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RESUMEN

La investigacion tuvo como propdsito determinar la relacion entre la Gestion logistica y
la calidad de servicio en el Puesto de Salud Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco.
2024. El tipo de investigacion corresponde al nivel bésico, y un nivel correlacional. Se
tuvo una muestra de 50 usuarios, seleccionados cuyas condiciones de edades de 20- 49
anos. Los datos obtenidos a través de un cuestionario de 15 con 5 opciones de respuesta
cuya confiabilidad se determind con Alfa de Crombach (o= 0.848) los datos, fueron
analizados con estadisticas descriptivas y estadistica correlacional Rho de Spearman. Se
encontr6 que la gestion logistica, en el puesto de salud de Tambillo presenta una
planificacion y gestion de requerimientos que requieren mejoras significativas, con
promedios de 2.7 en ambas 4reas, sugiriendo que la planificacion es insuficiente y que las
necesidades no estdn completamente satisfechas. En contraste, la adquisicion de
suministros, con un promedio de 3.3, es percibida como relativamente mas efectiva,
aunque todavia puede optimizarse. El desabastecimiento, con un promedio de 2.8, sigue
siendo un problema notable que afecta la calidad del servicio. Para mejorar, se deben
reforzar los procesos de planificacion y gestion de requerimientos, mientras se optimiza
la adquisicion y se implementan estrategias para reducir el desabastecimiento. Se
encontr6é una correlacional moderada entre la variable 1 y la variable 2, toda vez que
resulté un valor de correlacién de ,418 con un Sig. de ,003, se puede afirmar que existe

una relacién moderada entre la Gestion Logistica y la calidad de servicio.

Palabra Clave: Gestion Logistica, Calidad de servicio, aprovisionamiento,

almacenamiento, fiabilidad.



ABSTRACT

The purpose of the research was to determine the relationship between logistics
management and service quality at the Tambillo Grande Health Post, Leoncio Prado,
Huanuco. 2024. The type of research corresponds to the basic level and a
correlational level. There was a sample of 50 users, selected whose conditions. The
data obtained through a questionnaire of 15 with 5 response options whose reliability
is calculated with Crombach's Alpha. (o= 0.848) the data were analyzed with
descriptive statistics and Spearman's Rho correlational statistics. It was found that
logistics management at the Tambillo health post presents planning and
management of requirements that require significant improvements, with averages
of 2.7 in both areas, suggesting that planning is insufficient and that needs are not
completely satisfied. In contrast, supply procurement, with an average of 3.3, is
perceived as relatively more effective, although it can still be optimized. Stockouts,
with an average of 2.8, continue to be a notable problem that affects the quality of
service. To improve, planning and requirements management processes must be
strengthened, while procurement is optimized and strategies are implemented to
reduce shortages. A moderate correlation was found between variable 1 and variable
2, since a compensation value of .418 with a Sig. of .003 resulted, it can be stated
that there is a moderate relationship between Logistics Management and service

quality.

Keywords: Logistics Management, Service quality, supply, storage, reliability.
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INTRODUCCION

El presente trabajo de investigacion intitulado: GESTION LOGISTICAY CALIDAD DE
SERVICIO EN EL PUESTO DE SALUD TAMBILLO GRANDE, LEONCIO PRADO
HUANUCO. 2024, se desarroll6 teniendo como objetivo general: Determinar la relacion
entre la Gestion logistica y la calidad de servicio en el Puesto de Salud Tambillo Grande,
Leoncio Prado, Huanuco. 2024. Los mismos que nos permitié conocer las diversas
dimensiones de la Gestion logistica como es el aprovisionamiento, almacenamiento,
preparacion de materiales y la distribucion.

Para este fin, esta publicacion esta conformado por cinco capitulos, y las conclusiones,
las sugerencias, las referencias y los anexos. En el capitulo | se refiere a los aspectos
basicos del problema de investigacion; en ella encontramos: la fundamentacion del
problema de investigacion, la formulacion del problema de investigacion (problema
general y problema especifico), la formulacién de objetivos (objetivo general y objetivos
especificos), la justificacion e importancia de la investigacion, y la viabilidad de la
investigacion.

En el capitulo I, sobre el marco tedrico; en ella se contiene: los antecedentes de la
investigacion, las bases tedricas, y las bases conceptuales o definicion de términos
basicos. En el capitulo 11, sobre el sistema de hipoétesis; en ella se refiere: la formulacion
de hipotesis (hipdtesis general e hip6tesis especificas), las variables y operacionalizacién
de variables.

En el capitulo IV se refiere a la metodologia; en ella encontramos: el &mbito o lugar de
ejecucion, el tipo y los niveles de investigacion, la poblacion y la muestra (descripcion de
la poblacion, muestra y método de muestreo, y criterios de inclusion y exclusion), disefio
de investigacion, métodos, técnicas e instrumentos (validaciéon y confiabilidad de los
instrumentos), las técnicas de procesamiento y analisis de datos (datos a registrar,
procedimiento, y plan de tabulacion), y los aspectos éticos. En el capitulo V, sobre los
resultados y discusion; en ella se refiere: al analisis descriptivo, el analisis inferencial y
/o contrastacion de hipétesis, y la discusion de resultados. Finalmente se presenta las
conclusiones, las sugerencias, las referencias, y los respectivos anexos (matriz de

consistencia, instrumento, validacion, etc.
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CAPITULO I. ASPECTOS BASICOS DEL PROBLEMA DE
INVESTIGACION

1.1 Fundamentacion o situacion del problema de investigacion

Durante la ultima década, la logistica hospitalaria a nivel mundial ha sido
frecuentemente criticada por su sistema de suministro, que ha resultado en una
atencion de baja calidad y materiales deficientes (Vargas, 2022, p. 2). Esto se debe a
diversos factores, tales como la mala reputacion de los lideres de las organizaciones
de salud, las carencias por retrasos, el incumplimiento en las adquisiciones
planificadas y una supervision inadecuada de las tareas. (Chavez 2020, p. 7)

En Latinoamérica, los procesos de gestion de inventarios, especialmente en el sector
salud, donde se necesita una mejora significativa en la gestion integral de las
decisiones logisticas (Gutiérrez et al., 2014; Gordon et al., 2020).

Ministerio de Salud del Pert. (2009), de acuerdo con la Politica Nacional de Calidad
en Salud del Peru, la calidad de los servicios médicos se identifica como uno de los
problemas mas criticos en la atencion médica, el cual representa desafios a los
sistemas de salud. En estudios previos a nivel nacional, se ha evaluado la calidad de
los servicios de salud relacionandola con la reduccion de riesgos y el desarrollo de
una cultura de seguridad apropiada. Esto refleja como el Estado percibe las politicas
de calidad en el sector salud. (p.21)

La realidad nacional en cuanto a las capacidades e infraestructura en el ambito
sanitario (Soto, 2019) indica que la falta de equipos, insumos y medicamentos
compromete la calidad de la atencién al paciente. (p. 2)

Respecto a eso el MINSA ha implementado normativas y suscitado buenas préacticas
para optimizar la atencion sanitaria. Sin embargo, a pesar de las intenciones del sector
salud por mejorar el acceso a sus servicios, las politicas de calidad no han sido
aplicadas de manera consistente. (Ministerio de Salud del Peru. , 2015)

Por otro lado, segun un reciente informe de la Defensoria del Pueblo, estos
establecimientos presentan deficiencias significativas en el abastecimiento de
medicamentos e insumos basicos, escasez de personal asistencial y carencia de
equipamiento adecuado.

Asimismo, el estudio realizado por Vargas, (2022), donde verifica que los centros de
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salud, la logistica de servicios (requerimiento, recepcion, almacenamiento y
distribucion) enfrente desafios en todas sus etapas, lo que dificulta la optimizacion
de recursos. Se detectan solicitudes inapropiadas de medicamentos y suministros, y
se observan fallos en la recepcion de insumos y carencias en sistemas tecnoldgicos y
politicas de inventario en los almacenes.

En los ultimos meses se ha observado una deficiencia en la gestion logistica que
afecta a la calidad del servicio en el Puesto de Salud Tambillo Grande, Leoncio
Prado, Huanuco, que se manifiesta por control de inventarios no eficiente,
coordinacion deficiente con la Red de Salud, afectando la logistica y la disponibilidad
y deficiencias significativas en el abastecimiento de medicamentos e insumos
bésicos.

Entre los principales factores de esta situacion problematica se tiene a la falta de
organizacion de bienes, que impide una gestion efectiva del inventario, la ausencia
de un entorno adecuado para el almacenamiento de materiales, demoras en la
distribucion de materiales, suministros y carencia de equipamiento adecuado.

La mejora de estos aspectos es fundamental para optimizar la logistica del puesto de
salud y garantizar una atencion sanitaria adecuada y efectiva. Si el problema persiste
se corre el riesgo de la prolongacién en los tiempos de espera de los pacientes para
recibir atencion han aumentado debido a la falta de oferta y al descontento
generalizado con los servicios.

