia.

Segun la Normatividad del Sistema de Referencia y Contrarreferencia
para su 6ptimo funcionamiento, ha considerado como estrategia contar con
un Sistema de Transporte operativo y disponible para el traslado de los
pacientes; es decir que todo Establecimiento de Salud debe contar con un
medio de Transporte preferentemente Ambulancias tipo | y Il, Las cuales
constituyen el prototipo de vehiculo para el transporte terrestre de usuarios

en estado Critico o Postrado.
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Tabla 03

Distribucion de frecuencias de la Influencia del Proceso de Referencia en la
Calidad de Atencién segun el Medio de Notificacion de los Usuarios del
Seguro Integral de Salud Referidos de la zona sur de la Region al Hospital

Manuel Narfiez Butron.

Calidad de Atencién de Salud

n(';/{ﬁ?égcdign Bajo Medio Alto Total

N° % N° % N° % Ne %
Teléfono fijo 87 2862 53 1743 31 1020 171 56,25
Celular 12 3.95 20 658 21 691 53 17,43
Internet 3 0,99 2 066 1 033 6 1,97
No notifico

37 12,17 24 789 13 428 74 24,34

Total 139 4572 99 3257 66 21,71 304 100,00

Grafico N° 03

Influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de Atencion segun el
Medio de Notificacion de los usuarios del Seguro Integral de Salud Referidos

de la zona sur de la Region al Hospital Manuel Nafiez Butron, 2022.
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Nota: Cuadro N° 3
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Analisis de la Chi cuadrado
Pruebas de chi-cuadrado calculada

Valor = 17.5535 Grados de Libertad = 06 @ = 0,05

Chi- cuadrado tabulado

7 S 2 - 2 = 2
X ih ‘X(f D(e-1xl-ax — .'Y“ 1)3-1):1-0.05 X - 12592

4

Decision
X2 =175535>X7=12.592
La prueba es significativa

Al realizar el analisis estadistico “Chi cuadrado” con un 95% de validez

X2 =175535>X2=12.592
y un 5% de margen de error para la prueba del

encontramos que la prueba es significativa, lo que determina que el medio
de natificacion con que son referidos los Usuarios del Seguro Integral de
Salud de la zona Norte de la Regidn al Hospital Manuel Nufiez Butron, Influye

en la Calidad de Atencion.

En el cuadro N2 3: El 56.25% notificaron la Referencia al Hospital de
Puno mediante teléfono fijo, ya que la mayoria de Hospitales de la zona sur
cuentan con este medio de comunicacién, el 1,97% lo hicieron por internet,
y el 24,34% no notifico la Referencia al Hospital de Puno, observamos que
el personal de salud no ha podido realizar la notificacion posiblemente por
falta de este medio de Comunicacion o falta de compromiso o capacitacion

respecto al Sistema de Referencia y Contrarreferencia.

Toda Referencia debe cumplir con las Normas y disposiciones descritas
en la Norma Técnica del Sistema de Referencia y Contrarreferencia en la

gue se indica claramente que toda referencia debe ser previamente
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Coordinada o Notificada , desde el Establecimiento de origen de la
Referencia al Establecimiento de destino de la misma , es decir Referir al
Establecimiento de salud de mayor capacidad y donde se pueda solucionar

el problema de salud que al usuario del Seguro Integral de Salud le asiste,

El Ministerio de Salud propone el funcionamiento de una red de
comunicacion la cual estara al alcance de sus Establecimientos de Salud y
de Comunidades de su &mbito; esta Red facilitara las coordinaciones de las
Referencias y Contrarreferencias y el transporte de Usuarios ademas
permitira, consultas entre el personal de salud de los establecimientos

involucrados.

