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Resumen

El objetivo del estudio realizado fue analizar la gestion organizacional y el desempefio laboral
del Hospital Clinica Touma a través de indicadores de desempefio. Se utilizé un enfoque
cuantitativo, utilizando un cuestionario estructurado para recopilar datos de 82 participantes
expertos. La confiabilidad del instrumento se evalu6 mediante el coeficiente alfa de Cronbach
(0.778), en cuanto al analisis factorial la eficiencia clinica, seguridad médica, satisfaccion del
cliente y responsabilidad social mostraron valores altos (18,395%, 13,810%, 13,363% vy
10,654%). Las pruebas de Chi-cuadrado respaldaron la relacion positiva entre la eficiencia
clinica (16.153), la seguridad médica (23.050), la satisfaccion del cliente (32.849) y la
responsabilidad social (24.542) con el desempefio laboral, con niveles de significancia de
0,003, 0,000. Estos resultados sugieren que el Hospital Clinica Touma muestra un desempefio
solido en términos de gestion y desempefio laboral, aunque aun quedan areas de mejora,
como la disponibilidad de recursos basicos y la gestion de los tiempos de espera.
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Abstract

The objective of the study carried out was to analyze the organizational management and
work performance of the Touma Clinic Hospital through performance indicators. A
quantitative approach was used, using a structured questionnaire to collect data from 82
expert participants. The reliability of the instrument was evaluated using Cronbach's alpha
coefficient (0.778). Regarding the factor analysis, clinical efficiency, medical safety,
customer satisfaction and social responsibility showed high values (18.395%, 13.810%,
13.363% and 10.654%). Chi-square tests supported the positive relationship between clinical
efficiency (16,153), medical safety (23,050), client satisfaction (32,849), and social
responsibility (24,542) with job performance, with significance levels of 0.003., 0.000. These
results suggest that Touma Clinic Hospital shows solid performance in terms of management
and work performance, although there are still areas for improvement, such as the availability
of basic resources and the management of waiting times.

Keywords: organizational management; job performance; clinical efficiency
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Introduccion

Evaluar el desempefio en entidades sanitarios es crucial para su desarrollo y mejora continua,
esta evaluacion es fundamental en el contexto de la modernizacién del sector publico, donde
los avances tedricos y practicos, junto con las herramientas de gestion empleadas, a menudo
no ofrecen una visién completa de las operaciones. El enfoque metodoldgico para analizar el
rendimiento de estas organizaciones se destaca por la gran diversidad de criterios utilizados,
un método estandar establecido por la OMS se centra méas en indicadores cuantitativos que
en los cualitativos y aplica criterios para una supervision sistematica, estos analisis son
relevantes para influir en las decisiones financieras al identificar criterios clave para la
financiacion.

En Ecuador, el gobierno ha implementado recortes en el presupuesto de salud, como lo
evidencian los datos de ejecucion presupuestaria del (Ministerio de Economia y Finanzas,
2020). El afio 2020 marcé el punto mas bajo en términos de recursos asignados al sector
salud. Concretamente, el presupuesto total para salud en 2018 fue de 3.037 millones de
dolares estadounidenses, pero disminuyo en un 5,27% con un monto de 2.877 millones en
2020, a pesar de los retos sanitarios presentados por la pandemia de COVID-19. La gestion
efectiva de las instalaciones hospitalarias es crucial para brindar un entorno curativo y
servicios complementarios que fortalezcan la atencion clinica. En este contexto, la presion
sobre los profesionales sanitarios para reducir costos es notable debido al aumento de gastos
asociados a enfermedades y tecnologia biomédica costosa, lo que requiere estrategias y
operaciones de gestion eficientes y efectivas.

De acuerdo con Montilla et al. (2021), el desempefio laboral en los hospitales es fundamental
para garantizar la calidad de la atencion médica y la seguridad del paciente. El personal
hospitalario, desde médicos y enfermeras hasta técnicos y personal administrativo, debe
cumplir con altos estandares de profesionalismo, eficiencia y compasion. El buen desempefio
laboral implica trabajar en equipo, comunicarse de manera efectiva, seguir protocolos,
resolver problemas en tiempo y forma y mostrar empatia hacia los pacientes y sus familias.
La evaluacion del desempefio laboral en este contexto debe considerar no solo las habilidades
técnicas, sino también aspectos como la ética, la actitud y la capacidad de trabajar bajo
presion.

Asi mismo, Torres Vargas et al. (2021), indican que el desempefio laboral 6ptimo en los
hospitales tiene un impacto directo en la satisfaccion del paciente, la eficiencia del servicio,
la reduccion de errores médicos y la creacidon de un ambiente de trabajo positivo. Lograr esto
requiere una cultura organizacional que fomente la capacitacion continua, la
retroalimentacidn constructiva, el reconocimiento del buen trabajo y la mejora constante de
los procesos. Las instituciones hospitalarias que invierten en el desarrollo de su personal y
promueven un buen ambiente laboral obtienen los beneficios de un excelente desempefio
laboral, lo que se traduce en una mejor atencion médica para la comunidad.
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Los desafios econdmicos que enfrenta el Hospital son significativos, destacando la necesidad

de un sistema de indicadores que supervise los aspectos administrativos, operativos y de
infraestructura. Por lo cual el presente proyecto pretende aportar al conocimiento sobre la
gestion hospitalaria en un entorno cambiante y desafiante como el actual siendo fundamental
para mejorar la toma de decisiones y la asignacion de recursos. Ademas, el impacto esperado
de esta investigacion es la mejora en la gestion del equipo médico, en términos de eficacia,
fiabilidad y disponibilidad, permitiendo al personal alcanzar los objetivos institucionales
establecidos.

El objetivo de esta investigacion es analizar la gestion organizacional a través de indicadores
de rendimiento (KPI), centrandose en el desempefio laboral del Hospital Clinica Touma. Para
lograr este propdsito, se desarrolla un marco conceptual sélido basado en la revision
exhaustiva de la literatura, la evaluacion de la gestion organizacional mediante indicadores
clave de rendimiento y la comprobacion de correlaciones entre la gestion de instalaciones y
el desempefio laboral. Estos objetivos serviran de guia para el disefio y la ejecucion de la
investigacion, garantizando resultados significativos y aplicables a la realidad del hospital y
del sector sanitario en general.

Revision de literatura

En el estudio de Carpio (2019), “Desempefio laboral y la gestion organizacional en la
Sociedad de Beneficencia Publica de Tacna” el cual tiene como objetivo establecer si existe
relacion entre el desempefio laboral y la gestion organizacional en la Sociedad de
Beneficencia Pablica de Tacna en el afio 2015. Se utilizé un enfoque no experimental y se
entrevistd a 30 servidores y/o funcionarios de la entidad. Los resultados, con un nivel de
confianza del 95%, muestran una correlacion significativa entre ambas variables, respaldada
por un coeficiente de correlacion Rho de Spearman de 0,910, lo que sugiere una conexion
fuerte y positiva entre desempefio y gestion. Estos hallazgos pueden tener implicaciones
valiosas para mejorar las estrategias de gestion organizacional.