En lo referido en el parrafo anterior, se impone corregir con la necesidad de proponer
procesos mas eficientes en la distribucion de insumos médicos y la coordinacion de
los servicios, con el objetivo de mejorar la calidad de la atencién e incrementar la

satisfaccion de los usuarios asegurados.

Formulacion del problema de investigacion

1.2.1. Problema general
PG: ;De qué manera la Gestion logistica se relaciona con la Calidad deservicio
en el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco 2024?

1.2.2. Problemas especificos
PE:: ;Como se relaciona el aprovisionamiento de los materiales con la calidad de
servicio en el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco

20247
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PE:: ;De qué manera se relaciona el almacenamiento de los materiales con la
calidad de servicio en el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado,
Huanuco? 20247

PE3: (Cual es la relacion que existe en la preparacion de los materiales con la
calidad de servicio de salud del Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio
Prado, Huanuco 2024?

PE4s: ;COomo se relaciona la distribucion de los materiales con la Calidad de
servicio en salud del Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado,

Huanuco 2024?

1.3. Formulacion de objetivos

1.3.1. Objetivo general
OG: Determinar la relacion entre la Gestion logistica y la calidad de servicio en
el Puesto de Salud Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024.

1.3.2. Objetivos especificos
OE:: Determinar la relacion del aprovisionamiento de los materiales con la
calidad de servicios en el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado,
Huanuco. 2024
OEz2: Definir la relacion del almacenamiento de materiales con la calidad de
servicios el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024
OEs3: Establecer la relacion en la preparacion de los materiales con la calidad de
servicios en el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco.
2024
OE4: Precisar la relacion en la distribucion de los materiales con la calidad de
servicios en el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco.

2024

1.4. Justificacion e importancia de la investigacion
La justificacion de esta investigacion se realiza segiin conveniencia, importancia
social y valor teorico en las siguientes dimensiones:
a) Conveniencia
La realizacion del presente estudio es conveniente ya que busca analizar la relacion

entre la gestion logistica y calidad de servicio en el Puesto de salud Tambillo Grande.
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Este estudio ayudard a identificar areas de mejora en los procesos logisticos y su
relacion con la calidad del servicio, facilitando informacién meritoria para la toma
de decisiones administrativas. El beneficio de esta investigacion es su potencial para
mejorar la eficiencia operativa del puesto de salud y asi mejorar la calidad de la
atencion a los usuarios.

b) Relevancia social

En cuanto a la relevancia social, esta investigacion trasciende al beneficiar
directamente a la poblacion atendida en el puesto de salud Tambillo Grande. Los
resultados obtenidos podran ser utilizados para implementar mejoras en la gestién
logistica, lo que se traducira en una atencién mas eficiente y de mayor calidad para
los pacientes. Ademas, este estudio puede servir como modelo para otros centros de
salud de la region, ampliando asi su impacto social y contribuyendo a la mejora
general del sistema de salud en la regién Huanuco.

c) Valor teodrico

El valor tedrico de este estudio reside en el conocimiento que aporta sobre la relacion
entre la Gestion Logistica y la Calidad de servicio de los usuarios que seran
atendidos en el Puesto de Salud Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024, lo
cual va a permitir conocer y mejorar la satisfaccion de los usuarios acerca de la
tematica abordada.

Los resultados que se obtienen pueden llenar vacios de conocimiento respecto a como
los procesos logisticos pueden ser capaz de relacionarse con la calidad de los usuarios
en entornos con recursos limitados. Ademas, la informacion recopilada puede servir
como base para desarrollar o apoyar teorias sobre la gestion eficiente de centros de
salud en &reas similares.

Al analizar como la gestion logistica esta asociada a la calidad de los servicios
brindados en el Puesto de Salud Tambillo Grande, se espera identificar los puntos
criticos en los procesos logisticos que impactan directamente en la satisfaccion del

usuario.

1.5. Viabilidad de la investigacion
Este proyecto de investigacion resulta viable, respaldada tanto por aspectos

metodoldgicos como practicos. La accesibilidad del Puesto de salud Tambillo
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Grande, no solo facilitard la recoleccion de datos, sino que también permitira una
comprension contextual profunda de los procesos.

Crucialmente, se contard con la disponibilidad de materiales e insumos necesarios
para evaluar la gestion logistica y la calidad de servicio, lo que asegurard la
factibilidad operativa del estudio. La colaboracion del area de recursos humanos y la
jefatura para coordinar las atenciones de los usuarios serd un factor clave que
facilitard el acceso a la informacion y a los participantes del estudio.

Esta cooperacion institucional, combinada con la afluencia diaria de usuarios en los
diferentes servicios de atencion, garantizara una muestra adecuada y representativa.
Ademas, la existencia de instrumentos validados para medir las variables de estudio
y la aplicabilidad practica de los resultados para mejorar la gestion del Puesto de
salud reforzaran la viabilidad y el valor potencial de esta investigacion para la

administracion de servicios de salud.
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CAPITULO Il. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la Investigacion

2.1.1. Antecedentes internacionales

a)

b)

Arboleda (2020), en su investigacion su objetivo general fue establecer la relacion
entre la gestion logistica y la eficiencia en la asistencia en emergencia del Centro
de Salud Valencia, Ecuador en el 2020, fue motivado por la necesidad de mejorar
la eficiencia en la atencion, abordando el problema de la falta de coordinacion en
la gestion logistica. Empleé un disefio no experimental, transversal y
correlacional, fueron 37 profesionales de salud que integraron la muestra. A
quienes se le suministrd dos cuestionarios. Los resultados estadisticos mostraron
una correlacion positiva alta (Rho=0.839) entre la gestion logistica y la eficiencia
del servicio, con un nivel de significancia de p<0.01, lo que indica una relacion
significativa entre ambas variables.

Los Hallazgos principales revelaron que no se observéd una correlacion entre la
dimension de planificacion logistica y la eficiencia en el servicio de emergencia
obstétrica. No obstante, se descubri6é una relacion significativa entre la gestion
logistica y la eficiencia del servicio, con una correlacion positiva moderada de
(Rho=0,609).

Los resultados de la encuesta revelaron que la mayoria de los participantes
consideraba que la gestion logistica, es decir, tener los materiales necesarios en el
momento adecuado, era fundamental para garantizar un buen servicio, asimismo
la encuesta demostrd que la mayoria de las personas encuestadas valoraba el grado
de una gestion logistica eficientemente para asegurar la calidad del servicio.

La investigacion demostré que la correlacion es estadisticamente significativa
(P<0,05) entre el abastecimiento y la eficiencia en la atencion obstétrica de
emergencia. El coeficiente de correlacion de Spearman (Rho=0,596) sugiere que
a medida que mejora el abastecimiento, también aumenta la eficiencia del
servicio, lo que indica una relacion positiva moderada entre ambas variables.
Trigoso, J; Huaman, M; Bernedo, D; Romero, R. (2023) investigaron sobre la
“Gestion logistica hospitalaria y calidad de servicio del cliente interno en tiempos

de pandemia”.
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La gestion eficiente de los procesos logisticos es crucial para toda organizacion,
es decir un control adecuado puede optimizar los procesos, reducir costos
innecesarios e incrementar la productividad y la calidad del servicio al usuario.
El propdsito de esta tesis fue establecer el grado de relacion entre las variables
gestion logistica y la calidad de servicio interno en logistica del Instituto
Neuroldgico Nacional durante la pandemia Covid-19. La investigacion es del tipo
basica y con enfoques cuantitativos, utilizando el disefio no experimental de corte
transversal, descriptiva y correlacional. Los resultados mostraron una correlacion
entre las dos variables de gestion logistica y la calidad del servicio con el valor de
(r=0,282 & p=10,001) entre aprovisionamiento y calidad del servicio con (r=0,245
& p=0,005); entre produccién y calidad del servicio con (r=0,270 & p=0,002);
y entre distribucion y calidad del servicio con (r=0,274 & p=0,001). Los resultados
revelaron relaciones lineales de forma baja y directa entre variables, mostrando
que los aumentos en una variable se asociaron con aumentos en otra.

Respecto al aprovisionamiento en el darea logistica estd positivamente
correlacionado con la calidad del servicio observado por el cliente interno.
Concluye que una gestion oportuna y adecuada de los materiales para la prestacion
de los servicios al usuario puede mejorar directamente la calidad del servicio. En
cuanto a la produccion en el sector logistico, también tiene una correlacion
continua y positiva con la calidad del servicio percibida por los clientes internos.
Esto sugiere que un incremento en la produccion se traduce en un progreso en la
calidad del servicio proporcionado al cliente interno. Finalmente, respecto a la
distribucion en el area logistica esta relacionada directamente con la calidad del
servicio observado por el cliente interno. Esta conclusion destaca la importancia
de una distribucion metoddica y programada de los insumos antes de la atencion al
usuario, asegurando asi la calidad del servicio ofrecido. Recomienda fomentar la
sistematizacion de la gestion logistica para garantizar una mayor calidad en el

servicio.

