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RESUMEN:
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consulta externa del Hospital Universitario de Guayaquil, esto mediante endomarketing herramienta que permite
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El estudio para su desarrollo sigue una estructura que parte del disefio de la investigacién que abarca entre sus puntos
principales el planteamiento y formulacién del problema, la delimitacidn y justificacion de la investigacion, asi como
la definicion de los objetivos e hipdtesis con las respectivas variables.

Dentro del segundo capitulo se detallan todas las teorias, conceptos y términos referentes al tema de estudio, asi
como el marco legal en el cual se rige esta investigacion.

En el tercer capitulo se expone la metodologia aplicada en el desarrollo del estudio el cual se basa en el método
analitico-deductivo con tipo de investigacidn descriptiva y de campo, utilizando un enfoque cuantitativo, también se
explica las técnicas utilizadas para la recoleccion de informacidn que son las encuestas; y se presentan los resultados
obtenidos en base a la informacidn previamente hallada.

Dentro del cuarto capitulo se explica el disefio de la propuesta, la cual contribuird en la mejora servicio que brindan
a los clientes en el area. Por ultimo, se estructuraron las respectivas conclusiones y recomendaciones del estudio.
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RESUMEN EJECUTIVO

El presente trabajo de investigacion tiene como objetivo principal la mejora
en la atencion al paciente en el &rea de consulta externa del Hospital Universitario
de Guayaquil, esto mediante endomarketing herramienta que permite que los

colaboradores de la organizacion se comprometan con la misma.

El estudio para su desarrollo sigue una estructura que parte del disefio de la
investigacion que abarca entre sus puntos principales el planteamiento vy
formulacién del problema, la delimitacion y justificacion de la investigacion, asi

como la definicion de los objetivos e hipotesis con las respectivas variables.

Dentro del segundo capitulo se detallan todas las teorias, conceptos y
términos referentes al tema de estudio, asi como el marco legal en el cual se rige

esta investigacion.

En el tercer capitulo se expone la metodologia aplicada en el desarrollo del
estudio el cual se basa en el método analitico-deductivo con tipo de investigacion
descriptiva y de campo, utilizando un enfoque cuantitativo, también se explica las
técnicas utilizadas para la recoleccion de informacion que son las encuestas; y se

presentan los resultados obtenidos en base a la informacion previamente hallada.

Dentro del cuarto capitulo se explica el disefio de la propuesta, la cual
contribuira en la mejora servicio que brindan a los clientes en el area. Por Gltimo,

se estructuraron las respectivas conclusiones y recomendaciones del estudio.

Palabras claves:

Endomarketing, cliente, estrategias, proceso, motivacion, calidad.
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INTRODUCCION

El sector de la salud presenta entre sus principales caracteristicas el alto
indice de rotacion de personal debido a la poca fidelizacion de los colaboradores
para con estas organizaciones, lo que acarrea un sinnimero de problemas entre los

que se pueden mencionar un servicio deficiente, usuarios descontentos.

Es aqui donde entra el endomarketing una herramienta poderosa que busca
ver a los colaboradores de la organizacion como un cliente y el cual esté orientado
a vender la empresa a los trabajadores como un lugar idoneo para laborar mediante
actividades que promuevan y reconozcan y motiven su esfuerzo; y con esto lograr
comprometerlos, incrementar la lealtad para con la organizacion y aumentar su
desempefio y a su vez esto se vea reflejado en la calidad de servicio que se brinda

al usuario final.

Dentro de este estudio se plantea promover este enfoque de marketing en el
area de consulta externa del Hospital Universitario de Guayaquil con la finalidad

de incrementar la productividad del area y elevar los niveles de calidad del servicio.



CAPITULO |

1. DISENO DE LA INVESTIGACION

1.1.Tema

Endomarketing en la mejora de la atencion al cliente, area de consulta

externa, Hospital Universitario de Guayaquil.

1.2. Planteamiento del problema

El Hospital Universitario de Guayaquil se encuentra en el Km. 23 de la
Avenida Perimetral, esta entidad de salud brinda sus servicios a un numeroso grupo
de ciudadanos, debido a su ubicacion dado que se encuentra proximo a puntos de
gran afluencia lo que lo posiciona como un establecimiento de rapido acceso. A
esta unidad médica acuden no sélo habitantes de la ciudad de Guayaquil, sino de
cantones aledafios como lo son Daule, Samborondon y Nobol; quienes lo visitan
con mayor afluencia desde el 2013, debido a que pasé a formar parte de los
establecimientos a cargo del Ministerio de Salud Publica y por ende su servicio es
gratuito. Con base a esto se presenta la probleméatica mas evidente que es el sobre
agendamiento ocasionado por la gran demanda de pacientes, esto a su vez implica
que el porcentaje de quejas incremente y consecuentemente incide en la imagen que
proyecta el hospital hacia la comunidad; lo que en sintesis genera insatisfaccion en
los usuarios de la unidad medica, es la acumulacion de pacientes y por ende las

quejas frente al servicio ofrecido son constantes.

Dentro de esta problematica se detectan aspectos que ocasionan el problema
principal de la atencion deficiente, entre estas, el bajo nimero de personal médico
asignado a la institucion, lo que hace imposible cubrir de forma eficiente la
demanda de usuarios, que al mismo tiempo tiene su origen en la reduccion de
presupuesto al sector salud en el Ecuador. Se presenta otro factor que incide en el
problema principal y es la ausencia de agilidad en los procesos en el rea de consulta
externa presumiblemente ocasionado por la mayor parte del personal que no posee

conocimientos completos frente al uso de sistemas informaticos.



No obstante, se puede mencionar ademas que el personal es poco capacitado
frente a sus roles en cuanto a la atencion al usuario lo que conlleva a identificar la

ineficiencia del proceso de seleccion existente.

La consideracion al problema detectado, sus posibles causas y efectos a
largo plazo es necesario implementar acciones que permitan restablecer la situacion
y optimizando la atencién a los usuarios de forma que se logre mejorar la imagen
del hospital sin afectar al personal médico o administrativo, por ende, para aportar
a la disminucion de quejas de los pacientes y sus familiares. EI prondstico antes
mencionado (efecto, causa) representa un problema potencial que poco a poco esta
afectando la calidad de vida de la poblacién lo cual estd en unién de los objetivos

del plan nacional del buen vivir 2013-2017.

Para lograr el control de esta problematica se plantea investigar como el
endomarketing puede mejorar la atencion de los pacientes de la consulta externa
del Hospital Universitario de Guayaquil, que desde la perspectiva del marketing
busca que el compromiso del personal se fortalezca y se cultiven valores colectivos
en bienestar de la imagen del hospital y de sus integrantes. Encontrar una solucion
desde la perspectiva del endomarketing el cual impulsara aspectos como
competencias laborales y fidelidad en el cliente interno [personal] que se verd
reflejado en la imagen proyectada al cliente externo [usuarios], al mismo tiempo se
fortalecera la comunicacion interna y la cultura organizacional permitiendo mejorar

la proyeccion del servicio ofrecido.

1.3.Formulacion del problema

¢ Como un eficiente servicio puede mejorar la atencion al cliente en el area

de consulta externa, Hospital Universitario de Guayaquil?
1.4.Delimitacién o alcance de la investigacion

El presente proyecto pretende investigar como se encuentra en la actualidad la
atencion al cliente en las instituciones del sector publico, especificamente de los
hospitales y centros de salud. Los servicios de salud al tener recursos limitados

enfrentan varios problemas relacionados a la satisfaccion de los requerimientos de



los usuarios. Por ello, se pretende establecer estrategias de marketing relacional
para mejorar la relacion entre el paciente y toda la comunidad que conforma el

hospital.

Las personas a quienes se va a investigar son los pacientes del Hospital
Universitario de Guayaquil, sus familiares y también el personal del hospital como
médicos y autoridades encargadas de su administracion. Cabe recalcar que los
pacientes y familiares deberan ser originarios de la ciudad de Guayaquil, debido a
que, por el prestigio del hospital, también acuden personas de otras provincias del

Ecuador.

El periodo a investigar es para el primer semestre del afio 2017. El lugar
especifico donde se realizara la investigacion serd el area de consulta externa del
Hospital Universitario de Guayaquil. Este hospital esta ubicado en la provincia de

Guayas, en la ciudad de Guayaquil en el Km 23 de la Via Perimetral.

En la investigacidn los recursos humanos considerados seran el investigador
del proyecto quién realizara todo el estudio y su tutor que revisara el trabajo en su
totalidad. Los recursos fisicos considerados son: elementos bibliogréaficos,
materiales de escritorio, computadora y programas de procesamiento de datos como
SPSS.

Los temas especificos que se analizaran seran aquellos relacionados con la
atencion al cliente a través de la formacion del personal de salud, centrandose en la
importancia de los servicios de salud puablica. En primer lugar, se analizaran
estudios relacionados al endomarketing y sus etapas. Segundo, el cliente y su valor.

Tercero, la atencion al cliente en los servicios de salud publica.

Para establecer las estrategias de marketing se partira de una investigacion
de mercado donde se realizara un diagnostico interno del area de consulta externa
del Hospital a través de encuestas a los pacientes y sus familiares, asi como tambien
al personal del hospital. Los resultados seran analizados tanto cuantitativamente
como cualitativamente para proceder a realizar una estrategia de endomarketing por

medio de una guia de atencion al cliente. Los puntos a analizarse en el modelo de



marketing relacional son los referentes a la relacion, retencion, recuperacion y
reactivacion delos clientes por parte del personal del Hospital Universitario. Es
decir, convertir a los empleados en los primeros clientes, a traves de una correcta

Cultura Organizacional aplicada en la Institucion.

La guia de atencidn al cliente sera entrega al hospital para ser reproducida

y entregada a todo el personal que labora en dicha institucion.

Tabla 1: Delimitacion de la Investigacion

Objeto de Atencion al cliente
estudio
Campo de o
] Servicio
estudio
Limites de la

) o Hospital Universitario
investigacion

Tiempo  Afo 2017

Lugar  Guayaquil — Ecuador

Elaborado por: Autora

1.5 Justificacion de la Investigacion

La presente investigacion permitira conocer si el uso del endomarketing
puede mejorar la atencion al pablico dentro del area de salud. Garcia (2014) refiere
que “el endomarketing tiene un alto nivel de influencia en la calidad de servicio
brindada a los clientes externos, pues el endomarketing evalta dimensiones como
percepcion y condiciones de trabajo, asi como calidad de servicio y empatia” (p.51).
Por otro lado, Jiménez & Gamboa (2016) mencionan que “el endomarketing es una
herramienta de nivel gerencial y de gestion de proceso pues toma en consideracion
los cambios en el contexto del area de salud” (p.85). Por su parte, la presente
investigacion generara un aporte adicional al Hospital Universitario, pues servira

referencia para detectar los factores internos que inciden en la atencién al cliente, y



que ademas tendran la posibilidad de mejorar mediante estrategias de
endomarketing sugeridas en el presente trabajo de estudio.

Ciertamente es un desafio, investigar y aplicar estrategias de marketing a
areas de atencion al publico y mas en el area de la salud, como medida preventiva,
ofreciendo una mejor atencion a los usuarios del Hospital Universitario de
Guayaquil. Afirmando que los estudios realizados en torno al endomarketing son
recientes, y los autores de alguna manera indican que el endomarketing puede surgir
como estrategia utilizada desde diferentes ambitos, para este caso como una
estrategia integral del area de salud. Este estudio determinara el ambiente interno
en el &rea de consulta externa y estara enfocado en determinar como se encuentra
la actual atencidn de los usuarios (pacientes y sus familiares) de los servicios
hospitalarios. De tal manera que usa vez identificado el problema se publicara
dentro del Hospital Universitario estrategias de endomarketing que mejoren la
atencion al usuario y al cliente interno, por lo tanto, es necesaria la priorizacion de
mejorar la atencion al cliente en el area de consulta externa antes que cualquier otra
area o inclusive antes que cualquier otra situacion que también afecta al area, radica
en que este aspecto es la base fundamental en el hospital porque establece el primer

contacto con el paciente o0 usuario.

En cuanto, a los aspectos metodoldgicos es necesario determinar como sera
abordado el endomarketing dentro de un disefio metodoldgico, que permita
enmarcar el presente estudio. Garcia (2014) define que el endomarketing “debe ser
abordado desde un enfoque cualitativo de corte transversal, alcance descriptivo,
pudiendo utilizar el método inductivo — deductivo y estadistico” (p.74). Por tal
motivo, la presente investigacion tendra un enfoque cualitativo, alcance
exploratorio y descriptivo, donde se disefiaran instrumentos que recojan la
informacidn necesaria, con la finalidad de cumplir el objetivo principal que es
determinar que el endomarketing puede mejorar la atencidn al cliente en el area de
consulta externa del Hospital Universitario de Guayaquil. Para posteriormente
elaborar estrategias de marketing que permitan mejorar la atencién a los clientes

que continuamente reclaman por mejores servicios.



Por otro lado, cabe resaltar que Galindo (2016) menciona que “es prioridad
en los servicios de salud brindar una buena asistencia médica, misma que salva la
vida de muchas personas, asi como el correcto manejo de informacién y atencion a
usuarios permite jerarquizar situaciones de mayor prioridad” (p.10). Es por esto, y
acorde a la tercera linea de investigacién de la Universidad Laica Vicente
Rocafuerte, “Gestion del conocimiento y de las instituciones” se procederd a
realizar una investigacion del Hospital Universitario de Guayaquil. Definir el
problema permitira encontrar posibles soluciones para mejorar la atencion al cliente

en esta institucion de salud publica.

Ademas, existen otros factores que justifican la investigacion en desarrollo,
mismos que se consideran en el Plan Nacional del Buen Vivir, y corresponde al

Obijetivo 3 que se refiere a mejorar la calidad de vida de la poblacion.

Finalmente, la aplicacién de propuesta que ofrezca los beneficios del
endomarketing para que la administracion del hospital cuente con las herramientas
necesarias para garantizar la solucion al problema planteado. Lo que se traduce a
que permitira definir que se va a hacer y cdmo se logrard comprometer al hospital
con sus pacientes, de esta forma brindar una atencion de excelencia, calidad,

accesible y agil.

1.6.Sistematizacion de la Investigacion

¢Como la identificacion de los procesos permitird mejorar la atencion al

paciente?

e ;Porqué es preciso determinar las capacitaciones necesarias para el personal

de consulta externa?
e ;Qué aspectos influyen en la motivacion de los empleados?

e ;Como involucrar al personal de consulta externa del Hospital Universitario

de Guayaquil en la mejora del servicio al cliente?



1.7. Objetivo general de la investigacion

Establecer endomarketing en la mejora de la atencion del cliente, area de
consulta externa, Hospital Universitario de Guayaquil

1.8.0Objetivos especificos de la investigacion

Identificar los procesos que mejoran la atencion del paciente en la consulta

externa.

e Determinar las capacitaciones necesarias para el personal de consulta
externa del Hospital Universitario de Guayaquil para el desarrollo de los

niveles de conocimientos y competencias.

e Identificar los aspectos que influyen en la motivacion de los empleados de
la consulta externa del Hospital Universitario de Guayaquil para el

fortalecimiento del compromiso organizacional.

e Incrementar la identificacion de los colaboradores de la consulta externa del
Hospital Universitario de Guayaquil para la mejora del performance de la

institucion.
1.9.Limites de la investigacion

En el siguiente apartado se detallan las limitantes de la investigacion, es
decir las dificultades o situaciones imprevistas que pueden suscitarse a lo lago de la
investigacion, mismas que guardan relacién con los involucrados y no dependen
del investigador. Para el presente estudio las posibles limitaciones pueden darse
durante el trabajo de campo, es decir durante la busqueda y recoleccién de datos e
informacidn dentro del Hospital Universitario de la Ciudad de Guayaquil, pudiendo
encontrar la falta de organizacion en los tiempos de espera; referidas a las citas
médicas ya agendadas frente a las citas que se realizan al momento, la poca
capacitacion del personal que labora en el area de recepcion de consulta externa en
cuanto al servicio que ofrecen al usuario, asi como la ausencia de recursos que
puedan contribuir al mejoramiento de la calidad de servicio que se brinda a los

usuarios externos e internos, por otro lado se destaca la falta de presupuesto, puede



limitar mejoramiento en el servicio. Por ultimo, a pesar de existir calidad y

seguridad en los procesos establecidos, estos no se perciben de manera positiva en

el usuario de consulta externa.
1.10. Identificacién de las variables
e Variable independiente: Endomarketing

e Variable dependiente: Atencion al usuario

CUADRO DE IDENTIFICACION DE VARIABLES

VARIABLE

OBJETIVO INDEPENDIENTE

VARIABLE
DEPENDIENTE

Establecer endomarketing en la mejora de la atencion

de cliente, area de consulta externa, Hospital

GENERAL Universitario de Guayaquil ENDOMARKETING ATENCION
Identificar los procesos que mejoran la atencién del
paciente en la consulta externa PROCESOS ATENCION
Determinar las capacitaciones necesarias para el
personal de consulta externa del Hospital Universitario
de Guayaquil para mejorar los conocimientos y CAPACITACION MEJORAR
competencias
Determinar los aspectos que influyen en la motivacion
de los empleados de la consulta externa del Hospital
ESPECIFICO Universitario de G il i I INCREMENTAR
niversitario de Guayaquil para incrementar e
ASPECTOS COMPROMISO

. . MOTIVACIONALES
compromiso organizacional.

ORGANIZACIONAL

Incrementar la relacién del personal de la consulta
externa del Hospital Universitario de Guayaquil para la
mejora la atencién al usuario. RELACION

ATENCION

1.11. Hipdtesis General.

Si se usa endomarketing en el area de consulta externa del Hospital

Universitario de Guayaquil entonces se mejora la atencion al usuario.




1.12.

Hipotesis Particulares.

Si se identifican los procesos actuales de consulta externa del Hospital
Universitario de Guayaquil. entonces se contribuird en la mejora de la

atencion al paciente en esta area.

Si se determinan las capacitaciones necesarias entonces se establecera
las areas en las que se debe fortalecer los conocimientos y competencias
del personal de consulta externa del Hospital Universitario de

Guayaquil.

Si se determinan los factores que influyen en la motivacion de los
empleados de consulta externa del Hospital Universitario de Guayaquil

entonces se incrementara el compromiso organizacional

Si se fortalece el compromiso de los colaboradores con la institucion

entonces se promueve las competencias y rendimientos.
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1.13. Operacionalizacion de variables

Tabla 2: Operacionalizacion de la Variable Independiente

AL ARLBLE DIMENSIONES  INDICADORES — CATEGORIAS — ESCALA  'NoTR-MENTO
5= Excelente
N° de 4= Muy Bueno P
< colaboradores en | 3= Bueno AELTESE 3
— _ Documental
il 0) consulta externa | 2= Regular
=) 1= Malo
) Z | CLIENTES =
zZ ™ |: INTERNOS 500= Excelente
(@) . =
(@) = L N° de pacientes ST I .
L o | X< ingresados al AT Nl es
a &) o ; N 300= Bueno admisiones
= sistema diario _
< ] < 200= Regular
|6|:J i S _ 100= Malo
<_ % @) N° de erlmuestas 150= Alto c s
L O |moTIvACION | mensuales 100= Medio neuestas de
E 4 =z realizadas a los 50= Baio satisfaccion
E 8 L colaboradores =ba)
g < PRODUCTIVIDA | Unidades de S e Plan médico
< D consultorios 4:R funcional
) =Regular
= O
o CALIDAD DE Alis
LZ) o ATENCION N° casos Medio Red publica
w = resueltos f integral de salud
- X Bajo
< g
< 0
4
L .
o 4 SATISFACCION | Nivel de Alto SIS
= - . . satisfaccion de
< Z DE Satisfaccion. Medio Atencion al
x > NECESIDADES Bajo .
o Usuario
g
E -
ﬂ_ o
< 8 w | =z NP UEEES [l ITES Cada Ordenes de
= gue se compra ;
=z T = O i cuatrimestre Compra
o — = ~ medicamento.
o < a | O
> zZ > Z FALTA DE
= W | L |RECURSOS _ )
W T — Sistema Mayor ndmero
N ﬁ &) < informativo mas de TIC's
St: rapido agendamiento
>
8
= Porcentaje de _
L FALTA DE nivel optimo égg—BExcelente RR.HH
o CAPACITACION =DUeno AR
L 70=Regular
O
L
—
2
= CONDICIONES N° de médicos 4 pacientes por PLAN MEDICO
m DI, GRS por pacientes ST (£ FUNCIONAL
INTERNO medico

Elaborado por: Autora
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CAPITULO I

2. MARCO REFERENCIAL, TEORICO Y CONCEPTUAL

2.1.Marco Referencial

Los Antecedentes Referenciales de la presente investigacion fueron
revisiones bibliogréficas, de otras investigaciones y repositorios de trabajos de
titulacion de universidades de Colombia, Pert y Ecuador, con el fin de corroborar
los objetivos propuestos y las conclusiones obtenidas dentro de las otras
investigaciones, para que mediante un analisis critico determinar que componentes
se podran ampliar dentro del presente estudio, en relacion al uso del Endomarketing

como herramienta fundamental dentro del campo de la salud.

El primer referente a citar, es una publicacion cientifica de Jiménez &
Gamboa (2016) titulada: EI Endomarketing: aplicado al talento clave interno en el
sector salud, misma que presentd el endomarketing como herramienta gerencial y
proceso de gestion, tomando en consideracion el actual contexto de cambios en el
sector salud, es decir, los autores plantearon enunciados para crear conciencia y
fomentar el uso de alternativas que formen al personal en la gestidn de servicios de
salud, como disefio metodolégico, los autores utilizaron un enfoque cualitativo, tipo
exploratoria y método analitico-sintético para la realizacién de este trabajo
bibliogréafico. Concluyen que, el marketing interno no es sélo una gestion avanzada
del talento humano, sino una gestion estratégica del talento humano sobre una
perspectiva de marketing. Es decir que dentro del area de salud el endomarketing,
puede facilitar identificar las capacitaciones necesarias para el personal de consulta

externa y potenciar la mejora en el servicio al cliente externo.

Ahora bien, dentro del campo del marketing interno y el compromiso
organizacional, Churquipa (2017) en su trabajo de titulacién: La relacion entre el
marketing interno y el compromiso organizacional en el personal del centro de
Salud Comunidades Locales de Administracion de Salud (CLAS) Santa Adriana -
Juliaca en el periodo 2016, mismo que tuvo como objetivo principal, determinar la

relacion que existe entre el marketing interno y el compromiso organizacional en el
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personal del CLAS - Juliaca en el periodo 2016. Cabe destacar que esta
investigacion utilizé un enfoque cuantitativo, método deductivo de disefio no
experimental, con un estudio de tipo descriptivo correlacional recabando
informacién mediante dos cuestionarios, uno de marketing interno y otro de
compromiso organizacional, donde la autora concluye que, existe una relacion
directa entre el marketing interno y el compromiso afectivo en el personal del centro
de salud CLAS Santa Adriana de Juliaca en el periodo 2016. Por lo tanto, este
trabajo investigativo sirve como referente para establecer los aspectos que influyen

en la motivacion de los empleados del &rea de consulta externa.

Por otro lado, en relacion al campo de la comunicacion interna y la eficiencia
laboral dentro del campo de la salud, Sanchez (2017) en trabajo de titulacion: La
comunicacion interna y su vinculacion con la eficiencia laboral del personal de
consulta externa del Hospital General Docente Ambato, buscé determinar la
vinculacion entre la comunicacion interna con la eficiencia laboral del personal de
Consulta Externa, mediante una metodologia mixta (cuali-cuantitativo) de tipo
descriptiva correlacional, haciendo uso de la investigacion bibliografica y de
campo, utilizando como principales instrumentos el Test de Factores Psicosociales
de Navarra y la encuesta. Esta investigacion encontr6 que, los factores que afectan
la comunicacién interna inciden en el personal de consulta externa, por lo que es
necesario disefiar estrategias que mejoren la eficiencia laboral. Por lo tanto, dentro
de la presente investigacion, este antecedente permitira indagar en los procesos que

pueden desmejoran la atencién del paciente en la consulta externa.