Como estrategia también todo Establecimiento de Salud debe contar
con un medio de Comunicacién, Radio comunicador, teléfono fijo, teléfono
moévil u otro , de tal forma que toda Referencia a realizar debe ser
previamente notificada y coordinada, lo que implica brindar una mejor
Atencion y con Calidad. Si se tiene en cuenta que un 24,34 % no notifico la
Referencia significa que el personal de Salud no ha sido debidamente
motivado, ni comprometido con este proceso con el cual permitiria evitar
viajes innecesarios, incomodidad del usuario a ser Referido y no ser atendido
por no contar con la especialidad y/o procedimiento requerido, lo que influye

en la Calidad de Servicio que se oferta al paciente.
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Tabla 04

Distribucion de frecuencias de la influencia del Proceso de Referencia en la
Calidad de Atencidn segun el Personal de Salud que realizo la Referencia
de los Usuarios del Seguro Integral de salud Referidos de la zona sur de la
region al Hospital Manuel Nufiez Butron, 2022

Calidad de Atencion de Salud

Per;glrlljzl de Bajo Medio Alto Total
N° % N° % N° % N° %
Medico 89 29,28 63 20,72 52 17,11 204 67,11
Obstetriz 27 8,88 23 757 10 3,29 60 19,74
Enfermera 8 2,63 10 3,29 2 0,66 20 6,58
Otros 15 4,93 3 0,99 2 0,66 20 6,58
Total 139 4572 99 3257 66 21,71 304 100,00

Grafico N° 04

Distribucién de frecuencias de la influencia del proceso de referencia en la
calidad de atencion segun el Personal de Salud que realiz6 la Referencia de
los usuarios del seguro integral de salud referidos de la zona sur de la Regién
al Hospital Manuel Nafez Butron.
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Nota: Cuadro N° 4
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Analisis de la Chi cuadrado
Pruebas de chi-cuadrado calculada

Valor = 13.2194 Grados de Libertad = 06 &= 0,05

Chi- cuadrado tabulado

X =N = =X =12.592

t (f-1)c-1)l-a (4-1)3-1):1-0.05

., X>=132194> X*=12.592
Decision: - '
La prueba es significativa

Al realizar el analisis estadistico “Chi cuadrado” con un 95% de validez

y un 5% de margen de error para la prueba del . =13.2194> 47 =12.502

encontramos que la prueba es significativa, lo que determina que el personal
de Salud que hizo la Referencia a los usuarios del Seguro Integral de Salud
de la Zona Norte de la Region al Hospital Manuel Nufiez Butron, influye en la

Calidad de Atencion.

En el cuadro N° 4 segun el personal de Salud que realiz6 la Referencia
el 67,11% realizado por personal Médico, porque las Referencias llegan
primeramente a su RED de origen, donde el paciente referido es evaluado
previamente por el Médico de turno si no hay capacidad resolutiva se refiere
al Hospital de Juliaca; el 19,74% es Referido por personal Obstetra ya que
las Referencias mayormente se realizan en mujeres gestantes, puérperas, o
en etapa reproductiva, considerado como grupo poblacional muy susceptible,
el 6,58% fueron referidos por enfermera u otro personal de salud,

posiblemente las referencias que directamente se su establecimiento de

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

primer nivel directamente llegaron al Hospital de Puno. Sin ser evaluados
primeramente por su Red. De origen, lo que ocurre algunas veces ya que
estos estan ubicados en zonas mas cercanas al Hospital de Juliaca que llegar
a su Red. De origen. como es el caso por ejemplo del Centro de salud de

Ichu, geograficamente es mas accesible al Hospital de Puno.

Para el mejor funcionamiento del Sistema de Referencia y
Contrarreferencia y este sea Optimo es necesario contar con Recursos
Humanos, quienes como parte de sus funciones y responsabilidades en los
diferentes niveles organizacionales participan previa capacitacién, para lo
cual se designan personal responsable del Sistema de Referencia y
Contrarreferencia. se debera proveer también personal encargado de la
informacion, asi mismo es necesario la instalacion de un Software del

Sistema.

Respecto a las Referencias realizadas, se puede aseverar que han
sido realizadas por personal profesional, se puede considerar que en la
mayoria de Establecimientos de salud se cuenta con personal profesional ya
sea Médico, Obstetra y otro personal de Salud, quienes realizan las funciones
asistenciales y administrativas que requiere el Sistema. Por lo tanto es
necesario contar con suficiente Recuso Humano para brindar una Atencién

con Calidad.
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Tabla 05

Distribucién de frecuencias de la Influencia del Proceso de Referencia en la
Calidad de Atencion segun el Conocimiento de los familiares de la Referencia de
los Usuarios del Seguro Integral de Salud Referidos de la Zona sur de la Regién

al Hospital Manuel Nufiez Butron, 2022.