2.1.2. Antecedentes nacionales
a) Reinoso (2021) en su investigacion titulada: “La Gestién Logistica y el Area
de Adquisiciones del Hospital Regional Guillermo Diaz de la Vega Abancay”,

sostuvo como propoésito principal establecer la relacion entre la gestion logistica
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y el area de adquisiciones en el HRGDV-A. La motivacién para elaborar este
estudio surgio a partir de problemas recurrentes en la gestion de adquisiciones y
almacenamiento, que incluian desabastecimientos y retrasos en la provision de
insumos médicos esenciales. El disefio de la investigacion fue descriptivo
correlacional con un enfoque cuantitativo, aplicando un disefio no experimental y
transversal.

Se utilizd la técnica de la encuesta y se utilizaron dos cuestionarios, los cuales
fueron validados por un panel de cinco expertos. La confiabilidad de los
cuestionarios se estimo mediante el coeficiente alfa de Cronbach, alcanzando
valores de 1.14 para la gestion logisticay 1.12 para el drea de adquisiciones. Los
datos fueron analizados utilizando el software SPSS y Microsoft Excel 2016,
revelando un coeficiente correlacional de Spearman de 0.978, indicando una
relacion positiva y muy alta entre las variables. Ademads, el valor de significancia
bilateral fue de 0.01, que es inferior al nivel de significancia de 0.05, lo que llevd
al rechazo de la hipotesis nula (Ho) y a la confirmacion de la hipdtesis de
investigacion, estableciendo asi que existe una relacion significativa entre la
gestion logistica y el 4rea de adquisiciones del HRGDV-A. Los hallazgos
revelaron importantes deficiencias en la planificacion y gestion de inventarios,
recomendando la implementacion de un sistema integrado de gestion y la mejora
en la comunicacion entre departamentos.

El andlisis estadistico muestra un coeficiente de correlacion de Spearman (Rho)
de 0,744 entre las variables Gestion Logistica y ROF (Reglamento de
Organizacion y Funciones). Esta evidencia estadistica llevo a rechazar la hipdtesis
nula (Ho) y aceptar la hipotesis de investigacion (HI). Por lo tanto, el autor
concluye que existe una relacion significativa entre la gestion logistica y el ROF
en el HRGDV-A (Hospital Regional General Docente Virgen de la Asuncion. Esta
correlacion sugiere que cambios en una variable estdn asociados con cambios en
la otra, lo que podria tener implicaciones importantes para la gestion y
organizacion del hospital.

Serna, J. (2021). En su tesis de maestria, sobre la “Gestion logistica y la calidad
de servicio en tiempo de aislamiento social en el centro de salud de Chalhuanca-
2020 En la Universidad César Vallejo para optar el Grado de Maestro en Gestion

de los Servicios de la Salud. El objetivo de analizar la relacion entre la gestion
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logistica y la calidad del servicio durante el periodo de aislamiento social. Este
estudio, de caracter basico y correlacional con un enfoque cuantitativo, emple6 un
disefio no experimental transversal.

La muestra consisti6 en 43 servidores publicos del centro de salud y 139 usuarios,
seleccionados mediante muestreo probabilistico estratificado. Los datos se
recolectaron utilizando cuestionarios de 14 items para la gestion logistica y 29
items para la calidad del servicio, ambos validados por expertos. La confiabilidad
de los cuestionarios fue comprobada con el coeficiente Alpha de Cronbach,
logrando valores de 0.808 y 0.821, respectivamente. Para la prueba de la hipotesis,
se utilizé el coeficiente de correlacion de Spearman, con un valor p de 0.000,
menor al nivel de significancia de 0.05.

El estudio revela que el 51,2% de los encuestados (22 personas) consideran que
los procesos de abastecimiento, almacenamiento y distribucion en el centro de
salud son adecuados solo en ocasiones. Por otro lado, el 44,2% (19 encuestados)
opina que estos procesos son casi siempre adecuados, mientras que el 4,7% (2
encuestados) indica que son adecuados raramente. Estos hallazgos sobre la
eficacia de la gestion logistica en el centro de salud, sefialando la necesidad de
mejorar estos procesos, donde se demuestra que la relacion entre la gestion
logistica y las dimensiones de fiabilidad, tangibilidad, seguridad y empatia es
tanto positiva como significativa.

El autor indica que no se encontr6 una relacion con la dimension de capacidad de
respuesta, ya que el valor p fue superior al nivel de significancia (o = 0,05). Estos
hallazgos afiaden la existencia de una conexion positiva entre la gestion logistica
y la calidad del servicio en general. Donde el investigador concluye que hay una
relacion directa y significativa entre la gestion logistica y la calidad del servicio
durante el aislamiento social, evidenciada por un alto grado de correlacion de r =
0.625.

Fernandez Obregon, S. A. (2024) en su tesis: “Gestion logistica y calidad de
servicio del personal de la Unidad de Logistica del Hospital Regional de Huacho,
2022”. El objetivo del estudio: Determinar de qué manera se relaciona la gestion
logistica y la calidad del servicio brindado por el personal de la Unidad de logistica

del Hospital Regional de Huacho.
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El método fue desarrollado a nivel correlacional, tuvo un disefio transversal no
experimental y un método cuantitativo, y los sujetos fueron 20 empleados del
departamento de logistica de la empresa antes mencionada. hospital, se utiliza
como método. en encuestas y como herramienta de encuesta. Los resultados de la
investigacion muestran que la gestion logistica tiene una relacion significativa con
la calidad del servicio brindado por el personal de logistica de las empresas antes
mencionadas, el valor obtenido es 0.799

En gestion logistica, el 15% opind que la planificacion de compras segun los
requerimientos ocurre rara vez o nunca, mientras que el 70% dijo que sucede casi
siempre o siempre. Respecto a la preparacion de pedidos, el 30% dijo que ocurre
casinunca o nunca, el 15% a veces, y el 55% casi siempre o siempre. Sobre calidad
del servicio, el 65% indicd que los equipos no estan actualizados, el 20% que se
actualizan a veces, y el 15% que se actualizan casi siempre o siempre. En cuanto
a las condiciones del servicio, el 25% las considero insuficientes, el 20% a veces
suficientes, y el 55% casi siempre o siempre suficientes.

Respecto a la gestion de compras, mostro una relacion significativa con la calidad
del servicio proporcionado por el personal. El coeficiente de correlacion, obtenido
de la prueba de Rho de Spearman, fue de 0.570, lo que evidenci6 una correlacion
positiva moderada, y el valor de significancia bilateral fue de 0.009, inferior al
0.05. Respecto al almacenamiento ha tenido una relacion significativa con la
calidad del servicio brindado. El coeficiente de correlacion de Rho de Spearman
resultd ser 0.667, indicando una correlacion positiva moderada, mientras que el
valor de significancia bilateral fue de 0.001, por debajo del nivel de 0.05. En lo
que concierne a la distribucion habia demostrado una relacion significativa con la
calidad del servicio ofrecido. El coeficiente de correlacion de Rho de Spearman
alcanz6 0.853, reflejando una correlacion positiva alta, y el valor de significancia
bilateral fue de 0.00, también menor a 0.05.

Montalvo, S., Estrada, E., & Mamani, H. (2020), en su trabajo de investigacion
sobre la “Calidad de servicio y satisfaccion del usuario en el Hospital Santa Rosa
de Puerto Maldonado”, Universidad Alas Peruanas. Con el propdsito de evaluar
el grado de relacion entre la calidad del servicio y la satisfaccion de los pacientes
del Hospital Santa Rosa de Puerto Maldonado. La investigacion es cuantitativa,

no experimental y los niveles son correlacionales. La poblacion de estudio
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consistié en 152 usuarios que recibieron cuidado en el ambiente de traumatologia,
segiin un muestreo probabilistico.

El instrumento utilizado fue la encuesta de Calidad de Atencion dividida en 5
dimensiones: confiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, empatia y
aspectos tangibles, compuesta por 26 items en escala Likert y cuestionario
de satisfaccion del usuario.

Los alcances muestran que el 65,4% cree que su servicio es regular, mientras que
el 45,4% se siente parcialmente satisfecho con la calidad en el servicio.

Ademas, se ha descubierto una correlacion directa moderada y significativa entre
la calidad del servicio y la satisfaccion del usuario. El valor p es inferior al nivel
de significancia (p = 0,000 < 0,05), y el coeficiente de correlacion de Rho de
Spearman es 0,590. La mayoria de los pacientes, un (65,1%) consideran que
reciben un servicio de calidad promedio. Por otro lado, el 16,4% de los pacientes
evalua el servicio como deficiente, el 11,2% lo califica como bueno, ¢l 6,6% lo
describe como muy malo y solo el 0,7% lo considera excelente. Asimismo,
encontro una correlacion moderada, directa y significativa entre la satisfaccion del
usuario y varias dimensiones del servicio.

Se identificd una correlacion significativa en varias dimensiones del servicio:
fiabilidad (rs = 0,406, p < 0,05). Esto indicé que estas dimensiones estaban
positivamente relacionadas, sugiriendo que mejoras en una de estas areas solian
asociarse con mejoras en las otras. Finalmente, el autor llega a la conclusion de
que cuanto mayor sea la calidad del servicio, mas satisfechos se sentiran los

usuarios.