Finalmente, en relacion a los referentes investigativos mencionados, se
puede establecer que el modelo del endomarketing dentro del area de la salud, es
una tematica que aborda campos de accion como el compromiso organizacion, la
comunicacion interna y la eficiencia laboral, pues mediante el uso del
endomarketing se puede potenciar las habilidades del personal de consulta externa,
disminuyendo los factores que pueden incidir en la mala atencion que brindan al

paciente de consulta externa del Hospital Universitario de la Ciudad de Guayaquil.
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2.2. Marco Tedrico Referencial

El enfoque de la gran cantidad de negocios se basa en brindar un buen
servicio al cliente, mediante estrategias que buscan crear fidelizacion de los
mismos, asi como brindar una grata experiencia en el momento que los clientes
hacen uso de sus productos o servicios ofertados. Siempre se hace referencia a que
el cliente es primordial en el desarrollo de una empresa, debido a que es quien tiene
los recursos econdmicos para costear lo que se ofrece; ademas de la imagen que se
crea en €l luego de haber entrado en contacto con la misma. Si se centra la atencién
en el sector publico, existe una pequefia modificacion en este concepto, debido a
que, los clientes pagan indirectamente el producto o servicio que reciben a través
de impuestos que recauda el Estado, por lo que la exigencia en tanto a la calidad de
lo ofertado por las empresas es la misma e incluso mayor que en empresas del sector
privado. Ademas, si se trata de un servicio existen ain mas caracteristicas que las
empresas del sector publico deben poseer, como rapidez, transparencia, honestidad,

cumplir con lo que se ofrece, entre otras.

En el sector publico ecuatoriano, delimitando la ciudad de Guayaquil, el
sector de la salud es uno de los que mas sienten el impacto del descontento de parte
de los pacientes, muchas veces influenciados por malas planificaciones en cuanto a
la cantidad de personal en los turnos, falta de infraestructura, carencia de recursos
tecnoldgicos y de un sinnimero de deficiencias detectadas. Por otro lado, al centrar
el enfoque en al desarrollo del personal dentro de estas instituciones, se puede
observar que existe un problema, ya que ellos son un factor importante que influye
directamente en la calidad del servicio que ofrecen al cliente, pero que muchas
veces no poseen las herramientas necesarias, el ambiente adecuado, la capacitacion
constante, que es primordial en el desarrollo de un equipo de trabajo. Es aqui, donde
se centra el desarrollo del presente trabajo, ya que la propuesta es implementar el
endomarketing, el cual influye en primer lugar dentro de la organizacion, para luego
dar buenos resultados en la atencion al cliente. A continuacion, se desarrolla el
concepto mencionado y demas conceptos que ayuden a la presente investigacion

concretar los objetivos propuestos.
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Segun Kotler y Armstrong (2012), un marketing de servicios debe incluir
algo més que el denominado marketing tradicional, donde se incluyen las cuatro P.
Es aqui, donde la empresa de servicios debe aplicar el marketing interno

(endomarketing) y el marketing interactivo.

2.2.1. Endomarketing

El endomarketing o marketing interno radica en la motivacion y orientacion
gue una empresa de servicios da a los sus empleados que tienen contacto directo
con los clientes, al mismo tiempo que al personal de servicio de soporte, con el fin
de que exista el trabajo en equipo para asi brindar satisfaccion al cliente. Por esta
razén, la mayoria de los mercad6logos dentro de una empresa tiene como objetivo
lograr que los trabajadores se concentren en el cliente y su satisfaccion. (Kotler &
Amstrong, 2012) (p. 240)

Segun Paredes y Renddén (2013), el endomarketing es el conjunto de
acciones y herramientas que tienen la finalidad de motivar a los empleados de una
organizacion, logrando asi su compromiso, al mismo tiempo que crea una imagen
positiva de la empresa en ellos, la misma que es proyectada al cliente final, para
que se pueda crear en éste una opinién favorable acerca de la empresa, sus servicios

y productos.

2.2.1.1. Objetivos del Endomarketing

El objetivo principal del marketing interno es mejorar la calidad de las
interacciones que se dan entre el proveedor interno y el cliente, a través de la
deteccion de las necesidades actuales y el pronostico de las futuras, usando
indicadores que ayuden a ser elementos de medicion de la satisfaccion del cliente
interno. Sin embargo, autores como Paredes y Renddén (2013), mencionan que

existen varios objetivos, los que se detallan a continuacion:

> Informar: Este objetivo busca lograr en la etapa de lanzamiento del

producto, donde se planea crear demanda primaria.
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> Persuadir: Las empresas deben desarrollar este objetivo en la etapa
competitiva, donde el fin es crear una demanda especifica para una marca

determinada.

> Recordar: Este objetivo generalmente se lo aplica cuando existen productos
maduros, es decir, que ya tienen reconocimiento por parte del publico, es donde se
incentiva a que lo sigan adquiriendo. (Paredes & Rendon, 2013) (p. 11)

2.2.1.2. Elementos bésicos del Endomarketing

Los elementos basicos del endomarketing se desarrollan dentro del contexto

de crear valor agregado para el cliente interno de la empresa, y estos son:

> El empleado: Es el cliente interno, es a quien se le quiere vender la idea de
la empresa, con el fin de obtener de su parte una interaccién de calidad con el cliente

externo.

> La idea de la empresa: Es donde se quiere llegar, son los objetivos que se
plantean tanto con los empleados como con los clientes. Se deben realizar reuniones
con equipos multidisciplinarios (todas las areas de la empresa) para poder concretar

acciones a través de lluvia de ideas.

> Las herramientas: Es donde se desarrollan los planes estratégicos del
endomarketing con el fin de mejorar la comunicacion interna, a través de

actividades difusoras.

> La fuerza de venta: Esta compuesta por los directivos, quienes a través del
push buscan la ejecucion de los planes estratégicos. Son quienes deben contagiar al

equipo de ambicion para cumplir los objetivos.

> El propdsito: Se debe establecer un proposito claro, donde se debe
culturizar la idea, a fin de obtener buenos resultados, donde cada persona sabe cual

es su rol dentro del equipo. (Falquez & Zambrano, 2013) (p. 21)
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2.2.1.3. Marketing Interactivo

El marketing interactivo sostiene que existe una gran dependencia de la
calidad de interaccion entre el comprador y el vendedor, en el momento de la
prestacion de los servicios. Se establece una diferencia entre el marketing de
productos y el marketing de servicios, la cual radica en que el primero, la calidad
del producto tiene poca dependencia de la manera en que se lo obtiene, mientras
que, en el segundo, la calidad depende tanto de la persona que ofrece el servicio y
del servicio como tal. Por esta razon, en el mercado actual, las organizaciones deben
conocer como realizar interacciones gue no sélo incluyan alta calidad sino también

alta tecnologia. (Kotler & Amstrong, 2012)

2.2.1.4. Modelos de Endomarketing.

Los modelos de endomarketing surgieron a partir de los afios 90. Existen 3 modelos
principales y todos coinciden en que la satisfaccion del cliente externo depende del
cliente interno. Los modelos son los de Berry y Parasuraman; Gronroos y Rafi; y
Ahmed (2012). Los cuales se detallan a continuacion:

2.2.1.4.1. Modelo de endomarketing de Berry y Parasuraman.

El modelo de Berry y Parasuraman (2012) (p. 25) hace énfasis en que el
endomarketing reconoce como un cliente al trabajador, enfocandolo en ser una
ventaja competitiva de la empresa. Segun Berry para que los colaboradores estén
satisfechos se necesita tratar a las actividades laborales como el producto ademas

de tener una continua participacion del empleado.

Los autores aseveran que el objetivo principal del marketing interno es
atraer, desarrollar y retener a empleados aptos para trabajar en una organizacion,

para lograr este objetivo existen siete elementos que son:

> Vision: Ofrecer una vision para el trabajador debe contribuir
emocionalmente a sus colaboradores. Esta vision debe ser comunicada por el nivel

ejecutivo con entusiasmo.
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> Obtener a los mejores talentos: El departamento de recursos humanos
debe escoger dentro del mercado laboral a los mejores candidatos para trabajar en

la organizacion.

> Preparacion del personal: Los colaboradores deben estar en constantes

capacitaciones para poder mejorar su desarrollo en las actividades laborales.

> Trabajo en equipo: En una organizacion el trabajo en equipo es
indispensable, canalizar a todos los departamentos a una sola meta que es la

satisfaccion de las necesidades de los clientes internos y externos.

> Libertad dentro del trabajo: La confianza en los trabajadores es
primordial para que los mismos puedan desarrollarse de la mejor manera, sin
olvidar que hay reglamentos internos que cumplir y metas organizacionales que

alcanzar.

> Reconocimiento: El reconocimiento del esfuerzo del personal debe ser

mediante incentivos que se detallardn méas adelante.

> Clientes: Los trabajadores también son clientes y sus necesidades deben ser
cubiertas, de modo que las actividades que realicen estén correctamente definidas.
(Berry & Parasuraman, 2012) (p. 31)

2.2.1.4.2. Modelo de Gronroos

El modelo de Grénroos (2013), se centra mas en la relacién a las técnicas.
Por ejemplo, indica que a los trabajadores hay que informarles acerca de las
estrategias publicitarias antes de ejecutarlas, lo cual mantendria motivado al
empleado. Siendo asi que el colaborador se siente motivado al ver que su
participacion dentro de la organizacion es importante, lo que genera buenas
interacciones internas mejorando la calidad de los servicios percibidos lo que da
como resultado un cliente externo satisfecho y un aumento de rentabilidad a la

empresa.

Sus principales aspectos para poder cumplirlos son:
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e Propone analizar el servicio considerandolo como un producto tangible a

través de:

e EI desarrollo del concepto de servicio.- Los empleados deben dar a
conocer y entender a los clientes lo que significa el servicio brindado, es decir, que
por sus facultades preceptivas comprendan un concepto basico desarrollado en su

interior sobre lo que implica el servicio que estan recibiendo.

e EI desarrollo de un paquete béasico de servicios.- Comprende brindar
varios servicios en un solo, es decir, las acreditaciones que pueden recibir los

clientes con tan solo adquirir un servicio normal.

e El desarrollo de la oferta de servicios incrementada.- Este aspecto aporta
un marco descriptivo de los elementos conformadores de la calidad total en relacién
con la calidad percibida por los clientes. Permite dimensionar adecuadamente la
estructura y los procesos que hacen a la entrega de valor en su conjunto, atendiendo

su tasa Optima de crecimiento

e La gestion de la imagen y de la comunicacion.- Debe existir entre los
empleados y los clientes diversos métodos para posicionar la imagen del servicio
en la mente de los consumidores, esto se logra a través de una comunicacién
asertiva que influya en los clientes. Para eso, se debe establecer un proceso de
comunicacion, determinar los lugares a los cuales debe direccionarse el cliente para

solicitar un servicio.

2.2.1.4.3. Modelo de Rafhig y Ahmed

El modelo propuesto por Rafhiq y Ahmed (2014), abarca distintos puntos.
En éste, la satisfaccion del trabajador viene por afiadidura cuando la empresa se
enfoca en satisfacer las necesidades del cliente externo. ElI empowerment o
empoderamiento de los trabajadores se ve reflejado en los trabajadores de primera
linea. Los autores mencionan que la empresa debe desarrollar una alta calidad de

servicios para la satisfaccion de clientes externos como internos.
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El modelo hace énfasis en la coordinacion inter-funcional e integracién de
los departamentos de una empresa para una motivacion al empleado, cuyo fin es
generar satisfaccion con las actividades que realizan lo que llevara a cubrir las
expectativas del cliente externo. (Rafhiq & Ahmed, 2014) (p. 452)

Para alcanzar este modelo se debe aplicar los siguientes aspectos:

e Motivacion: Para lograr una motivacion interna se puede hacer un
programa de incentivos laborales sean estos sociales asi como
econodmicos, estimulando a los trabajadores a alcanzar metas, esto

genera un cambio en cuanto a la atencion de los clientes.

e Satisfaccion laboral.- La satisfaccion laboral se puede alcanzar
estableciendo un clima apropiado para los trabajadores, para esto se
determina los procesos de contratacion, sueldos, bonos y beneficios

sociales.

2.2.1.5. Endomarketing coordinacion y técnicas.

Segun Michel Levionnois (2010) en su libro “Marketing interno y gestion
de recursos humanos” indica que existen tres departamentos que pueden coordinar
el endomarketing en una organizacion: el departamento de Recursos Humanos, el
departamento de Marketing o el nivel ejecutivo. Sin embargo, el departamento mas
adecuado para desarrollar el endomarketing es el departamento de Recursos
Humanos, puesto que es el que realiza la gestidn y optimiza el capital humano que
posee la empresa, lo que provoca la existencia de un alto grado de interdependencia

entre la gestion de recursos humanos y el endomarketing.

Una de las técnicas de endomarketing es el desarrollo profesional de sus
colaboradores, puesto que si existe un trabajador que tiene un alto potencial, se debe
ayudar en su desarrollo profesional y sobre todo la organizacion debe mantener a
ese recurso. Ademas de esta técnica también se debe mejorar las tareas diarias y la

metodologia de trabajo de sus colaboradores. (Lings, 2011) (p.325)
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Los incentivos financieros son otro tipo de técnica puesto que alienta a que
el cliente interno cumpla objetivos y metas trazadas por la empresa. Por ejemplo,
los colaboradores que se relacionen directamente con el cliente externo al cumplir
metas establecidas obtienen un bono por cumplimiento, este tipo de incentivo es
Importante para una empresa puesto que si cliente interno se mantiene satisfecho
alcanzara los objetivos mensuales en tanto a presupuesto se refiere de modo que

beneficia a la organizacion de manera directa. (Bohnenberger, 2005) (p. 50)

2.2.1.6. Estrategias del Endomarketing

Al igual que una estrategia de marketing externo el cual esta enfocado en el
cliente, las estrategias de marketing interno son utilizadas para determinar cuales
son las necesidades de los colaboradores, y como se puede mejorar la satisfaccion
de los clientes internos. A continuacién, se detalla a una estrategia de

endomarketing:

> La investigacion del mercado interno: El objetivo principal de esta
investigacion esconocer a profundidad al trabajador. A pesar que en los archivos
del personal se encuentra informacion bésica, la empresa debe estar en constante
actualizacién de cuéles son las necesidades, preferencias 0 miedos de sus
colaboradores. Para poder obtener esta informacion es necesaria una investigacion
cualitativa y cuantitativa realizada por el departamento de recursos humanos
denominados como estudio de psicologia laboral. Mediante este estudio se
determina el clima laboral, se mide como se ralcionan los altos directivos con los
empleados de menor rango, las expectativas de crecimiento profesional, la
motivacidn, etc. Es importante que los colaboradores tengan confidencialidad en
este tipo de estudios para que se obtengan resultados acercados a la realidad. (Ruiz,
2006)

> Segmentacion del mercado interno: Con los resultados obtenidos en la
investigacion del mercado interno se segmenta a los trabajadores de acuerdo a sus
necesidades u otras caracteristicas, como su puesto de trabajo, edad, etc. De modo
que se identifican a los grupos de trabajadores para poder tomar decisiones en base

a las caracteristicas de dichos grupos. (Ruiz, 2006)
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> Posicionamiento interno: El posicionamiento interno es tomar decisiones
en base a la segmentacion de los trabajadores, para tomar decisiones correctas para
que existan consecuencias positivas en la satisfaccion del cliente interno. (Ruiz,
2006)

> Marketing mix interno: Lo indispensable en el marketing mix interno es
una comunicacion efectiva interna, es decir que el trabajador debe estar satisfecho
con el producto interno de la empresa, precio interno, distribucion interna de esta
manera se cumple con las expectativas de los colaboradores de la empresa. El éxito
de una comunicacion efectiva interna es crear un ambiente en donde todos los
trabajadores aprovechen la informacion de manera eficaz. De esta manera los
procesos internos se desarrollan de una manera eficaz con el fin de mejorar el
ambienta laboral. (Ruiz, 2006)

Es indispensable tener una estrategia de endomarketing en una empresa
puesto que la satisfaccion de los clientes internos genera contentamiento en los

clientes externos y a su vez genera mayores utilidades en la empresa.

2.2.1.7. El endomarketing y su relacion con el compromiso organizacional

Antes de hablar acerca de la relacion que tiene el endomarketing con el
compromiso organizacional se debe definir que es el compromiso y que tipos de

compromisos se pueden encontrar en una organizacion.

2.2.1.7.1. El compromiso organizacional

El compromiso organizacional se define como el estado en el que el
trabajador se identifica con una organizacion, sus valores, sus objetivos para
mantener la relacién con la organizacion. Segun Meyer y Herscovitvh (2001),

existen 3 tipos de compromisos organizaciones gque son los siguientes:

> Compromiso afectivo: EI compromiso afectivo nace de la satisfaccion que
tiene el trabajador con la empresa como consecuencia de cubrir sus expectativas

profesionales. Una caracteristica principal de este tipo de compromiso es que el
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trabajador quiere quedarse en la organizacion, debido a que se siente identificado

con los valores que tiene la empresa a la que pertenece.

> Compromiso normativo: El trabajador que tiene un compromiso
normativo es leal a la organizacion que pertenece. El colaborador esta determinado
a contribuir con los objetivos de la empresa. También es conocido como
compromiso moral, ya que participa en el desarrollo de otras personas. El individuo

muestra un deseo que otras personas ingresen a trabajar en la empresa.

> Compromiso de continuidad: El colaborador se siente obligado a trabajar
en la empresa, una de las caracteristicas de este tipo de compromiso es que el
colaborador tiene un desempefio minimo, y generalmente tiene una intencién de
abandono. (Meyer & Herscovitvh, 2001) (p.326)

Es aqui donde la empresa debe crear en los trabajadores un compromiso
normativo y afectivo, para que un colaborador se desarrolle de la manera mas eficaz
posible dentro de sus actividades. Al tener estos dos tipos de compromiso no
solamente se garantiza el buen desarrollo de un trabajador en su puesto sino también
a que buscara mecanismos para un mejor funcionamiento de la empresa.
Conjuntamente con una estrategia de endomarketing correcta hard que el
colaborador tenga un alto compromiso organizacional, de modo que hara mejor su

trabajo y de esa manera cubrira las necesidades de sus clientes externos.

2.2.2. Servicio al Cliente

Para Tschohl (2008), “la gran parte de las empresas cometen un error, el no
comprender que el servicio al cliente es una accion de ventas; es decir, servicio es
vender, ya que esto estimula al cliente a regresar con mas frecuencia e inclusive
comprar mas” (p. 1). Las ventas de una empresa generadas por la satisfaccion que
sienten los clientes por el servicio que recibieron en su visita anterior y que recurren
nuevamente a éstas, representan el 65% de las ventas promedio de una empresa.
Parte de este error, es que los altos directivos de una empresa prestan poca atencion
y predisposicion de integrar esta accion dentro de las estrategias de marketing, ya
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que se enfocan en desarrollarla luego de concretar una venta y no piensan en las

ventas que se pueden generar a futuro.

En la actualidad, con una sociedad orientada en el servicio, es de gran
importancia que la calidad de éste sea incluso mejor que el mismo producto, ya que
las empresas que se enfoquen en desarrollar un servicio excelente tendran en el
mismo una ventaja comparativa vital que ayudara a diferenciarse de sus

competidores que no apuestan a la misma linea. (Tschohl, 2008) (p. 2)

Para que una empresa materialice lo explicado anteriormente, es

imprescindible que satisfaga las condiciones que se detallan a continuacién:

> Compromiso por parte de la direccion: Cuando una empresa quiere
desarrollar un programa de mejora de la calidad de servicio, es determinante que
los directivos le den importancia en desarrollar un servicio personal y confiable para

lograr el éxito del mismo.

> Recursos adecuados: La inversion responsable con el dinero necesario para
desarrollar y mantener el programa de mejora de la calidad del servicio, el cual debe
ser disefiado profesionalmente, es una decision que la empresa debe tomar

pensando en la rentabilidad que se generara a futuro.

> Mejoras visibles del servicio: Para la empresa es vital que los clientes den
sefiales tangibles de la mejora del nivel del servicio, donde incluso la publicidad
debe ser mejor que la ofertada por la competencia que brinda el mismo servicio o
producto. (Tschohl, 2008) (p. 3)

> Capacitacion: La empresa debe invertir en la capacitacion de sus
empleados, en la que se establezcan estrategias de servicio, que se basen en los

elementos especificos, planteados por los consumidores de la misma.

> Servicios internos: Dentro de la empresa, se debe fomentar una estructura
de trabajo en conjunto, donde todos los departamentos se ayuden entre si, con el fin

de mejorar la presentacion de los productos, implementacion de servicios y el
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mantenimiento de la imagen que posee el cliente, para que asi se incrementen los

niveles de satisfaccion de éste.

> Involucramiento de todos los empleados: Es necesario, que todas las areas
de la empresa, incluyendo aquellas que no tienen contacto directo con los clientes,
o0 aquellas que no estan tan cerca de las que tratan con éstos, sientan que su trabajo
afecta a la imagen que tienen de la misma, incluyendo la calidad del servicio.
(Tschohl, 2008) (p. 3)

La calidad del servicio es el camino sobre el cual se dirigen todos los
empleados y los recursos de la empresa a fin de lograr la satisfaccion de los clientes.
Como se indico anteriormente, todas las areas estan involucradas, incluso las que
no tienen contacto directo con el cliente, por lo que se puede establecer que el
servicio engloba un sinnimero de actividades (dependen del tipo de negocio), como
vender, comprar, entregar, almacenar, instruir al personal, gestion de publicidad,
procesamiento de datos, entre otras. Es decir, cualquier actividad realizada por un
empleado de la organizacién posee un elemento de servicio, puesto que las mismas
al final tendran influencia en la calidad del producto o servicio que se entregue al
consumidor final. (Tschohl, 2008) (p. 14)

Por otro lado, dentro del servicio existe la responsabilidad de retener a los
clientes actuales y atraer nuevos, a los que la empresa deberd inducir de hacer
negocios nuevamente con ella. Para esto, Tschohl (2008) indica que las funciones
que debe cumplir la calidad del servicio son: Retener a los clientes y desarrollar
nuevas carteras de clientes. Mientras que, al expresar el servicio en términos de
actitudes, se tiene a: Preocupacion y consideracion por los demas; cortesia;
integridad; confiabilidad; disposicién para ayudar; eficiencia; disponibilidad,;

amistad; conocimientos; y profesionalismo.

2.2.2.1. Beneficios del servicio al cliente

Existen objetivos que se plantea una organizacion, los cuales son alcanzados
satisfaciendo a los clientes, quienes seran los que recomienden la misma a sus

amigos y parientes. Este proceso fuera de la organizacion es importante, ya que, al

25



haber familiaridad entre ellos, generaran una reputacion positiva de ésta dentro del
mercado, sumado a que se retiene a los clientes que ya posee y atrae a nuevos
clientes. Es aqui donde radica la importancia del valor que tiene la calidad del

servicio, de la cual se desprenden los siguientes beneficios:

1. Los clientes son mas fieles, incrementando la participacion de mercado

de la empresa y su nivel de rentabilidad.
2. Se registra un aumento de ventas (en cantidad) y beneficios.

3. Se genera un mayor numero de ventas, pedidos, repeticion de pedidos y

las ventas son mas grandes.
4. Los clientes compran en mayor volumen y se obtienen nuevos clientes.
5. Se ahorran los gastos de publicidad, promocion y marketing de ventas.

6. Se retiene a mas clientes, disminuyendo las quejas, atendiéndolas y

resolviéndolas.

7. Se desarrolla una reputacion positiva de la empresa, lo que genera una

diferenciacién en el mercado.

8. Mejora la moral en los empleados, lo que aumenta su productividad, ya
que la interaccion con los clientes que responden positivamente a sus

iniciativas incrementa.

9. Mejora la relacion entre los empleados, disminuye el nivel de quejas,
absentismos, asistencias tardias y la rotacién de personal. (Tschohl,
2008) (p. 26)

2.2.2.2. Estrategia de Servicio

La estrategia de servicio se centra en orientar a toda la organizacion hacia la
calidad y excelencia de la atencion al cliente, a través de la inclusion de politicas,

lineamientos o normas establecidos por la empresa enfocados en el cliente. Puesto
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que el valor es la principal razon de la decisién de compra, en la estrategia se define
cudl es ese valor que se desea proveer al cliente. (Lopez, 2013) (p. 10)

La estrategia enfocada en la calidad de atencion al cliente se caracteriza por:
1) la adaptacion de la oferta de la organizacion a los deseos y necesidades del
cliente, 2) la adaptacion de la oferta a las necesidades y deseos del cliente para
satisfacerlos, 3) el ajuste o reajuste de los productos, a fin de que se adapten a las
expectativas de los clientes y 4) obtener el maximo nivel en la calidad de atencion
al cliente, a través de retroalimentaciones de parte de los consumidores y usuarios

de manera constante. (L6pez, 2013) (p. 10)

Por otro lado, la estrategia con orientacion al cliente sirve de guia para toda
la empresa con el fin de alcanzar el conocimiento de los clientes y la excelencia en
la prestacion de sus servicios, y permite considerar tanto las sugerencias como las

quejas de los clientes como una oportunidad de mejor permanente. (Lopez, 2013)
(p. 10)

2.2.2.3. Los empleados y la atencion al cliente

La empresa define los cimientos para la constitucion de un negocio, ademas
de que establece los procesos para brindar sus servicios y atender las necesidades
del cliente. Dentro de este marco, el personal responsable de su atencion se
convierte en un elemento clave para la consecucién del objetivo, por lo que es vital
para el desarrollo de una estrategia orientada al cliente que los directivos de las
empresas estimulen y ayuden a los trabajadores para que siempre centren su
atencion en las necesidades del cliente, logrando asi, que adquieran un gran nivel
de atencidn, sensibilidad y voluntad de ayudar, y que puedan crear en los clientes
el deseo de contar su experiencia a otras personas y de volver por la empresa.
(Lopez, 2013) (p. 11)

El recurso humano es el mas importante dentro de una empresa dirigida
hacia el cliente, ya que es la parte que debe estar comprometida con el desarrollo
de la estrategia de atencion al cliente. Para esto, la organizacion en si, debe ser el

soporte de los esfuerzos que este elemento debe realizar para lograr el nivel de
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calidad en el servicio que se exige, ya que los trabajadores deben poner en préctica
todas sus habilidades inherentes a su trabajo, su entorno de trabajo, los procesos y
procedimientos que se requiere, el manejo de las herramientas y los equipos que se
utilizan, y el conocimiento de los productos y los servicios que la organizacion
oferta. (Lopez, 2013) (p. 11)

2.2.2.4. Tipos de atencion al cliente

De acuerdo con lo expuesto por Peralta (2017), la atencion al cliente se
puede establecer en base a tres criterios, el primero referente a cdmo se da la
relacion y el medio, el segundo basado en la intencidén que puede existir en el
contacto con el cliente y el tercero enfocado en el papel que juega el comprador.