Conocimiento Calidad de Atenciéon de Salud Total
de la Referencia Bajo Medio Alto
N° % N° % N° % N° %
Si 122 40,13 95 31,25 63 20,72 280 92,11
No 17 5,59 4 1,32 3 0,99 24 7,89
Total 139 45,72 99 32,57 66 21,71 304 100,00
Figura 05

Influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de Atencion segun el
Conocimiento de los familiares de la Referencia de los Usuarios del Seguro
Integral de Salud Referidos de la zona sur de la Region al Hospital Manuel Nufiez
Butron, 2022.
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Analisis de la Chi cuadrado
Pruebas de chi-cuadrado calculada

Valor = 6.68387Grados de Libertad = 02%= 0,05

Chi- cuadrado tabulado

> 2

v R 7 o = 2 = =
‘Xx il ‘\(./' Ne-1)1-ax — -'\n I}3-1%:1-0.05 — X" =599

Decisién:Xf =6.68387> X7 =5.99
La prueba es significativa

Al realizar el andlisis estadistico “Chi cuadrado” con un 95% de
validez y un 5% de margen de error , encontramos que la prueba es
significativa, lo que determina que el conocimiento de los familiares de la
Referencia de los Usuarios del Seguro Integral de Salud Referidos de la
Zona sur de la Region al Hospital Manuel Nufiez Butron, Influye en la

Calidad de Atencion.

En el cuadro N° 5, el 92,11% los familiares responden que si fueron
informados en el momento de la Referencia del traslado al Hospital de
Puno, el 7,89% no fueron informados, lo que significa que no se ha brindado
una informacién oportuna a los familiares creando incomodidad a los

familiares, Influyendo en la Calidad de Atencién brindada.

Toda referencia debe tener un consentimiento informado acerca de la
Patologia que cursa el paciente, el proveedor esté en la obligacion de brindar
informacion al usuario o al familiar directo acerca del traslado a otro
establecimiento de salud donde se pueda resolver el problema de salud que

adolece el usuario del seguro integral de salud.

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO ,DE

“OFICINA DE INVESTIGACION”

TESIS UANCV (%j& INVESTIGACION

Tabla 06

Distribucién de frecuencias de la Influencia del Proceso de Referencia en la
Calidad de Atencion segun el Tiempo que tardo en ser Atendido en el Servicio
de Emergencia, los Usuarios del Seguro Integral de Salud Referidos de la Zona

sur de la Regidn al Hospital Manuel Nufiez Butron, 2022.

Tiempo que Calidad de Atencion de Salud Total
tardo en ser Bajo Medio Alto
atendido NP % N° % NG % NG %

NMnA0 g 500 5 164% 4 132% 27 8.88%

11 min - 30 17,11 10,20

min 52 % 31 % 16 526% 99 3257%

Mas de 30 22,70 20,72 15,13

min 69 % 63 % 46 % 178 58,55%

45,72 32,57 21,71 o

Total 139 % 99 % 66 % 304 100,00%

Figura 06

Influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de Atencién segun el Tiempo
gue tardo en ser Atendido en el Servicio de Emergencia, los Usuarios del Seguro

Integral de Salud Referidos de la Zona sur de la Region al Hospital Manuel Nufez

Butron.
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Nota: Cuadro N° 6
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Analisis de la Chi cuadrado
Pruebas de chi-cuadrado calculada

Valor = 10.9933 Grados de Libertad = 04 o= 0,05

Chi- cuadrado tabulado

X?=x? =X = X?=90488

1 “* (-1l (3-1%3-1%:1-0.05

Decision
X?=109933> X7 =9.488

La prueba es significativa

Al realizar el andlisis estadistico “Chi cuadrado” con un 95% de validez

y un 5% de margen de error para la prueba encontramos que la prueba es

significativa, le que determina que el tiempo que tardo en ser atendido en el

Servicio de Emergencia, los Usuarios del Seguro Integral de Salud Referidos

de la Zona Norte de la Region al Hospital Manuel Nufiez Butron, Influye en le

Calidad de Atencion.