Cornejo & Ysla (2019), realizaron un estudio titulado “Gestion organizacional y desempefio
laboral en la Ugel Pacasmayo 2019”. Este estudio investigativo busca establecer la relacion
entre la gestion organizacional y el desempefio laboral en la UGEL Pacasmayo durante el
afio 2019, con una muestra de 35 trabajadores. Se utilizd un disefio no experimental,
transversal y un nivel descriptivo correlacional, recogiendo datos a través de un cuestionario
de 13 items validado por expertos. El analisis con IBM SPSS Statistic v22 revel6 que las
variables no estaban distribuidas normalmente. Sin embargo, el coeficiente de correlacién
RHO Spearman mostrd una correlacion positiva muy fuerte de 0,968 (96,8%), y un valor de
sig.= 0,001 entre ambas variables. En conclusion, una Gestion Organizacional efectiva
influye positivamente en el Desempefio Laboral, destacando la importancia de contar con
personal capacitado y motivado en la organizacion.
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De acuerdo con Salazar (2020), su estudio buscé relacionar la gestion organizacional y el

estrés laboral en la Direccion Regional de Salud de San Martin en el afio 2020. Se utilizé un
enfoque bésico con un disefio correlacional, con una muestra de 70 trabajadores
seleccionados probabilisticamente. Para recoger percepciones se aplicaron dos cuestionarios
validados, analizando los datos con porcentajes y correlacion de Pearson. Los resultados
mostraron una correlacion directa entre ambas variables (correlacion de Pearson de 0,763
(76,3%) y nivel de significancia de 0,000), indicando una relacion significativa. Mejorar la
gestion organizacional podria tener un impacto positivo en la reduccion de los problemas
asociados al estrés laboral en la institucion.

Del Aguila, (2024), evalud la relacion entre la gestion del cambio organizacional y el
desempefio laboral en el Hospital I1-2 Santa Gema, Yurimaguas — 2023, a través de una
investigacion béasica no experimental con enfoque cuantitativo, entrevistando a 89 servidores
administrativos. Los resultados indicaron niveles promedio predominantes tanto en la gestion
del cambio (62%) como en el desempefio laboral (62%), con una correlacion positiva, alta 'y
significativa entre la comunicacion de la gestion del cambio y el desempefio laboral
(Spearman Rho 0,867, valor p < 0,01). Se concluyd que existe una relacion positiva, alta 'y
significativa entre ambas variables en dicho hospital, con un nivel de dependencia del
74,47%.

Teoria de los sistemas sociales

La Teoria de Sistemas Sociales (TSS) desarrollada por (Luhmann, 1998) aspira a ser una
teoria integral que permita delimitar de manera cohesiva el campo de estudio de la sociologia
(Luhmann, 1998). Esta teoria se compone de un marco conceptual amplio, lineamientos
metodoldgicos relacionados con la observacion de segundo orden y, al igual que la Teoria de
Sistemas Complejos (TSC), una epistemologia constructivista. Uno de los significados
fundamentales que encontramos en TSS con respecto a la complejidad tiene que ver con el
tratamiento de la distincion entre elementos y relaciones. Esto alude a una limitacién
inherente del sistema en su capacidad para conectar elementos, lo que le obliga a reducir la
complejidad seleccionando qué relaciones deben priorizarse y activarse.

Gestion, conceptualizaciones y su relacion con la practica hospitalaria

Jordan (1996), define la gestion como el proceso de dirigir objetivos y estrategias para
implementar la politica general de una empresa, con el fin de tomar decisiones que conduzcan
al logro de los objetivos establecidos. En este contexto, se entiende que la gestién implica la
direccién de acciones que ayuden a tomar decisiones encaminadas al logro de los objetivos
planteados, evaluando los resultados y orientando asi los objetivos hacia la mejora continua
de la organizacion.
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Por otro lado, los indicadores de gestion se consideran esenciales para asegurar la

implementacién efectiva de las politicas de las empresas y para apoyar la ejecucién de los
planes, especialmente en las pequefias y medianas empresas, a medida que aumenta su
complejidad, lo que requiere una mayor descentralizacion y flexibilidad organizacional. Es
crucial que estos indicadores estén vinculados a objetivos especificos y no se limiten a un
solo area de la empresa, ya que deben facilitar el alineamiento de los objetivos estratégicos
de largo plazo con las acciones de corto plazo. En este contexto, se destaca su importancia
como herramientas esenciales para la gestion e implementacion efectiva de estrategias, tal
como lo indica (Céseres, 2019).

Segun la OES (2019), la gestion hospitalaria se define como un proceso en el que se
desarrollan y ejecutan estrategias con el objetivo de mejorar la relacién entre calidad, precio
y esfuerzos para lograr la efectividad de los servicios hospitalarios. Este enfoque se basa en
el reconocimiento y aplicacién de conceptos fundamentales como gestion, calidad y mejora
continua. Por otro lado, la gestion hospitalaria es una necesidad fundamental de la poblacion,
ya que tiene como objetivo proteger su salud, y recomienda la optimizacion de todos los
recursos disponibles para lograr este objetivo.

La relevancia de las infraestructuras hospitalarias puede analizarse desde diferentes
perspectivas. Inicialmente se destaca su importancia desde el punto de vista econdémico, asi
como su aportacion al patrimonio fisico y material que influye en el desarrollo urbano de la
sociedad (Varo, 1994) Como resultado, la infraestructura hospitalaria adquiere un nivel de
importancia comparable a otros elementos criticos para la sociedad, como carreteras, puentes,
generacion de electricidad, suministro de agua potable, gestion de residuos, alcantarillado,
viviendas, escuelas y sistemas de riego, entre otros. Segun Vallejo et al. (2021), el correcto
funcionamiento de las infraestructuras hospitalarias es crucial en la gestion de desastres. En
este contexto, su papel predominante se centra en la recuperacion a corto y mediano plazo
del capital humano de las sociedades afectadas por eventos catastroficos.

Indicadores de Gestion Hospitalaria

La gestion hospitalaria no puede basarse en simples hipdtesis, conjeturas o presunciones
sobre el correcto funcionamiento de la institucion. Esto es especialmente crucial cuando se
considera la necesidad de ser productivos, eficientes, efectivos y efectivos, al tiempo que se
brindan servicios de calidad. Una direccion hospitalaria que aspire a estos estandares debe
establecer y seguir sus propios indicadores de gestién para evaluar con precision su
desempefio (Sanchez et al., 2021).

En el proceso de seleccién de métricas hospitalarias apropiadas para monitorear diversas
actividades, se deben seguir una serie de pasos especificos. En primer lugar, es esencial
definir claramente las actividades que se van a monitorear, determinando qué actividades son
relevantes y como se mediran. En segundo lugar, el control del proceso debe realizarse sobre
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la base de un anélisis riguroso de los resultados obtenidos. Posteriormente se procede a la

eleccién del tipo de escala mas adecuado y a la definicién de la formula para su célculo,
teniendo en cuenta la naturaleza de lo que queremos medir, como subraya (Figueroa Olvera,

2019)

Figura 1. Proceso de seleccion para indicadores hospitalarios

Actividades
que controlar

;Por qué
controlar?