2.1.3. Antecedentes locales
a) Chaupin (2022) en su tesis de grado: “Calidad del servicio y satisfaccion de los
usuarios relacionados con la micro red de salud SIS Hermilio Valdizan — Provincia
Leoncio Prado, 2022”. Este estudio analizo las dimensiones de la variable “calidad
de los servicios” y la variableen la micro Red de Hermilio Valdizan. Se encuesto
a los usuarios asociados al SIS para obtener la informacion necesaria. Se utilizaron
dos cuestionarios: uno enfocado a la calidad de los servicios y otro a la satisfaccion

de los usuarios con los servicios en agosto de 2022.
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Los datos se obtuvieron mediante un cuestionario SERVQUAL que fue validado
y adaptado a los objetivos del estudio. El primer cuestionario incluyo6 21 items,
mientras que el segundo constd de 10 items, ambos con escalas de Likert. Los
resultados, en base a la correlacion de Spearman indicaron que los bienes
tangibles, la capacidad de respuesta y la seguridad presentaron correlaciones
positivas bajas. Ademas, se hallo una correlacion moderada y a la vez positiva
entre la calidad del servicio y la satisfaccion de los usuarios de la Micro red de
Salud Hermilio Valdizan del SIS en la Provincia de Leoncio Prado en 2022 (r =
0,572; p = 0,000).

Existe una correlacion positiva baja entre la dimension, capacidad y respuesta con
la satisfaccion de los usuarios relacionados con el Seguro Integrado de Salud (SIS)
de la Red de micro salud (rs = 0,354; p = 0,000). Esto refleja la percepcion de los
usuarios del SIS sobre la voluntad y el compromiso del personal médico para
brindar apoyo rapido, oportuno y eficaz en la resolucion de conflictos y quejas.
Sugiere que el Centro de Salud Hermilio Valdizan preste atencion a la dimension
de Fiabilidad, este aspecto refleja la capacidad de brindar servicios de atencion
médica confiables y reflexivos y la necesidad de desarrollar estrategias para
incrementar la calidad del servicio de atencion médica y cumplir la promesa de

servicio de alta calidad.

2.2. Bases teoricas

2.2.1. Bases tedricas de la variable: Gestion Logistica
Como lo afirma Ocampo (2009) en su articulo, donde indica que: La gestion
logistica es aplicable no solo a la industria, sino también a diversas organizaciones
privadas, incluyendo entidades gubernamentales, hospitales, bancos, grandes
almacenes, minoristas, empresas turisticas y de servicios, entre otros acentuando
cémo una logistica bien manejada puede generar ventajas significativas para la
organizacion. (p. 3)
“La gestion logistica integra departamentos y recursos clave, planificando y
coordinando actividades para alcanzar niveles Optimos de servicio y calidad al
menor costo, asegurando asi la satisfaccion de los usuarios mediante eficiencia y

efectividad operativa” (Alfaro, 2018, p. 24).
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Como senala Condori (2018), “la logistica hospitalaria abarca varias dimensiones,
como el abastecimiento, que implica la compra, recepcion y gestion de insumos,
asimismo incluye la produccidn, que integra diversas actividades, asi como el
seguimiento de productos desde las areas de almacenamiento hasta los distintos
puntos de uso” (p. 75).

Segun lo mencionado en los parrafos precedentes se puede afirmar que la gestion
logistica enfatiza su importancia como un sistema que abarca desde la entrada de

recursos hasta la obtencion de resultados tangibles.

2.2.2. Bases teodricas de las dimensiones de la variable Gestion Logistica
a) Planeacion
Proyeccion de las necesidades de bienes, equipos, insumos y medicamentos
requeridos en cada unidad funcional y administrativa.
b) Adquisiciones
Programacion oportuna del proceso de adquisiciones.
Compra en las cantidades, calidades y a precios razonables.
¢) Recepcion
Recepcion técnica en el almacén de la entidad, acorde con las cantidades, calidades,
precios y condiciones pactadas en el contrato.
d) Almacenamiento
Almacenaje seguro y técnicamente organizado de insumos, medicamentos y
dispositivos médicos, siguiendo las mejores practicas administrativas.
e) Distribucion
Distribucién controlada y técnica de insumos, equipos, dotacion y medicamentos a
cada unidad funcional, en el momento requerido por los pacientes.
f) Utilizacion
Utilizacion adecuada y exclusiva de los productos en las unidades funcionales para
atender a los usuarios.

2.2.3. Bases tedricas de la variable: Calidad de servicio.
Calidad
Con respecto al Documento Técnico: “Sistema de Gestion de la Calidad en
Salud”. A nivel global, el concepto de calidad ha recibido muchas interpretaciones,

que van desde definiciones generales hasta aquellas especificamente orientadas a los
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servicios de salud. En el ambito de la salud, una de las definiciones mas reconocidas
es la de Avedis Donabedian, quien afirma:

“La calidad en la atenciéon médica se define por la aplicacion de la ciencia y la
tecnologia de manera que se maximicen los beneficios para la salud sin incrementar
proporcionalmente los riesgos. Por lo tanto, el nivel de calidad se mide en funcion de
cuanto se espera que la atencidon proporcionada logre el equilibrio 6ptimo entre
riesgos y beneficios para el paciente”.

Calidad de servicio

El concepto de Calidad de servicio fue inicialmente propuesto por Lewis y Booms
(1983; como se citaen Duque, 2005), donde indica que definieron como la
correspondencia entre el servicio proporcionado y las expectativas de los clientes.
Esta idea fue posteriormente adoptada por Gronroos (1984 como se cita en Gonzales
2018), donde plantea dos dimensiones basicas de calidad del servicio percibido:
calidad técnica y funcional (a veces llamada calidad del resultado y calidad del
proceso) y Parasuraman et al. (1985), quienes la desarrollaron bajo lo que se conoce
como el paradigma.

En su trabajo de Parasuraman et al. (1998, como se cita en Duque, 2005), destacaron
la dificultad de obtener medidas objetivas en este campo. Por consiguiente,
sugirieron que la percepcion es el indicador mas adecuado para evaluar la calidad del
servicio. Estas percepciones se refieren a las impresiones y opiniones que los
consumidores forman sobre el servicio que han recibido.

Helouani (1993) lo describe simplemente como el cumplimiento de las expectativas
del cliente. Larrea Angulo (1991) amplia esta idea, definiéndola como la percepcion
del cliente sobre como el desempeiio del servicio se alinea con sus expectativas,
considerando tanto elementos cuantitativos como cualitativos.

Los esfuerzos globales recientes para optimizar los servicios de salud han destacado
la calidad como un valor esencial e inherente. Esta calidad considera la vision del
usuario final y su grado de satisfaccion con el servicio recibido, siendo este tltimo el
que establece el nivel del servicio en un contexto de mejora continua (Asif, 2015).
Por lo tanto, si seguimos aplicando el concepto en la calidad de servicio, en los
hospitales, se presta mas atencion a la forma en que los pacientes perciben su
experiencia, una experiencia basada en la atencion técnica, diagnostico y

procedimientos terapéuticos. Por ejemplo, medicamentos correctos y atencion rapida
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en el area de emergencia son puntos clave para generar una percepcion adecuada de
la calidad del servicio (Kenagy,1999).

b) Sistema de gestion de la calidad en salud

Crucialmente, todas estas actividades deben alinearse con las politicas publicas
vigentes, garantizando que la gestion logistica no solo sea eficiente internamente,
sino que también cumpla con los lineamientos y objetivos mas amplios del sector
publico. Este enfoque integral busca optimizar los recursos y mejorar la capacidad
de la organizacion para cumplir sus objetivos, siempre en el marco de las normativas
establecidas.

¢). Niveles de organizacion de los servicios de salud del MINSA

Para desarrollar nuestro estudio sobre el puesto de salud, es esencial considerar los
diversos niveles de organizacion de los servicios de salud del MINSA. Estos niveles
incluyen los Direcciones de Salud (DISAS), la Gerencia de Redes o UTES, la
Gerencia de Micro redes y las Jefaturas y Direcciones de los Establecimientos de
Salud. Cada nivel tiene funciones de control especificas, con un enfoque en la
evaluacion de la gestion realizada por los directivos responsables. A continuacion, se
presenta un esquema que ilustra claramente estos tramos de control.

Para llevar la investigacion, se tuvo que enfocarse en el puesto de salud Tambillo
Grande. Es crucial considerar la estructura organizativa de los servicios de salud del

MINSA.
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Figura 1. Niveles de organizacion de los servicios de salud del MINSA

MINISTERIO DE DISA/DIRESA/
SALUD GERESA
INSTITUTOS RED DE SALUD HOSPITALES
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Fuente: MINISTERIO DE SALUD - DGSP

d).Impacto de la Falta de Integracion en la Atencion de Salud

(Arango Cardona, at. 2016) Cuando las areas, personas y procesos individuales no

estdin debidamente integrados, la atencion en salud no logra cumplir con los

estandares de calidad esperados por los pacientes (p.159) lo que genera diversos
problemas, tales como:

e La atencion se brinda de manera tardia, como cuando una cirugia se suspende o
retrasa debido a que las suturas, por ejemplo, no llegaron a tiempo.

o Se entregan medicamentos incompletos, ya que algunos no estan disponibles en
la farmacia debido a la ineficiencia en el proceso de adquisiciones.

o El mantenimiento de las instalaciones se retrasa por la falta de programacion
adecuada de recursos, lo que impide realizar a tiempo el mantenimiento de
equipos esenciales como la mesa de cirugia o la ldmpara quirargica.