Los diferentes tipos de atencion al cliente son:

> Atencidn presencial: En este tipo de atencidn se genera un encuentro fisico
con el cliente, en el que se establece el contacto visual y donde el lenguaje corporal
juega un rol preponderante. (Peralta, 2017) (p. 1)

> Atencidn telefonica: Al atender a un cliente por esta via, existen exigencias
que deben ser cumplidas de parte de la empresa, con el fin de captar la atencion del
mismo y asi lograr su plena satisfaccion. Aqui se debe emplear mayor esfuerzo que
en una atencion presencial. (Peralta, 2017) (p. 1)

> Atencion virtual: Es una alternativa que ha surgido con el desarrollo de la
tecnologia y el comercio electrénico, donde el cliente valora ademas del servicio o
producto que se ofrece, la comodidad y confort de la “visita” de parte de la empresa.
Sin embargo, existen varios parametros que deben ser tomados en cuenta
cuidadosamente, como la calidad de la imagen y audio cuando se realicen
videoconferencias, 0 como un sitio web en el que se muestre la informacion

necesaria de lo que oferta la empresa. (Peralta, 2017) (p. 1)

> Atencion proactiva: Se da cuando la empresa desea crear la necesidad al
cliente y ofrecer sus productos o servicios sin esperar que el cliente los solicite. En

este tipo de atencidn, es importante que el encargado del contacto esté capacitado
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en la tolerancia hacia la frustracion, ya que existen muchas probabilidades de
rechazo. (Peralta, 2017) (p. 2)

> Atencion reactiva: A diferencia de la proactiva, en ésta el cliente solicita y
la empresa debe estar dispuesta a atender la demanda, sin tratar de crear, desde el

inicio, algun tipo de necesidad de parte del cliente. (Peralta, 2017) (p. 2)

> Atencion directa: Este tipo de atencién se da cuando se tiene contacto
directo con la persona que genera la demanda por una necesidad, y al mismo tiempo

es quien toma la decision de compra. (Peralta, 2017) (p. 3)

> Atencidén Indirecta: En este caso, el cliente que genera la demanda de un
producto o servicio no es quien toma la decision final de compra, por lo que se debe
entender e identificar cada uno de los roles, con el fin de alcanzar la plena
satisfaccion de todos los actores que se encuentran dentro de la transaccion.
(Peralta, 2017) (p. 3)

2.2.2.5. La relacion entre el cliente interno y el cliente externo

De acuerdo con lo que establecen Bansal, Mendelson y Sharma (2001) en
su articulo The impact of internal marketing activities on external marketing
outcomes, “aunque se ha hecho hincapié¢ cada vez mas en la importancia entre los
niveles de satisfaccion de los clientes internos y los niveles de satisfaccion del
cliente externo sigue habiendo una escasez de literatura que comenta sobre la

naturaleza exacta de la relacion entre los dos” (p. 72).

Existen pocos trabajos tales como los marcos ofrecidos por Heskett,
Loveman, Sasser y Schlesinger (1994), y Nagel y Cilliers (1990), los cuales
proporcionan direcciones para explorar los posibles vinculos entre la satisfaccion

del cliente interno y externo.

Para Gremler, Bitner y Evans (1994), citados por Bansal, et al. (2001), “la
mayoria de los investigadores operan bajo la conviccion axiomatica de que la
satisfaccion interna del cliente y la satisfaccion del cliente externo son significativas

y positivamente correlacionadas” (p. 72). Por otro lado, un estudio de Cowherd y
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Levine (1992) sugiere que la satisfaccion interna del cliente afecta la calidad de los
productos, lo que a su vez influye en la satisfaccion del cliente externo (p. 72).

Para los autores mencionados, no parece exagerado afirmar que la evidencia
de tal relacion seria ain mas fuerte en el ambito de los servicios, donde la
interaccion entre el proveedor de servicios y el consumidor es mucho mayor en el
proceso de produccién de servicios que en la satisfaccion generada al cliente

externo por la calidad de un producto.

Ademas, mencionan que existen cinco dimensiones de los comportamientos
de rol extra: 1) consciencia, 2) altruismo, 3) virtud civica, 4) espiritu deportivo, y
5) cortesia, dirigida a los clientes externos de una organizacion, "algo crucial para
asegurar la excelencia en el servicio". En base a esto, se elabora la siguiente
hipétesis: Los comportamientos adicionales de los empleados, cuando se dirigen a
clientes externos, tienen un impacto positivo en los procesos de marketing externo.
(Bansal, Mendelson, & Sharma, 2001) (p. 72)

En conclusidn, cuanto mayor sea el nivel de satisfaccion del cliente interno,
mayor serd el nivel de la calidad de servicio que se ofrece, lo que al mismo tiempo
aumenta la satisfaccion del cliente externo. Esto, a su vez, conduciria a mayores

intenciones de compra al mismo proveedor de servicios.

El vinculo entre la lealtad del cliente externo y la rentabilidad de la empresa
sigue de forma intuitiva. Cuanto mayor sea la intencion de regresar por parte del
cliente hacia un proveedor de servicios por la calidad de los mismos, mayor seréa la

rentabilidad de esa empresa.

2.3. Marco Legal

El marco legal en el que se fundamenta la presente investigacion tiene sus
principios en las leyes de proteccion e incentivos al trabajador que rigen dentro del
Codigo de Trabajo, Reglamentos y Estatutos internos de empresas publicas y

privadas en pro del buen desarrollo de un trabajador:

2.3.1. Ambiente laboral
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Para que el empleado tenga un buen ambiente laboral es importante que la
empresa cuide los recursos tanto fisicos como emocionales dentro de la empresa
por lo consiguiente; en el Articulo 42 del Cddigo de Trabajo (Anexo 7) detalla que
la empresa tiene la obligacidn de realizar la correcta instalacion de talleres, oficinas,
instalaciones en general para velar por el bienestar de sus colaboradores; ademas el
empleador debe entregar todos los materiales necesarios para la ejecucion de las

actividades del trabajador.

Los empleados deben recibir buenos tratos tanto fisicos como verbales. El
empleador debe tener comedores cuando superen 50 empleados. El fin de este
articulo es defender todos los derechos que un empleado tiene, lo que conlleva a
que se genere un excelente ambiente laboral, en el que el colaborador pueda
desempefiar sus actividades de la manera correcta y eficiente que se necesita. El
empleador tiene algunas prohibiciones con respecto a sus empleadores como se cita
en el Articulo 44 (Anexo 8) en el que no puede obligar al colaborador a ser parte de

colectas, obligar a los trabajadores a comprar sus Utiles de trabajo.

Tener un espacio fisico adecuado para el trabajador es importante por lo que
se desarrollé la Ley organica para Regulacion y Control de Tabaco y su
reglamento, en su Articulo 21 (Anexo 9), uno de los principales articulos detalla
que los espacios cerrados son espacios libres de humo.

En el caso del sector publico, existe la Ley Orgéanica de Servicio Publico
(LOSEP), la que en el Articulo 23 (Anexo 11) muestra los derechos irrenunciables
que poseen los servidores del sector pablico, como el poder desarrollar sus labores
en un entorno adecuado y propicio, protegiendo su salud, integridad, seguridad,

higiene y bienestar; ademas de recibir capacitaciones continuas de parte del Estado.

2.3.2. Capacitacion

Pese a que la capacitacion no es una obligacion de una empresa existen
reglamentos internos de instituciones publicas y privadas, en los cuales la empresa
debe realizar capacitaciones constantes en sus trabajadores, por ejemplo en el

Reglamento de Formacion y Capacitaciones del Ministerio de Finanzas la
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capacitacion de sus colaboradores es importante debido a que fortalece las
competencias de sus trabajadores, ademas las capacitaciones conlleva beneficios
para ambas partes, puesto que como empresa mejora la eficiencia de sus
trabajadores y los colaboradores elevan su nivel profesional, cabe recalcar que el
Articulo 2 del reglamento mencionado (Anexo 10) hace énfasis que la capacitacion
debe ser selectiva, es decir solo los trabajadores que sean destacados en sus
actividades podran tener acceso a las capacitaciones. Es importante que se proponga
y liderar programas de mejoramiento dentro de los establecimientos del Ministerio
de Salud Publica.

El Estatuto Orgéanico por Procesos de Hospitales, en el Capitulo Il —
Procesos Agregadores de Valor — Gestidn Asistencial (Anexo 13), detalla que se
debe coordinar las capacitaciones y la formacion del capital humano con el fin de
que las investigaciones que realicen sus colaboradores sean de alta calidad y en
estricto apego a las buenas practicas médicas. (Ministerio de Salud Pablica, 2012)

Adicional, la LOSEP en su Articulo 71 (Anexo 12) establece que el Estado
es el responsable de garantizar y financiar la capacitacion y formacion continua de
los servidores publicos, para asi cumplir el objetivo de prestar servicios de dptima
calidad.

2.3.3. Seguridad Ocupacional

Otra base legal que esta relacionada con el endomarketing corresponde a la
seguridad ocupacional, para la cual se exigen requisitos minimos para
establecimientos en general exigidos por el Benemérito Cuerpo de Bomberos
Guayaquil, en donde se detalla los equipamientos que debe tener un
establecimiento, por ejemplo: extintores, lamparas de emergencia que deben estar
ubicadas en el area de evacuacion, instalaciones eléctricas en buen estado, sistema
de deteccion de humo con panel centralizado (no a bateria ni pila), etc. Los
requisitos varian dependiendo de la superficie del establecimiento para
salvaguardar el bienestar de las personas que trabajan o visitan un establecimiento.

(Benemérito Cuerpo de Bomberos de Guayaquil, 2017) (p. 1)
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2.3.4. Atencién al cliente

Los Hospitales Pablicos también tienen reglamentos donde se especifica que

debe haber una atencion de alta calidad para sus pacientes.

Segun el Estatuto Organico por Procesos de Hospitales, en el Capitulo 11
— Procesos Agregadores de Valor — Gestion Asistencial (Anexo 13), indican que la
atencion asistencial a los pacientes es primordial para su buen funcionamiento. El
responsable de que la atencion sea de calidad es del Director Asistencial
Hospitalario. En lo que se refiere a los procesos agregadores de valor, la gestion
asistencial debe asegurar que las actividades tecno-médicas sean realizadas con la
maxima efectividad e integridad conforme a conocimientos médicos actualizados y
a principios éticos con el fin de satisfacer del cliente externo e interno. (Ministerio
de Salud Publica, 2012)

El fin de la gestion asistencial dentro de una entidad de salud publica es que
tanto los pacientes como los colaboradores tengan un servicio de alta calidad,
puesto que los trabajadores se encontrarian en una constante capacitacion para de
esta manera los pacientes sean atendidos con técnicas médicas actualizadas. El
director de cada unidad de servicio de salud publica esta en la obligacion de realizar
constantes evaluaciones para identificar falencias y aplicar programas de
mejoramiento para reformar la calidad de servicio que ofrece como institucion.
(Ministerio de Salud Publica, 2012)

Los trabajadores tienen derechos y obligaciones dentro de una empresa por
lo que los reglamentos mencionados con anterioridad establecen Articulos que
deben ser cumplidos por los empleadores, en los que beneficia a los colaboradores
para que obtengan un ambiente laboral fisico y emocional adecuado, ademas
reglamentos internos establecen que los empleados deben ser capacitados con el fin
de beneficiar a ambas partes. Para mantener motivado al personal es necesario el
reconocimiento publico del esfuerzo y eficiencia que tienen dentro de una

organizacion.

2.4.Marco Conceptual
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Endomarketing: Es una estrategia utilizada por las empresas que tiene
como objetivo motivar a sus empleados, a través de capacitaciones, incentivos
monetarios y no monetarios, para asi lograr su compromiso, creando una imagen
positiva para ellos, lo que influye en la imagen y calidad de servicio que se proyecta

al cliente.

Cliente Interno: Es el recurso humano de una organizacion, la parte mas
importante de la mismas, quien es el responsable de tomar un producto que es el
resultado de un proceso, para luego realizar el proceso correspondiente a sus
funciones y asi entregar a otro elemento de la empresa o al cliente externo el

resultado del mismao.

Cliente externo: Es a quien va dirigido el producto o servicio que oferta la
empresa para satisfacer sus necesidades. Es quien genera un criterio de valor de
acuerdo a la atencion recibida de la empresa en general, a través de la medicién de

los servicios adicionales que la misma ofrece.

Ventaja competitiva: Son las acciones tanto ofensivas como defensivas
que emplea una organizacion para crear una posicién importante dentro de una
industria. Esta ventaja se basa en tres estrategias: El liderazgo en costos, la

diferenciacion y el enfoque.

Posicionamiento Interno: Es la percepcion que tienen los trabajadores del
lugar donde trabajan. Para lograr un posicionamiento positivo del empleado con
respecto a su lugar de trabajo se requiere de conocimientos y técnicas de
comunicacion, especificamente la comunicacion interna, la cual establece
diferentes estrategias que tienen como objetivo incrementar la satisfaccion del

empleado, al mismo tiempo que lo ayuda a alcanzar su potencial humano.

Motivacion: Busca destacar y valorar los objetivos y las necesidades
individuales; es cuando las personas son tomadas en cuenta como personas y no
como recursos productivos. Esto provoca un consenso entre la alta gerencia y los
empleados para establecer medidas que mermen las necesidades y carencias,
enfocandose en el desarrollo profesional.
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Compromiso Organizacional: Es la fidelizacién que una organizacion
logra de sus empleados, quienes se enfocan en la idea que la empresa les vende a

través de objetivos planteados a corto y largo plazo.

Incentivo laboral: Son aquellas acciones tomadas por la empresa, que
tienen como objetivo motivar a los empleados en la consecucion de sus metas. Los

incentivos pueden ser monetarios y no monetarios.

Clima laboral: Es el nivel de satisfaccion que tiene el cliente interno,
relacionado directamente con las adecuaciones del lugar donde trabajan, ademas de

factores como el trato, sueldo, capacitacion, entre otros.

Servicio al cliente: Es el proceso que engloba todas las acciones que realiza
una organizacion, en todas sus areas, para llevar el producto o servicio hacia el

cliente, con el fin de satisfacer sus necesidades.

Gestidn asistencial: Conjunto de acciones que tienen como objetivo medir,
evaluar y ejecutar programas de mejora de la calidad de servicio de un hospital

publico.

Proceso: Es un conjunto de actividades o sucesos, que tienen una secuencia
prestablecida y estandarizada, y que al mismo tiempo dan como resultado un
producto o servicio, pueden ser procesos completos o procesos por fases.

Nosocomio: Es el sinobnimo de hospital, pero con la particularidad que es
un hospital que va dirigido a las personas de escasos recursos, es un término muy

utilizado en la region de Sudamérica y en ciertos paises de Centroamérica.

Paciente: Es la persona que padece alguna enfermedad y que al mismo
tiempo se encuentra bajo supervision medica. Es el cliente externo quien recibe el

servicio de atencién del sector de la salud.

Capacitacion: Es un proceso continuo de aprendizaje y/o ensefianza
aplicado por las organizaciones que tienen como objetivo mejorar varios aspectos

en la calidad de los productos o servicios que ofrecen. La capacitacion se puede
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realizar a todos los elementos de una empresa ya que existe capacitacion para la alta
gerencia y para los subordinados.

Consulta externa: Es el servicio ambulatorio que ofrecen las unidades de
salud asistencial a los individuos y pueden dividirse en dos: 1) consulta externa
general, en el que se provee atencion de enfermeria y médica a todos los pacientes,
sin tomar en cuenta cual sea el problema que tenga; y 2) consulta externa en
especialidad, en la que se ofrece atencién médica especifica de acuerdo con el

padecimiento del paciente o al érgano afectado.

Organizacion: Se refiere a las estructuras administrativas conformadas por
personas y recursos que poseen procesos y estandares aplicados para obtener un
resultado especifico. Es un ente que tiene responsabilidad econdmica, financiera,

social y de mas tipos.

Colaborador: Es el recurso humano que se diferencia de ser un obrero en
la empresa, ya que posee cualidades como la creatividad, ser participativo, es
preparado, respetuoso, humilde, responsable y orientado a las metas; ademas
buscan siempre la superacion profesional y dar su mejor esfuerzo durante su jornada

laboral.

Performance: Se refiere a la capacidad de lograr un resultado deseado con
eficacia, a través de la gestion de los recursos de manera eficiencia. Se relaciona
directamente con la percepcién que tiene tanto el cliente interno como externo de

una organizacion.
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CAPITULO 111

3. METODOLOGIA DE INVESTIGACION

3.1. Métodos de Investigacion

La metodologia de investigacion se desarrollé conforme a los procesos que se
apliquen para la recoleccion de la informacidn, en el presente proyecto se utilizd

los siguientes métodos:

Método Analitico

Se utiliz6 el método analitico puesto que se fundamenta en el estudio de una
problemaética, con el propdsito de conocer y analizar a fondo las causas que dan a
su origen asi como sus efectos, esto permitié expandir el conocimiento sobre el

problema tratado.

Por tal motivo se pudo determinar que el area de consulta externa del Hospital
Universitario mantiene una atencion deficiente al usuario, dado por la falta de
meédicos preparados en servicio al cliente, la agilidad de los procesos asi como las
técnicas de trato con los pacientes en sus dolores, esto ha afectado a que su

reputacion asi como la asistencia de los usuarios se encuentre en declive.

Método Deductivo

Cuando se habla de método deductivo se esté refiriendo a aquel método donde
se va de lo general a lo especifico, es decir, este investigacion comienza a partir de
los datos en cierta forma validos, para llegar a una deduccion a partir de un
razonamiento de forma ldgica o suposiciones, por ello lo general es el servicio al

cliente que brinda el Hospital Universitario y lo especifico que se desea llegar es
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desarrollar nuevos procesos o mejorarlos para que el cliente interno pueda ofrecer

un servicio de calidad al cliente externo.

Por medio de este método, se logré comprender los factores o circunstancias que
influyen en los usuarios para emitir sus quejas contra la atencion de consulta externa
del Hospital Universitario, ademas de conocer a fondo cuales son las perspectivas

de estos pacientes en cuanto a su atencion.

3.1.1. Tipo de Investigacion.
Fue necesario usar el tipo de investigacion descriptiva y de campo, debido a
que se precisé conocer a fondo las posibles soluciones a la hipotesis planteada al

principio:

Investigacion Descriptiva

Este tipo de investigacién se aplico puesto que una de sus caracteristicas es el
procesamiento de los datos adquiridos, de tal forma que al aplicar la técnica de
recoleccion de datos facilitd discernir que los usuarios esperan una atencion de
primera calidad, donde su tiempo no se vea tan limitado y también que los doctores
sean esa confianza que ellos necesitan ante su dolor, es decir, se pudo conocer las

necesidades, gustos y preferencias de los pacientes.

Investigacion de Campo

Se empled este tipo de investigacion debido a que la recoleccion de datos tenia
que ser sin distorsiones, es decir, que los encuestadores puedan verificar la calidad
de la informacién, obteniéndola de la matriz del problema: el area externa del

Hospital Universitario.
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3.1.2. Enfoque de la Investigacion.

Se precisé de un enfoque cuantitativo, debido a que fue ineludible utilizar en
esta exploracion técnicas con las cuales se recolectd datos que suministraron
informacién medible, como lo fue la encuesta, la cual se procesd y se mostro a
través de tablas y figuras con porcentajes especificos y asi medir las necesidades y
consecuencias de la atencion deficiente del area de consulta externa del Hospital

Universitario.

3.2.  Poblaciéon y Muestra

3.2.1. Poblacion.

Se definié como poblacion a los siguientes grupos:

a) Los usuarios de consulta externa del hospital universitario, que segun datos
propios de centro médico durante el afio 2016 atendieron a 326.245.
b) EIl personal de atencion en consulta externa del hospital universitario que

son 113.

3.2.2. Muestra.
Para establecer la muestra se utilizd la calculadora de Raosoft la cual dio los

siguientes resultados:
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a) Cliente externo

Traducida y adaptada por Manuel Lobos Gonzalez

2005
© 2004 by Raosoft, Inc

¢Cual es el tamaiio de la Poblacion? 326245

Siusted no conoce el tamato de la Poblacién, use 150000,

Corresponde al total de unidades de las cuales se puede seleccionar su muestra aleatoria.
Sino conoce el tamario de la poblacion, digite 150000

El margen de error es la cantidad de error que usted puede tolerar. Significa elegir la probabilidad de rechazar una hipétesis nula verdadera. Por ejemplo, un
margen de error de 1% significa que las observaciones o resultados derivados de la investigacién en curso, pueden deberse al azar en hasta un 1% de los
casos

Para un margen inferior de error, se requiere un tamario de muestra mayor.
El nivel de confianza indica el purceﬂla]e de seguridad que existe para generalizar los resuhados obtenidos. Esto quiere decir que un porcentaje del 100%
equivale a decir que no existe ninguna duda para generalizar tales resultados, pero también implica estudiar a |a totalidad de los casos de la poblacion

Para evitar un costo muy alto para el estudio o deb\do aqueen ocaswones llega a ser practicamente imposible el estudio de todos los casos, entonces se
busca un porcentaje de confianza menor. C: ite en las inv sociales se busca un 95%.

Un alto nivel de confianza requiere un tamafio de muestra mayor.

La variabilidad es la probabilidad (o porcentaje) con el que se aceptd y se rechazo la hipdtesis que se quiere investigar en alguna investigacion anterior o
en un ensayo previo a la investigacion actual. El porcentaje con que se aceptd tal hipdtesis se denomina variabilidad positiva y se denota por p, y el
porcentaje con el que se rechazd se la hipdtesis es la variabilidad negativa, denotada por q

Cuando se habla de la maxima variabilidad, en el caso de no existir antecedentes sobre la investigacion (no hay otras o no se pudo aplicar una prueba
previa), entonces los valores de variabilidad es p=g=0.5 0 50%.

¢Cudl es el margen de error que acepta? 5 %
5% es I opcian mas comin

¢ Cual es el nivel de confianza que usted necesita? gg %
Opciones tipicas son 90%, 95%, o 9%

. - S

¢Cual es la variabilidad conocida? 50 9
La eleccién mas conservadora es 50%

El tamaiio recomendado para su muestra es de 384

unidades

Este es el tamafio minimo recomendado para la musstra de su estudio

Con este minimo de unidades, usted podra realizar la investigacion sin mds costo del necesario, pero con la seguridad de que las condiciones aceptadas
para la generalizacion (confiabilidad, variabilidad y error) se mantienen

Como se puede observar en el resultado, son 384 personas a aquellas que se les

aplicara la técnica de recoleccion de datos.

b) Cliente interno

Calculadora del tamaiio de la muestra

Traducida y adaptada por Manuel Lobos Gonzalez
2005
® 2004 by Raosoft, Inc

Cuil es el tamaiio de la Poblacion?

Siusted no conace el tamafio de |2 Poblacion, use 150000.