]

v

Indicadores
Adecuados

—> Objetivos

]

¥

Forma de
calculo

Nota. Elaboracion propia basada en la informacion de (Chirinos et al., 2008)

Tabla 1. Indicadores de Gestion Hospitalaria

Clasificacion

Indicadores

Indicadores de Tiempo

Indicadores de Calidad

Indicadores Econdmicos

Indicadores de Capacidad

Indicadores de Eficiencia

Tiempo promedio de espera
Tiempo promedio de procedimientos
médicos

Tiempo de espera en traslados
Porcentajes de infecciones

Tasas de mortalidad

Porcentajes de reingresos
Porcentajes de egresos

Perdidas por citas

Costos por paciente

Costo promedio de servicios
Promedio de camas disponibles
Tasa de pacientes atendidos
Capacidad de salas y dependencias
Rendimiento hora por médico
Productividad por hora

Promedios de estancias
Rendimiento de salas

Nota. Basada en la informacién de (Sanchez et al., 2021)
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Desemperio organizacional y su influencia en el ambito laboral

El desempefio organizacional, segun varios autores que han investigado este tema, se define
como los resultados derivados de las actividades de una organizacion que justifican su
existencia. Este concepto va méas alla de parametros financieros exclusivos e incorpora
calidad, satisfaccion del cliente, innovacion, participacion en el mercado e impacto en la
sociedad, entre otros aspectos relevantes. (Zapata & Cortés, 2009) afirman que el desempefio
no siempre coincide con las expectativas iniciales ni esta completamente bajo control, lo que
resalta la importancia de analizar cuidadosamente los resultados obtenidos para comprender
la efectividad general de una organizacion.

Por otro parte, la evaluacién del desempefio laboral se ha convertido en un area importante
de investigacion y es crucial comprender el concepto en detalle. Segin Del Toro et al. (2011),
esta evaluacion revela tanto el nivel de desempefio de los empleados como la necesidad de
programas de capacitacion especificos para mejorar ese desempefio. Asimismo, el
desemperio laboral juega un papel determinante en las decisiones de contratacion, ya que
constituye la mayor contribucion de los empleados a la organizacion, manteniendo su
relevancia en el futuro previsible.

Segun Andri et al. (2021), se identifica como desempefio laboral el cumplimiento de los
deberes laborales de acuerdo con los estandares establecidos por la empresa. Esta definicion
resalta la importancia de la coherencia y la calidad en la ejecucion de las responsabilidades
laborales de los empleados, lo que a su vez tiene un impacto directo en el éxito organizacional
y la necesidad de programas de capacitacion especificos para optimizar este desemperio.

Material y métodos

En este estudio se empled un enfoque metodoldgico cuantitativo para recoger y examinar
datos, con el proposito de abordar interrogantes de investigacion y verificar hipotesis
previamente formuladas. Este enfoque se caracteriza por su confiabilidad, fundamentada en
la medicion numérica y el empleo de técnicas estadisticas para determinar con precision los
patrones de comportamiento en una poblacién especifica, segun sefialan (Hernandez et al.,
2014). El método de investigacion utilizado fue de tipo correlacional, con el propdsito de
establecer relaciones entre las variables de interés. Para la recoleccion de datos se aplico un
cuestionario estructurado especifico, el cual se disefi6 considerando las dimensiones de
seguridad médica, eficiencia clinica, responsabilidad social, satisfaccion del paciente y
desempefio hospitalario.

Asi mismo, se aplico el método estadistico multivariante de analisis factorial que permitio
estudiar la estructura de correlacion entre las dimensiones evaluadas, identificando asi
patrones significativos que contribuyen al desempefio global del hospital. Se interpretaron
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las cargas factoriales para comprender la importancia relativa de cada dimension en el

contexto general de la gestion y desempefio del hospital.
Participantes

Para recopilar respuestas a las encuestas, se empled una técnica de muestreo dirigido,
seleccionando participantes que posean el conocimiento experto requerido para proporcionar
informacion de alta calidad y relevancia. Esta estrategia de muestreo dirigido ha resultado en
la obtencién de 82 respuestas validas, las cuales fueron sometidas a andlisis factorial. El
andlisis factorial se realizé utilizando el software estadistico SPSS, aplicando el método de
extraccién de componentes principales. La seccion siguiente ofrece una breve descripcion
del procesamiento de los datos cuantitativos y los hallazgos obtenidos.

Disefno del instrumento

Para este trabajo especifico se utilizo el instrumento de Amos et al. (2020), que incluia
preguntas con escalas de calificacion tipo Likert, previamente sometido a pruebas de
confiabilidad para garantizar consistencia y precision en la medicion de las variables. Se
adapto a un modelo conformado por cinco dimensiones: eficiencia clinica, seguridad médica,
satisfaccion del paciente, responsabilidad social, desempefio laboral que engloban la
evaluacion de la gestion organizacional y el desempefio laboral.

La eficiencia clinica (EFCL), evalUa la correcta gestion de recursos y gastos en las diferentes
operaciones dentro de los hospitales, priorizando la optimizacion de la calidad de la atencion
prestada. La seguridad médica (SEGM), se enfoca en evaluar la excelencia de los servicios
prestados al paciente con el objetivo de reducir o prevenir los peligros asociados a la atencion
sanitaria hospitalaria. El factor satisfaccion del paciente (STFP), en el &mbito de la atencién
médica, se construye desde la perspectiva de los pacientes, ya que estd directamente
vinculado con la calidad y la atencidn sanitaria brindada por el personal médico.

Asi mismo, la responsabilidad social (RPBS), se define como un criterio utilizado para medir
la contribucidn que brinda un servicio hospitalario en términos de mejorar la calidad de vida
tanto del personal como de los pacientes. Finalmente, el desempefio laboral (DPLB), se
construye desde la perspectiva de los pacientes, ya que esta directamente vinculado con la
calidad y la atencion sanitaria brindada por el personal médico.

Confiabilidad del instrumento

La determinacion de la confiabilidad del instrumento se abordé mediante el uso del
coeficiente alfa de Cronbach, medida reconocida que, segin Hernandez et al. (2010), es capaz
de evaluar la consistencia interna o confiabilidad de un conjunto de items o preguntas en
pruebas o cuestionarios. Los valores del coeficiente alfa de Cronbach varian puesto que,
representan diferentes niveles de confianza en la interpretacion de los datos. Un valor de 1,00
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indica una fiabilidad perfecta, mientras que valores entre 0,72 y 0,99 sugieren una fiabilidad

excelente. Los valores entre 0,66 y 0,71 se consideran muy fiables, mientras que los valores
entre 0,60 y 0,65 son meramente fiables. Si el valor esté entre 0,54 y 0,59, la confiabilidad
se considera baja y cualquier valor por debajo de 0,53 se interpreta como confiabilidad cero.
Estos rangos ayudan a evaluar la solidez de los datos y la confianza que se puede depositar
en ellos para tomar decisiones o conclusiones.