Surgen inconvenientes en la programacion de los pacientes debido a la ineficiencia

del personal y/o del usuario. Por ejemplo, un paciente no puede realizarse los

examenes pre quirurgicos porque se agotaron los reactivos el dia en que llevo las
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muestras, o la cirugia programada por el cirujano no se lleva a cabo por la falta de
suturas o la incorrecta programacion de la sala de cirugia.

2.2.4. Bases tedricas de las dimensiones de la variable Calidad de Servicio
Parasuraman, Zeithaml y Berry (1985) desarrollaron el modelo SERVQUAL para
medir la calidad del servicio percibida por los clientes. Este modelo se basa en cinco
dimensiones clave que no son directamente observables, por lo que se evaluan a
través de multiples preguntas que miden el grado de acuerdo o desacuerdo de los
clientes entre sus expectativas y percepciones. Estas cinco dimensiones son:
a).Elementos Tangibles
Se refiere a los aspectos fisicos y visibles de la organizaciéon que impactan en la
percepcion del cliente, como equipos, materiales, instalaciones y apariencia del
personal. Estos elementos tangibles representan fisicamente la calidad del servicio.
b).Confiabilidad
Se centra en la capacidad de la empresa para generar confianza en sus clientes.
Implica cumplir promesas, ofrecer un servicio preciso y puntual, mostrar
compromiso con la mejora continua, brindar atencion personalizada y resolver
eficazmente problemas e inquietudes de los clientes.
¢). Capacidad de Respuesta
Se refiere a la disposicion y habilidad de la empresa y sus empleados para atender
rapida y eficientemente las necesidades de los clientes. Incluye responder preguntas,
resolver dudas y abordar problemas de manera oportuna, demostrando conocimiento
y atencion adecuados para lograr la satisfaccion del cliente.
d).Seguridad
Abarca la capacidad de los empleados para transmitir confianza y seguridad en sus
interacciones con los clientes. Implica demostrar comportamientos apropiados y
poseer los conocimientos necesarios para proporcionar un servicio que inspire
confianza.

e). Empatia

Se refiere a la habilidad de los empleados para comprender las necesidades de los
clientes y responder con una actitud comprensiva y respetuosa. Implica ofrecer un
servicio personalizado que demuestre una genuina preocupacion por satisfacer las

necesidades individuales de cada cliente.
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El modelo SERVQUAL proporciona un marco para evaluar la calidad del servicio
percibida por los clientes a través de estas cinco dimensiones clave, permitiendo a
las organizaciones identificar areas de mejora y trabajar en el desarrollo de servicios

que superen las expectativas de los usuarios.

Figura 2. Modelo SERVQUAL

Elementos
Tangibles

Fiabilidad

» Expectativas

Capacidad Calidad
de respuesta de

Servicio

Y

Seguridad L »| Percepcion

Empatia

Fuente: Israel (2015) modelo SERVQUAL

Israel (2015) afirma que el modelo SERVQUAL constade dos partes: la
primera parte tiene como objetivo medir las preferencias de los clientes por los
servicios prestados por las empresas en un area determinada, mientras que la segunda

parte evalla las percepciones de los clientes sobre los servicios.

Bases conceptuales o definicion de términos basicos.

a). Gestion logistica:

Proceso que implica planificar, implementar y controlar el ingreso y salida de
servicios o productos, desde un punto de origen hasta el consumidor. (Gundlach,
Bolumole, Eltantawy y Frankel, 2006).

b).Calidad de servicio.

Larico (2015) considera que corresponde a la habilidad de una organizacion de
brindar un servicio de manera confiable y de manera sostenida a través del tiempo,
logrando establecer un alto nivel de desempefio y la satisfaccion de sus clientes.

¢). Elementos tangibles.
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Abarca los espacios fisicos, mobiliario y equipamiento de la organizacion al
momento de ofrecer un determinado servicio, interviniendo también la limpieza y
facilidad de adquisicion (Roldén, Balbuena y Mufioz, 2010).

d).Servicio.

Cruz (2017) manifiesta que es toda actividad enfocada en brindar un beneficio a otra
persona o grupo de personas, siendo un elemento esencialmente intangible,
dependiendo de la organizacién que lo brinda tener animo de lucro o no, propiciando
la satisfaccion de las personas.

e). Calidad.

Alberca y Valentin (2017) apuntan que es el conjunto de caracteristicas de un
determinado producto o servicio que logra satisfacer las necesidades y expectativas
de los clientes, enfatizando su utilidad, costo, disefio, etc
f). Calidad de la atencion de salud
(SOGCS, 2006), “la provision de servicios de salud a los usuarios individuales y
colectivos de manera accesible y equitativa, a través de un nivel profesional dptimo,
teniendo en cuenta el balance entre beneficios, riesgos y costos, con el proposito de
lograr la adhesion y satisfaccion de dichos usuarios™.

g). Almacenamiento:
Rodriguez, B. (2009) “es un espacio planificado para el almacenaje y la manipulacion

de bienes materiales de forma eficaz y eficiente”. (p.5).
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CAPITULO III. SISTEMA DE HIPOTESIS

3.1. Formulacién de hipétesis
3.1.1. Hipotesis general

HG: La Gestion Logistica se relaciona negativamente con la Calidad de servicio en
el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024

Ho: La Gestion Logistica se relaciona positivamente con la Calidad de servicio en
el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024

3.1.2. Hipotesis especificas

HE:: El aprovisionamiento se relaciona negativamente con el uso de materiales con
la calidad de servicio en el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado,
Huanuco.2024

Ho: El aprovisionamiento se relaciona positivamente con el uso de materiales con
la calidad de servicio en el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado,
Huanuco.2024

HE:: El Almacenamiento de los materiales se relaciona negativamente con la
Calidad de servicio en el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado,
Huanuco.2024

Ho: El Almacenamiento de los materiales se relaciona positivamente con la Calidad
de servicio en el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado,
Huanuco.2024

HEs3: La preparacion de los materiales se relaciona negativamente con la calidad de
servicio de salud del Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado,
Huanuco. 2024

Ho: La preparacion de los materiales se relaciona positivamente con la calidad de
servicio de salud del Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado,
Huanuco. 2024?

HE4: La distribucion de los materiales se relaciona negativamente con la Calidad
de servicio en el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado,
Huanuco.2024

Ho: La distribucion de los materiales se relaciona positivamente con la Calidad de
servicio en el Puesto de Salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado,

Huanuco.2024



3.2. Variables y Operacionalizacion de variables
3.2.1. Variables:
a) Variable 01: Gestion Logistica
Dimensiones: - X1 Aprovisionamiento
- X2 Almacenamiento
- X3 Preparacion de materiales

- X4 Distribucion

b) Variables 02: Calidad de servicio
Dimensiones: - Y1 Elementos tangibles

- Y2 Confiabilidad

- Y3 Capacidad de respuesta

- Y4 Seguridad

- Ys Empatia

3.2.2. Operacionalizacion de variables
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Variables Definicion Operacional Dimensiones Indicadores
Ocampo (2009) en su articulo Planificacion de
sobre el rol de la logistica en las Aprovisionamiento  necesidades
V1. empresas: “La gestion logistica no Proceso de adquisicion

GESTION es solo para la industria sino para
LOGISTICA cualquier tipo de organizacion
privada tal como empresas del Almacenamiento
gobierno, hospitales, bancos,
almacenes de grandes superficies, Preparacién de
minoristas, turismo, empresas de materiales

servicios y otras”. Distribucion

de bienes y servicios
ecepcion de materiales

nantenimiento de bienes

Preparativo de
materiales

Entrega de materiales

Parasuraman, Zeithaml & Berry
(1985), definen la calidad de

servicio percibida como el juicio

Elementos tangibles
V2.
CALIDAD

Comodidad
Presentacion del
personal Disponibilidad
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DE
SERVICIO

global del cliente acerca de la
excelencia o superioridad de
este, que resulta de la
comparacion entre las
expectativas de los
consumidores (lo que ellos creen
que las empresas de servicios
deben

ofrecer) y sus percepciones sobre
los resultados del servicio

ofrecido.

Confiabilidad.

Capacidad de respuesta

Seguridad

Empatia.

profesional Materiales
de informacion
Desempefio

Atencidn Orientacion
Disponibilidad de ayuda
Rapidez

Claridad Exactitud
Puntualidad
Responsabilidad
Conformidad Eficiencia
Comprensién
Cooperacion
Generosidad
Cordialidad

Fuente: Elaboracién propia

3.3. Definicion tedrica de variables

Gestion logistica

Ocampo (2009) en su articulo sobre el rol de la logistica en las empresas: “la gestion

logistica no es solo para la industria sino para cualquier tipo de organizacién privada

tal como empresas del gobierno, hospitales, bancos, almacenes de grandes

superficies, minoristas, turismo, empresas de servicios y otras”.