En el cuadro N°6 Se observa que el 58,55% el tiempo de demora fue
mayor a 30 minutos, seguidamente con el 32,57% fue menor de 30 minutos
y el 8,88% fue menor de 10 minutos, el tiempo de demora en la atencion en
el Servicio de Emergencia constituye un factor muy importante que influye
directamente en la Calidad de Atencién que brindan los Establecimientos de
Salud teniendo en cuenta que mientras menos demora en la atenciobn mayor

sera la calidad de atencion ofrecida.
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Tabla 07

Distribucion de frecuencias de la influencia del Proceso de Referencia en la
Calidad de Atencién segun el Servicio que fue Hospitalizado los Usuarios

del seguro integral de salud referidos de la zona sur de la region al HMNB

Calidad de Atencién de Salud

. : Total
Servicio que fue Bajo Medio Alto
Hospitalizado N° % N° % [\ % N° %
Cirugia 56 18,42 43 14,14 41 13,49 140 46,05
Gineco
Obstetricia 52 17,11 39 1283 11 3,62 102 33,55
Pediatria 24 7,89 10 329 g 263 42 13,82
Medicina
7 2,30 7 2,30 6 1,97 20 6,58
Total 139 45,72 99 3257 66 21,71 304 100,00
Figura 07

Influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de Atencion segun el
Servicio que fue Hospitalizado los Usuarios del Seguro Integral de Salud

referidos de la zona sur de la region al Hospital Manuel Nufiez Butron, 2022.

. 2~
60 ——&— TA«’-‘ - ]
50 - 2 .\
ﬁ |
g 40 !
§ 30 & {
20 - o
10 = i
= © = @
= < = £
=4 = o =
= I 2
oBajo =
o
@
mMedia =
0]
oAlto Serviclo en cue fue hospitalizado

Nota: Cuadro N° 07

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

Analisis de la Chi cuadrado

Pruebas de chi-cuadrado calculada

Valor = 15.579 Grados de Libertad = 08¢ = 0,05

Chi- cuadrado tabulado

r2 2 _ yv2 = 2
X =X = X (s yaay00s =X =12.592

t ALY e)T-a

X =155795.X*=12.592
Decision: !

La prueba es significativa

Al realizar el analisis estadistico “Chi cuadrado” con un 95% de validez
y un 5% de margen de error para la prueba encontramos que la prueba es
significativa, lo que determina que en el servicio que fue hospitalizado el
paciente del seguro integral de salud referidos de la zona sur de la regién ai

Hospital Manuel Nufiez Butron, Influye en la Calidad de Atencion.

En el Cuadro N° 7, Se Observa que del total de las 304 referencias
realizadas el 46,05% fueron realizadas para el servicio de cirugia, seguido
del 33,55% para el servicio de Gineco obstetricia, el 13,82% para el Servicio
de Pediatria y el 6,58% referencias para Medicina, la mayoria de Referencias
se realizaron por la necesidad de personal profesional Médico Especialista,
respecto al Servicio de Cirugia se presentaron casos de Peritonitis,
Apendicitis, Obstruccion Intestinal, Quistes Hidatidicos, traumatismos por
accidentes de transito, etc.

Respeto a los servicios de atencion de mayor demanda, cirugia seguido
de Obstetricia siendo estos los servicios que mas pacientes referidos llegan al

hospital de Puno, lo que implicitamente refleja la carencia de personal médico
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especializado en las diferentes especialidades, como son : Cirujanos de térax
.cabeza y cuello, Nefrélogo, Urologo, Cardidlogo, Intensivista, Hematologo,
Neonatdlogo, Cirujano Pediatra etc., Se puede aseverar que los hospitales de la
Zona norte carecen 0 no o0 cuentan con Médicos Especialistas, por lo tanto

incrementan la cantidad de Referencias realizadas al Hospital de Puno.