Tabla 2
Ficha técnica alfa de Cronbach

Dimensiones Alfa de Cronbach N de elementos
Eficiencia clinica 0.786 5

Seguridad medica 0.916 6

Satisfaccion del paciente 0.738 6
Responsabilidad social 0.878 3

Desempefio laboral 0.762 5

Coeficiente total 0.778 25

Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

El analisis de las dimensiones evaluadas mediante el Alfa de Cronbach revela la consistencia
interna de cada una de ellas. “Seguridad médica” obtuvo el valor mas alto (0,916), indicando
excelente confiabilidad en sus seis items. La “Responsabilidad Social” también muestra una
alta coherencia (0,878) en sus tres elementos. “Eficiencia clinica” y “Desempefio laboral”
tienen valores aceptables de 0,786 y 0,762, respectivamente, lo que sugiere una confiabilidad
adecuada en sus cinco items. Sin embargo, “Satisfaccion del paciente” tiene el valor mas bajo
(0,738), aunque sigue siendo aceptable, para sus seis items. En conjunto, el coeficiente global
es igual a 0,778 para los 25 items, lo que indica que el instrumento general tiene buena
consistencia interna.

Resultados

En este apartado se presenta de forma clara y comprensible el perfil de los participantes en
el estudio de muestra que determina la gestion organizacional y el desempefio laboral del
Hospital Clinica Touma. Este analisis proporciond una interpretacion detallada de cada factor
relevante identificado en la investigacion, permitiendo asi una comprension meticulosa de
los elementos clave involucrados en la percepcion de eficiencia clinica, seguridad médica,
satisfaccion del cliente, responsabilidad social y desempefio laboral. Ademas, se llevo a cabo
un analisis factorial exhaustivo con el objetivo de comprender mejor los factores que
desemperfiaban un papel crucial en el desempefio laboral. Este analisis fue fundamental para
obtener conocimientos significativos que nos permitieron comprender plenamente qué
factores influyeron en la gestion organizacional y el desempefio laboral de los empleados del
Hospital Clinica Touma.
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Caracteristicas de la poblacion

Tabla 3
Perfil socio demogréfico
Frecuencia Porcentaje

Género Femenino 54 66
Masculino 28 34

Menor de 25 afios 22 27

26 a 30 afnos 21 26

Edad 31 a 35 afos 16 20
36 a 40 afos 9 11

mas de 40 afios 14 17
Primaria 1 1

Nivel de Instruccion Secundaria 22 21
Pregrado 22 27

Posgrado 37 45

Menor a $700 41 50
RemuNeracion De $701 — $1000 14 17
De $1001 — $1300 8 10

Mayor a $1300 19 23

Médico General 11 13

Especialista 12 14.5

~ Enfermera/o 27 32.5

Cargo que desempefia en el e

Hospital Parar.netdlco' 3 4
Administrativo 8 10
Jefe de area 7 9
Limpieza 14 17

Total 82 100

Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

Los resultados de las caracteristicas demogréaficas y profesionales de los entrevistados
emergen algunos aspectos interesantes sobre la composicion del personal hospitalario. En
términos de género, la mayoria de los encuestados son mujeres (66%), lo que sugiere una
mayor representacion de mujeres en el personal hospitalario. En cuanto a la edad, los grupos
estan distribuidos equitativamente, con una ligera mayoria de trabajadores menores de 30
afios (53%). Esto indico una fuerza laboral relativamente joven, con un 27% menor de 25
afios y un 26% entre 26 y 30 afos. El nivel educativo del personal es notablemente alto y un
porcentaje importante ha completado estudios superiores. EI 45% de los encuestados cuenta
con estudios de posgrado, lo que reflejo un alto nivel de formacién académica del personal.
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La remuneracion varia considerablemente, la mitad de los encuestados (50%) gana menos de
700 ddlares, lo que puede ser un indicador de salarios relativamente bajos para una parte
importante del personal. En cambio, sélo el 23% gana mas de 1.300 doélares. En cuanto a las
funciones desempefiadas, la mayor parte del personal esta formado por enfermeras (32,5%),
seguida de limpieza (17%) y médicos especialistas (14,5%). Los roles administrativos y de
liderazgo (directores de &rea) son menos numerosos, con un 10% y un 9% respectivamente.

Resultados descriptivos por factor de estudio

Figura 2
Eficiencia Clinica

Con que frecuencia existen reingresos no
programados al servicio de hospitalizacion por la _ 18% 3*)
misma causa (Empeoramiento en sintomas de...
Con que frecuencia existen consultas no
programadas al servicio de atencion externa por _ 28% 7%*)
la misma causa (enfermedades y Covid-19),...

Con que frecuencia existen consultas no
programadas al servicio de urgencias por la _ 15% 7%.

misma causa (puntos de sutura abiertos y...
Con que frecuencia utilizan el riesgo IMAR
(coeficiente entre el nimero de defunciones _ 21% Zi)
observadas) para comparar los indices de...

Con que frecuencia existen reintervenciones
quirdrgicas no programadas (abscesos, _ 20% 6“0

perforacion intestinal, desgarros en vasos,...
0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

mNunca ®Casinunca = Aveces © Casisiempre ®Siempre
Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

El gréfico de eficiencia clinica detallé la frecuencia de eventos médicos no programados y el
uso de indicadores de riesgo en un hospital. ElI 51% de los encuestados indica que los
reingresos no planificados nunca se producen y el 25% que casi hunca se producen. En cuanto
a las visitas ambulatorias no programadas, el 39% dijo que nunca ocurren y el 23% dice que
casi nunca ocurren. Las visitas no programadas a la sala de emergencias son poco frecuentes:
el 27 % informd que nunca ocurren y el 44 % que casi nunca ocurren. El indice IMAR rara
vez se utiliza: el 28% indica que nunca se utiliza y el 45% indica que casi nunca se utiliza.
Las reintervenciones quirdrgicas no programadas son raras: el 15% indica que nunca ocurren
y el 56% indica gue casi nunca ocurren.
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Comparando estos datos con otros estudios, los resultados sugieren que la frecuencia de

eventos adversos no planificados en este hospital es menor que en otros entornos similares.
Segln Spatz et al. (2020), las tasas de reingreso hospitalario pueden variar
significativamente, y algunas instituciones informan tasas superiores al 20%. La baja
frecuencia de uso del indice IMAR sugiere una oportunidad para mejorar la calidad de la
atencion y la gestion de riesgos. Homauni et al. (2020), recomiendan implementar métricas
de calidad més rigurosas, como el indice IMAR, para un mejor seguimiento y comparacion
de las tasas de mortalidad. Para optimizar la eficiencia clinica en este hospital, se recomienda
una mayor implementacion y seguimiento del indice IMAR vy estrategias de prevencion mas
solidas para reducir los eventos adversos.