Calidad de servicio

Parasuraman, zeithaml & berry

(1985), definen la calidad de servicio percibida como el juicio global del cliente

acerca de la excelencia o superioridad de este, que resulta de la comparacion entre

las expectativas de los consumidores (1o que ellos creen que las empresas de servicios

deben ofrecer) y sus percepciones sobre los resultados del servicio ofrecido.
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CAPITULO IV. METODOLOGIA

Ambito o lugar de ejecucion

La investigacion titulada “La Gestion Logistica y la Calidad de Servicio en el Puesto
de Salud Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco.2024” se desarroll6 en el distrito
de Mariano Damaso Beraun, Provincia de Leoncio Prado, departamento de Huanuco
considerando como referente la investigacion a los usuarios asegurados atendidos en
el Puesto de Salud mencionado.

El Puesto de Salud Tambillo Grande, ubicado en el distrito de Mariano Damaso
Beraun Provincia de Leoncio Prado en Huanuco, dedicada a proporcionar atencién
primaria en salud a la poblacion local. Su labor incluye consultas médicas generales,
servicios de vacunacion, control de enfermedades, cuidados materno-infantiles y
promocion de la salud comunitaria. Este tipo de instalaciones juega un papel crucial
en la mejora del bienestar de las comunidades rurales al ofrecer servicios médicos
esenciales y prevencion de enfermedades, reduciendo la necesidad de trasladarse a

centros de salud mas grandes y lejanos.

Tipo y Nivel de investigacion
4.2.1. Tipo de investigacion
De acuerdo con lo planteado en la investigacion se ubica en los siguientes tipos
de investigacion.
Tabla 1

Tipos de investigacion

DIMENSIONES TIPOS FUNDAMENTACION

1. Porsu AlcanceEs seccional o |Porque la presente investigacion se desarroll6
temporal sincronica en un periodo aproximado de tres meses.
Es micro

administrativo

2. Por su
Amplitud

Porque la unidad de analisis de la presente
investigacion es el Puesto de Salud de
Tambillo Grande, Leoncio Prado,
Huanuco.2024
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3. Por su Fuente [Es Mixta En razon que se utilizara fuentes primarias
generadas por la presente investigacion y
fuentes secundarias generados en otras

investigaciones como son los antecedentes.

4. Por su Caracteres Cuantitativa [Porque la presente investigacion se baso en los
fundamentos tedricos, doctrinales y practicos
del enfoque cuantitativo de la investigacion.

5. Por SUEs de Encuesta |Porque se utilizo6 como fundamentos técnicos
Naturaleza de la presente investigacion, dos disciplinas de
las Ciencias Administrativas como son la

Gestion Logistica y la Calidad de Servicio.

6. Por suMarco |[Es de campo Porque durante el trabajo de campo se

aplicaron los instrumentos de acopio de datos.

7. Por el objeto aEs disciplinaria |Porque se utilizar6 como fundamentos
que se refiere tedricos de la presente investigacion, dos
disciplinas de las Ciencias Administrativas

como son La Gestion Logisticay la Calidad de

Servicio.
8. Por losEs Evaluativa  [Porque se evalud la relacion entre la variable
estudios a los que 1 que es la Gestion de Calidad con la variable
dan lugar 2 que es la Calidad de Servicios en el Puesto

de Salud de Tambillo Grande de la ciudad de

Tingo Maria, departamento de Huanuco.

4.2.2. Nivel de investigacion
Este estudio adopto un nivel de investigacion correlacional, segin la definicion
de Sampieri et al. (2019), caracterizdndose por ser no experimental y enfocarse
en medir y evaluar la relacion estadistica entre dos variables especificas sin la
influencia de factores externos.
En este caso, se establecio la conexion entre la gestion logistica y la calidad de
servicio en el Puesto de Salud Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco, para

el afio 2024. Este enfoque permitird comprender como estas variables
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interactiian en el contexto natural del centro de salud, proporcionando una

vision clara de su relacion sin manipulacion alguna.

4.3. Poblacién y muestra
4.3.1. Descripcion de la poblacion
Segun Hernandez (2014), menciona que la poblacion o universo viene a ser un
grupo de todos los casos que concuerda con determinadas especificaciones.
Para el presente estudio se consiguieron las estadisticas de usuarios afiliados al
SIS proporcionadas por el puesto de Salud de Tambillo Grande, en el ultimo
mes de julio del 2024 a brindado sus servicios de salud a una poblacion
estratificada de la edad de 20 a 49 anos, usuarios afiliados al SIS, quienes

concurren por diferentes razones de salud.

Tabla 2

Caracteristicas de la poblacion de los usuarios asegurados/ atendidos del puesto

de salud.
Sexo Asegurados Atendidos Julio
Edades 20-49 20-49
Varones 901 101
Mujeres 882 99
Total 1,783 200

4.3.2. Muestra y método de muestreo
a) Tamaiio de muestra
Segiin Hernandez Sampieri (2014), es un subgrupo de componentes que
pertenecen a un grupo definido en sus particularidades denominada poblacion.
Se calcul6 empleando la formula para el calculo de muestras a partir de

poblaciones finitas, la cual se detalla a continuacion:

z"2(p*q)
n=  e"2+(z"2(p"q))

N
Los resultados de la aplicacion de la formula fue de 50. Por lo tanto, nuestra

muestra estara conformada 50 usuarios afiliados al SIS de entre 20 a 49 afios.
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b) Método de muestreo
Fueron seleccionados por un muestreo sistematico, segun los siguientes
criterios:
Para aplicar la encuesta de forma sistematica, divida el nimero de usuarios
atendidos en la dltima semana entre el tamafio de la muestra obtenida, con lo
cual establecio lo siguiente.
Tabla 3

Usuarios atendidos en consulta en la ultima semana del mes de julio.

NUmero de usuarios 200/4

atendidos en un mes

Tamafio de muestra 50

obtenida

4.3.3. Criterios de inclusién y exclusién
4.3.3.1. Criterios de inclusion
Los criterios de inclusion a tenerse en cuenta para considerar a las unidades de
analisis del presente trabajo de investigacion fueron:
e Ser poblador que este asegurado en el Puesto de Salud Tambillo Grande.
e Tener una relacion laboral activa durante el periodo de recoleccion de datos.

e Aceptar participar voluntariamente en el estudio de investigacion.

4.3.3.2. Criterios de exclusion

Los criterios de tener en cuenta para excluir a las personas de la unidad de analisis
del presente trabajo de investigacion fueron:

e No ser colaborador del Puesto de Salud Tambillo Grande.

e No tener una relacion laboral activa durante el periodo de recoleccion de datos.
e No participaran la poblacion de los que no son asegurados.

e Negarse a responder el cuestionario de Calidad de servicios.

4.4. Disefio de investigacion
En lo que concierne al disefio de investigacion de este trabajo, se caracteriza como no
experimental, ya que no se realizaron modificaciones en la variable independiente ni

en la variable dependiente.
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Segin Hernandez y Mendoza (2018), los estudios no experimentales se caracterizan
por ser la investigacion que se lleva a cabo sin manipular deliberadamente variables.
En los estudios no experimentales, el enfoque consiste en observar o medir fendmenos
y variables tal como ocurren en su contexto natural, para luego analizarlos.

Asi mismo cabe sefalar que entre los disefios no experimentales, se encajé
especificamente con el enfoque transaccional o transversal, porque se estudiara el
estudio del fenomeno o de las variables de interés sera llevado a cabo en un punto
unico del tiempo. Por otro lado, el cardcter de la presente investigacion fue
correlacional, dado que se buscard establecer y analizar la relacion entre dos variables
la gestion logistica y la calidad de servicio.

Segun Rodriguez (2020), el disefio correlacional tiene como objetivo investigar las
relaciones entre variables.

Esquema: El presente estudio se desarroll6 seglin el siguiente esquema:
Ovi
N/ rt
Donde:

Ovi : Variable 1. Gestion logistica

Ovy : Variables 2. Calidad de servicio

M : Muestra

r: Correlacion
La unidad de analisis del presente trabajo de investigacion lo constituyeron los

usuarios asegurados atendidos en el Puesto de Salud Tambillo Grande, Leoncio Prado,

Huanuco.

4.5. Métodos, técnicas e instrumentos
4.5.1. Método
Segiin Hernandez et al. (2014), el método inductivo es explorar y describir, y
luego generar perspectivas tedricas. Va de lo particular a lo general.
Los métodos generales para utilizarse durante el desarrollo de la presente

investigacion fueron los siguientes:
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El método inductivo, que es una estrategia de razonamiento que se fundamenta
en la induccion, para ello, procede a partir de aspectos particulares para deducir
conclusiones generales. En este sentido, el método inductivo se utilizara en la
presente investigacion para estudiar detalladamente cada una de las
dimensiones aprovisionamiento, almacenamiento, preparacion de materiales,
distribucion y asi tener un conocimiento pleno y holistico de la variable Gestion
Logistica materia de estudio y posteriormente generar conclusiones amplias
apoyadas en observaciones especificas.