Corresponde &l total de unidades de las cuales se puede seleccionar su musstra aleatoria
Sino conoce el tamario de la poblacion, digite 150000

Cual es el margen de error que acepta? 5 % El'margen de error es la cantidad de error que usted puede tolerar. Significa elegir la probabilidad de rechazar una hipdtesis nula verdadera. Por ejemplo, un
5% o3 cpeacn s camia margen de eror de 1% significa que las observacicnes o resultados derivados de la investigacion en curso, pueden deberse al azar en hasta un 1% de los
casos
Para un margen inferior de error, se requiere un tamario de muestra mayor.
Cual es el nivel de confianza que usted necesita? g5 % El nivel de confianza indica el porcentaje de sequridad que existe para generalizar los resultados obtenidos. Esto quiere decir qua un porcentaje del 100%
Opciones tpicas son 80%, 95%, 0 9% equivale a decir que no existe ninguna duda para generalizar tales resultados, pero también implica estudiar a |a totalidad de los casos de la poblacion
Para evitar un costo muy alto para el estudio o debido a que en ocasiones llega a ser practicamente imposible el estudio de todos los cases, entonces se
busca un porcentaje de confianza menor. Comdnmente en las investigaciones sociales se busca un 95%.
Un alto nivel de confianza requiere un tamafio de muestra mayor.
Cudl es la variabilidad conocida? 50 o, La variabilidad es la pi ilidad (0 p je) con el que se aceptd y se rechazd la hipétess que se quiere investigar en alguna investigacion anterior o
La eleceion més conservadora s 50% &n un ensayo previo a la investigacién actual El porcentaje con que se aceptd tal hipdtesis se denomina variabilidad positiva y se dencta por p, y &l
porcentaje con el que se rechazo se la hipétesis es la variabilidad negativa, denotada por q
Cuando se habla de la maxima variabilidad, en el caso de no existir antecedentes sobre la investigacion (no hay ofras o no se pudo aplicar una prusba
previa), entonces los valores de variabilidad es p=g=0.5 0 50%
Itamaiio recomendado para su muestra es de 38 Este es &l tamafio minimo recomendado para la muestra de su estudio
unidades

Con este minime de unidades, usted podra realizar la investigaciin sin més costo del necesario, pero con la sequridad de que las condiciones aceptadas
para la generalizacion {confiabilidad, variabilidad y error) se mantienen

Como se puede observar en el resultado, para el segundo grupo objetivo son 88

personas.
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3.3.

La técnica de la Encuesta

Técnicas y Herramientas de Recoleccion de datos

La encuesta consistio en consultar a 384 clientes externos y 88 clientes

internos, todo lo referente en cuanto al servicio a los clientes que se brinda en el

area de consulta externa del hospital universitario, se utilizo la escala de Likert para

una mejor comprension de los datos, con preguntas cerradas para su facil medicion

a través del procesamiento de datos.

Herramientas

Como herramienta se usoO el cuestionario, el cual estuvo elaborado con 10

preguntas cerradas que facilitaron conocer las necesidades de los clientes externos

del hospital universitario al recibir la atencién, por otro lado también facilité la

evaluacion de los clientes internos del hospital.

Tabla 3: Resumen de herramientas y técnicas de investigacion

Técnicas e instrumentos de investigacion

misma area

Técnica | Instrumento |Muestra aplicada Involucrados Localizacion
Cuestionario conps%ﬂ:n;ife?re]a Consulta externa
Encuesta escala de 384y 88 . y del hospital
. trabajadores de la e
Likert universitario

Elaborado por: Autora
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3.4.Recursos: fuentes, cronogramay presupuesto para

la recoleccion de datos

Para la recoleccion de informacion su fuente serdn dos grupos objetivos de

investigacion: Los clientes internos es decir los empleados que laboran en consulta

externa del hospital asi como también los clientes externos o los pacientes.

Tabla 4: Cronograma de actividades

2017
ACTIVIDAD Agosto Septiembre
Desarrollo de encuestas X
Aprobacion de cuestionario X
Recoleccién de datos a los clientes
internos X X
Recoleccién de datos a los clientes
externos X
Procesamiento de datos X
Presentacion de informacién y resultados X
Elaborado por: Autora
Tabla 5: Presupuesto
Presupuesto del trabajo
Actividades Costos
Materiales S 128,00
Movilizacién S 70,00
Internet S 35,00
Total S 233,00
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3.5. Tratamiento de la informacion: procesamiento y anélisis

3.5.1. Datos secundarios HUG

Atenciones
Consulta Externa
2016-2017

20.000
18.000 —————
16000 = \/—‘—V\
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ATENCIONES

ENERO FEBRERO MARZO  ABRIL MAYO  JUNIO JULIO  AGOSTO SEE;EM OCTEUBR NOB\;‘IEM DIC;iMB

e——)016 17.603 17.412 16582 15686 17.557 18.024 16250 18204 17.846 16905 16949 16785
2017 17.713 14906 @ 16.756  13.678

Figura 1: Frecuencia de consulta externa

Como se puede observar en la figura 1, la frecuencia de consulta externa
durante el presente afio se encuentra en declive, durante los primeros cuatros meses,
por ejemplo, en el afio pasado durante los meses de enero, febrero, marzo y abril se
atendieron un total de 67.283 pacientes, mientras que en los mismos meses pero
ahora durante el presente afio se han atendido un total de 63.053, esto demuestra la
falta de estrategias para mejorar el servicio al cliente, ya que la consulta externa de
este hospital brinda atencién a todo tipo de pacientes procedentes de los Subcentros

de salud.
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Tabla 6: Cuadro comparativo por especialidad 2016 — 2017 Area de Estadistica

HUG

Total general

Total general

ESPECIALIDAD (enero-abril) (enero-abril) |DIFERENCIA
2016 2017

ENDODONCIA 340 780 129%
CIRUGIA MAXILOFACIAL 449 923 106%
ORTODONCIA 741 1360 84%
ENDOCRINOLOGIA 2184 2676 23%
GASTROENTEROLOGIA 2445 2794 14%
NEUMOLOGIA 902 1023 13%
CIRUGIA VASCULAR 721 796 10%
OFTALMOLOGIA 2663 2755 3%
UROLOGIA 2164 2209 2%
OTORRINOLARINGOLOGIA 2821 2859 1%
COLOPROCTOLOGIA 742 740 0%
PEDIATRIA 4232 4205 -1%
DERMATOLOGIA 4944 4857 -2%
GINECOLOGIA 4250 4124 -3%
NUTRICION 2613 2504 -4%
MEDICINA INTERNA 7430 6950 -6%
ODONTOLOGIA GENERAL 1212 1125 7%
CIRUGIA PLASTICA 1456 1345 -8%
PSICOLOGIA 2330 2126 -9%
REHABILITACION ORAL 427 376 -12%
PSIQUIATRIA 3391 2815 -17%
CIRUGIA GENERAL 5566 4597 -17%
FISIATRIA 1452 1144 -21%
CARDIOLOGIA 4297 3357 -22%
CIRUGIA PEDIATRICA 445 332 -25%
NEUROCIRUGIA 808 552 -32%
NEFROLOGIA 1042 690 -34%
TRAUMATOLOGIA 4824 2618 -46%
PERIODONCIA 392 137 -65%

Elaborado por: Autora

De acuerdo a la tabla 3 se puede notar como las especialidades de mayor

agendamiento durante el afio 2016 han tenido un poco atencion en el 2017, hasta

el mes de abril, la diferencia mayor es de — 65% en periodoncia, un porcentaje
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promedio de -36%, denotando claramente una reduccion de los servicios prestados

en ciertas especialidades por el &rea de consulta externa del hospital universitario.

Ahora bien es importante recalcar que si ha existido un aumento de servicio en
otras especialidades, por ejemplo endodoncia, cirugia maxilofacial y ortodoncia,
con un crecimiento promedio 1.06% en su totalidad, mientras que no existe
variacion en las especialidades como otorrinolaringologia, coloprocologia y

pediatria.

Tabla 7: Cuadro comparativo totalidad de citas 2015— 2017

MES 2015 2016 2017
ENERO 13.052 17.603 17.713
FEBRERO 12.213 17.412 14.906
MARZO 14.636 16.582 16.756
ABRIL 14.069 15.686 13.678

Elaborado por: Autora

Se puede observar, de acuerdo a los resultados, que durante el afio 2015 el
hospital agendo un total de 53.970 citas por consulta externa, mientras que en el
afio 2016, el total fue de 67.283, es decir hubo un aumento del 19.79%, ahora bien,
durante el transcurso de lo que va el afio 2017, ha existido un declive de servicios

del 6.29%.
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3.5.2. Encuestas al cliente interno

1.- ¢Cuando ingreso a la compafiia se sintio bienvenido?

Tabla 8: Ingreso

PREGUNTA1

100%

20%
. . % S

Casi nunca Nunca Aveces Siempre Casi siempre

Figura 2: Ingreso

De acuerdo a la figura se puede observar como el 81% de los consultados
especificaron que cuando ingresaron a la compafiia no se sintieron parte de ella,
debido a la falta de formalidad para ser recibidos, esto se puede discernir que es un
motivo por el cual servicio del area de consulta externa del hospital es considerado

poco satisfactorio para los pacientes.

2: ¢ Como califica la comunicacién con su jefe inmediato?

PREGUNTA 2

200%

100% 999% +60% 100%
%
0% -

Buena Mala

N Frecuencia == 9% Acumulado

Califica de buena la comunicacion con su jefe inmediato lo que ayuda a

desarrollar su trabajo dentro de la consulta externa.
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3.- ¢ Esta usted de acuerdo con su ambiente de trabajo?

Tabla 9: Ambiente de trabajo acorde

Porcentaje zg&:fur:gi
Muy poco 44% 44%
Bastante 35% 79%
Valido Mucho 8% 87%
Poco 8% 95%
Nada 5% 100%
PREGUNTA3

100%

100%

90%

80%

70%

60%

50%

40%

30%

20%

10%

0%
Muy poco Bastante Mucho Poco Nada

Figura 3: Ambiente de trabajo acorde

Como se puede observar en la figura, el 44% de los encuestados afirmaron que
no se sienten a gusto con el puesto de trabajo, esto denota que existen
inconvenientes internos que estan afectados a su trabajo, sin embargo, el 35%
menciono que estan bastante de acuerdo con el ambiente que viven, lo que denota
claramente una division de servicios, siendo un punto muy razonable para que los

pacientes no se sientan totalmente satisfechos.

4.- ¢ Considera usted que pertenece a un equipo de trabajo?
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Tabla 10: Integracion laboral interno

Porcentaje Porcentaje
acumulado
Bastante 44% 44%
. Muy poco 39% 83%
Valido
Poco 9% 92%
Mucho 8% 100%
PREGUNTA4
100%
100% 92%
90% 83%
80%
70%
60%
50% 44%
0%
30%
20%
10%
Bastante Muy poco Poco Mucho

Figura 4: Grupo de trabajo

El 44% de los encuestados afirmaron que se sienten parte de un equipo, lo que
denota que existe unidad dentro del area, mejorando asi su desempefio laboral y
ofreciendo un servicio de calidad, por otro lado se puede sefialar que el 39% de los
encuestados estipularon que no se sienten parte de un equipo, siendo estos mas
individualistas para resolver problemas que se presenten, también se puede
comprender que su servicio se basa en ellos mismo, es decir, satisfacer por si solos

a los pacientes.

5.- Su trabajo lo hace:
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Tabla 11: Percepcion laboral

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

El 67% de los encuestados mencionaron que se sienten felices con su trabajo,
lo que denota que les agrada lo que desarrollan y por ende ofrecen seguridad en su
desempefio y sobre todo calidad en la atencion al cliente, mientras que el 23%
estipuld que el trabajo aparte de hacerlos feliz, los llena, es decir que se sienten

satisfechos con su profesion y por ende se esfuerzan por brindar un servicio de

calidad.

6.- ¢Considera que su motivacion influye en la calidad de servicio que brinda

al paciente?

67%

Feliz

Figura 5: Sentimiento del trabajo

Porcentaje Porcentaje
: acumulado
Felizy me
Valido llena 23% 90%
Me cansay . -
no me llena 10% 100%
PREGUNTAS

90%

Felizy me llena
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Tabla 12: Importancia de la motivacién

Porcentaje
L Sl 86,4
Valido
NO 13,6

PREGUNTA®G6

NO
14%

86%

Figura 6: Importancia de la motivacion

El 86% de los encuestados mencionaron que la motivacién es importante para
brindar una calidad de servicio al cliente, dicha motivacion puede darse por medio

de incentivos econdémicos, laborales e incluso sociales, siendo un punto a tomar en

consideracién por los superiores del area de consulta externa.

7.- ¢Sientes que eres valorado por el trabajo que haces?

Tabla 13: Valoracion personal
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Porcentaie Porcentaje
! acumulado
Muy poco 53% 53%
Bastante 39% 92%
Vaélido Mucho 5% 97%
Nada 2% 99%
Poco 1% 100%
PREGUNTA7 oo
100% 7% o i
° 92%
90%
80%
70%
60% 53%
50%
40%
30%
20%
10%
0% —
Muy poco Bastante Mucho Nada Poco

Figura 7: Valoracién personal

El 53% de los encuestados negaron sentirse valorados por su trabajo, lo que
denota que existe una falta de valoracion personal y por ende esto afecta al
desempefio de sus labores, por otro lado el 39% estipularon que si se sienten
valorados por su esfuerzo de servir a la sociedad, esto demuestra una vez mas que
si existen trabajadores que se sienten agradecidos por la atencion que reciben a

pesar de ser personas que sirven a pacientes.

9.- ¢ Considera que las capacitaciones que recibe estan acorde a las necesidades

de su area?
Tabla 14: Capacitaciones
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100%

90%
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60%
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20%
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Porcentaje Porcentaje
! acumulado
De acuerdo 60% 60%
Indiferente 30% 90%
Muy de o 0
Vaélido acuerdo % 9%
Desacuerdo 2% 99%
Muy o o
desacuerdo 1% 100%
PREGUNTA9
07% 99% 100%
920%
60%
- 2% 1%
|
De acuerdo Indiferente Muy de acuerdo Desacuerdo Muy desacuerd

El 60% de los encuestados estipularon que las capacitaciones que se encuentran
recibiendo son acorde a las necesidades como profesionales del area, esto denota
que este aspecto puede ser un parte motivante para poder ofrecer una mejorar

calidad del servicio, mientras tanto el 30% de los consultados estipularon que

Figura 8: Capacitaciones

consideran trivial las capacitaciones que reciben.

Preguntas en escala de Likert (preguntas 2, 8 10)

Pregunta 2: ;Como califica la comunicacién con su jefe inmediato?
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Pregunta 8: ;Considera que cuenta con los recursos necesarios para brindar un
buen servicio?

Pregunta 10: ;Cémo describes tu rendimiento en tu puesto de trabajo?

70%

60%

60%

55%

50%

40%

30%

20%

14%

10%

1% o o
0% B -
1 2 3 4 5

Figura 9: Preguntas en escala de Likert

Andlisis

Conforme a la figura se puede observar que la frecuencia acerca de las
preguntas 2, 8 y 10 se encuentra entre bueno y regular, es decir que la comunicacion
con el jefe inmediato no es satisfactoria, existe una carencia en recursos para

satisfacer los servicios de los clientes y el rendimiento laboral no es el mas efectivo.

3.5.2.1.Tablas cruzadas, cliente interno

Tablas cruzadas: H1 (preguntas 1y 3)
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Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 17,4132 16 ,359
Razén de verosimilitud 19,600 16 ,239
Asociacién lineal por lineal 292 1 ,589
N de casos validos 88

a. 19 casillas (76,0%) han esperado un recuento menor que 5. El

recuento minimo esperado es ,36.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintético? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,406 ,359
Intervalo por intervalo R de persona ,058 ,126 ,538 ,592¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,056 ,120 ,519 ,605¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.
b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacién normal.
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Grafico de barras
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Mucho Bastante Muy poco Poco Mada

De acuerdo con mabiente trabajo

Figura 10: Tablas cruzadas preguntas 1y 3

Se puede notar claramente que el personal que labora en la institucion no se sinti6
bienvenido cuando ingreso a laborar, por lo que se siente un ambiente de trabajo no

muy bueno afectando de forma directa en su rendimiento laboral.
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Tablas cruzadas: H2 (preguntas 1y 4)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor Gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 12,9532 12 372
Razon de verosimilitud 13,485 12 ,335
Asociacion lineal por lineal ,698 1 ,403
N de casos validos 88

a. 14 casillas (70,0%) han esperado un recuento menor que 5. El

recuento minimo esperado es ,64.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintético® Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,358 372
Intervalo por intervalo R de persona -,090 ,113 -,834 ,406¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman -,051 , 112 -, 476 ,635¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hip6tesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.
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Grafico de barras
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Figura 11: Tablas cruzadas preguntas 1y 4

A pesar de que no obtuvieron una bienvenida acertada, el personal interno pudo
reconocer que se siente parte de un equipo de trabajo, lo que muestra que sus

esfuerzos laborales son para cumplir las necesidades de los clientes.
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Tablas cruzadas: H3 (preguntas 1y 5)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asint6tica (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 10,9512 ,204
Razén de verosimilitud 11,856 ,158
Asociacion lineal por lineal 2,976 ,085
N de casos validos 88

a. 9 casillas (60,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es ,82.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintético? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,333 ,204
Intervalo por intervalo R de persona -,185 117 -1,745 ,085¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman -,151 ,115 -1,412 ,162¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintotico que asume la hip6tesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.
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Figura 12: Tablas cruzadas preguntas 1y 4

Los clientes internos demostraron que son felices en su trabajo, muy a pesar de
qgue no recibieron la bienvenida esperada, lo que demuestra que son personas

consignadas a servir a los demas.
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Tablas cruzadas: H4 (preguntas 1y 6)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 1,4462 ,836
Razon de verosimilitud 1,314 ,859
Asociacion lineal por lineal 671 413
N de casos validos 88

a. 5 casillas (50,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es 1,09.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintético? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia 127 ,836
Intervalo por intervalo R de persona -,088 ,107 -,818 ,416¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman -,099 111 -,923 ,359¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hip6tesis nula.

c. Se basa en aproximacién normal.
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Figura 13: Tablas cruzadas preguntas 1y 6

Los clientes internos estipularon que la motivacion influye en la calidad de su
servicio, lo que demuestra que hace falta mas estimulo para poder servir con calidad

a los clientes externos.
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Tablas cruzadas: H5 (preguntas 1y 7)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asint6tica (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 35,8382 16 ,003
Razén de verosimilitud 30,552 16 ,015
Asociacion lineal por lineal ,041 1 ,839
N de casos validos 88

a. 18 casillas (72,0%) han esperado un recuento menor que 5. El

recuento minimo esperado es ,09.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintético? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,538 ,003
Intervalo por intervalo R de persona -,022 ,123 -,202 ,841°¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman -,011 , 115 -,107 ,915¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacién normal.
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Figura 14: Tablas cruzadas preguntas 1y 7

Se pude notar que los clientes internos no se sienten muy valorados en su
trabajo, esto es porque no han recibido esa bienvenida que hubiera permitido
contraer una relacion mas directa con ellos, demostrandoles que son personas

valiosas para un trabajo muy gratificante.
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Tablas cruzadas: H6 (preguntas 1y 9)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asint6tica (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 21,1402 16 ,173
Razén de verosimilitud 18,808 16 ,279
Asociacion lineal por lineal 5,234 1 ,022
N de casos validos 88

a. 18 casillas (72,0%) han esperado un recuento menor que 5. El

recuento minimo esperado es ,09.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintético? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,440 ,173
Intervalo por intervalo R de persona -,245 ,088 -2,346 ,021¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman -,233 ,100 -2,225 ,029¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.
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Capacitacion acorde a necesidaes
Figura 15: Tablas cruzadas preguntas 1y 9
Se puede observar que los empleados denotaron que no mantienen una total
capacitacién acorde a las necesidades y a sus puestos de trabajo ya que casi hunca
han recibido estas inducciones para mejorar la calidad de su servicio que brindan al

paciente.
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Tablas cruzadas: H7 (preguntas 3y 4)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 40,0132 12 ,000
Razén de verosimilitud 30,063 12 ,003
Asociacion lineal por lineal 8,118 1 ,004
N de casos validos 88

a. 16 casillas (80,0%) han esperado un recuento menor que 5. El

recuento minimo esperado es ,32.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintotico? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,559 ,000
Intervalo por intervalo R de persona ,305 ,104 2,975 ,004¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,302 ,104 2,933 ,004¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintotico que asume la hip6tesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.
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Figura 16: Tablas cruzadas preguntas 3y 4

Al no ser un ambiente de trabajo adecuado, esto impide que los empleados
formen un equipo de trabajo que genere excelente resultado en cuanto al servicio

brindado.
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Tablas cruzadas: H8 (preguntas 3y 5)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 28,9242 8 ,000
Razon de verosimilitud 21,973 8 ,005
Asociacion lineal por lineal 4,610 ,032
N de casos validos 88

a. 11 casillas (73,3%) han esperado un recuento menor que 5. El

recuento minimo esperado es ,41.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintotico? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,497 ,000
Intervalo por intervalo R de persona ,230 ,125 2,194 ,031¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman 275 , 116 2,647 ,010¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintotico que asume la hip6tesis nula.

c. Se basa en aproximacién normal.
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Figura 17: Tablas cruzadas preguntas 3y 5

A pesar de que el ambiente de trabajo no cumple con las perspectivas de los
clientes internos, ellos se sienten felices con el trabajo desarrollado, lo que sirve de

inspiracion para poder servir a los demas
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Tablas cruzadas: H9 (preguntas 3y 6)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asint6tica (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 3,2482 ,517
Razén de verosimilitud 4,464 347
Asociacion lineal por lineal ,139 , 709
N de casos validos 88

a. 5 casillas (50,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,55.

Medidas simétricas

Error estandar

Valor asintotico? Aprox. S? | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,189 ,517
Intervalo por intervalo R de persona ,040 ,089 371 ,711¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,046 ,100 429 ,669¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.
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Su motivacion infliye en la calidad de servicio

Figura 18: Tablas cruzadas preguntas 3y 6

No existe una motivacion muy fuerte en cuanto a mejorar la calidad del servicio
ya que el ambiente de trabajo no es el mejor indicado, una vez se puede notar la

falta de comunicacion interna y trato con los deméas compafieros.
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Tablas cruzadas: H10 (preguntas 3y 7)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintotica (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 23,6872 16 ,097
Razon de verosimilitud 20,923 16 ,181
Asociacion lineal por lineal ,159 1 ,690
N de casos validos 88

a. 21 casillas (84,0%) han esperado un recuento menor que 5. El

recuento minimo esperado es ,05.

Medidas simétricas

Error estandar

Valor asintético® Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,461 ,097
Intervalo por intervalo R de persona ,043 ,145 ,397 ,693¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,107 ,118 ,994 ,323¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.

72




Grafico de barras

De
acuerdo
con
mabiente
trabajo

W Mucho
20 [ Bastante
Omuy poco
Wroco
Onada

254

157

Recuento

0= .|

fuchao Bastant Muy poco Pocao Macla

Siente que es valorado

Figura 19: Tablas cruzadas preguntas 3y 7

Los clientes internos se sienten pocamente valorados por los demas
compafieros y superiores, siendo una razén principal para que el servicio se vea

afectado en cuanto a su gestion de calidad.
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Tablas cruzadas: H11 (preguntas 3y 9)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 20,8322 16 ,185
Razon de verosimilitud 19,420 16 247
Asociacion lineal por lineal 526 1 ,468
N de casos validos 88

a. 21 casillas (84,0%) han esperado un recuento menor que 5. El

recuento minimo esperado es ,05.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintético? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,438 ,185
Intervalo por intervalo R de persona ,078 ,126 723 AT1C
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,120 ,119 1,121 ,266°
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacién normal.
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Figura 20: Tablas cruzadas preguntas 3y 9

Los empleados no consideran estar en un buen ambiente de trabajo lo que se
refleja en su productividad y en la atencion que se brinda y esto produce que no se
sientan parte del proyecto y de los objetivos que se quieren alcanzar como
institucién. Y a su vez no estan totalmente de acuerdo con las capacitaciones que

reciben y esto afecta en el desarrollo profesional.
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Tablas cruzadas: H12 (preguntas 4y 5)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 18,4792 ,005
Razén de verosimilitud 15,022 ,020
Asociacion lineal por lineal 10,837 ,001
N de casos validos 88

a. 7 casillas (58,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,72.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintotico? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia 417 ,005
Intervalo por intervalo R de persona ,353 ,104 3,498 ,001¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,330 ,104 3,247 ,002¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipotesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.
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Figura 21: Tablas cruzadas preguntas 4y 5

Se puede notar como los empleados que consideran trabajar en equipo lo estan
desarrollando de forma feliz, un buen ambiente de trabajo hace que los
colaboradores tengan relaciones personales positivas, control y autonomia y a su
vez cumplan los con objetivos, lo que es bien visto por el cliente externo que acude

a las instalaciones de la consulta externa.
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Tablas cruzadas: H13 (preguntas 4y 6)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 1,2482 3 741
Razoén de verosimilitud 2,192 534
Asociacion lineal por lineal ,209 1 ,648
N de casos validos 88

a. 3 casillas (37,5%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,95.