Figura 3
Seguridad médica

En su area se encuentra expuesto a infecciones WP 13% 39% 13% [13%

(bacterianas y fungicas) asociadas al cuidado de

En su area ha presenciado neumonias asociadas al o

. . ;- . .. . 0, 0, 0,
uso de ventilacion mecanica (infeccion nosocomial) S50 16% 7%%

En su dependencia se han identificado bacteriemias 5 » .
asociadas al uso de catéter central. 6% L 23%  794%
En su dependencia ha presenciado infecciones de 3% 41% 13%5%4%

vias urinarias asociadas al uso de sonda vesical (...

Con que frecuencia entre sus pacientes ha 3%
0 70
presenciado infecciones de sitio operatorio, en... el 1196%%

Con que frecuencia entre los pacientes existen
d P [T 2% 1R

caidas con presencia de lesion, durante la...

0% 200  40% 60% 80% 100% 120%

mNunca mCasinunca ™A veces = Casisiempre = Siempre

Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

La hoja de datos de seguridad médica detallo la exposicion y la aparicion de infecciones
nosocomiales y otros eventos adversos relacionados con la atencién médica. El 21% de los
encuestados informd que no ha estado expuesto a infecciones asociadas a la atencion médica,
mientras que el 39% indica exposicion ocasional. EI 37% de los encuestados nunca ha
experimentado neumonia asociada a un ventilador y el 35% dijo que ocurre ocasionalmente.
La bacteriemia asociada a catéteres centrales es reportada como inexistente por un 26% y un
40% que ocurre ocasionalmente. ElI 33% de los encuestados nunca ha tenido infecciones
urinarias asociadas con catéteres urinarios y el 41% que ocurren ocasionalmente. Las
infecciones del sitio quirtrgico y las caidas de pacientes con lesiones se reportan como
inexistentes en el 39% y el 54%, respectivamente, mientras que ocurren ocasionalmente en
el 41% y el 32%.
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Al comparar estos resultados con otros estudios, la incidencia de infecciones nosocomiales y

eventos adversos en este hospital parece ser comparable 0 menor que en otros entornos. Un
estudio de Nelson et al. (2021), encontré que las infecciones adquiridas en hospitales afectan
aproximadamente al 4% de los pacientes hospitalizados en los Estados Unidos. La presencia
de estas infecciones y otros eventos adversos resalta la necesidad de implementar medidas
preventivas mas rigurosas. La investigacion realizada por Bayleyegn et al. (2021), indica que
mejores précticas de higiene y control de infecciones, combinadas con una mayor
capacitacion del personal, pueden reducir significativamente la incidencia de infecciones
adquiridas en hospitales. En este contexto, se recomienda fortalecer las medidas preventivas,
mejorar las précticas de higiene y control de infecciones, e incrementar la vigilancia y
capacitacion del personal para minimizar estos eventos adversos.

Figura 4
Satisfaccion del cliente en la atencién recibida

Los usuarios estan satisfechos con la atencion
2%

recibida 26% 68% 12%

0% 20% 40% 60% 80% 100% 120%

® Totalmente insatisfecho Insatisfecho Indiferente Satisfecho Totalmente satisfecho

Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

La figura 4 reflejo una tendencia positiva en la satisfaccion de los clientes en cuanto a la
atencion recibida en el Hospital Clinica Touma muestra una tendencia positiva. El 68% de
los usuarios se declaré satisfechos con el servicio recibido, mientras que el 12% se manifestd
totalmente satisfecho. Si bien estos porcentajes representaron una mayoria considerable, se
observo que un 26% de los usuarios se encontraron insatisfechos y un 2% completamente
insatisfechos. Estos ultimos datos, aunque inferiores, ponen de relieve la necesidad de
identificar areas de mejora para optimizar la atencion al paciente y aumentar el nivel de
satisfaccion general.
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Figura 5

Satisfaccion del cliente

Los pacientes se quejan constantemente de la atencion 51% 34% |

brindada

. - .- z - ~ 0/ E 0,
Se proporciona espacios de servicios basicos como bafios y
asientos para que los pacientes esperen su turno.
350 38%
El tiempo de espera entre pacientes es generalmente extenso
. o . ()
Los insumos médicos que son recetados, se consiguen con ﬂ

facilidad en la farmacia del hospital

., . . , . -/ (0)
La atencion se realiza bajo pardmetros de semaforizacion de

urgencia
0 0.2 0.4 0.6 0.8 1

mNunca =Casinunca = Aveces = Casisiempre = Siempre

Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

De acuerdo con la figura 5, el 51% de los encuestados afirmé que los pacientes nunca se
habian quejado de la atencion brindada. En cuanto a la prestacion de servicios basicos como
sanitarios y areas de espera, el 83% indicé que siempre fueron brindados. Por otro lado, el
38% indico que el tiempo de espera entre pacientes era casi siempre largo. En cuanto a la
disponibilidad de material médico, el 71% confirm6 que casi siempre se conseguian con
facilidad en la farmacia del hospital. Finalmente, el 85% aseguro gue la atencion se realizaba
siempre bajo parametros de semaforizacion de urgencia.

La satisfaccion del cliente en la industria de la salud es un tema ampliamente estudiado. Un
estudio realizado por la Vega (2021), sobre la satisfaccion de los pacientes en hospitales
encontré que la comunicacion efectiva entre el personal médico y los pacientes, la comodidad
de las instalaciones y la percepcion de una atencion rapida y eficiente son factores clave para
la satisfaccion del paciente. Comparando estos resultados con los del Hospital Clinica
Touma, se observa que, aunque la asistencia en términos de urgencia parece ser eficiente, la
falta de espacios de servicios basicos y las quejas sobre la asistencia general podrian tener un
impacto negativo en la percepcién del paciente. En este sentido, es fundamental que Hospital
Clinica Touma se centre en mejorar la comunicacion con el paciente, optimizando los
tiempos de espera y asegurando la disponibilidad de recursos basicos para asegurar una
experiencia satisfactoria.
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Figura 6

Responsabilidad social
Los pacientes son tratados bajos condiciones de ]]*%0 /_
respeto, equidad e igualdad.
El servicio brindado a los pacientes es eficaz y de Z|4ﬂ3°/ _
calidad. 0
Los colaboradores del hospital son responsables, 1|W070/_
tolerantes, puntuales y honestos en sus actividades.

0% 20% 40% 60% 80%  100% 120%

m Totalmente en desacuerdo ®m Desacuerdo = Ni de acuerdo ni en desacuerdo = De acuerdo ® Totalmente de acuerdo

Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

La figura correspondiente a “Responsabilidad Social” reflejo un alto nivel de vida acorde con
las ofertas de responsabilidad social del Hospital Clinica Touma. En cuanto al trato al
paciente, el 90% de los encuestados estuvo totalmente de acuerdo en que son tratados con
respeto, equidad e igualdad. En cuanto a la efectividad y calidad del servicio brindado a los
pacientes, el 83% se declard totalmente de acuerdo. Finalmente, el 87% de los entrevistados
estuvo totalmente de acuerdo con la atencion de los colaboradores del hospital, afirmando
que se comportaron con responsabilidad, tolerancia, puntualidad y honestidad en sus
actividades. Estos porcentajes sugieren una percepcion positiva de la responsabilidad social
del Hospital Clinica Touma por parte de los participantes del estudio.