En cuanto, al método analitico, Hernandez et al. (2014) sefial6 que se basa en
la inmersion de datos y busqueda de clasificacion (tipo) repetidas, en las
codificaciones y en las comparaciones que caracterizan al enfoque de la teoria
fundamentada.

El método analitico, es un procedimiento mental que consiste en descomponer
el fenomeno o variable de estudio en sus elementos constitutivos, con la
finalidad de llegar a estudia por separado cada uno de sus partes y asi llegar a
la comprension global del mismo, para estudiar por separado las dimensiones
elementos tangibles, confiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, empatia
y luego llegar a comprender la variable Calidad de servicio en forma integral.

La presente investigacion dada las caracteristicas correspondié al método de

investigacion inductivo-analitico.

Técnicas

La Técnica para medir el comportamiento o los atributos de las variables.
Segun Hurtado (2007), la técnica tiene que ver con los procedimientos
utilizados para la recoleccion de los datos, pueden clasificarse como revision
documental, observacion, encuesta y técnicas sociométricas entre otras. Por lo
tanto

En esta investigacion se emple6 la técnica de la encuesta que fue elaborada en

base a 15 preguntas.

Instrumentos

El instrumento empleado fue el cuestionario de encuesta.
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Segun Arias (2006), los instrumentos son cualquier recurso, dispositivo o
formato (en papel o digital), que se utiliza para obtener, registrar, almacenar la
informacion. Entre los cuales se pueden mencionar: los cuestionarios,

entrevistas y otros.

4.5.3.1. Validacion de los instrumentos para la recolecciéon de datos

Para garantizar la validez técnica del instrumento, se implement6 un proceso
de evaluacion basado en el método de juicio de expertos.

Hernandez y Fernandez (2014) definen la validez de expertos como la
medida en que un instrumento de investigacion evallia con precision la
variable que se pretende estudiar, segin el juicio de profesionales
especializados en el area. Esta validacion implica que personas con
conocimientos profundos en el tema examinan el instrumento y determinan
si este es adecuado para medir lo que se propone medir en el estudio.

Para la presente investigacion, se seleccionaron a dos profesionales
altamente calificados en el campo de estudio para llevar a cabo esta
validacion. Estos especialistas examinaron minuciosamente el instrumento

y proporcionaron su evaluacion técnica.

Tabla 4
Resultados de la validacion de expertos.
N° NOMBRE DE LOS
VALIDADORES PUNTAJE
01 | Lic. Enf. Elverto Walter Espinoza 95
Espiritu
02 | Dr. Inocente Feliciano Salazar Rojas 88.6

Elaboracion: La investigadora.
En base a la calificacion del instrumento por los expertos se confirma que
el instrumento debe aplicarse en la encuesta para la recoleccion de datos,
empleados en el estudio durante el trabajo de campo y que permitieron

cuantificar las variables de investigacion.
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4.5.3.2. Confiabilidad de los instrumentos para la recoleccion de los datos
Segun Hernandez et al. (2014), la confiabilidad “se refiere al grado en que
la aplicacion repetida al mismo individuo u objeto produce resultados
iguales” (p. 200). Tras completar la validacion, se realizé una prueba piloto
con una muestra representativa del 10% del total, pero con participantes
diferentes, para verificar si el instrumento estaba bien formulado y no
presentaba problemas en su aplicacion. Posteriormente, se evalud el
instrumento utilizando el alfa de Cronbach para determinar su nivel de
aceptabilidad o confiabilidad.
Una vez aplicado se procedid a evaluar con el alfa de Cronbach para
determinar su nivel de aceptabilidad o confiabilidad.
Tabla 5
Alfa de Cronbach de la variable calidad de servicio.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
.848 15

En la tabla de Estadistica de Fiabilidad se observa que la variable Calidad
de servicio con 15 elementos (items de preguntas), determina una alfa de
Cronbach de 0. 848, indicando que el instrumento seglin escala y categoria

es BUENO.

4.6. Técnicas de procesamiento y analisis de datos

4.6.1. Datos a registrar
Los datos que se acopiaran mediante la aplicacién de los instrumentos en el
transcurso del trabajo de campo estaran directamente relacionados con las dos
variables del estudio: gestién logistica y calidad de servicio. Estos datos seran
fundamentales para analizar la relacion entre ambas variables.

4.6.2. Procedimiento
Fidias (2012) explica que el proceso de analisis de datos implica diversas
operaciones sobre la informacion recolectada. Estas operaciones incluyen:
clasificacion: organizar los datos en categorias o grupos relevantes, registro:

documentar sistematicamente la informacion obtenida, tabulacion: presentar
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los datos de manera ordenada, generalmente en tablas o graficos, y
codificacion: asignar codigos o etiquetas a los datos, si es necesario, para
facilitar su analisis.
Una vez aplicado los cuestionarios, se procedio realizar la tabulacion en una
hoja de Excel, donde se registraron las respuestas de los cuestionarios como
datos cualitativos de tipo ordinal y se ponderaron de 1 a 5, de acuerdo con la
intensidad de las respuestas. Seguido se exporto al programa SPSS v.25. donde
se ordend los datos segun el tipo de datos, que en este caso fue ordinal y los
resultados se presentan visualmente a través de graficos de barras.
4.6.3. Plan de tabulacién y analisis de datos estadisticos
El andlisis de datos se realizara mediante una tabla de distribucion de
frecuencias (TDF), que incluye:
e Frecuencias absolutas: simples (fi) y acumuladas (Fi)
e Frecuencias relativas: simples (hi) y acumuladas (Hi)
e Frecuencias porcentuales: simples (hi%) y acumuladas (Hi%)
La interpretacion de estos datos procesados se llevard a cabo utilizando
técnicas frecuenciales y porcentuales. Este enfoque permitird identificar
tendencias y patrones en el comportamiento de las variables estudiadas,
proporcionando una visién clara de la informacion recopilada.
4.7. Aspectos éticos
La investigacion se llevara a cabo respetando estrictamente los principios éticos, no
solo en el &mbito profesional y personal, sino también en la generacion y creacion de
conocimiento. Esto implica que se adherird a las normas éticas y principios
establecidos para salvar los derechos de autor.
En este estudio, se asumird el compromiso de no incurrir en ninguna forma de copia
o plagio de las ideas u opiniones de otros autores. Cualquier referencia a trabajos
ajenos sera debidamente citada y mencionada, garantizando asi el reconocimiento
adecuado de las fuentes originales.
Esta practica ética no solo preservara la integridad académica del trabajo, sino que
también contribuira a la construccion de un conocimiento fundamentado en el respeto
y la honestidad intelectual. Se reconocerd que la ética en la investigacion es
fundamental para mantener la credibilidad y el valor del estudio, asi como para

fomentar un ambiente académico de confianza y transparencia.
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CAPITULO V. RESULTADOS Y DISCUSION

5.1. Analisis descriptivo
5.1.1. Aspectos Generales de los Usuarios Afiliados al Seguro Integral
Tabla 1
Distribucion Segun Género.
Genero N %
Masculino 22 44%
Femenino 28 56%
TOTAL 50 100%

Nota. Encuesta aplicada

Figura 1. Distribucion segun Género.

Distribucion Segun Género.

® Masculino mFemenino

Interpretacion: De la encuesta ejecutada a 50 usuarios se obtuvo que las mujeres
representan el 56% del total de encuestados, mientras que los hombres constituyen el

44%. Esto sugiere que en esta muestra, el género femenino estd ligeramente mas

representado que el masculino.
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Tabla 2
Distribucion segun la edad.
Edad N %
De 25 a 30 afios 20 40%
De 31 a 35 afios 16 32%
De 36 a 40 afios 10 20%
De 41 a mas 4 8%
TOTAL 50 100%

Nota. Encuesta aplicada.

Figura 2. Distribucion Segun Edad.

Distribucion segun edad

25
20
20
16
15
10

10

| I 4

0 .

De 25 a 30 afios De 31 a 35 afios De 36 a 40 afios De 41 a mas

Nota. Encuesta aplicada
Interpretacion: En una encuesta realizada a 50 personas en el puesto de salud Tambillo
Grande, se observé que el grupo de edad mas representado es el de 25 a 30 afios, con un
40% de los encuestados, seguido por el grupo de 31 a 35 afios con un 32%. Los
participantes de 36 a 40 afios constituyen el 20%, mientras que el grupo de 41 afios y mas
representa solo el 8%. Esta distribucion sugiere que la mayoria de los usuarios del puesto
de salud son relativamente jovenes, con una disminucion en la representacion de las

edades méas avanzadas.
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A. Gestion Logistica
Figura 3.

Medias de las puntaciones lograda en la dimension de Aprovisionamiento.

Aprovisionamiento

4.0
3.3
3.0 27 2.7 2.8
2.0
1.0
0.0
Planificacion Requerimientos Adquisicion Desabastecimiento
Interpretacion:

Los resultados de la encuesta indican que el puesto de salud de Tambillo presenta una
planificacion y gestion de requerimientos que requieren mejoras significativas, con
promedios de 2.7 en ambas areas, sugiriendo que la planificacion es insuficiente y que las
necesidades no estan completamente satisfechas.