También se puede indicar, que el personal Médico Especialista trabaja
en calidad de contratado, siendo estos algunas veces maltratados, porque no se
les remunera en su debido tiempo, y otras instituciones como Es Salud les
ofrecen mejores beneficios e incentivos laborales, siendo estos desplazados a
esta otra institucion, quedando descubiertas estas plazas en el Hospital de

Puno.
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Tabla 08

Distribucion de frecuencias de la Influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de
Atencién segun el Trato y la Comunicacién con el personal de Salud con los Usuarios
del Seguro Integral de Salud Referidos de la Zona sur de la Region al Hospital Manuel

Nufez Butron.

Calidad de Atenciéon de Salud

Bajo Medio Alto Total
Trato y
comunicacién  N° % N° % N° % N° %
con el personal
Malo 82 26,97 41 13,49 39 12,83 162 53,29
49 16,12 40 13,16 22 7,24 111 36,51
Regular
8 2,63 18 5,92 5 1,64 31 10,20
Bueno
Total 139 45,72 99 32,57 66 21,71 304 100,00
Figura 08

Gréfico Influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de Atencidn segun el trato y
la comunicacién con el personal de Salud con los usuarios del Seguro Integral de Salud

referidos de la Zona sur de la Region al Hospital Manuel Nufiez Butron, 2022.
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Nota : Cuadro N° 08.
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Andlisis de la Chi cuadrado

Pruebas de chi-cuadrado calculada

Valor = 13.8626Grados de Libertad = 04a = 0,05

Chi- cuadrado tabulado

2 _ 2 _yv2 w2
X! - X(.f'~~l>(c l-a — X(3~Ix3 1:1-0.05 — X~ =9488

X?=138626> X =9488
Decision:

La prueba es significativa

Al realizar el andlisis estadistico “Chi cuadrado” con un 95% de validez y un
5% de margen de error para la prueba encontramos que la prueba es significativa, lo
que determina que el trato y la comunicacion con el personal de Salud con los
Usuarios del Seguro Integral de Salud Referidos de la Zona sur de la Regién al

Hospital Manuel Nufiez Butron 2022, Influye en la Calidad de Atencion.

En el Cuadro N° 8 Respecto al trato recibido durante la atencion en el Hospital
fue considerado segun el instrumento aplicado tenemos que el 53,29%fue
considerado como malo, el 36,51% fue considerado como regular, el 10,20% fue
bueno, lo que indica que falta fortalecer la comunicacién durante la permanencia
hospitalaria a los pacientes, constituyéndose en una actividad trascedente en la
atencion dentro de las actividades de salud y la calidez brindada influye directamente
en la calidad de atencion del establecimiento de salud.

En el presente trabajo se consideré como un indicador muy importante, que
mide la calidad de atencion que se brinda a los usuarios del seguro Integral de Salud
es el trato y la Comunicacion ofertada, y que segun el cuadro N° 8 se puede deducir
gue mas del 50% se ofrece una mal trato y por consiguiente mala comunicacion, y
una tercera parte consideré como regular lo que implica que falta fortalecer y mejorar
este indicador, invocando el cambio de actitud en el personal administrativo asistencial

de esta Institucion.
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Tabla 09

Distribucion de frecuencias de la Influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de

Atencion segun la adecuada Cantidad de personal que atiende a los Usuarios del

Seguro Integral de Salud Referidos de la Zona sur de la Regién al Hospital Manuel

NUfez Butron 2022

Calidad de Atencién de Salud

Adecuada Bajo Medio Alto Total
cantidad de . . . .
personal N % N % N % N %
Sl 12 3,95 25 822 17 5,59 54 17,76
NO 99 3257 55 18,09 37 12,17 191 62,83
No sabe no 28 9,21 19 6,25 12 395 59 19,41
opina
Total 139 4572 99 3257 66 21,71 304 100,00

Figura 09

Grafico Influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de Atencién segun la

adecuada Cantidad de personal a los Usuarios del Seguro Integral de Salud Referidos

de la Zona sur de la Region al Hospital Manuel Nufiez Butron, 2022.
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Nota: Cuadro N° 09
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Andlisis de la Chi cuadrado
Pruebas de chi-cuadrado calculada

Valor = 14.9896Grados de Libertad = 04¢/=0,05

Chi- cuadrado tabulado

X=X = Xé (3-1)i1-005 = X*=9.488

{ (f-1Xc-1)1-a

. X?=138626> X7 =9488
Decision: °

La prueba es significativa

Al realizar el analisis estadistico “Chi cuadrado” con una 95% de validez y un
5% de margen de error para la prueba encontramos que la prueba es significativa,
lo que determina que a cantidad de personal de Salud que atiende a los Usuarios del
Seguro Integral de Salud Referidos de la Zona sur de la Region al Hospital Manuel

Nufez Butron, Influye en la Calidad de Atencidn.