Comparando estos resultados con estudios similares realizados en otros hospitales, se observa
una tendencia similar en la percepcion positiva de la responsabilidad social. Un estudio de la
OPS (2019), destaca la importancia de la atencion centrada en el paciente, lo que se refleja
en un alto porcentaje de encuestados que perciben un trato justo y equitativo en el Hospital
Clinica Touma. De igual forma, Erkan & Unal (2022), resaltan la importancia de contar con
colaboradores responsables y comprometidos con la calidad del servicio, lo que coincide con
la percepcidn positiva que se evidencia en el grafico. En general, se puede decir que el
Hospital Clinica Touma muestra un desempefio en términos de responsabilidad social
comparable, e incluso superior, al promedio de otros hospitales.

©)
Vo/.8—N °3, 2024, pp. 3082-3111 Journal Scientific MQRInvestigar 3098



Vol.8 No.3 (2024): Journal Scientific " R Investigar ISSN: 2588-0659
https://doi.org/10.56048/MQR20225.8.3.2024.3082-3111
Figura 7

Desempefio hospitalario en su preparacion profesional y la importancia de su trabajo
Considera que su preparacion profesional es 18% _
suficiente para ejecutar sus funciones 0
Considera que su desempeﬁo laboral ha sido 0 _
importante para la calidad hospitalaria. 1%’/0 L
0% 20% 40% 60% 80% 100%  120%

m Totalmente en desacuerdo m Desacuerdo Ni de acuerdo ni en desacuerdo
De acuerdo m Totalmente de acuerdo

Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

Se presenta la percepcion del personal del Hospital Clinica Touma sobre su preparacion
profesional y la importancia de su trabajo. En ambos aspectos se observo una alta
autopercepcion positiva: el 82% considerd suficiente su preparacion profesional para
desempefiar sus funciones y un porcentaje similar afirmo que su desempefio laboral fue
importante para la calidad del hospital. Sin embargo, hay un pequefio porcentaje (18% y 13%
respectivamente) que no comparte esta vision, lo que podria indicar oportunidades de mejora
en la formacion o asignacion de roles.

Figura 8
Desempefio hospitalario en la calidad del trabajo realizado

Como califica la calidad de su trabajo en los Ultimos , § )
tres meses 1% 29% _

0% 20%  40% 60% 80%  100% 120%

®Muy malo ®mMalo =Regular = Bueno = Muy bueno

Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

Este grafico evaluo las percepciones del personal sobre la calidad de su trabajo durante los
ultimos tres meses. E1 70% califico su trabajo como “muy bueno”, mientras que el 29% lo
calific6 como “bueno”. Esta percepcion mayoritariamente positiva sugiere un alto nivel de
compromiso Y satisfaccion con el trabajo realizado. Sin embargo, ese 1% que consideré su
trabajo “regular” deberia ser analizado para identificar las causas de esta percepcion y aplicar
medidas correctoras.
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Figura 9

Desempefio hospitalario en herramientas y suministros
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Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

El 79% del personal afirmé que tiene las herramientas y suministros necesarios para atender
a sus pacientes, lo que sugiere una buena gestion de recursos por parte del hospital. Sin
embargo, el 21% no estuvo de acuerdo con esta afirmacion, lo que puede indicar la necesidad
de optimizar la gestion de recursos o la distribucion de insumos. En cuanto al desarrollo
profesional, el 80% de la plantilla afirm6 mantener sus conocimientos actualizados “siempre”
o0 “casi siempre”, lo que refleja un compromiso con el desarrollo profesional continuo. Sin
embargo, el 20% no pudo mantener sus conocimientos actualizados con tanta frecuencia, lo
que puede requerir la implementacion de programas de formacion mas accesibles y eficaces.

Los altos niveles de satisfaccion y confianza en la preparacion profesional encontrados en el
Hospital Clinica Touma son similares a los resultados de otros estudios realizados en
instituciones hospitalarias. Por ejemplo Guilbert (2006), encontré que el 85% del personal
de enfermeria se siente satisfecho con su trabajo. Sin embargo, la percepcion sobre la
disponibilidad de recursos y el desarrollo profesional varia considerablemente entre
instituciones. Un estudio realizado en hospitales latinoamericanos Aiken (2002), revel6 que
la falta de recursos y la limitada capacitacion profesional son factores que afectan
negativamente el desempefio laboral y la satisfaccion del personal. En este sentido, el
Hospital Clinica Touma parece estar en una mejor posicién, ya que la mayoria del personal
afirma tener los recursos necesarios y mantener sus conocimientos actualizados.

Los datos del Hospital Clinica Touma sugieren un buen desempefio en términos de eficiencia
clinica, seguridad del paciente, satisfaccion del cliente, responsabilidad social y satisfaccion
laboral del personal. Destaca la baja incidencia de eventos médicos no planificados y la
percepcidn positiva tanto del personal como de los pacientes. Sin embargo, se identifican
areas de mejora, como la disponibilidad de recursos basicos y la gestion de los tiempos de
espera. La integraciéon de estos resultados con otros indicadores podria proporcionar una
vision mas completa y ayudar a identificar mas oportunidades para mejorar la calidad de la
atencion médica en los hospitales.
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Respuesta factorial de los componentes explicados

Tabla 2
KMO y prueba de Bartlett
Medida Kaiser-Meyer-Olkin de adecuacion de muestreo 0.638
Prueba  de  esfericidad ~ de Aprox. Chi-cuadrado 1746.169
Bartlett
gl 300
Sig. 0.000

Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

La prueba de Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) y la prueba de esfericidad de Bartlett son
herramientas clave para evaluar la idoneidad de los datos para el andlisis factorial. En este
caso, el valor de KMO es 0,638, lo que indica una adecuacion del muestreo moderada. De
acuerdo con Hernandez et al. (2010), los valores de KMO superiores a 0,6 son generalmente
aceptables para proceder con el analisis factorial, aunque serian preferibles valores superiores
a (0,8) para garantizar una mayor relevancia de los factores extraidos. La prueba de
esfericidad de Bartlett, con un valor aproximado de chi-cuadrado de 1746,169 y un grado de
libertad (gl) de 300, es altamente significativa (p < 0,000). Esta significacion estadistica
indica que la matriz de correlacion no es una matriz de identidad, lo que sugiere que existen
relaciones suficientes entre las variables para justificar el uso del analisis factorial.

Por lo cual, aunque la medida KMO sugiere una adecuacion del muestreo moderada, la
importancia de la prueba de Bartlett respalda la viabilidad del analisis factorial, indicando
que las variables estdn suficientemente correlacionadas para identificar estructuras
subyacentes en los datos.