Medidas simétricas

Error estandar

Valor asintético? Aprox. S? | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,118 , 741
Intervalo por intervalo R de persona ,049 ,092 ,455 ,651¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,042 ,096 ,393 ,695¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintotico que asume la hip6tesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.
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Figura 22: Tablas cruzadas preguntas 4y 6

Los trabajadores que se sienten parte de un equipo de trabajo consideran que la
motivacién influye en la calidad del servicio que prestan por tal motivo se denota

la calidad en la satisfaccion que sienta el usuario.
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Tablas cruzadas: H14 (preguntas 4y 7)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 21,1062 12 ,049
Razoén de verosimilitud 17,853 12 ,120
Asociacion lineal por lineal 5,621 1 ,018
N de casos validos 88

a. 16 casillas (80,0%) han esperado un recuento menor que 5. El

recuento minimo esperado es ,08.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintético? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,440 ,049
Intervalo por intervalo R de persona ,254 , 115 2,437 ,017¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,237 ,106 2,259 ,026¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacién normal.
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Figura 23: Tablas cruzadas preguntas 4y 7

A pesar de formar parte de un equipo de trabajo y sentirse feliz con ello, se
sienten muy poco valorados, es decir, el empleado pierde la ilusidn y el entusiasmo,

por lo que el rendimiento y la calidad de su trabajo disminuyen.
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Tablas cruzadas: H15 (preguntas 4y 9)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 4,6092 12 ,970
Razoén de verosimilitud 5,408 12 ,943
Asociacion lineal por lineal ,134 1 714
N de casos validos 88

a. 16 casillas (80,0%) han esperado un recuento menor que 5. El

recuento minimo esperado es ,08.

Medidas simétricas

Error estandar

Valor asintotico? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,223 ,970
Intervalo por intervalo R de persona ,039 , 102 ,364 ,716°¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,068 ,106 ,628 ,531¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.
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Figura 24: Tablas cruzadas preguntas 4y 9

El sentir que forma parte de un equipo de trabajo, denota en el cliente interno
sentirse preparados para brindar un servicio acorde a las necesidades de los
pacientes, consideran no estar en total acuerdo con las capacitaciones que reciben

para mejorar su desempefio.
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Tablas cruzadas: H16 (preguntas 5y 6)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson , 7882 2 674
Razoén de verosimilitud 732 2 ,694
Asociacion lineal por lineal ,684 1 ,408
N de casos validos 88

a. 2 casillas (33,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es 1,23.

Medidas simétricas

Error estandar

Valor asintotico? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,094 ,674
Intervalo por intervalo R de persona ,089 ,109 ,825 ,411¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,087 ,107 ,806 ,423¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacién normal.
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Figura 25: Tablas cruzadas preguntas5y 6

Cuando los empleados consideran que su trabajo llena sus expectativas y por
ende los hace felices, genera en ellos esa motivacion la cual se ve reflejada en la

calidad del servicio que brindan.
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Tablas cruzadas: H17 (preguntas 5y 7)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 4,2382 ,835
Razoén de verosimilitud 5,237 732
Asociacion lineal por lineal 2,094 ,148
N de casos validos 88

Medidas simétricas

Error estandar

Valor asintotico? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia 214 ,835
Intervalo por intervalo R de persona ,155 ,087 1,456 ,149¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,155 ,101 1,459 ,148¢
N de casos validos 88

a. 11 casillas (73,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento minimo esperado es ,10.

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hip6tesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.
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Figura 26: Tablas cruzadas preguntas5y 7

A pesar de que el trabajo que realizan los empleados del hospital los hacen
felices denota claramente que su labores no son valoradas al grado que ellos
consideran, generando aun malestar que también se puede reflejada en la calidad de

su servicio.
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Tablas cruzadas: H18 (preguntas 5y 9)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 9,2132 ,325
Razén de verosimilitud 9,142 ,330
Asociacion lineal por lineal 3,143 1 ,076
N de casos validos 88

a. 10 casillas (66,7%) han esperado un recuento menor que 5. El

recuento minimo esperado es ,10.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintético? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,308 ,325
Intervalo por intervalo R de persona ,190 ,092 1,796 ,076°¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,191 , 105 1,802 ,075¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintotico que asume la hip6tesis nula.

c. Se basa en aproximacién normal.
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Figura 27: Tablas cruzadas preguntas 5y 9

El trabajo que desempefan los empleados demuestra que las capacitaciones
recibidas se realizan de acuerdo con sus necesidades, lo relaciona la felicidad de

trabajar en sus areas.
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Tablas cruzadas: H19 (preguntas 6y 7)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 5,984 ,200
Razoén de verosimilitud 6,209 ,184
Asociacion lineal por lineal 4,919 ,027
N de casos validos 88

a. 7 casillas (70,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,14.

Medidas simétricas

Error estandar

Valor asintético? Aprox. SP | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,252 ,200
Intervalo por intervalo R de persona ,238 ,101 2,270 ,026°¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,227 ,088 2,158 ,034¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintotico que asume la hip6tesis nula.

c. Se basa en aproximacion normal.
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Figura 28: Tablas cruzadas preguntas 6y 7

Se puede discernir que existe un pensamiento de fracaso en el servicio que
brindan los empleados, puesto que consideran que no son valorados como tiene que

ser, por ende, falta esa motivacion que los impulse a mejorar.
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Tablas cruzadas: H20 (preguntas 6 y 9)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 8,1822 ,085
Razén de verosimilitud 6,117 191
Asociacion lineal por lineal 2,270 ,132
N de casos validos 88

a. 6 casillas (60,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,14.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintético? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,292 ,085
Intervalo por intervalo R de persona ,162 ,136 1,518 ,133¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman 127 ,120 1,192 ,237°¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintético que asume la hipétesis nula.

c. Se basa en aproximacién normal.
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Figura 29: Tablas cruzadas preguntas 6y 9

La motivacién de trabajar en sus areas denota conformidad con las
capacitaciones recibidas las cuales cumplen con sus expectativas y son brindadas
de acuerdo con sus necesidades recordando que el trabajo en el area de la salud

siempre esté en constante evolucion.
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Tablas cruzadas: H21 (preguntas 7y 9)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 45,5952 16 ,000
Razén de verosimilitud 25,749 16 ,058
Asociacion lineal por lineal 1,409 1 ,235
N de casos validos 88

a. 21 casillas (84,0%) han esperado un recuento menor que 5. El

recuento minimo esperado es ,01.

Medidas simétricas

Error estandar
Valor asintético? Aprox. S | Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,584 ,000
Intervalo por intervalo R de persona ,127 ,159 1,190 ,237¢
Ordinal por ordinal Correlacion de Spearman ,139 ,118 1,298 ,198¢
N de casos validos 88

a. No se supone la hipétesis nula.

b. Utilizacién del error estandar asintotico que asume la hip6tesis nula.

c. Se basa en aproximacién normal.
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Figura 30: Tablas cruzadas preguntas 7y 9

A pesar de considerar que sus servicios no son valorados por las personas
interna y externa del hospital, los empleados estipulan que las capacitaciones son
muy pocas asertivas a las necesidades que ellos mantienen en cuanto a la funcién y

responsabilidades que mantienen en su area de trabajo.
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3.5.3. Encuestas al cliente externo

1.- ¢ Cree usted que deberia haber més personal en las ventanillas?

Tabla 15: Aumento de personal

PREGUNTA 1

1%

=S| mNO

Figura 31: Aumento de personal

El 99% de los consultados afirmaron que las ventanillas del hospital
necesitan de un aumento de personal, lo que demuestra que las actuales no cubren
con la demanda de servicios de los pacientes, lo que a su vez denota que los usuarios
no se sienten conformes con la cantidad de personal que esta a disposicién de sus

requerimientos.

2.- ,Cbémo califica el trabajo del personal de ventanilla?

Pregunta 2

M bajo
B medio

alto

El cliente externo califica de medio el trabajo del personal de ventanilla con
un 60% lo que demuestra que se debe mejorar el trabajo del personal para asi poder

cumplir con las expectativas del cliente externo y brindar un servicio de calidad.
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3.- ¢ Cuanto tiempo ha esperado para ser atendido?

Tabla 16: Tiempo de espera

Porcentaje

Porcentaje
acumulado

20a30
min

24%

24%

30a40
Valido min

63%

87%

40 a 50
min

13%

100%

Total

100

PREGUNTA 3

220a30min = 30a40 min

m 40a 50 min

Figura 32: Tiempo de espera

El 87% de los pacientes consultados estipularon que por lo general tienen que
esperar entre 20 a 40 minutos para poder ser atendidos, lo que denota que el tiempo
de espera no cumple con las expectativas del cliente, puesto que se comprende que

muchos de ellos quieren ser atendido de forma inmediata, al no ser asi genera un

malestar que denigra la calidad del servicio.
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4.- ¢ EI médico ha escuchado su problema atentamente?

120%
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0%

Tabla 17: Interés del médico

. | Porcentaje
Porcentaje
acumulado
Mucho 3% 3%
Bastante 37% 40%
Mas o
Valido menos 47% 87%
No o o
mucho 13% 100%
Total 100
PREGUNTA 4

100%

13%

Mucho Bastante Mas o menos No mucho

. Series] s Series?

Figura 33: Interés del médico

El 87% expresaron que el médico si mostro interés en ellos escuchando sus

problemas o dolencias, sin embargo, también si puede notar que no todos han oido

de forma correcta, puesto que una parte de ellos calificé la atencion como mas o

menos, siendo un punto en contra que disminuye la calidad de atencion recibida.
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5.- ¢Le ha quedado clara la informacién proporcionada por el personal de

servicio al cliente?

Tabla 18: Satisfaccion en la informacioén recibida

Porcentaie Porcentaje

! acumulado
Mucho 3% 3%
Bastante 34% 37%
Mas o

Vélido menos 51% 88%
No 12% 100%
mucho
Total 100

PREGUNTA S5

120%
100% 100%
80%
60%

40%

20% 12%

Mucho Bastante Mas o menos No mucho

0%

B Series]  =———Series2

Figura 34: Satisfaccion en la informacidn recibida

El 88% de los pacientes encuestados estipularon la informacion que recibieron
por parte del personal de servicio al cliente no ha sido del todo esclarecida de forma
total sino parcialmente, es demuestra que los empleados de dicha area deben
procesar mejora la informacion para que asi puedan subsanar toda duda de los

clientes.
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7.- Considera que le personal de consulta externa es amable y servicial con
usted

Tabla 19: Cordialidad del personal de consulta externa

Porcentaje Porcentaje
acumulado
Bastante 24% 24%

Mas o
60% 84%

valido Eenos
0 16% 100%

mucho

Total 100
PREGUNTA 7

® Bastante ® Masomenos = Nomucho

Figura 35 Cordialidad del personal de consulta externa

El 84% de los encuestados confirmaron que la atencién brindado por el
personal de consulta externa no satisface, puesto que no todo el tiempo son
cordiales, asi como serviciales, lo que demuestra que falta inculcar en los empleados

el trato amable y sobre todo el interés en sus pacientes.
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8.- ¢ El personal esta muy bien informado y siempre explica las cosas de manera

muy clara?

120%
100%
80%
60%
40%
20%

0%

Tabla 20: Informacion en el personal

Porcentaje Porcentaje
acumulado
De acuerdo 51% 51%
No estoy
39% 90%
Valido |S€guro
Desacuerdo 10% 100%
Total 100
PREGUNTA 8
100%
39%
10%
De acuerdo No estoy seguro Desacuerdo
B Series] == Series?

Figura 36 Informacion en el personal

El 90% de los encuestados mencionaron que la informacion que transmite el

personal es clara a veces no siempre, lo que denota que falta interactuar con ellos

mas informacion para que al compartirla con los pacientes estos queden totalmente

satisfechos.
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3.5.3.1.Tablas cruzadas, cliente interno

Tablas cruzadas: H1 (preguntas 1y 3)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson ,5862 ,746
Razén de verosimilitud ,920 ,631
Asociacion lineal por lineal ,036 ,850
N de casos validos 71

a. 3 casillas (50,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,13.

Medidas simétricas

Valor Aprox. Sig.
Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,090 , 746
N de casos validos 71
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Figura 37: Tablas cruzadas preguntas 1y 3




Se considera que se debe aumentar el personal que colabora en las ventanillas
para poder agilitar el proceso de agendamiento y a su vez se pueda reducir el tiempo
de espera del paciente que esta siendo de 30 a 40 minutos dentro del nosocomio

cuando acude en busca de atencion médica.

Tablas cruzadas: H2 (preguntas 1y 4)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 1,7552 3 ,625
Razén de verosimilitud 2,034 3 ,565
Asociacion lineal por lineal ,955 1 ,328
N de casos validos 71

a. 5 casillas (62,5%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,03.

Medidas simétricas

Valor Aprox. Sig.

Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,155 ,625

N de casos validos 71
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Figura 38: Tablas cruzadas preguntas 1y 4

La relacién que le medico tenga con su paciente es de vital importancia para
brindar una excelente atencién médica en cuanto al diagnéstico y tratamiento a
seguir y a su vez el incremento de personal en ventanillas genera que el paciente
sea derivado con mayor rapidez al galeno que esté acorde a sus necesidades

médicas.
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Tablas cruzadas: H3 (preguntas 1y 5)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 1,9862 3 ,575
Razoén de verosimilitud 2,197 3 ,532
Asociacion lineal por lineal 1,060 1 ,303
N de casos validos 71

a. 5 casillas (62,5%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,03.

Medidas simétricas

Valor Aprox. Sig.

Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,165 ,575

N de casos validos 71
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Figura 39: Tablas cruzadas preguntas 1y 5

Contar con el nimero de personal necesario y totalmente capacitado en las
ventanillas ayuda a mejorar la calidad de atencion que se brinde al paciente y a su

vez poder despejar cualquier duda que el paciente tenga.
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Tablas cruzadas: H4 (preguntas 1y 7)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor Gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson ,6602 2 , 719
Razoén de verosimilitud 1,012 2 ,603
Asociacion lineal por lineal ,018 1 ,892
N de casos validos 71

a. 3 casillas (50,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,15.

Medidas simétricas

Valor Aprox. Sig.

Nominal por Nominal

N de casos validos

Coeficiente de contingencia

,096
71

,719
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Figura 40: Tablas cruzadas preguntas 1y 7

Tener el nimero adecuado de personal en ventanillas acorde a la cantidad de
pacientes que acuden a la consulta externa del Hospital generara que el colaborar
pueda brindar un servicio de calidad y hacer que un excelente servicio al cliente sea

imprescindible para construir una buena imagen en la institucion.
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Tablas cruzadas: H5 (preguntas 1y 8)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson ,9862 2 ,611
Razoén de verosimilitud 1,372 2 ,504
Asociacion lineal por lineal 797 1 372
N de casos validos 71

a. 3 casillas (50,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,10.

Medidas simétricas

Valor

Aprox. Sig.

Nominal por Nominal

N de casos validos

Coeficiente de contingencia

117
71

,611
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Figura 41 Tablas cruzadas preguntas 1y 8

La capacitacion es un elemento clave para que el personal este bien informado
y asi pueda responder a la mayor brevedad posible las dudas de los pacientes y el

aumento de personal en ventanillas hace que el paciente se sienta mejor atendido.
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Tablas cruzadas: H6 (preguntas 3y 4)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 1,808 6 ,936
Razoén de verosimilitud 2,414 6 ,878
Asociacion lineal por lineal 222 1 ,638
N de casos validos 71

a. 7 casillas (58,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,25.

Medidas simétricas

Valor Aprox. Sig.

Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,158 ,936

N de casos validos 71
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Figura 42 Tablas cruzadas preguntas 3y 4

Que el médico brinde una excelente atencion al cliente escuchando atentamente
sus problemas y brindandole la ayuda oportuna haré que, pese a que el tiempo de
espera para ser atendido sea largo, se sienta complacido ya que habra valido la pena

esperar, siempre y cuando se note el interés del médico y no sea una cita apresurada.
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Tablas cruzadas: H7 (preguntas 3y 5)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 2,305 6 ,890
Razoén de verosimilitud 2,540 6 ,864
Asociacion lineal por lineal ,268 1 ,604
N de casos validos 71

a. 7 casillas (58,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento
minimo esperado es ,25.

Medidas simétricas

Valor Aprox. Sig.

Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia 177 ,890

N de casos validos 71
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La informacion proporcionada por el personal de servicio cliente es vital para
que el cliente se sienta satisfecho, inclusive para entender las razones por las cuales
su tiempo de espera debe alargarse. Con ello se evitaran problemas de discusiones

tanto del paciente con el personal de servicio al cliente como con el doctor al
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Figura 43: Tablas cruzadas preguntas 3y 5

momento de ser atendido.

114

Mo mucho

Tiempo de
espera

B 20 & 30 min
[ 30 & 40 min
140 & 50 min




Tablas cruzadas: H8 (preguntas 3y 7)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 6,0072 ,199
Razén de verosimilitud 8,602 ,072
Asociacion lineal por lineal 1,897 , 168
N de casos validos 71

a. 4 casillas (44,4%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es 1,39.

Medidas simétricas

Valor Aprox. Sig.

Nominal por Nominal

N de casos validos

Coeficiente de contingencia

279 ,199
71
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Figura 44: Tablas cruzadas preguntas 3y 7

El hecho de el personal de consulta externa sea amable y servicial con los
pacientes permitira que ellos respondan de la misma manera ante posibles
inconvenientes como el excesivo tiempo de espera para ser atendidos. Mientras
mejor atendidos se sientas los pacientes, mejor sera su reaccion ante cualquier

inconveniente ocasionado en el hospital.
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Tablas cruzadas: H9 (preguntas 3y 8)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2
Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 7,8492 4 ,097
Razoén de verosimilitud 9,049 4 ,060
Asociacion lineal por lineal 5,352 1 ,021
N de casos validos 71

a. 5 casillas (55,6%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,89.

Medidas simétricas

Valor Aprox. Sig.

Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia ,316 ,097

N de casos validos 71
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Figura 45: Tablas cruzadas preguntas 3y 8

El personal al estar muy bien informado y explicar siempre las cosas de manera
clara contribuird de manera positiva a la tranquilidad de los clientes. Esto debido
que, en el caso de esperar mucho tiempo para ser atendidos por el médico, sabran
las razones exactas por las cuales debe demorar su cita. Mientras que si el personal
no cuenta razones claras dara paso a la disconformidad de los pacientes y a posibles

reclamos.
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Tablas cruzadas: H10 (preguntas 4y 5)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 16,8822 9 ,051
Razoén de verosimilitud 17,211 9 ,046
Asociacion lineal por lineal 8,126 1 ,004
N de casos validos 71
a. 11 casillas (68,8%) han esperado un recuento menor que 5. El
recuento minimo esperado es ,06.

Medidas simétricas
Valor Aprox. Sig.

Nominal por Nominal Coeficiente de contingencia 438 ,051
N de casos validos 71
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Figura 46: Tablas cruzadas preguntas 4y 5

La relacién médico paciente siempre es muy importante para poder brindar una
atencion medica de calidad y poder conocer las dolencias y las dudas que llegue a
tener el paciente. Las relaciones interpersonales entre médico - paciente son
importantes para poder establecer confianza dado que la mayoria de pacientes busca
mantener una relacion estrecha con su médico mas aun por la gravedad de la

enfermedad que atraviese.
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Tablas cruzadas: H11 (preguntas 4y 7)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 8,625 6 ,196
Razoén de verosimilitud 8,468 6 ,206
Asociacion lineal por lineal 4,583 1 ,032
N de casos validos 71

a. 6 casillas (50,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,31.

Medidas simétricas

Valor

Aprox. Sig.

Nominal por Nominal

N de casos validos

Coeficiente de contingencia

,329

71

,196
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Figura 47: Tablas cruzadas preguntas 4y 7

Cuando tanto el personal de consulta externa es amable y servicial con el
cliente, asi como el doctor esta prest6 a escuchar atentamente los problemas de su
paciente, los clientes se sentirdn satisfechos por la calidad con la que fueron
atendidos desde que llegaron al hospital hasta el momento que salieron luego de ser
atendidos. Asi en una proxima vez que regresen vendran con toda la predisposicion

de ser amables con el personal del hospital y con el médico.
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Tablas cruzadas: H12 (preguntas 4y 8)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 14,3252 6 ,026
Razoén de verosimilitud 17,401 6 ,008
Asociacion lineal por lineal 6,870 1 ,009
N de casos validos 71

a. 7 casillas (58,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,20.

Medidas simétricas

Valor

Aprox. Sig.

Nominal por Nominal

N de casos validos

Coeficiente de contingencia

,410

71

,026
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Figura 48: Tablas cruzadas preguntas 4y 8

Cuando el personal esta bien informado y explica de manera clara las cosas
referentes al hospital en cuanto a tiempos de atencion, doctor encargado de
atenderlo, tiempos de espera, los clientes se sentiran a gusto en el hospital y
responderan de manera adecuada frente a cualquier posible inconveniente. De esta
manera se manejara una administracion adecuada, los clientes cumpliran su tiempo
de consulta, no habra apuros y asi el doctor podra escuchar el problema de sus

pacientes atentamente sin ningn inconveniente.
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Tablas cruzadas: H13 (preguntas 5y 7)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor Gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 11,8882 6 ,065
Razén de verosimilitud 14,265 6 ,027
Asociacion lineal por lineal 4,995 1 ,025
N de casos validos 71

a. 6 casillas (50,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,31.

Medidas simétricas

Valor Aprox. Sig.

Nominal por Nominal

N de casos validos

Coeficiente de contingencia

,379 ,065
71
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Figura 49: Tablas cruzadas preguntas5y 7

Si el personal es amable y servicial con los clientes, estos tendran la apertura
de tener confianza en ellos y preguntar cualquier duda que tengan respecto a su
atencion médica, con ello les quedara clara toda la informacion proporcionada por

el personal de servicio al cliente.
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Tablas cruzadas: H14 (preguntas 5y 8)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2

Valor gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 5,744 6 ,452
Razoén de verosimilitud 6,624 6 ,357
Asociacion lineal por lineal 1,717 1 ,190
N de casos validos 71

a. 8 casillas (66,7%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es ,20.

Medidas simétricas

Valor Aprox. Sig.

Nominal por Nominal

N de casos validos

Coeficiente de contingencia

274 ,452
71
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Figura 50: Tablas cruzadas preguntas 5y 8
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todos los clientes quedaran satisfechos con una clara informacién.
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Tablas cruzadas: H15 (preguntas 7 y 8)

Pruebas de chi-cuadrado

Sig. asintética (2
Valor Gl caras)
Chi-cuadrado de Pearson 13,3542 ,010
Razoén de verosimilitud 15,083 ,005
Asociacion lineal por lineal 9,095 ,003
N de casos validos 71

a. 4 casillas (44,4%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento

minimo esperado es 1,08.

Medidas simétricas

Valor Aprox. Sig.

Nominal por Nominal

N de casos validos

Coeficiente de contingencia

,398 ,010
71
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Figura 51: Tablas cruzadas preguntas 7y 8
Cuando el personal esta bien informado y explica las cosas de manera clara a
los pacientes, estos se sentiran satisfechos y tendran una actitud positiva frente a

cualquier inconveniente y el personal también actuara de manera amable y servicial

y por ende el ambiente en el hospital sera muy agradable.
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3.5.4. Andlisis factorial

Prueba de KMO y Bartlett

Medida Kaiser-Meyer-Olkin de adecuacion de muestreo ,488
Prueba de esfericidad de Aprox. Chi-cuadrado 2,706
Bartlett gl 3

Sig. ,439

Comunalidades

Inicial Extraccion
Calificacion personal de
. ,014 ,134
ventanilla
Opinién sobre personal
,026 ,182
enfermeria
Evaluacién consulta externa ,039 ,245
Método de extraccion: factorizacion de eje principal.
Varianza total explicada
Autovalores iniciales Sumas de extraccion de cargas al cuadrado
Factor Total % de varianza % acumulado Total % de varianza % acumulado
1 1,193 39,761 39,761 ,403 13,435 13,435
2 1,007 33,576 73,337 ,158 5,267 18,702
3 ,800 26,663 100,000

Método de extraccion: factorizacion de eje principal.
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Figura 52 Andlisis factorial

De acuerdo con los resultados del analisis factorial, no es significativa la prueba
Bartlett ya que su probabilidad es menor del 5%, es decir no hay correlacion entre
las variables. Ademas, el KMO (Kaiser, Meyer y Olkin) con un valor de 0,488 es
menor que 0,8, por lo tanto, no es muy aceptable el analisis factorial. Por lo cual no
es adecuado realizar un andlisis factorial. Existen dos factores extraidos que
explican un 18,70% de la varianza. Es una solucion unidimensional porque el

primer factor explica méas del doble que la varianza que explica el segundo.
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3.6.Presentacién de resultados

3.6.1 Andlisis del cliente interno

El personal de la consulta externa muy pocas veces esta de acuerdo con el
ambiente de trabajo en el que se desenvuelve, a pesar de que se siente bastante parte
de un equipo de trabajo por las relaciones interpersonales que se crean entre ellos
su trabajo lo desarrolla de manera feliz. La motivacion que reciba el cliente interno
si influye en la calidad del servicio que brindan a los pacientes que acuden a la
consulta externa del Hospital Universitario de Guayaquil y asi mejor su rendimiento
dentro del trabajo. Consideran estar de acuerdo que recibir capacitaciones acordes
a las funciones que realizan ayuda a brindar un servicio de excelencia y poder
responder cualquier duda que llegasen a tener los pacientes. Los colaboradores de
la consulta externa muy pocas veces se sienten parte de un equipo de trabajo, al
estar las personas mas integradas a su ambiente de trabajo y formar parte de un
grupo hace que su trabajo sea ain mas eficaz ya que se mezclan las fuerzas y los
conocimientos. Mantener a los a los colaboradores felices brindandoles
capacitaciones de su interés y que vayan acorde a las funciones que realizan ayuda
a mejorar la imagen del Hospital. Actualmente los colaboradores se sienten muy

poco valorados y no sienten una gran relacion entre empresa y empleado.