En el cuadro N2 9 segun la cantidad de personal que atiende se observa que
el 17,76% opina que es adecuada, el 62,83% considera que falta personal para
recibir una atencion adecuada, el 19,41 no sabe no opina. Contar con recurso
humano constituye un factor muy importante en la Calidad de Atencion que se ofrece,
es decir a mayor cantidad de recurso humano mejor sera la calidad de atencion
ofertada, en el hospital en algunas areas de atencion es escaso el recurso humano
con que se cuenta y que muchas veces estos realizan actividades mdltiples, lo que
ha sido percibido por el Usuario Referido del Seguro Integral de Salud, y se refleja
en el presente cuadro, y repercute directamente en la calidad de atencion que ofrece

el Hospital de Juliaca.
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Tabla 12

Distribucion de frecuencias de la Influencia del Proceso de Referencia en la Calidad de
atencién segun la Cantidad de medicamentos recibidos para la atencién a los usuarios
del Seguro Integral de Salud referidos de la Zona sur te de la Regidn al Hospital Manuel
Nufiez Butron 2022.

Calidad de Atencién de Salud

Medicamentos Bajo Medio Alto Total
N° % N° % N° % N° %
Si 44 14,417 32 10,53 35 11,51 111 36,51
NO 77 25,33 51 16,78 27 8,88 155 50,99
No sabe no opina 18 5,92 16 5,26 4 1,32 38 12,50
Total 139 45,72 99 32,57 66 21,71 304 100,00
Figura 12

Distribucion de frecuencias de la Influencia del Proceso de Referencia en la calidad de
atencion segun la adecuada cantidad de Medicamentos recibidos para la atencion a los
Usuarios del Seguro Integral de Salud referidos de la Zona sur de la Regién al Hospital

Manuel Nufiez Butron 2022.
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Nota: Cuadro N° 12.
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Andlisis de la Chi cuadrado

Pruebas de chi-cuadrado calculada

Valor = 13.8626 Grados de Libertad = 042 = 0,05

Chi- cuadrado tabulado

5

72 . R w2 _ w2 _
"\ - X(f—l)(c~l):l——a - /\(3-1)(3 1:1-0.05 — "X - 9488

4

2 2 _
Decision: X =13.8626> X =9.4838

La prueba es significativa

Al realizar el analisis estadistico “Chi cuadrado” con una 95% de validez y
un 5% de margen de error para la prueba encontramos que la prueba es
significativa, lo que determina que el equipamiento de Salud con que se atiende a
los usuarios del Seguro Integral de salud referidos de la Zona sur de la Region al

Hospital Manuel NUfiez Butron, influye en la calidad de atencién.

En el cuadro N® 12 Observamos que 36,5145% opinaron que si se les
aprovisiono de los medicamentos solicitados por los especialistas, mientras que el
50,99% no les ha provisto el Seguro Integral de Salud, y el 50,99% no les ha
aprovisionado los medicamentos solicitados el seguro Integral de Salud, de los
medicamentos solicitados al 100% los que fueron comprados por sus medios
economicos, un 12,50% no sabe si el SIS les ha provisto de los medicamentos
utilizados para su tratamiento.

Podemos observar que no hay conformidad por parte de los usuarios,

acerca de los medicamentos recibidos del Seguro Integral de Salud.

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

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

> TESIS UANCV INVESTIGACION
<

“OFICINA DE INVESTIGACION”

4.4. DISCUSION DE RESULTADOS

En la presente Tesis de Investigacion calidad de atencion y su repercusion en
los afiliados del seguro integral de salud en el transcurso de referencia al

hospital Manuel Nuihez butron puno 2022 se plantearon las Hipdtesis

Estadisticas en las que se desarrolla ésta investigacion.