Extraccion de componentes y matriz de varianza

Tabla 3
Matriz de varianza total explicada

Sumas de cargas al cuadrado de la rotacion

Componente
Total % de varianza % acumulado
Eficiencia clinica 4.599 18.395 18.395
Seguridad medica 3.452 13.810 32.204
Satisfaccion del cliente 3.341 13.363 45.567
Responsabilidad social 2.663 10.654 56.220
Desempefio laboral 2.364 9.456 65.676
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Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

Segun Lopez & Fachelli (2015), la matriz de varianza total proporciona una vista detallada
de la extraccion de componentes y la varianza explicada por cada uno de ellos en el analisis
factorial. Estos datos nos permiten identificar las dimensiones subyacentes que explican la
mayor parte de la variacion en los datos. El primer componente, “Eficiencia clinica”, tuvo la
carga mas alta, con un valor total de 4.599, lo que explica el 18.395% de la varianza total.
Esto sugiere que la eficiencia clinica es un factor dominante, probablemente debido a su
impacto directo en la calidad del servicio y los resultados de salud.

El segundo componente, “Seguridad médica”, explica un 13,810% adicional de la variacion,
acumulandose hasta el 32,204% cuando se combina con el primer componente. La alta carga
de este componente resalto la importancia de la seguridad en el entorno hospitalario, lo que
refleja preocupaciones criticas sobre la reduccion de riesgos y errores médicos. El tercer
componente, “Satisfaccion del Cliente”, suma un 13,363% a la variacidon explicada, elevando
el total acumulado a un 45,567%. Esto resalto la relevancia de la percepcion y experiencia
del paciente como una dimension esencial para la evaluacion global del desempefio laboral.

El cuarto componente, “Responsabilidad Social”, aportdo el 10,654% a la varianza,
alcanzando un valor acumulado del 56,220%. Esta dimension probablemente incluye
aspectos de la interaccion del hospital con la comunidad y sus esfuerzos en términos de
sostenibilidad y ética, lo que reflejo el compromiso institucional mas alla de la atencién
directa al paciente. Finalmente, el quinto componente, “Desempeiio laboral”, explica otro
9,456% de la varianza, acumulando un total de 65,676%. Este componente es fundamental,
ya que el desempefio del personal influyé directamente en todos los demas aspectos
evaluados, desde la eficiencia clinica hasta la satisfaccion del cliente. En conjunto, estos
cinco componentes explican el 65,676% de la varianza total, lo que indica una buena
representatividad de las dimensiones clave del entorno hospitalario.

Grafico de sedimentacion

El grafico de sedimentacion, también conocido como diagrama de scree plot, propuesto por
Cattell (1966), es una herramienta visual que ayuda a determinar la cantidad adecuada de
componentes que se deben retener en un analisis factorial. En este grafico se representan los
valores propios en el eje vertical y las componentes en el eje horizontal. Al observar el
diagrama de pedregal proporcionado, se puede ver una fuerte caida en los valores propios
después del primer componente. El primer componente tuvo un valor propio cercano a 8,
seguido de una disminucion significativa en los componentes posteriores. Después del
segundo componente, la pendiente del gréafico se estabiliza y los valores propios disminuyen
mas gradualmente.
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Figura 10
Diagrama de scree plot

Autovalor
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Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

El punto de inflexion, conocido como "codo™ del gréafico, parece estar entre el segundo y el
tercer componente. Este punto indico que los componentes a la derecha del codo tienen una
contribucion significativamente menor a explicar la varianza total que los componentes a la
izquierda del codo. En este caso, los primeros cinco componentes fueron los mas relevantes,
ya que después del quinto componente los valores propios se estabilizaron alrededor de 1 0
menos. Esto corresponde a la informacidn proporcionada en la tabla de la matriz de varianza
total, donde los cinco componentes explican un porcentaje considerable de la varianza total
(65,676%).

Matriz de componentes rotado

Tabla s
Matriz de componentes en espacio rotado
Componente
EFCL SEGM STFP RPBS DPLB
EFCL1 0.355 0.784 -0.034 -0.068 0.168
EFCL2 0.406 0.750 -0.155 0.097 -0.077
EFCL3 0.227 0.754 -0.115 -0.140 0.204
EFCL4 -0.044 0.132 0.067 0.131 0.885
EFCL5 0.683 0.451 -0.083 -0.092 0.334
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SEGM1 0.804 -0.067 -0.025 0.119 -0.213
SEGM?2 0.850 0.242 -0.052 -0.039 0.162
SEGM3 0.872 0.253 -0.044 -0.074 0.074
SEGM4 0.778 0.402 -0.119 -0.096 0.056
SEGM5 0.676 0.551 -0.072 0.105 0.150
SEGM6 0.553 0.485 -0.100 -0.154 0.183
STFP1 -0.079 0.148 0.535 0.632 -0.276
STFP2 0.131 0.333 -0.106 -0.138 0.825
STFP3 0.021 -0.113 0.463 0.271 0.421
STFP4 0.024 0.568 -0.106 -0.241 0.598
STFP5 -0.217 -0.134 0.134 0.805 0.174
STFP6 -0.171 -0.073 0.105 0.774 0.230
RPBS1 -0.314 -0.083 0.828 0.271 0.025
RPBS2 -0.064 -0.001 0.826 0.111 -0.133
RPBS3 -0.070 -0.188 0.900 0.094 0.042
DPLB1 -0.134 -0.227 0.099 0.776 0.061
DPLB2 0.023 -0.205 0.193 0.798 -0.294
DPLB3 0.238 -0.158 0.691 0.371 -0.351
DPLB4 -0.076 0.065 0.058 0.788 -0.273
DPLB5 0.032 0.034 0.057 -0.773 -0.763

Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

Esta evaluacion se llevd a cabo mediante un enfoque comparativo con otros estudios
similares en ambito hospitalario. En cuanto a la eficiencia clinica, los resultados obtenidos
en el estudio del Hospital Clinica Touma mostré un desempefio excepcional, con valores
significativos en los items EFCL1, EFCL2 y EFCL3, que reflejd la efectividad en el uso de
los recursos para lograr resultados 6ptimos en la atencién al paciente. Estos hallazgos estan
respaldados por investigaciones previas como el trabajo de Lee & Wan (2002), quienes
destacan la importancia de la eficiencia clinica para mejorar los resultados de salud.

En términos de seguridad médica, se demostr6 un buen desempefio en la mayoria de los items
relacionados con este aspecto (SEGM1-SEGMS6). Este resultado es consistente con los
resultados encontrados en el estudio de Mistri et al. (2023), que destaco la importancia de
implementar medidas efectivas para garantizar la seguridad del paciente en el ambito
hospitalario. En cuanto a la satisfaccion del cliente, los resultados del estudio revelan un
excelente desempefio en los items STFP1-STFP6, indico un nivel satisfactorio de atencion
percibido por los pacientes y sus familias. Estos resultados estan en linea con la investigacion
de Arcentales et al. (2021), que destacan la relacién directa entre la satisfaccion del cliente y
la calidad de los servicios sanitarios.