3.6.2 Andlisis cliente Externo

El tiempo de espera del paciente para ser atendido por uno de los galenos de la
consulta externa del Hospital Universitario es de 30 a 40 minutos y a pesar de que
el tiempo de espera se dobla el médico no escucha el problema del paciente

atentamente como este quisiera ya que la gran afluencia de pacientes hace que la
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consulta sea apresurada y el paciente no sienta el interés genuino de ser ayudado a
solucionar su problema médico, debido a esto la informacion que le otorga el
medico al paciente hace que le plan médico y las recomendaciones que le dan no le
queden totalmente claras y genera la inconformidad del paciente al también generar
el comentario de que el personal de la consulta externa no es del todo amable y
servicial, aunque esta de acuerdo de que el personal estd informado para poder

responder cualquier duda.

Producto de los resultados obtenidos, al cliente interno se lo debe atraer y
desarrollar, asi como retener a los mas aptos. Al estar las personas mas integradas
en su ambiente de trabajo y ser parte de un grupo hara que este sea mas eficaz en el
servicio que prestan, combinando las fuerzas y conocimientos. Por lo anteriormente
expuesto y con base en el marco tedrico desarrollado en el Capitulo Il se propone
utilizar el modelo de Berry y Parasuraman (2012) que hace énfasis en que el
endomarketing, reconociendo como un cliente al trabajador, enfocandolo en ser una
ventaja competitiva de la empresa. La propuesta de solucion al problema de
investigacion sera: “Modelo de Endomarketing de Berry y Parasuraman para la
mejora de la calidad del servicio de consulta externa del Hospital Universitario

de Guayaquil”
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CAPITULO IV
4, PROPUESTA

41. Tema

Modelo de Endomarketing de Berry y Parasuraman para la mejora de la calidad

del servicio de consulta externa del Hospital Universitario de Guayaquil.

4.2.Listado de contenido y flujo de lo propuesta

La propuesta planteada se basa en el modelo de Berry y Parasuraman, donde el
objetivo es mejorar la calidad de servicio ofrecida por una organizacion, en este
caso el &rea de consulta externa del Hospital Universitario de Guayaquil. El listado
de contenido de la propuesta, estructura en la que resalta siete dimensiones

principales es el siguiente:

> Vision

> Obtener a los mejores talentos
> Preparacion del personal

> Trabajo en equipo

> Libertad dentro del trabajo

> Reconocimiento

> Clientes
Cada dimension busca satisfacer totalmente las necesidades de los clientes,
alcanzando cada una de sus perspectivas en cuanto al servicio, es por ello que en la

presente propuesta se desarrolla endomarketing que mejore la atencion al cliente
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del hospital, tomando en consideracion que son pacientes que buscan alivio a sus

dolores, asi como un trato compasivo y amable. En la figura 54 se muestra el flujo

de lo propuesta denominado Procesos de aplicacién de endomarketing:

Empleado
Involucrado y

participativo

Empleado

Como cliente

2

Tarea coma

producto

2

Empleado

Calidad de

Cliente
salisfecho

H

Ventaja
Competiliva

satisfecho - Actitudes Los servicios Gulidad da
Orientadas al percibidos Los
servicio sanvicios
percibidos
Aplicacian Interna de las ‘?:D:::
Teécnicas de Marketing Empleados

Orientados al
Cliente

Figura 53: Procesos de aplicacion de endomarketing

4.3. Desarrollo de la propuesta

Partiendo del modelo de Endomarketing de Berry y Parasuraman se

procedera a determinar cuales son las fortalezas y/o debilidades de la institucion de

salud asi como determinar las oportunidades y/o amenazas que se le presentan. Con

esta informacion se podra realizar un planteamiento estratégico, partiendo del

modelo propuesto como solucion.
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4.3.1. Vision

Ser reconocidos por la ciudadania como hospitales accesibles, que prestan una
atencion de calidad que satisface las necesidades y expectativas de la poblacion bajo
principios fundamentales de salud publica y bioética, utilizando la tecnologia y los

recursos publicos de forma eficiente y transparente.

Entre los factores internos y externos de esta variable se puede indicar que, la
entidad de acuerdo con su vision presenta un reconocimiento a nivel de la urbe
portefia, ademas de que ofrece el cubrimiento de todas las especialidades, aspectos
sobresalientes de sus funciones. Mantiene como oportunidades mejorar su imagen
competitiva y la atencion a todos los usuarios del Ministerio de Salud. Se puede
sefialar como debilidades la ubicacidn del hospital y la baja atencion al usuario,

generando como amenaza la pérdida de pacientes, asi como el despido de personal.

4.3.2. Obtener a los mejores talentos

El departamento de recursos humanos debe escoger dentro del mercado laboral a

los mejores candidatos para trabajar en la organizacion.

Referente a esta variable, se puede sefialar que como fortalezas existen el mayor
control para la contratacion de personal y una menor rotacion de personal. Las
oportunidades que presenta en cuanto al obtener a los mejores talentos son la
contratacion de personal con experiencia en atencion al usuario y mejorar el clima
laboral tanto interno como externo.

Como debilidades se puede sefialar el incremento del tiempo para contratar personal

y la involucracion de relaciones internas en la contratacion de personal., en cuanto

137



a la amenaza el despido y los cambios administrativos que se solicitan por parte de

los 6rganos superiores y la alta rotacion de personal médico con mayor frecuencia.

4.3.3. Preparacion del personal

Los colaboradores deben estar en constantes capacitaciones para poder mejorar su

desarrollo en las actividades laborales.

Su FODA se da por el mejor desempefio laboral, asi como la capacitacion continua.
Incrementar el grado de experiencia, en cuanto a las oportunidades la aplicacion de
nuevas técnicas de atencion al cliente. Se puede indicar que como debilidades esta
el desinterés del personal por acudir a las capacitaciones y como amenazas la falta
de aplicacion de las capacitaciones que reciben. Mayor inversion. Inversion mal

financiada.

4.3.4. Trabajo en equipo

En una organizacion el trabajo en equipo es indispensable, canalizar a todos los
departamentos a una sola meta que es la satisfaccion de las necesidades de los

clientes internos y externos.

El trabajo en equipos presenta como fortalezas la relacion interna, asi como el
servicio de calidad, ademéas de las oportunidades de mejorar la comunicacion
interna y lograr una mayor concentracion por parte de los clientes internos. En
cuanto a las debilidades se puede sefialar la gran cantidad de areas y la deficiencia
en la tecnologia para la comunicacion, ademas de la pérdida de informacion, asi

como informacion falsa.
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4.3.5. Libertad dentro del trabajo

La confianza en los trabajadores es primordial para que los mismos puedan
desarrollarse de la mejor manera, sin olvidar que hay reglamentos internos que

cumplir y metas organizacionales que alcanzar.

La libertad dentro del trabajo permite tener como fortalezas la confianza en las
labores y el servicio brindado por la alta gestion de calidad, surgen las
oportunidades de la tener una relacion interna eficaz, asi como una mejor relacion
con el cliente externo.

Por otro lado, surge como debilidad la libertad confundida y la tergiversacién de
la libertad concedida, como posibles amenazas la aparicion de disputas dentro de

la entidad, asi como la pérdida de compafierismo

4.3.6. Reconocimiento

El reconocimiento del esfuerzo del personal debe ser mediante incentivos que se

detallaran mas adelante.

Las fortalezas por indicar son la mayor productividad y la confianza interna, de
oportunidad existe el poder mejorar el servicio, asi como optimizar la atencién al
usuario. Como debilidad se sefiala la solicitud de reconocimientos continuos, asi
como las posibles existencias de disputas internas, y las amenazas de un

descontento con los reconocimientos, asi como la pérdida del clima laboral.
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4.3.7. Clientes

Los trabajadores también son clientes y sus necesidades deben ser cubiertas, de
modo que las actividades que realicen estén correctamente definidas. (Berry &

Parasuraman, 2012) (p. 31)

Se indican como fortalezas el trato diferente al trabajador, también el interés en el
trabajador; las oportunidades existentes son la efectividad en sus labores vy el
mejorar el desempefio laboral. Las debilidades son la imprudencia por parte de
ciertos empleados y la mala informacion recibida, ademéas de que surgen como
amenazas el bajo clima laboral y la pérdida de comparierismo, actitudes personales

y laborales negativas.

4.4PLANTEAMIENTO ESTRATEGICO

4.4.1. Anélisis FODA

Fortalezas

F.1.  Personal con experiencia en el servicio al cliente
F.2. Entidad con gran demanda de servicios.
F.3. Lugar apropiado para brindar un servicio de calidad.

F.4.  Especialistas reconocidos

Oportunidad

0O.1. Ser calificado como el hospital numero 1 atencion al cliente.

0.2. Mejorar los procesos para brindar un servicio de calidad.
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0.3. Aplicacion de la gestion de calidad en demas servicios brindado por los
empleados.

0.4. Apoyo del MSP para mejora de servicios

0.5. Acreditacion y certificaciones de titulacion y servicios
Debilidades

D.1. Carencia de capacitacion al personal de servicio al cliente.
D.2. Baja calidad del clima laboral.

D.3. Insatisfaccion del servicio brindado.

D.4. Falta de médicos

D.5. Falta de insumos

D.6. Recursos y presupuesto insuficiente

D.7. Sobrecarga de trabo al personal medico

Amenazas

A.l. Pérdidas de clientes

A.2. Disminucion de servicios.

A.3. Altarotacién de personal.

A.4. Creciente competencia de otras instituciones
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FACTORES INTERNOS CLAVES

VALOR
Importancia del factor
para que sea exitoso en

la industria de la empresa

CLASIFICACION

VALOR
PONDERADO

1 Personal con experiencia en el servicio al cliente 10% 2 0,20
2 Entidad con gran demanda de servicio 10% 4 0,40
3 Lugar apropiado para brindar un servicio de calidad 10% 3 0,30
4 Especialistas reconocidos 10% 4 0,40
ITEM DEBILIDADES

Carencia de capacitacion al personal de servicio al
1 ; P P 10% 1 0,10

cliente
2 Baja calidad del clima laboral. 5% 2 0,10
3 Insatisfaccion del servicio brindado. 5% 2 0,10
4 Falta de médicos 10% 2 0,20
5 Falta de insumos 10% 1 0,10
6 presupuesto insuficiente 10% 1 0,10
7 Sobrecarga de trabo al personal medico 10% 1 0,10

CLASIFICACION
VALOR Con cuanta eficacia
Importancia del factor responden las VALOR
FACTORES EXTERNOS CLAVES para tener éxito en el |estrategias actuales de| PONDERADO
sector de la empresa la empresa a dicho
factor
Se basan en el sector: - basan.en B
ITEM OPORTUNIDADES 0 -sin importancia |20 %%
. 1 - deficiente
1- muy importante
4- excelente
1 Ser calificado como el hospital nimero 1 atencion al cliente 5% 2 0,10
2 Mejorar los procesos para brindar un servicio de calidad. 5% 2 0,10
Aplicacion de la gestion de calidad en demés servicios o

3 brindado por los empleados. 10% 4 0,40

Apoyo del MSP para mejora de servicios (apertura para o
4 identificar debilidad) 20% 1 0,20
5 acreditacion y certificaciones de titulaciones y servicios 15% 3 0,45

Figura 54 :Analisis FODA
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1 Pérdida de clientes 5% 1 0,05
2 Disminucion de servicios. 5% 3 0,15
3 Alta rotacion de personal. 10% 2 0,20
4 Creciente competencia de otras instituciones 15% 2 0,30



Evaluacion de resultados

Factor externo

EVALUACION DE RESULTADO FACTOR EXTERNO

la empresa responde bien a las

SiVP > 2,50 == oportunidades

y amenazas

la empresa no esta aprovechando las
SiVP < 2,50 == oportunidades y las amenazas pueden

hacer mucho dafio

CLASIFICACION

4

Las estrategias de la empresa no

amenazas externas

aprovechan las oportunidades ni evitan las [oportunidades existentes y reducen al

Las estrategias de la empresa
aprovechan en forma eficaz las

minimo los efectos adversos
potenciales de las amenazas externas

Figura 55: Evaluacidn de resultados factor externo

Se puede asegurar que la empresa, en este caso el Hospital Universitario de

Guayaquil en su area externa, no se encuentran aprovechando de forma correctas

las oportunidades por ende las amenazas puede significar un dafio circunstancial a

la entidad.
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Factor interno

EVALUACION DE RESULTADO FACTOR INTERNO

SiVP > 2,50 ==> empresa solida internamente

SiVP <2,50 == empresa es débil internamente

CLASIFICACION

La empresa es totalmente débil La empresa es totalmente solida
internamente internamente

Figura 56: Evaluacion de resultados factor interno

Se puede observar que esta casa de salud presenta una debilidad interna, por lo
que se puede discernir la necesidad de las estrategias de endomarketing para poder
mejorar la calidad de la atencidn al usuario, optimizando la relacién y el clima del

cliente interno y este se sienta a gusto con su puesto de trabajo.
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44.2. ESTRATEGIAS

Tabla 21: Estrategias DAFO

Estrategias FO

Estrategias DO

E1: Desarrollar un programa de capacitaciones por competencia para
cliente interno

E4: Analizar y mejorar los procesos respecto a la gestion de talento humano
eliminar las deficiencias en la administracion del personal

E2: Gestionar presupuesto para la adquisicion de implementos
medicos

E5: Desarrollar un manual de servicio al cliente externo

E3: Realizar una reestructuracion de areas para completar los servicios
y reducir el tiempo de respuesta

E6: Generar sistemas de evaluacion del servicio recibido

Estrategias FA

Estrategias DA

E7: Establecer modelos de control para evitar la pérdida de clientes

E10: Mejorar las relaciones interpersonales del cliente interno

E8: Aumentar la gama de servicios para el cliente externo

E11: Disminuir la rotacion de personal para que no afecte a la rotacion del
mismo

E9: Demostrar la capacidad del cliente interno.

E12: Cubrir la demanda de médicos calificados.

Elaborado por: Autora
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4.4.3. ACCIONES

Estrategia 1: Desarrollar un programa de capacitaciones por competencia para cliente

interno.

Estrategia 1:
Desarrollar un

TIEMPO DE EJECUCION

i W | w
o 1] o
programa de PRESUPUESTO | RESPONSABLE |2 | £ (8| 2|2|2|o|8|2|&|E|E
capacitaciones por g e Elz(z(3(8lE|l2lE|3
competencia para Wi = <1=21~1~2 51813 g
. . 72} =z
cliente interno
Desarrollar un
DNC
diagnostico de
A1l | necesidades de $0 Talento humano

capacitacion
para el cliente
interno

A2

Identificar las 5
competencias
mas requeridas
en el area de
consulta externa

$0

Talento humano

A3

Disefio e
implementacion
del programa de
capacitaciones

$1000

Talento humano

TOTAL

$ 1000
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Estrategia 2: Gestionar presupuesto para la adquisicion de implementos médicos

Estrategia 2:
Gestionar
presupuesto para
la adquisicion de
implementos
medicos

PRESUPUESTO

TIEMPO DE EJECUCION

RESPONSABLE

ENERO

FEBRERO

MARZO
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO

AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE
NOVIEMBRE

DICIEMBRE

Elaborar plan
operativo
anual en base
a los histéricos

Ad

$0

Departamento
Financiero y
Planificacion

Solicitar
requerimientos
de cada area
en base los
historicos

A5

$0

Departamento de
financiero

Elaboracion
del Plan anual
de compra en
base a los
requerimientos
por area

A6

$0

Departamento de
financiero y
Compras

TOTAL

$0

Estrategia 3: Realizar una reestructuracion de areas para completar los servicios y

reducir el tiempo de respuesta

Estrategia 3:
Realizar una

de areas para
completar los
servicios y
reducir el
tiempo de
respuesta

reestructuracion

PRESUPUESTO

RESPONSABLE

TIEMPO DE EJECUCION

ENERO

FEBRERO
MARZO
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO
AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

Analizando
la

produccion
hospitalaria

A7

$0

Gerencia
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Vincular
areas para
que el
servicio sea
mas répido

A8

$0

Gerencia

Automatizar
procesos
actuales
haciendo uso
de las TIC's

A9

$500

Gerencia

TOTAL

$500

Estrategia 4: Analizar y mejorar los procesos respecto a la gestion de talento humano
eliminar las deficiencias en la administracién del personal

Estrategia 4:

TIEMPO DE EJECUCION

Analizar y
mejorar los
procesos ,respecto " ul
alagestionde | ppegpyUESTO |RESPONSABLE |2 | €8 22 2 0|8 8 & 2| &
talento humano ble|z|Zlz|z|2|8|d|2|ad|3
eliminar las 5@§<§9’9’25g8§
deficiencias en la 2 =|°
administracion
del personal

Identificar

los procesos
A10 | de gestion de $0 Talento humano

talento

humano

Analizar los

procesos

actuales para Gerencia /
All identificar %0 Talento humano

posibles

mejoras

Realizar una

reingenieria

de los

procesos Gerencia /
Al2 eliminando $0 Talento humano

actividades

superfluas

dentro del

148




flujo de
procesos

TOTAL

$0

Estrategia 5: Desarrollar un manual de servicio al cliente externo

Estrategia 5:
Desarrollar un
manual de servicio
al cliente externo

PRESUPUESTO

RESPONSABLE

TIEMPO DE EJECUCION

ENERO

FEBRERO

MARZO
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO

AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

Al3

Identificar los
servicios que
se brindan, asi
como las
politicas y todo
lo concerniente
a los mismos

$0

Talento humano

Al4

Restructurar el
manual de
procedimientos
de consulta
externa con las
nuevas leyes
de proteccion
al paciente.

$0

Talento
humano/Planificacion
/Calidad

Al5

Socializar el
manual de
servicio tanto
al cliente
interno como
externo

$200

Talento humano

TOTAL

$200
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Estrategia 6: Generar sistemas de evaluacion del servicio recibido

Estrategia 6:
Generar sistemas
de evaluacién del
servicio recibido

PRESUPUESTO

RESPONSABLE

TIEMPO DE EJECUCION

ENERO

FEBRERO

MARZO
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO

AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

Al6

Incentivar el
uso del
buzon de
quejas y
sugerencias
por parte del
cliente
externo

$200

Atencion al
usuario

Al7

Realizar
encuestas al
cliente
externo para
conocer su
percepcién
del servicio
brindado

$300

Atencion al
usuario

Al8

Establecer
indicadores
para evaluar
el desempefio
del servicio

$0

Atencion al
usuario

TOTAL

$500
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Estrategia 7: Establecer modelos de control para evitar la pérdida de clientes

Estrategia 7:
Establecer
modelos de
control para
evitar la pérdida
de clientes.

PRESUPUESTO

RESPONSABLE

TIEMPO DE EJECUCION

ENERO

FEBRERO

MARZO
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRE
OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

Identificar
los puntos
de fallay
problemas
enel
Servicio

Al9

$0

Gerencia /
Direccion
Asistencial

Evaluar
modelos de
control

A20

$0

Gerencia/Direccion
Asistencial

Hacer
seguimiento
de
tratamiento
por via
telefonica

A21

$1000

Gerencia/Direccion
Asistencial

TOTAL

$1000

Estrategia 8: Aumentar la gama de servicios para el cliente externo

Estrategia 8:
Aumentar la
gama de servicios
para el cliente
externo

PRESUPUESTO

RESPONSABLE

TIEMPO DE EJECUCION

ENERO

FEBRERO

MARZO
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO

AGOSTO

SEPTIEMBRE
OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

Identificar
las
necesidades
mediante el
analisis de
demanda de
servicios

A22

$0

Atencion al
cliente y
planificacion
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Informe
técnico de
los servicios
a solicitar

A23

$0

Direccion
Asistencial

Solicitar
aprobacion a
la
coordinacion
zonal 8 para
la aplicacion

A24

$0

Atencion al
cliente

TOTAL

$0

Estrategia 9: Demostrar la capacidad del cliente interno.

Estrategia 9:
Demostrar la
capacidad del
cliente interno.

PRESUPUESTO

RESPONSABLE

TIEMPO DE EJECUCION

ENERO

FEBRERO

MARZO
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO

AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

Establecer
indicadores
de
desempefio

A25

$0

Talento humano

Realizando
evaluaciones
de
conocimiento
en base al
perfil del
cargo por
Zimbra

A26

$0

Talento humano
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Realizando
una
evaluacion
de
pensamiento
analitico,
conceptual y
estratégico

A27

$300

Talento humano

TOTAL

$300

Estrategia 10: Mejorar las relaciones interpersonales del cliente interno

Estrategia 10:
Mejorar las
relaciones
interpersonales
del cliente
interno

PRESUPUESTO

RESPONSABLE

TIEMPO DE EJECUCION

ENERO

FEBRERO

MARZO
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO

AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

Realizando
actividades
recreativas
grupales

A28

$300

Talento humano

Observacion
de la
satisfaccion
laboral

A29

Talento humano

Realizando
actividades
dinamicas
de
cooperacion

A30

$500

Talento humano

TOTAL

$800
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Estrategia 11: Disminuir la rotacion de personal para que no afecte a la rotacion

del mismo

Estrategia 11:
Disminuir la
rotacion de personal
para que no afecte a
la rotacion del
mismo

PRESUPUESTO

RESPONSABLE

TIEMPO DE EJECUCION

ENERO

FEBRERO

MARZO
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO

AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

A3l

Definir y dar a
conocer el
perfil de cada
puesto de
trabajo

$0

Talento humano

A32

Premiar por
objetivos
alcanzados
tanto
departamentales
como
individuales

$200

Talento humano

A33

Brindando un
trato amigable
al colaborador

$0

Talento humano

TOTAL

$200
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Estrategia 12: Cubrir la demanda de médicos calificados.

Estrategia 12:
Cubrir la
demanda de
médicos
calificados.