De acuerdo con los resultados encontrados en esta investigacion se
puede decir que existe influencia significativa respecto al proceso de referencia
en la calidad de atencién, lo que muestra que algunos usuarios se sienten, no
bien atendidos por el personal del Hospital Manuel Nafiez Butron, donde se
busca lograr el mayor beneficio, de la actitud del compromiso de los empleados
y esta dada por el beneficio que brinda la institucion, la prestacion y

principalmente servir a la poblacién.

El Seguro Integral de Salud, en la practica, no ha logrado brindar una
atencién optima a cada paciente que ha requerido de algun servicio en las
unidades de la atencién; logrando afectar considerablemente el grado de
satisfaccion de los usuarios, por otra parte, se requiere la presencia de
especialistas de diferentes especialidades como son: Cirujano Cardiovascular
y de Térax, Cirujano Pediatra, Cardiologo, Nefrologo, Urélogo, entre otras; lo
que evitara refererir pacientes a otras regiones.

La existencia de un documento oficial para estos fines, favorece la
uniformidad en la informacion que debe ser emitida hacia cualquier nivel de
atencion, y con ello se evita la omision de datos que pueden resultar de interés

en la valoracion del paciente.

Proponemos utilizar un libro de ocurrencias, el que va a estar siempre
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disponible en las consultas o cuerpos de guardia para referir a cualquier

paciente que lo requiera, incluso aquellos que residen fuera del area.

La deficiente dotacion de recursos en los establecimientos de salud,
como falta de medios de comunicacion, equipamiento de ambulancias,
contratacion de recurso humano necesario ,ha hecho que el Sistema de
referencia y contrarreferencia sea un procedimiento, un modelo, un sistema o
simplemente una estrategia administrativo asistencial de mucha importancia,
que al estar bien implementado, permite el desplazamiento justificado del
enfermo hacia establecimientos con mejor o mayor capacidad de respuesta a
las necesidades del paciente y ubicados en los distintos niveles de atencion
,en un todo y siempre de acuerdo con la naturaleza y severidad de su proceso
patolégico y no como una practica de enviar enfermos a cualquier otro
Establecimiento, sin responsabilidad institucional de quien lo remite, es decir
gue represente al sistema como un todo organizado y que los usuarios puedan
sentirse bien atendidos.

Los equipos de comunicacion necesarios para el contacto con la entidad
de referencia son deficientes. Para las areas dependientes de urgencias, el
disefio y aplicacién de procesos para la remision de pacientes, que incluya
como minimo: Los destinos y flujos de pacientes en caso de que las
condiciones clinicas del usuario superan la capacidad técnica cientifica de la
institucion, por lo que es necesario brindar mayor capacitacion al personal de
salud el cual pueda estar comprometido con el Sistema de Referencia y

Contrarreferencia.
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CONCLUSIONES

PRIMERA. - Al realizarse el andlisis acerca del proceso de Referencia se obtuvo
baja Calidad de atencion 45,27%, seguido del 32,57% de mediana
Calidad y solo respondieron el 21,71 %, la calidad es alta, notandose
que la variable dependiente con respecto a la variable independiente
su nivel de significancia es altamente influyente.

SEGUNDA. -Respecto a la dimension de los Recursos Humanos, existe alta
significancia en la cantidad de personal que labora en el Hospital
Manuel Nafiez Butron, es inadecuado, seguida del indicador trato y
comunicacion del personal de Salud con el usuario del Seguro
Integral de Salud referido, también se puede reflejar que las
indicaciones y recomendaciones al momento del alta no se les
comunico en el momento del alta.

TERCERA: La calidad de atencion que ofrece el Hospital Manuel Nufiez Butron,
se ha deteriorado por falta de Recursos Fisicos y Tecnoldgicos,
Concluyéndose por consiguiente que existe alta significancia en
cuanto a los recursos fisicos, seguido del indicador medio de
notificaciéon de la Referencia, también se puede notar que los
medicamentos con que se les atiende a los usuarios del Seguro
Integral de Salud, tienen que ser adquiridos en farmacias

particulares.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA: a las autoridades, al Director del Hospital y a toda persona que se
encuentre en el contexto de las direcciones y jefaturas propiciar y
promover al cambio de actitudes Propiciar al cultivo de valores del
personal asistencial y administrativo, que labora en esta institucion.