En cuanto a la responsabilidad social, los resultados muestran una mejora notable respecto a
estudios anteriores. Los items RPBS1-RPBS3 reflejaron un compromiso creciente con la
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comunidad y el entorno social, sugiriendo un enfoque mas integral de la responsabilidad

social corporativa por parte del Hospital Clinica Touma. Este resultado coincidi6 con las
tendencias actuales en el sector sanitario, donde se observa una mayor atencion a las
dimensiones éticas y sociales de la gestion hospitalaria (Garcia et al., 2023). Finalmente, con
relacion al desempefio laboral, los resultados muestran variabilidad en los items DPLB1-
DPLBS5, lo que sugiere areas de mejora en la gestion de personal. Estos resultados estan en
linea con la investigacion de Rotea et al. (2023), que destacé la importancia de implementar
estrategias efectivas de gestion del talento humano para mejorar el desempefio laboral en
ambientes hospitalarios.

Discusion

Tabla 6
Comprobacion de hip6tesis con Chi-cuadrado
Desempefio laboral

Significacion
Valor df asintética Decisién
(bilateral)

H1= La eficiencia clinica esta
reIaC|onada~p05|t|vamente con 16.153a 4 0.003 Aceptada
el desempefio laboral del
Hospital Clinica Touma.
H2= La seguridad médica se
relaciona positivamente con el 930508 4 0.000 Aceptada

desempefio laboral en el
Hospital Clinica Touma.
H3= La satisfaccion del
cliente se relaciona
positivamente con el 32.849° 3 0.000 Aceptada
desempefio laboral del
Hospital Clinica Touma

H4= La responsabilidad social
se relaciona positivamente
con el desempefio laboral en
el Hospital Clinica Touma.
Nota. Elaboracion propia con datos obtenidos del software SPSS

Gestion
organizacional

24.542° 3 0.000 Aceptada

El andlisis de las pruebas de chi-cuadrado para evaluar la relacion entre la gestion
organizacional y el desempefio laboral en el Hospital Clinica Touma mostrd resultados
significativos que apoyan las hipotesis propuestas. Para la hipotesis H1, que propone que la
eficiencia clinica se relaciona positivamente con el desempefio laboral, se obtuvo un valor de
chi-cuadrado de 16,153 con un nivel de significancia de 0,003. Este resultado, al ser inferior
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al umbral de 0,05, indica que existe una relacion significativa entre la eficiencia clinica y el

desempefio laboral. Por tanto, se acepta la hipotesis H1, que confirma que una mayor
eficiencia clinica se asocia con un mejor desempefio laboral.

La hipdtesis H2 sugiere que la seguridad médica esta relacionada positivamente con el
desempefio laboral. Con un valor de chi-cuadrado de 23.050 y una significancia de 0.000, se
demuestra una relacion altamente significativa entre la seguridad medica y el desempefio
laboral. Por tanto, se acepta la hipotesis H2, que indica que una mayor seguridad medica
conduce a un mejor desempefio laboral. Respecto a la hip6tesis H3, que propone una relacion
positiva entre la satisfaccion del cliente y el desempefio laboral, el valor de chi-cuadrado
obtenido es 32,849 con significancia igual a 0,000. Este resultado apoya firmemente la
hip6tesis, demostrando que una mayor satisfaccion del cliente se asocia con un mejor
desempefio laboral en el hospital. Por tanto, se acepta la hipétesis H3.

Finalmente, los datos también apoyan la hipotesis H4, que sugiere que la responsabilidad
social se relaciona positivamente con el desempefio laboral. Con un valor de chi-cuadrado de
24,542 y una significancia de 0,000, se confirma una relacion significativa entre la
responsabilidad social y el desempefio laboral. Por lo tanto, se acepta la hipdtesis H4, que
indica que una mayor responsabilidad social mejora el desempefio laboral.

Los resultados del estudio del Hospital Clinica Touma, que demuestran una relacion positiva
entre eficiencia clinica, seguridad médica, satisfaccion del cliente, responsabilidad social y
desemperio laboral, coinciden con las conclusiones de otras investigaciones en el campo de
la gestion. cuidado de la salud. Por ejemplo, un estudio de Jiménez (2004), encontro que los
hospitales con mayor eficiencia clinica y satisfaccion del paciente tenian mejores resultados
de mortalidad y reingreso. De manera similar, Agliero & Davila (2021), informaron una
correlacion positiva entre el desempefio en seguridad médica y la satisfaccion laboral del
personal de atencién médica, lo que a su vez influye en el desempefio general. Estos estudios,
junto con los resultados del Hospital Clinica Touma, refuerzan la idea de que invertir en
estrategias que promuevan la eficiencia, la seguridad, la satisfaccion del cliente y la
responsabilidad social no so6lo mejora la calidad del servicio, sino que también tiene un
impacto positivo en el desempefio del personal y la eficiencia hospitalaria en general.

Conclusiones

En primer lugar, los objetivos de la investigacion se lograron satisfactoriamente y las
hipbtesis propuestas se probaron con datos estadisticamente significativos. Se confirmo la
correlacion entre la gestion organizacional y el desempefio laboral en el Hospital Clinica
Touma, demostrando que la mejora de la eficiencia clinica, la seguridad médica, la
satisfaccion del cliente y la responsabilidad social se asocian positivamente con un mejor
desemperfio laboral. Los resultados de la gestion organizacional resaltaron que el hospital
tiene alta eficiencia clinica con baja incidencia de eventos médicos no planificados y un
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adecuado uso de indicadores de riesgo. La seguridad médica también es notable, con una baja

frecuencia de infecciones nosocomiales y otros eventos adversos en comparacion con otros
hospitales.

Los resultados del desempefio laboral del personal hospitalario también fueron positivos,
donde el 82% del personal considera que su preparacion profesional es suficiente para
desempeiiar sus funciones y el 70% valora como “muy bueno” el trabajo realizado en los
altimos tres meses. Ademas, el 79 % del personal informé tener las herramientas y
suministros necesarios para atender a los pacientes, lo que refleja una buena gestion de los
recursos. Sin embargo, también se identificaron areas de mejora, como la necesidad de
optimizar la gestion de los recursos y la distribucion de los suministros, ya que el 21% del
personal no esta de acuerdo con su disponibilidad.

Finalmente, aunque la investigacion identifico varias limitaciones, como la muestra
relativamente pequefia limitada a un solo hospital y la falta de datos longitudinales, los
resultados obtenidos proporcionan una vision clara de la relacion positiva entre una gestion
organizacional eficaz y un alto rendimiento laboral. Los estudios futuros podrian centrarse
en ampliar la muestra a méas hospitales, implementar metodologias mas diversas y explorar
intervenciones especificas para mejorar la eficiencia clinica y la seguridad médica, evaluando
su impacto a largo plazo en la satisfaccion del cliente y en el desempefio laboral.
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