PRESUPUESTO

RESPONSABLE

TIEMPO DE EJECUCION

ENERO

FEBRERO

MARZO
ABRIL
MAYO
JUNIO
JULIO

AGOSTO
SEPTIEMBRE
OCTUBRE

NOVIEMBRE

DICIEMBRE

A34

Analizar la
demanda de
los servicios
de consulta
externa

$0

Talento humano

A35

Establecer
lineamientos
del perfil de
los médicos
a contratar

$0

Talento humano

A36

Llevar a
cabo el
proceso de
seleccion de
personal

$2.641

Talento humano

TOTAL

$2.641

155




4.4.4. PRESUPUESTO

Tabla 22: Presupuesto y recursos

Cadigo Descripcion Costo
anual
Desarrollar un programa de capacitaciones por competencia
El para cliente interno $1000
E2 Gestionar presupuesto para la adquisicion de implementos $0
médicos
E3 Realizar una reestructuracion de areas para completar los $500
servicios y reducir el tiempo de respuesta
Analizar y mejorar los procesos respecto a la gestion de
E4 talento humano eliminar las deficiencias en la administracion $0
del personal
E5 Desarrollar un manual de servicio al cliente externo $200
E6 Generar sistemas de evaluacion del servicio recibido $500
£7 Es_tablecer modelos de control para evitar la pérdida de $1000
clientes
ES8 Aumentar la gama de servicios para el cliente externo $0
E9 Demostrar la capacidad del cliente interno. $300
E10 | Mejorar las relaciones interpersonales del cliente interno $800
E11 Dism_ipuir la r(_)taci()n de personal para que no afecte a la $200
rotacion del mismo
E12 | Cubrir la demanda de médicos calificados. $2.641
Total $7.141

Elaborado por: Autora

En relacion al presupuesto necesario para la ejecucion de las estrategias y
sus acciones propuestas, se debe puntualizar que el presupuesto con el cual el
Hospital Universitario de Guayaquil realiza sus actividades proviene del estado,
especificamente es asignado por la Coordinacion Zonal 8y el Ministerio de
Trabajo. En base a lo anteriormente mencionado dentro de esta propuesta no se hara
un andlisis de VAN y TIR debido a que al ser esta una entidad publica esta inversion
de $7141 necesarios para desarrollar la propuesta se maneja como presupuesto de

capital, es decir el gobierno da el dinero para que el proyecto funcione por ende no

hay un retorno de inversion.
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45.MONITOREO Y CONTROL

Tabla 23: Cuadro de mando integral

[}

[ S =} ko] @ %)
= @ ko . < S @ 8 e ™ \©
5 o N g _ g _ Unidad 58 g 5 5 g | g
It Objetivos estratégicos | S Acciones =3 Indicador de Meta S35 = 5 S S b P
o 7] 7] did 3 @ 2 5 s I3 < 18 o
o e 2 medida 8 E O 2 A 3 < | <
o o o s 14 <

Desarrollar un

DNC
diagndstico de NGmero de
Al | necesidadesde | S gy # 6 Trimestral 6 4 1 TALENTO HUMANO
NI capacitaciones
capacitacion
% para el cliente
% Desarrollar un interno
= programade | o Identificar las 5
Z op1 | capacitaciones | & competencias
o] por competencia | —i més requeridas | o NUmero de
E para cliente @ | A2 eneldreade | ® | capacitaciones requeridas # 5 Mensual 5 3 1 TALENTO HUMANO
u interno consulta
d externa
Disefio e .
implementacion | 8 Informe de las
A3 del programa de ; necesidades # 6 Anual 6 4 1 TALENTO HUMANO

capacitaciones
8 Gestionar
] presupuesto Elaborar plan A L
= - probacion del Plan
% OE2 pz_ar'a'I’a 2 | A4 operativo anual S | operativo anual en base a % 100 Anual 100 90 75 DPTO. FINANCIERO ¥
Z adquisicion de en base a los 105 historicos PLANIFICACION
z implementos histéricos
o médicos
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Solicitar

respecto a la

talento humano

identificados

requerimientos NUmero de
A5 | decadaéreaen | 3 requerimientos # 4 Anual 4 2 1 DPTO. FINANCIERO
base los solicitados
histéricos
Elaboracion del
Plan anual de
po | comermone | o | Aptaingefn | oo | a0 | o | w0 fsof s | DPTOSNANCIEROY
requerimientos
por area
Analizando la indice de produccion
A7 produccion a hospirt)alaria % 100 Mensual 100 90 75 GERENCIA
hospitalaria
Realizar una
reestructuracion
de &reas para
o
- OE3 compl_et_arlos 3
o} servicios y e Vincular &
&a reducir el incutar arelas Desempefio de las reas
9 tiempo de Ag | P | @ | encuantoal servicio % 100 Anual 100 |95| 80 GERENCIA
respuesta ; i
g p més rapido brindado
Automatizar
procesos o . .
A9 actuales 3 Me‘(’r"’l‘ociep':’;cgsc’gpos % 100 | Trimestral | 100 |90 | 75 GERENCIA
haciendo uso de | ¥
las TIC's
ey ||| et | oo procssose |
OE4 procesos & | ALO gestion de e gestion de TH # 8 Trimestral 8 5 2 TALENTO HUMANO
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gestion de
talento humano
eliminar las
deficiencias en
la
administracion
del personal

All

Analizar los
procesos
actuales para
identificar
posibles
mejoras

$0

Mejoras identificadas

Semestral

GERENCIA/TALENTO
HUMANO

Al12

Realizar una
reingenieria de
los procesos
eliminando
actividades
superfluas
dentro del flujo
de procesos

$0

NUmero de procesos
mejorados

Anual

GERENCIA/TALENTO
HUMANO

CLIENTE EXTERNO

OE5

Desarrollar un
manual de
servicio al

cliente externo

$200

Al3

Identificar los
servicios que se
brindan, asi
como las
politicas y todo
lo concerniente
a los mismos

$0

NUmero de servicios y
politicas identificados

10

Anual

10

TALENTO HUMANO

Al4

Restructurar el
manual de
procedimientos
de consulta
externa con las
nuevas leyes de
proteccion al
paciente

$0

Porcentaje de mejora del
manual de procedimiento

%

100

Mensual

100

90

75

TALENTO HUMANO /
PLANIFICACION/CALIDAD

Al5

Socializar el
manual de
servicio tanto al
cliente interno
como externo

$200

Porcentaje de clientes
que conocen sobre el
manual de servicio

%

100

Trimestral

100

90

75

TALENTO HUMANO
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Incentivar el
uso del buzén

NUmero de quejas y

de quejas y S h i
Al6 - & | sugerencias de parte del % 100 Anual 100 85 75 ATENCION AL USUARIO
sugerencias por | ¢ .
. cliente externo
parte del cliente
externo
Realizar
Generar encuestas al
OE6 sistemas de § cliente externo | o NUmero de encuestas i
evaluacion del | & | A17 | paraconocersu | & | realizadas / Namero de % 100 Anual 100 85 75 ATENCION AL USUARIO
servicio recibido percepcion del | ¥ | encuestas programadas
servicio
brindado
Establecer
61 indicadores NUmero de indicadores .
x Al8 | paraevaluar el g leci # 5 Trimestral 5 3 1 ATENCION AL USUARIO
= desempefio del establecidos
> p
O servicio
]
Identificar los )
puntos de falla | o NUmeros de fallas y . GERENCIA/DIRECCION
AL9 y problemasen | ¢ | problemas encontrados # 0 Trimestral 0 ! 3 ASISTENCIAL
el servicio
E]thagfscgg S A20 mEEiI:II(l)J:Be 2 Modelos de control # 4 Anual 4 2 1 GERENCIA/DIRECCION
OE7 control para | S control @ ASISTENCIAL
evitar la pérdida | «
de clientes
cequinionto de | 8 | Nimero de sequimientos GERENCIA/DIRECCION
A21 tra%amiento or ‘3 via telefénica / Numero % 100 Anual 100 80 70 ASISTENCIAL
. top 7S de clientes externos
via telefénica
Identificar las
e e Aumentar la necesidades
zo gama de o mediante el o Necesidades ATENCION AL USUARIO Y
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Informe técnico

Informes técnicos

A23 | de los servicios | # 6 Anual 6 4 1 DIRECCION ASISTENCIAL
A presentados
a solicitar
Solicitar
aprobacitn a la Aprobacion de la No .
A24 | coordinacion 909 % C | Aprobado |  Anual Aprobado bad ATENCION AL USUARIO
zonal 8 para la coordinacion Zonal 8 aprobado
aplicacion
Establecer Numero de indicadores
A25 | indicadoresde | & de desempefio # 5 Trimestral 5 3 1 TALENTO HUMANO
desempefio
N Realizando
Z evaluaciones de
w conocimiento | o Resultados de
o 0,
s Demostrar la 5 A26 en base al perfil | @ evaluaciones % 100 Anual 100 90 80 TALENTO HUMANO
ﬁ OE9 | capacidad del | & del cargo por
a cliente interno. | ¥ Zimbra
E Realizando una
2 evaluacién de
. o . .
N A27 pe;;zal?t‘i'fgto S N"’géﬁﬂg;@”ﬁ%ﬂgnw % 100 Anual 100 |95 85 TALENTO HUMANO
’ &
& conceptual y
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T .
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cooperacion

cooperacion realizadas
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OE11

Disminuir la
rotacion de
personal para
que no afecte a
la rotacion del
mismo

$200

A3l

Definir y dar a
conocer el
perfil de cada
puesto de
trabajo

Porcentaje de perfiles
definidos

%

100

Anual

100

95

85

TALENTO HUMANO

A32

Premiar por
objetivos
alcanzados
tanto
departamentales
como
individuales

Incentivos entregados

%

100

Trimestral

100

80

70

TALENTO HUMANO

A33

Brindando un
trato amigable
al colaborador

$0

Satisfaccion laboral del
colaborador

%

100

Trimestral

100

80

70

TALENTO HUMANO

TALENTO HUMANO: PROCESOS DE

SELECCION

OE12

Cubrir la
demanda de
médicos
calificados.

$2.641

A34

Analizar la
demanda de los
servicios de
consulta
externa

$0

Servicios analizados

%

100

Semestral

100

80

70

TALENTO HUMANO

A35

Establecer
lineamientos
del perfil de los
médicos a
contratar

$0

Porcentaje de
lineamientos establecidos

%

100

Anual

100

80

70

TALENTO HUMANO

A36

Llevar a cabo el
proceso de
seleccion de
personal

$2.641

Duracion del proceso de
seleccion

Meses

Anual

TALENTO HUMANO

Elaborado por: Autora
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4.6.Impacto/Producto/Beneficio Obtenido

4.6.1. Impacto econémico

Al existir falencias en cuanto a la manera en la que se ofrece el servicio al
usuario en el area de consulta externa del Hospital Universitario de Guayaquil, se
evidencia una disminucion de pacientes en esta area. Por esto la implementacion de
este plan que pretende incentivar al recurso humano o cliente interno del hospital
comprometiéndolo con la institucion, todo esto mediante estimulos econémicos,
capacitaciones, mejores instalaciones e implementos para que desarrollen de mejor

manera sus actividades.

De lo sefialado anteriormente, se pueden destacar las actividades planteadas
en base a los objetivos estratégicos que tienen una mayor repercusion en la

propuesta y a las cuales se debe priorizar en el desarrollo de la misma:

e Al: Desarrollar un DNC diagnéstico de necesidades de
capacitacion para el cliente interno: mediante la identificacién de
los conocimientos, destrezas y habilidades que requieren los clientes
internos se podra dirigir los recursos a area o actividades de mayor
demanda de los mismos con la finalidad de alcanzar los objetivos
organizacionales lo que a su vez mejora la productividad y permite
brindar un servicio de calidad.

e A4: Elaborar plan operativo anual en base a los histéricos: la
elaboracion de este POA contribuird en gran medida al cumplimento
de los objetivos estratégicos de la organizacion, en este plan se

especificara el “codmo” para alcanzar estos objetivos.
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A6: Elaboracion del Plan anual de compra en base a los
requerimientos por area: uno de los factores que influyen en gran
medida en el desempefio del colaborador es el acceso que estos
tienen a los recursos materiales necesarios para el cumplimiento de
sus funciones. Por esta razon se propone realizan un plan anual de
compra en el cual se detallen cada uno de los requerimientos en
cuanto a equipos, materiales tanto médicos como de oficina en
general, entre otros recursos necesarios de cada area.

AT7: Analizando la produccion hospitalaria: con el control que se
dé a la produccién hospitalaria, es decir a la cantidad de recursos
utilizados en el cumplimiento de las funciones respectivas, asi como
del nimero de usuarios diarios a la entidad, esta relacion seré clave
en cuento a tomar medidas para alcanzar indices de eficiencia en
cuanto al servicio.

All: Analizar los procesos actuales para identificar posibles
mejoras: la identificacion de los procesos actuales permite una
visualizacion mas clara de cada una de la actividades que se
desarrollan para el cumplimiento de los mismos ayudando a
evidenciar cuales son las actividades innecesarias dentro del proceso
0 aquellas que se pueden fusionar con otras, con esto se espera
reducir el uso de recursos y lo mas importante, el tiempo que se
emplea contribuyendo asi a brindar un servicio de calidad, eficaz y

agil.
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Al13: Identificar los servicios que se brindan, asi como las
politicas y todo lo concerniente a los mismos: con esta actividad
se pretende determinar cada uno de los servicios de los que se
encarga el area de consulta externa para de esta manera elaborar un
manual de servicio al usuario con el cual garantizar la satisfaccion
de sus necesidades, ya que en este manual se determinara las
verdaderas necesidades, demandas y deseos de los usuarios. Lo
puntualizado anteriormente permite disefiar un servicio mas
competitivo y diferenciado.

A19: Identificar los puntos de falla y problemas en el servicio: a
través de esta actividad la entidad podrd tomar las medidas
correctivas necesarias para dar solucién a las fallas y problemas que
se identifiquen ejerciendo de esta manera un mayor control del

servicio que se brinde y agilitando el proceso del mismo.

Estas actividades buscan mejorar el servicio a través del incentivo al cliente
interno, y de la mejora y automatizacion de los procesos actuales, esto permitira un

ahorro en cuestion de tiempo y dinero a un mediano plazo con una inversion de

Impacto social

A través de la implementacidn de este plan se cumple con el Objetivo 3 del
Plan Nacional de Buen Vivir. El objetivo principal de este proyecto radica en la
mejora de la atencidén al cliente del area de consulta externa del Hospital

Universitario de Guayaquil poniendo en practica el endomarketing, con el fin de
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comprometer y motivar a los trabajadores con la razén de ser del hospital para que

a su vez estos brinden a los usuarios cotidianos un servicio de calidad.

El disefio de esta propuesta involucra a todos los niveles jerarquicos de la
organizacion, ya que la finalidad de la propuesta radica en que todos los empleados
conozcan, se enfoquen y comprometan con los planes y estrategias que el hospital
decida emprender, de la misma manera la organizacién debe ofrecer a sus
colaboradores un ambiente adecuado para desempefiarse, asi como incentivos tanto

econdmicos como de crecimiento laboral y en cuanto conocimientos.

El impacto que se espera obtener al ejecutar la propuesta planteada es que
el hospital se destaque por el servicio al cliente en el area de consulta externa y de

esta manera alcanzar el cumplimiento de los objetivos y su correcta ejecucion.
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CONCLUSIONES

El endomarketing es una herramienta que incentiva el compromiso que el
cliente interno orienta a las actividades que desempefia, contribuyendo en el
logro de las metas estratégicas, incrementado los indices de productividad, y
en consecuencia la obtencidén de mayores beneficios y mejores resultados.

La propuesta de investigacion se sustenta en el Modelo de Endomarketing de
Berry y Parasuraman la cual reconoce al trabajador como un cliente de la
organizacion a la cual presta sus servicios.

La identificacion de los procesos actuales del area de consulta externa del
Hospital Universitario de Guayaquil contribuyo en la sistematizacion de dichos
procesos, asi como en su eficiencia, reduciendo de esta manera el tiempo que
se invierte en llevarlos a cabo y agilitando el servicio.

Un eficiente servicio contribuye en gran medida a que la atencion sea éptima,
personalizada y adecuada a las necesidades de cada cliente, y asi satisfacer a la
demanda del hospital con el servicio brindado.

Implementar el plan de Endomarketing propuesto en la organizacion, permitira
al hospital contar con empleados vinculados a la razon de ser institucional,
creando una cultura de confianza y mejorando la comunicacion interna.

Entre los aspectos que motivan al cliente interno se pueden destacar las
compensaciones econdmicas, ofrecer un ambiente laboral 6ptimo, oportunidad
de crecimiento en cuanto a conocimientos y de ascender laboralmente en base
a su desempefio.

A diferencia de las empresas con fines de lucro la entidad publica objeto de

este estudio busca la gratuidad del servicio que brinda por lo tanto no se
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requiere realizar ningun tipo de recuperacion de la inversion ya que se ele
presupuesto se lo considera como un gasto de capital.

El principal inconveniente que se tuvo al momento de desarrollar este estudio
es la poca disponibilidad de acceder a informacion sobre este ente pablico

especificamente en la parte de presupuesto.
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RECOMENDACIONES

En el presente estudio se indican las siguientes recomendaciones:

Implementar las estrategias de marketing planteadas en el estudio, con la
finalidad de fidelizar al cliente interno y mejorar el servicio que se brinda
atrayendo de esta forma al usuario final.

Analizar constantemente el grado de satisfaccion laboral de sus clientes
internos, con la finalidad de tomar medidas correctivas a través de
estrategias que permitan que los colaboradores se sientan motivados y
comprometidos con las metas estratégicas establecidas por la institucion y
el area de consulta externa.

Dar seguimiento a los procesos del area para de esta manera ejercer una
reestructuracion de los mismos, asi como su automatizacion si se lo
requiere, contribuyendo de esta manera a agilitar el servicio.

Medir con cierta frecuencia el indice de satisfaccion tanto del cliente interno
como del externo para lograr la mejora continua.

Mantener bien definidas las metas y objetivos del area para que si los
colaboradores tengan un rumbo concreto al cual direccionarse y ayudar al
éxito de la organizacion.

Controlar el cumplimiento de cada una de las estrategias propuestas, asi
como de la inversion requerida en ciertas actividades detalladas con el fin
de cumplir las metas planteadas en el proyecto.

Propiciar la transferencia de los conocimientos y experiencias adquiridos en

este estudio mediante ponencias en la IV Reunion Cientifica INPIN 2017:

169



Investigacion para la innovacion, dando a conocer los beneficios de aplicar
un plan de endomarketing en las organizaciones.

Reducir la rotacion de personal debido a que la restructuracion del
organigrama de la institucion genera que los procesos se atrasen ya que al
Ilegar una nueva persona al equipo de trabajo esta debe informarse de cémo
se ejecutan las actividades en su puesto de trabajo, asi como las funciones

que le competen al mismo.
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ACTORES

Individuos

Anexo 1. Andlisis de involucrados

ANEXOS
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176
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Anexo 2. Fuentes de informacién

“Estudio para un mejoramiento del departamento de servicio al cliente del Hospital del Nifio Roberto Gilbert
Elizalde de la Ciudad de Guayaquil” Fuente especificada no valida.

“Evaluacion de la calidad y calidez de Atencion a los Usuarios del Subcentro de Salud “El Bosque”. Propuesta
gerencial de Mejoramiento” Fuente especificada no vélida.

Estudiar la “Aplicacion del proceso de atencion de enfermeria en el postquirdrgico inmediato y mediato en adultos del
bibliografia | Hospital Universitario de Guayaquil” Fuente especificada no valida.
“El desempefio laboral en la seccion de consulta externa del departamento de estadistica del Hospital Provincial
Docente Ambato y su influencia en la Satisfaccion del cliente” Fuente especificada no valida.
Profesores que estan realizando proyecto de investigacion “Reduccion del tiempo de espera para atencion en
consulta externa, Hospital Universitario de Guayaquil”
Dr. Ricardo Carrera Bustos jefe de consulta externa Hospital Universitario de Guayaquil
Consultar a . . . . o
Dr. Augusto Garcia Calero Gerente Hospitalario del Hospital Universitario
expertos
Dr. Julio L6pez Marin Coordinador Zonal Salud 8
Se observo al personal administrativo y se evidencia que existe interés, pero no hay implementacion de
estrategias que mejoren el desempefio del personal o demas trabajadores.
Observary | Frente al personal de consulta externa se muestra falta de motivacion, compromiso y conocimientos para manejo
Analizar de conflictos [por parte de usuarios], poco conocimiento de estrategias de atencion al cliente.

Las entidades que desempefian labores conjuntas se mantienen como organismos aislados de los procesos
generales del Hospital, poca integracion frente a normativas y politicas.
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Anexo 3. Arbol del Problema

DISMINUCION DE LA CALIDAD DE VIDA DE LA POBLACION

Acumulacion de pacientes Mala imagen del hospital Quejas constantes

Sobre agendamiento Alto indice de quejas Insatisfaccion

DEFICIENTE ATENCION AL USUARIO EN EL AREA DE CONSULTA EXTERNA DEL HOSPITAL
UNIVERSITARIO DE GUAYAQUIL

Ausencia de agilidad en los

Bajo numero de personal médico
procesos

Baja capacitacion del personal

Reduccion del presupuesto Limitados conocimiento de los

: . . Proceso de seleccion ineficiente
sistemas informaticos
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Anexo 4. Arbol de Objetivos

OPTIMA CALIDAD DE VIDA DE LA POBLACION

Atenci6n fluida de Mejor imagen del hospital s L

pacientes t

Eficiente atencion al usuario en el area de consulta
externa del Hospital Universitario de Guayaquil

- / I -
N\ /
- Optimos conocimientos

Mayor aSlgnaClén de en manejo de procesos Mejora del proceso de

presupuesto informaticos contratacion del personal
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Anexo 5. Delimitacion de Variables del tema de investigacion

CUADRO DE IDENTIFICACION DE VARIABLES

OBJETIVO

VARIABLE
INDEPENDIENTE

VARIABLE
DEPENDIENTE

GENERAL

Establecer endomarketing en la mejora de la
atencion al cliente, area de consulta externa,

Hospital Universitario

ENDOMARKETING

ATENCION

ESPECIFIC
(0]

Identificar los procesos que desmejoran la

atencion del paciente en la consulta externa

PROCESOS

ATENCION

Determinar las necesidades de capacitacion del
personal que atienden en la consulta externa del

Hospital Universitario

CAPACITACION

ATENDER

Establecer los aspectos motivacionales para que

el personal incremente su productividad

ASPECTOS
MOTIVACIONALES

INCREMENTE SU
PRODUCTIVIDAD

Establecer un plan de endomarketing que busque
la mejora de la relacion y bienestar interno del

personal del Hospital Universitario de Guayaquil

PLAN DE
ENDOMARKETING

MEJORA DE LA
RELACION Y
BIENESTAR

INTERNO DEL
PERSONAL
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Anexo 6. Antecedentes referenciales y de investigacion

OBJETO DE ESTUDIO: ENDOMARKETING Y LA ATENCION EN CONSULTA

EXTERNA
. Luis Jiménez R., .
Autores Melva Churquipa Y. . I. Sanchez C.
Ramiro Gamboa S.
La relacion entre el marketing La comunicacion interna y
interno y el compromiso | End Keting: su vinculacién con la
organizacional en el personal E _En omarketing: eficiencia laboral del
Tema aplicado al talento clave
del centro de Salud CLAS . personal de consulta
. . interno en el sector salud )
Santa Adriana - Juliaca en el externa del Hospital
periodo 2016 General Docente Ambato
2?:;%;%?2;3&1%?326693%ﬁﬁlrzljisg http://www.fesc.edu.co/Revist | http://repositorio.uta.edu.ec/jspu
Fuente 2 Yanaui Melva Yulenv ndfose as/0JS/index.php/mundofesc/a | i/bitstream/123456789/25403/1/
U1 UIENY.PALESET | 1o le/view/89/138 27%20GIS.pdf
uence=1&isAllowed=y
CAMPO DE Marketing interno y el El Endomarketing: en el | La comunicacion interna
ACCION compromiso organizacional sector salud y la eficiencia laboral
Determinar la relacion que Presentar el
existe entre el marketing . . . -
) . endomarketing como Determinar la vinculacion
interno y el compromiso X - S
7 herramienta gerencial y entre la comunicacion
organizacional en el personal roceso de gestion interna con la eficiencia
Clefizves del Centro de Salud CLAS tpomando engconsidéraci()n laboral del personal de
(Comunidades Locales de | | d | P del
Administracién de Salud) e actga contexto de Cons_u ta Externa de
) ; cambios en el sector Hospital General Ambato.
Santa Adriana — Juliaca en el salud
periodo 2016
Enfoque cuantitativo, Investigacion Enfoque_ cuall- .
. método deductivo de disefio | Bibliografica, enfoque cuantitativo, gn_estudlo
Disefio de ’ de tipo descriptivo

investigacion

no experimental, con un
estudio de tipo descriptivo
correlacional

cualitativo, tipo
exploratoria, Método
analitico-sintético.

correlacional,
investigacion bibliogréfica
y de campo.

Instrumentos
parala
recolecciéon
de datos

*Cuestionario de marketing
interno

*Cuestionario de
compromiso organizacional

Analisis documental

*Test de Factores
Psicosociales de Navarra
*Encuesta

Conclusiones

Existe una relacion directa
entre el marketing interno y el
compromiso afectivo en el
personal del centro de salud
CLAS Santa Adriana de
Juliaca en el periodo 2016.

El marketing interno no
es solo una gestion
avanzada del talento
humano, sino una gestién
estratégica del talento
humano sobre una
perspectiva de marketing

Los factores que afectan
la comunicacion interna
inciden en la personal de
consulta externa, por lo
gue es necesario disefiar
estrategias que mejoren
la eficiencia laboral

Anédlisis
critico, ¢Qué
seva
ampliar?,
,Quésevaa
continuar
investigando?