SEGUNDA:A las autoridades Hospitalarias, realizar la aplicacion de la
evaluacion de calidad en forma periddica y continua, con la finalidad
de identificar las debilidades y corregir o modificar las conductas y
actitudes negativas o inadecuadas que influyan perjudicialmente en
la calidad de atencion que se brinda a todos los pacientes afiliados
y no afiliados al seguro integral de salud indistintamente que acuden
a esta institucion, considerar ampliar el cuadro de asignacién de
personal CAP),principalmente para cubrir plazas vacantes para
médicos especialistas: Cirujano de Toérax, Cardiovascular, de
cabeza y cuello, Cirujano Pediatra, Nefrologo, Urélogo, Patdlogo,
Anestesidlogo, etc.).

TERCERA: A las autoridades locales, regionales y a nivel nacional, se debe
priorizar la construccién y/o ampliacion del Hospital jconsiderar el
reemplazo o aprovisionamiento de equipos obsoletos por equipos de
Ultima generacion, la dotacibn de ambulancias y medios de
comunicacién, equipos informaticos para los establecimientos de
salud. Condiciones que propone claramente en la norma técnica

014- 94/DGSP MINSA. Para el 6ptimo funcionamiento del sistema.
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ENCUESTA

Sefior paciente, a nombre de la “UNIVERSIDAD ANDINA NESTOR CACERES
VELASQUEZ" el suscrito , esta ejecutando un trabajo de investigacion relacionado con
la influencia del proceso de referencia en la calidad de atencion de usuarios del Seguro
Integral de Salud referidos de la Zona SUR de la Region al Hospital Carlos Manuel

Nufiez Butron, 2022.

ASPECTO PERSONAL

1. - ¢Como es la accesibilidad para el traslado al HMNB?

Accesible ()

No accesible ()

2. - ¢Cual fue el medio de transporte para el traslado al HMNB?

Ambulancia ()
Combi ()
Mini bus ()

3. - ¢Cual fue el medio de notificacion que se utilizo para realizar la referencia al

HMNB?
Celular §)
Teléfono fijo 0

Radio comunicaciones ( )

Internet §)
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4. -¢Qué personal de Salud realizo la referencia del paciente al HMNB?

Medico 0
Obstetriz 0
Enfermera 0
Otros 0

5. -¢Sus familiares tiene conocimiento de la referencia al HMNB?
Si 0
No §)

6. ¢Cuanto tiempo tardo en ser atendido en el servicio de emergencia del

HMNB?

00 min. - 10 min. §)
11 min. - 30 min 0
Mas de 30 min. 0
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AUTORIZACION PARA LA INCORPORACION DE LOS
TRABAJOS DE INVESTIGACION
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCV

Formato digital Fecha de entrega: 25-06 -2o2y

1. Datos del autor (es):

Direccion: COMUNIDAD A

DNI/Carné de Extranjera/Pasaporte
Teléfono:_ 9794588483

Nombres y Apellidos: e

Direccion;

Teléfono:

Facultad y/o Escuela de Pos

Escuela Profesional o Menei
Titulo 0 Grado Académico a optar:

TR
Asesor: Dra. DILVUA

Esta obra se encuentra dentro

Trabajo de Investigacion ||

Titulo;_ CALIDAD DE ATENY ‘ J LOs AFILIADOS
DEL SEGLRO ' T DE
REFERENCIA A NO 2022

! Indicar si su produccion intelectual ha empleado recursos tales como, instalaciones, 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, debera autorizar el
deposito en el Repositorio de manera obligatoria.
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Si: significa que usted permite la reproduccion, distribucion y comunicacion publica de la
produccion intelectual incluso con fines comerciales.
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Jurisdiccion de su Licencia

Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de ambito mundial, sin embargo,
usted puede elegir entre la opcidn “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 opeion “internacional” goza de una mayor eficacia a nivel
mundial, gracias a que tiene jurisdiccion neutral. Mientras que la opcion adaptada

a la jurisdiceion del Pei goZa, de una nulyg@ﬁicaciu ante losribunales peruanos.
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