Los aspectos que influyen
en la motivacion de los
empleados

Las capacitaciones que
necesita el personal de
consulta externa

Los procesos que
desmejoran la atencion
del paciente en la
consulta externa
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http://repositorio.unap.edu.pe/bitstream/handle/UNAP/3663/Churquipa_Yanqui_Melva_Yuleny.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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Anexo 7. Cadigo del Trabajo

Art. 42.- Obligaciones del empleador. - Son obligaciones del empleador:

1. Pagar las cantidades que correspondan al trabajador, en los términos del

contrato y de acuerdo con las disposiciones de este Cadigo;

2. Instalar las fabricas, talleres, oficinas y demas lugares de trabajo,
sujetandose a las medidas de prevencion, seguridad e higiene del trabajo y demas
disposiciones legales y reglamentarias, tomando en consideracion, ademas, las
normas que precautelan el adecuado desplazamiento de las personas con

discapacidad,;

3. Indemnizar a los trabajadores por los accidentes que sufrieren en el trabajo
y por las enfermedades profesionales, con la salvedad prevista en el Art. 38 de este

Cadigo;

4. Establecer comedores para los trabajadores cuando éstos laboren en nimero
de cincuenta 0 mas en la fabrica o empresa, y los locales de trabajo estuvieren

situados a mas de dos kilémetros de la poblacion mas cercana;

5. Establecer escuelas elementales en beneficio de los hijos de los trabajadores,
cuando se trate de centros permanentes de trabajo ubicados a mas de dos kilémetros
de distancia de las poblaciones y siempre que la poblacion escolar sea por lo menos
de veinte nifios, sin perjuicio de las obligaciones empresariales con relacién a los

trabajadores analfabetos;

6. Llevar un registro de trabajadores en el que conste el nombre, edad,
procedencia, estado civil, clase de trabajo, remuneraciones, fecha de ingreso y de

salida; el mismo que se lo actualizara con los cambios que se produzcan;

7. Proporcionar oportunamente a los trabajadores los Utiles, instrumentos y
materiales necesarios para la ejecucion del trabajo, en condiciones adecuadas para

que éste sea realizado;

8. Sujetarse al reglamento interno legalmente aprobado;

185



9. Tratar a los trabajadores con la debida consideracion, no infiriéndoles

maltratos de palabra o de obra;
10.  Atender las reclamaciones de los trabajadores;

11.  Proporcionar lugar seguro para guardar los instrumentos y Utiles de trabajo
pertenecientes al trabajador, sin que le sea licito retener esos Utiles e instrumentos

a titulo de indemnizacién, garantia o cualquier otro motivo;

12.  Pagar al trabajador la remuneraciéon correspondiente al tiempo perdido

cuando se vea imposibilitado de trabajar por culpa del empleador;

13.  Pagar al trabajador, cuando no tenga derecho a la prestacion por parte del
Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social, el cincuenta por ciento de su
remuneracion en caso de enfermedad no profesional, hasta por dos meses en cada
afio, previo certificado médico que acredite la imposibilidad para el trabajo o la

necesidad de descanso;

15.  Descontar de las remuneraciones las cuotas que, segun los estatutos de la
asociacion, tengan que abonar los trabajadores, siempre que la asociacién lo

solicite;

16.  Pagar al trabajador los gastos de ida y vuelta, alojamiento y alimentacion
cuando, por razones del servicio, tenga que trasladarse a un lugar distinto del de su

residencia;

17.  Conceder permiso o declarar en comision de servicio hasta por un afio y con
derecho a remuneracion hasta por seis meses al trabajador que, teniendo mas de
cinco afios de actividad laboral y no menos de dos afios de trabajo en la misma
empresa, obtuviere beca para estudios en el extranjero, en materia relacionada con
la actividad laboral que ejercita, o para especializarse en establecimientos oficiales
del pais, siempre que la empresa cuente con quince 0 mas trabajadores y el nimero
de becarios no exceda del dos por ciento del total de ellos. El becario, al regresar al
pais, debera prestar sus servicios por lo menos durante dos afos en la misma

empresa;
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18.  Facilitar, sin menoscabo de las labores de la empresa, la propaganda interna
en pro de la asociacion en los sitios de trabajo, la misma que sera de estricto caracter

sindicalista;

19.  Suministrar cada afio, en forma completamente gratuita, por lo menos un

vestido adecuado para el trabajo a quienes presten sus servicios;

20.  Conceder tres dias de licencia con remuneracion completa al trabajador, en
caso de fallecimiento de su conyuge o de su conviviente en union de hecho o de sus

parientes dentro del segundo grado de consanguinidad o afinidad;

21. Inscribir a los trabajadores en el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social,
desde el primer dia de labores, dando aviso de entrada dentro de los primeros quince
dias, y dar avisos de salida, de las modificaciones de sueldos y salarios, de los
accidentes de trabajo y de las enfermedades profesionales, y cumplir con las demas

obligaciones previstas en las leyes sobre seguridad social;

22.  Las empresas empleadoras registradas en el Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social estan obligadas a exhibir, en lugar visible y al alcance de todos
sus trabajadores, las planillas mensuales de remision de aportes individuales y
patronales y de descuentos, y las correspondientes al pago de fondo de reserva,
debidamente selladas por el respectivo Departamento del Instituto Ecuatoriano de
Seguridad Social. Los inspectores del trabajo y los inspectores del Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social tienen la obligacion de controlar el cumplimiento
de esta obligacion; se concede, ademas, accion popular para denunciar el

incumplimiento.

Las empresas empleadoras que no cumplieren con la obligacion que
establece este numeral seran sancionadas por el Instituto Ecuatoriano de Seguridad
Social con la multa de un salario minimo vital, cada vez, concediéndoles el plazo
méaximo de diez dias para este pago, vencido el cual procedera al cobro por la

coactiva;
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Anexo 8. Cadigo del Trabajo

Art. 44.- Prohibiciones al empleador. - Prohibase al empleador:

a) Exigir al trabajador que compre sus articulos de consumo en tiendas o lugares

determinados;

b) Obligar al trabajador, por cualquier medio, a retirarse de la asociacion a que

pertenezca o a que vote por determinada candidatura;

c¢) Imponer colectas o suscripciones entre los trabajadores;

d) Hacer propaganda politica o religiosa entre los trabajadores;
e) Sancionar al trabajador con la suspension del trabajo;

f) Inferir o conculcar el derecho al libre desenvolvimiento de las actividades

estrictamente sindicales de la respectiva organizacion de trabajadores;

g) Obstaculizar, por cualquier medio, las visitas o inspecciones de las autoridades
del trabajo a los establecimientos o centros de trabajo, y la revisién de la

documentacidn referente a los trabajadores que dichas autoridades practicaren; vy,

h) Recibir en trabajos o empleos a ciudadanos remisos que no hayan arreglado su
situacion militar. EI empleador que violare esta prohibicion sera sancionado con
multa que se impondré de conformidad con lo previsto en la Ley de Servicio Militar

Obligatorio, en cada caso. En caso de reincidencia, se duplicaran dichas multas.
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Anexo 9. La Ley organica para Regulacion y Control de Tabaco y su
reglamento

Articulo 21: Espacios libres de humo: Declarese espacios cien por ciento (100%)
libres de humo de tabaco y prohibase fumar o mantener encendidos productos de

tabaco en:
a) Todos los espacios cerrados de las instituciones publicas;

b) Todos los espacios cerrados que sean lugares de trabajo y de atencion y
acceso al publico; todos los espacios cerrados o abiertos, publicos o privados que
corresponden a dependencias de salud y educacion a todo nivel; con excepcion de
los espacios abiertos de los establecimientos de educacion superior debidamente

sefializados;
C) Los medios de transporte publico en general; y,

d) Los ambientes publicos y privados cerrados, destinados a actividades

deportivas

Para la aplicacion de este articulo se entiende por espacio cerrado, todo espacio
cubierto por un techo sin importar la altura a la que se encuentre, cerrado en su
perimetro por un 30% o mas de paredes 0 muros, independientemente del material
utilizado. Sin perjuicio de lo prescrito en el presente articulo, cualquier institucion
publica o privada podra declararse cien por ciento 100%) libre de humo de tabaco

si asi lo considera. (Asamblea Nacional, 2011)
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Anexo 10. Reglamento de Formacion y Capacitaciones del Ministerio de
Finanzas

Art 2.- La formacion y capacitacion en el Ministerio de Finanzas se sustentara en

los siguientes principios:

b) Inversion. - La formacién y capacitacion estd orientada a buscar el
fortalecimiento de las competencias de las y los servidores publicos del Ministerio
de Finanzas en funcion de las necesidades institucionales, de manera que se genere

un importante valor agregado en el desempefio de la gestion.

c) Beneficio. - La formacion y capacitacion genera un beneficio dual, tanto a los/as
formados/as y capacitados/ as como a la Institucién. A los/as primeros/as les brinda
la posibilidad de desarrollar su nivel y capacidades profesionales; y, a los/as
segundos/as, les permite elevar el nivel de eficiencia eficacia y calidad de los

servicios que ofrecen al pais
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Anexo 11. Ley Orgénica de Servicio Publico (LOSEP)

Art. 23.- Derechos de las servidoras y los servidores publicos.- Son derechos

irrenunciables de las servidoras y servidores publicos:
a) Gozar de estabilidad en su puesto;

b) Percibir una remuneracion justa, que sera proporcional a su funcion, eficiencia,
profesionalizacion y responsabilidad. Los derechos y las acciones que por este

concepto correspondan a la servidora o servidor, son irrenunciables;
c) Gozar de prestaciones legales y de jubilacion de conformidad con la Ley;

d) Ser restituidos a sus puestos luego de cumplir el servicio civico militar; este
derecho podra ejercitarse hasta treinta dias después de haber sido licenciados de las

Fuerzas Armadas;

e) Recibir indemnizacion por supresion de puestos o partidas, o por retiro voluntario

para acogerse a la jubilacion, por el monto fijado en esta Ley;
) Asociarse y designar a sus directivas en forma libre y voluntaria;

g) Gozar de vacaciones, licencias, comisiones y permisos de acuerdo con lo

prescrito en esta Ley;

h) Ser restituidos en forma obligatoria, a sus cargos dentro del término de cinco dias
posteriores a la ejecutoria de la sentencia o resolucién, en caso de que la autoridad
competente haya fallado a favor del servidor suspendido o destituido; vy, recibir de
haber sido declarado nulo el acto administrativo impugnado, las remuneraciones
que dejé de percibir, mas los respectivos intereses durante el tiempo que duré el
proceso judicial respectivo si el juez hubiere dispuesto el pago de remuneraciones,
en el respectivo auto o sentencia se establecera que deberdn computarse y
descontarse los valores percibidos durante el tiempo que hubiere prestado servicios

en otra institucion de la administracion publica durante dicho periodo;

i) Demandar ante los organismos y tribunales competentes el reconocimiento o la

reparacion de los derechos que consagra esta Ley;
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J) Recibir un trato preferente para reingresar en las mismas condiciones de empleo
a la institucion publica, a la que hubiere renunciado, para emigrar al exterior en

busca de trabajo, en forma debidamente comprobada;

k) Gozar de las protecciones y garantias en los casos en que la servidora o el
servidor denuncie, en forma motivada, el incumplimiento de la ley, asi como la

comision de actos de corrupcion;

I) Desarrollar sus labores en un entorno adecuado y propicio, que garantice su salud,

integridad, seguridad, higiene y bienestar;

m) Reintegrarse a sus funciones después de un accidente de trabajo o enfermedad,
contemplando el periodo de recuperacion necesaria, segun prescripcion médica

debidamente certificada;

n) No ser discriminada o discriminado, ni sufrir menoscabo ni anulacién del

reconocimiento o goce en el ejercicio de sus derechos;

fi) Ejercer el derecho de la potencializacion integral de sus capacidades humanas e

intelectuales;

0) Mantener su puesto de trabajo cuando se hubiere disminuido sus capacidades por
enfermedades catastrdéficas y/o mientras dure su tratamiento y en caso de verse
imposibilitado para seguir ejerciendo efectivamente su cargo podra pasar a
desempefiar otro sin que sea disminuida su remuneracion salvo el caso de que se
acogiera a los mecanismos de la seguridad social previstos para el efecto. En caso
de que se produjere tal evento se acogera al procedimiento de la jubilacién por

invalidez y a los beneficios establecidos en esta ley y en las de seguridad social;

p) Mantener a sus hijos e hijas, hasta los cuatro afios de edad, en un centro de

cuidado infantil pagado y elegido por la entidad publica;

q) Recibir formacion y capacitacion continua por parte del Estado, para lo cual las

instituciones prestaran las facilidades; vy,

r) Los demas que establezca la Constitucion y la ley.
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Anexo 12. Ley Orgénica de Servicio Publico (LOSEP)

Art. 71.- Programas de formacion y capacitacion.- Para cumplir con su obligacion
de prestar servicios publicos de optima calidad, el Estado garantizara y financiara
la formacion y capacitacion continua de las servidoras y servidores puablicos
mediante la implementacion y desarrollo de programas de capacitacion. Se
fundamentaran en el Plan Nacional de Formacion y Capacitacion de los Servidores
Publicos y en la obligacion de hacer el seguimiento sistematico de sus resultados, a
través de la Red de Formacion y Capacitacion Continuas del Servicio Publico para
el efecto se tomard en cuenta el criterio del Instituto de Altos Estudios Nacionales
- IAEN.
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Anexo 13. Estatuto Organico por Procesos de Hospitales

2.1 Gestién Asistencial

Unidad Responsable: Direccion Asistencial Hospitalaria (En Hospitales de

Especialidades, Especializados y Generales con 70 camas 0 mas)

Mision: Dirigir y coordinar actividades medico sanitarias de todas las
especialidades, a fin de que éstas otorguen al paciente los servicios médicos y
hospitalarios con oportunidad, alta calidad, eficiencia y efectividad. Garantizar el
funcionamiento de los departamentos productores de salud dentro de los parametros
estandarizados de eficiencia y calidad.

Responsable: Director/a Asistencial Hospitalario/a
Acciones y responsabilidades:

c. Asegurar gue las actividades técnico-médicas sean realizadas con oportunidad,
integridad, alta eficiencia, efectividad y calidad, conforme a conocimientos
médicos actualizados y a principios éticos, a fin de satisfacer las necesidades de

salud y expectativas de los usuarios;

d. Asegurar que la gestion asistencial se realice bajo los principios de gestidn
clinica: atencidn integral y continua con otros dispositivos de la red, accesible, con
implicacion y responsabilidad de los profesionales de las unidades, aplicando
criterios de adecuacion en la utilizacion de los recursos, reduccion de la variabilidad

de la practica clinica y satisfaccion del cliente interno y externo;

f. Supervisar que todos los servicios que requieran, informen, desarrollen y elaboren

el consentimiento informado de cada paciente;

0. Aprobar los casos para referencia del paciente diagnosticado de una enfermedad

catastrofica

J. Presidir y vigilar el cumplimiento de las resoluciones de los Comités Asistenciales
para promover la mejora continua, fomentando el perfeccionamiento de la préactica

clinica asi como mejorar los procesos de atencion a los pacientes, la eficiencia en
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la utilizacion de los medios clinicos disponibles y los resultados de la actividad del

hospital en términos de mejora de la salud de la poblacion asignada;

K. Proponer y liderar programas de mejoramiento continuo en las &reas de su

responsabilidad;

n. Coordinar con Talento Humano la elaboracion del plan de capacitacion y
formacion del capital humano del area de su competencia, a fin de que el desarrollo
de los recursos humanos y las investigaciones que se realicen en su entidad sean de

calidad y en estricto apego a las buenas practicas medicas.
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Anexo 14. Promedio de produccion hospitalaria

CONSOLIDADO DE ATENCIONES ANO 2016

Servicio Enero | Febrero | Marzo | Abril | Mayo | Junio | Julio |Agosto| Septiembre [Octubre| Noviembre |Diciembre| Total
Emergencia 3054 2765 2236 | 1909 | 2550 | 2739 | 2587 | 2265 2050 2125 1832 1982 28094
Triaje 11942 | 13280 | 12940 | 9445 | 9051 | 8864 | 9186 | 8502 7716 7274 6865 7874 112939
Observacion 194 170 92 94 142 166 131 169 127 115 138 134 1672
Egresos 793 792 774 695 740 819 848 849 789 728 722 754 9303
Cirugias 675 648 611 589 754 686 617 588 601 549 505 538 7361
Consulta externa| 28745 | 25139 | 24001 | 21692 | 30914 | 30914 | 27613 | 29564 28570 26135 25798 25487 326245

196



Anexo 15. Encuesta al cliente externo

Esta encuesta de satisfaccion al usuario de los servicios de la consulta externa

Sirvase por favor responder de la manera mas sincera posible

1. ¢Cree usted que deberia haber mas personal en las ventanillas?

Si
No

2. ¢Como califica el trabajo del personal de ventanilla? Elijadel 1 al 5 (1
como mas bajo y 5 como mas alto)

Bajo Alto

3. ¢Cuanto tiempo ha esperado para ser atendido?

15a20 Min
20 a 30 Min
30 a 40 Min
40 a 50 Min
Una Hora

4. ¢El médico ha escuchado su problema atentamente?

Mucho
Bastante
Mas 0
menos

No mucho
Nada

5. ¢Le haquedado clara la informacion proporcionada por el personal de
servicio al cliente?

Mucho
Bastante
Mas 0 menos
No mucho
Nada
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6. Cudl es tu opinion sobre el servicio que presta el personal de enfermeria
(Elije del 1 al 5 tomando 1 como bajo y 5 como alto)

Malo Excelente

1 2 3 4 5

7. Considera que le personal de consulta externa es amable y servicial con
usted

Mucho
Bastante
Mas 0
menos

No mucho
Nada

8. ¢El personal esta muy bien informado y siempre explica las cosas de
manera muy clara?

Muy de acuerdo
De acuerdo
No estoy seguro
Desacuerdo
Muy desacuerdo

9. ¢Seleccione el casillero que considera mas importante dentro del servicio
de la consulta externa? (PUEDE SELECCIONAR MAS DE UNA)

Instalaciones y
equipamiento
Especialidades medicas
Calidad del servicio al
cliente

El conocimiento del medico
El tiempo de espera

10. ¢ Cual es tu evaluacion general de la consulta externa del Hospital
Universitario de Guayaquil? Evalta 1- Malo , 5 excelente

Malo Excelente

1 2 3 4 5
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Anexo 16. Encuesta al cliente interno

El objetivo de esta encuesta es encontrar areas de mejora en el
funcionamiento de la compafiia y en la satisfaccion de los profesionales que la
componen.

Le recordamos que este estudio es confidencial. La informacion recogida no sera
analizada de forma individual sino de forma agregada, con fines puramente
estadisticos.

1. ¢Cuando ingreso a la compaiiia se sintio bienvenido?

Nunca

Casi Nunca
A veces
Casi siempre
Siempre

2. ¢Como califica la comunicacion con su jefe inmediato?

Buena Mala
1 2 3 4 5

3. ¢Esta usted de acuerdo con su ambiente de trabajo?

Mucho
Bastante
Muy poco
Poco
Nada

4. ¢Considera usted que pertenece a un equipo de trabajo?

Mucho
Bastante
Mas 0 menos
No mucho
Nada

5. Su trabajo lo hace:

Feliz y me llena

Feliz

Me cansa y no me llena

Me cansa y espero una oportunidad para dejarlo
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6. ¢Considera que su motivacion influye en la calidad de servicio que
brinda al paciente?

Si

No

7. ¢Sientes que eres valorado por el trabajo que haces?

Mucho

Bastante

Mas 0
menos

No mucho

Nada

8. ¢Considera que cuenta con los recursos necesarios para brindar un
buen servicio?

Sl NO

9. ¢Considera que las capacitaciones que recibe estan acorde a las
necesidades de su area?

Muy de acuerdo

De acuerdo

Indiferente

Desacuerdo

Muy desacuerdo

10. ¢ Como describes tu rendimiento en tu puesto de trabajo?

Malo Excelente

1 2 3 4 5
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Anexo 17. Matriz de prioridades

Prioridad | Acciones

1 Al: Desarrollar un DNC diagndstico de necesidades de capacitacion para
el cliente interno

2 A4: Elaborar plan operativo anual en base a los historicos

3 A6: Elaboracién del Plan anual de compra en base a los requerimientos
por area

4 AT7: Analizando la produccion hospitalaria

5 Al1l: Analizar los procesos actuales para identificar posibles mejoras

6 A13: Identificar los servicios que se brindan, asi como las politicas y todo
lo concerniente a los mismos

7 A19: Identificar los puntos de falla y problemas en el servicio

8 A22: ldentificar las necesidades mediante el analisis de demanda de
servicios

9 A25: Establecer indicadores de desempefio

10 A28: Realizando actividades recreativas grupales

11 A30: Realizando actividades dindmicas de cooperacion

12 A31: Definir y dar a conocer el perfil de cada puesto de trabajo

13 A34: Analizar la demanda de los servicios de consulta externa

14 A35: Establecer lineamientos del perfil de los médicos a contratar

15 Ab: Solicitar requerimientos de cada area en base los historicos

16 A10: Identificar los procesos de gestion de talento humano

17 A23: Informe técnico de los servicios a solicitar

18 A26: Realizando evaluaciones de conocimiento en base al perfil del cargo
por Zimbra

19 A9: Automatizar procesos actuales haciendo uso de las TIC's

20 A32: Premiar por objetivos alcanzados tanto departamentales como

individuales
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21 AZ2: Identificar las competencias requeridas en el &rea de consulta
externa

22 Al4: Restructurar el manual de procedimientos de consulta externa con
las nuevas leyes de proteccion al paciente.

23 A15: Socializar el manual de servicio tanto al cliente interno como
externo

24 A36: Llevar a cabo el proceso de seleccién de personal

25 A27: Realizando una evaluacion de pensamiento analitico, conceptual y
estratégico

26 A29: Observacion de la satisfaccion laboral

27 A33: Brindando un trato amigable al colaborador

28 A16: Incentivar el uso del buzédn de quejas y sugerencias por parte del
cliente externo

29 A18: Establecer indicadores para evaluar el desempefio del servicio

30 A20: Evaluar modelos de control

31 A21: Hacer seguimiento de tratamiento

32 A24: Solicitar aprobacion a la coordinacién zonal 8 para la aplicacién

33 A3: Disefio e implementacién del programa de capacitaciones
A12: Realizar una reingenieria de los procesos eliminando actividades

4 superfluas dentro del flujo de procesos

35 Al7: Realizar encuestas al cliente externo para conocer su percepcion
del servicio brindado

36 A8: Vincular areas para que el servicio sea mas rapido

Nota: Elaborado por autora. Fuente: Matriz de acciones vs tiempos y costos. Esta tabla muestra las
acciones que son prioritarias
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Anexo 18. Ponencia en INPIN 2017

e

‘outlock.live.com/o path=/mail/sentitems/rp | i

Correo de Mariana Rubin

Buscar en Correo y Conta... O ® Nuevo|v  © Responder|v [ Eliminar @& Archivar Movera ¥  Categorias v e + ¥ X :
Adjunta menos

~ Carpetas PONENCIA archivos.

Comparte mas.
@EnanEsm ) @ Mariana Rubin M © Responder |v
<4b.07/10, 2010
3
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wl
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R Estimados adjunto mi articulo para ser PONENTE en el evento INPIN 2017. Este articulo es resultado de mi trabajo de en Outlook.com.
HIEIEH titulacion para obtener mi titulo de Ingeniera en Marketing en la ULVR. El trabajo ha sido realizado con el aporte de mi tutor v
DATOS PERSOMAL 1 el MBA. Ing. Francisco Valle Sanchez. DRI ()

1 Cabe indicar que este trabajo de titulacion esta relacionado con el proyecto de investigacion IC-ULVR-16-56 donde
FORMULACION también soy auxiliar de investigacion.
INFO TESIS
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Con sentimientos de qlstingulaa consideracion
mis libros 2 Mariana Rubin Z.
MORINGA 7 Todo lo puedo en Cristo que me forfalece
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Anexo 19. Carta de aceptacion de ponencia INPIN 2017

Universidad Laica
VICENTE ROCAFUERTE
de Guayaquil

INPIN 2017

Trrsesigue e pard ko naveciin Gua}'aquil, 20 de octubre 2017
Sefiores (as)

Mariana Rubin Zapata

MBA. Ing. Francisco Valle Sanchez

De mis consideraciones:

La Conusion Organizadora del Evento Cientifico, se complace en comunicarle que su trabajo
titulado: “Endomarketing en la mejora de la atencion al cliente, area de consulta externa,
Hospital Universitario de Guavaquil.” ha sido ACEPTADO, por lo que lo (a) invitamos a
exponer el misme durante la TV Reunion Cientifica: Investigacion para la Innovacion
INPIN 2017.

La renmén Cientifica tendra lugar en el Hotel Oro Verde de Guayacuil del 22 al 24 de
noviembre del presente afio. Los trabajos aceptados que cumplan las normas establecidas v
sean aprobados per el Comuté Cientifico, pedran ser publicades en extenso en las memorias
del evento (Proceedings). las cuales en su version digital tendran [SBN.

Para asegurar su participacion en el evento. por favor remitir el formulanio de inscripeion, asi
como la papeleta de depdsito que confirme el page realizado al cotreo electromico:
eventocientifico@ulvr.edunec.

Los pagos de las inscripciones los debe realizar en la cuenta comente del Banco del Pichincha
No. 2100142567 a nombre de la Universidad Laica VICENTE ROCAFUERTE de
Guayagquil.

Esperando contar con su valioso aporte,

I -
PhD. Roberto José Arango Hovos
Director de Investigacion Cientifica, Tecnologica e Innovacion

Tulvredy R @ulvr_edu @ ulvr @ www.uhr.eduec

Direccicn: Av de las Amaricas #70 frente al Cuartsl Modsio - Teléfonos: (04) 2596500
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