En contraste, la adquisicion de suministros, con un promedio de 3.3, es percibida como
relativamente mas efectiva, aunque todavia puede optimizarse. El desabastecimiento, con
un promedio de 2.8, sigue siendo un problema notable que afecta la calidad del servicio.
Para mejorar, se deben reforzar los procesos de planificacion y gestion de requerimientos,
mientras se optimiza la adquisicion y se implementan estrategias para reducir el

desabastecimiento.
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Tabla 3
¢Las instalaciones del puesto de salud Tambillo Grande son comodas y adecuadas?
Porcentaje

Porcentaje acumulad

Frecuencia Porcentaje valido 0
Valido En desacuerdo 4 8.0 8.0 8.0
Ni de acuerdo ni en 5 10.0 10.0 18.0
desacuerdo
De acuerdo 35 70.0 70.0 88.0
Totalmente de acuerdo 6 12.0 12.0 100.0
Total 50 100,0 100,0

Nota. Procesada por medio del SPSS version 25, como resultado del recojo de

informacion por medio del cuestionario.

Figura 4.

¢Las instalaciones del puesto de salud Tambillo Grande son comodas y adecuadas?

Porcentaje

2 3 4 3

Nota. Procesada por medio del SPSS version 25, como resultado del recojo de

informacion por medio del cuestionario

Interpretacion. Del total de encuestados el 70% expresan que estan de acuerdo con que
las instalaciones son comodas y adecuada en el puesto de salud de Tambillo Grande, un
85% se muestra en desacuerdo, indicando que perciben problemas significativos con las
instalaciones. Un 10% se mantiene neutral, ni de acuerdo ni en desacuerdo. Lo que
significa estos resultados que el puesto de salud Tambillo Grande parece cumplir con las

expectativas de comodidad y adecuacion para la gran mayoria de sus usuarios.
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Tabla 4
¢;Los medicamentos recetados estan disponibles en la farmacia del puesto de salud

Tambillo Grande?

Frecu Porcentaje = Porcentaje
encia Porcentaje valido acumulado
Valido En desacuerdo 4 10,0 10,0 10,0
Ni de acuerdo ni en desacuerdo 6 15,0 15,0 25,0
De acuerdo 28 70,0 70,0 95,0
Totalmente de acuerdo 2 5,0 5,0 100,0
Total 50 1000 100,0

Nota. Procesada por medio del SPSS version 25, como resultado del recojo de
informacion por medio del cuestionario.

Figura 5

¢Los medicamentos recetados estan disponibles en la farmacia del puesto de salud

Tambillo Grande?

Porcentaje

5,.00%

T
En desacuerdo Mi de acuerdo ni en De acuerdo Totalmente de acuerdo
desacuerdo

Nota: Procesada por medio del SPSS version 25, como resultado del recojo de

informacion por medio del cuestionario.
Interpretacion. Del total de encuestados, el 70% expresa que esta de acuerdo y un 5%
totalmente de acuerdo con que los medicamentos recetados estdn disponibles en la
farmacia del puesto de salud de Tambillo Grande, sumando un 75% de opiniones
positivas. Un 15% se mantiene neutral, ni de acuerdo ni en desacuerdo, lo que podria
reflejar una experiencia mixta o una falta de opinion definida. Estos resultados indican
que el puesto de salud Tambillo Grande parece cumplir satisfactoriamente con las
expectativas de disponibilidad de medicamentos para la mayoria de sus usuarios, aunque
existe un margen de mejora, ya que los encuestados no estan completamente de acuerdo

con este aspecto.
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Tabla 5
LEs facil obtener una cita o atencion en el puesto de salud Tambillo Grande, y los

horarios de atencion son accesibles para usted?

Porcentaje  Porcentaje

Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido En desacuerdo 12 25,0 25,0 25,0

Ni de acuerdo ni en3 5,0 5,0 30,0

desacuerdo

De acuerdo 35 70,0 70,0 100,0

Total 50 100,0 100,0
Nota. Procesada por medio del SPSS version 25, como resultado del recojo de informacion por medio del
cuestionario.
Figura 6

JEs facil obtener una cita o atencion en el puesto de salud Tambillo Grande, y los

horarios de atencion son accesibles para usted?

Porcentaje

En desacusrdo M de acusrdo Nl en desacusrdo De acusrdo

Nota. Procesada por medio del SPSS version 25, como resultado del recojo de informacion por medio del

cuestionario.

Interpretacion. Del total de encuestados, el 70% expresa que esta de acuerdo con que es
facil obtener una cita o atencion en el puesto de salud Tambillo Grande y que los horarios
de atencion son accesibles. Un 25% se muestra en desacuerdo, indicando que perciben
dificultades significativas en este aspecto del servicio. Un 5% se mantiene neutral, ni de
acuerdo ni en desacuerdo, lo que podria reflejar una experiencia mixta o una falta de
opinidon definida. Estos resultados sugieren que el puesto de salud Tambillo Grande
cumple con la accesibilidad y horarios convenientes para la mayoria de sus usuarios. Sin
embargo, existe un margen considerable de mejora, ya que los encuestados encuentra
problemas en este aspecto, lo que podria indicar la necesidad de optimizar el sistema de
citas y revisar los horarios de atencidn para satisfacer mejor las necesidades de todos los

usuarios.
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Tabla 6
JEl personal de salud del puesto de salud Tambillo Grande puede responder a todas sus

preguntas de manera satisfactoria?

Porcentaje Porcentaje

Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido Ni de acuerdo ni en 5 10,0 10,0 10,0
desacuerdo
De acuerdo 43 85,0 85,0 95,0
Totalmente de acuerdo 2 5,0 5,0 100,0
Total 50 100,0 100,0

Nota: Procesada por medio del SPSS version 25, como resultado del recojo de
informacion por medio del cuestionario.

Figura 7

JEl personal de salud del puesto de salud Tambillo Grande puede responder a todas sus

preguntas de manera satisfactoria?

100—

20—

G0—]

Porcentaje

40—

20—

Mi de acuerdo ni en desacusrdo De acusrdao Toetalmente .clc acusrdo
Nota. Procesada por medio del SPSS version 25, como resultado del recojo de

informacion por medio del cuestionario

Interpretacion. Del total de encuestados, el 85% expresa que esta de acuerdo y un 5%
totalmente de acuerdo con que el personal de salud del puesto de salud Tambillo Grande
puede responder a todas sus preguntas de manera satisfactoria, sumando un 90% de
opiniones positivas. Un 10% se mantiene neutral, ni de acuerdo ni en desacuerdo. No se
registran respuestas en desacuerdo. Estos resultados indican que el puesto de salud
Tambillo Grande cumple con las expectativas de los usuarios en cuanto a la capacidad
para responder preguntas satisfactoriamente. La gran mayoria de los usuarios percibe que
el personal estd bien preparado y es capaz de proporcionar informacion adecuada. Sin

embargo, alin existe un pequefio margen de mejora para atender las necesidades del 10%
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que se mantiene neutral, posiblemente mediante capacitacion continua del personal o
mejorando la comunicacidn con los pacientes.

Tabla 7

JEl personal del puesto de salud Tambillo Grande brinda atencion respetando la

programacion, el orden de llegada?

Frecuenci Porcentaj Porcentaje Porcentaje

a e valido acumulado
Valido En desacuerdo 7 15,0 15,0 15,0
Ni de acuerdo ni en 3 5,0 5,0 20,0
desacuerdo
De acuerdo 40 80,0 80,0 100,0
Total 50 100,0 100,0
Figura 8.

JEl personal del puesto de salud Tambillo Grande brinda atencion respetando la

programacion, el orden de llegada?

Porcentaje

En desacusrdo Mi de acusrdo ni en desacusrdo D acusrdo

El personal del puesto de salud Tambillo Grande brinda atencién
respetando la programacion, el orden de llagada™?

Interpretacion. Del total de encuestados, el 80% expresa que estd de acuerdo. Un 15%
encuentra en desacuerdo. Estos resultados indican que el puesto de salud Tambillo Grande
cumple con las expectativas de los usuarios en cuanto, a que se atiende respetando la
programacion, el orden de llegada. Sin embargo, atin existe un pequefio margen de mejora

para atender las necesidades del 5% que se mantiene ni de acuerdo ni en desacuerdo.
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5.2. Contrastacion de Hipotesis

Prueba de normalidad

Se utilizé el programa estadistico SPSS 25 para el agrupamiento de las variables y luego generar
la prueba de normalidad con Shapiero-Wilk, de las encuestas a los 50 usuarios lo que se detalla:
Tabla 8

Prueba de normalidad de las variables gestion logistica y calidad de servicio.

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig.  Estadistico gl Sig.
Gestion logistica 127 50 ,042 ,946 50 ,002
Calidad de servicio 134 50 ,026 ,866 50 1,000

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Interpretacion: Los resultados mostrados en la tabla 13 indican las condiciones de la
distribucion de las variables gestion logistica y calidad de servicio, se observa que los puntajes
de ambas variables no presentan una distribucion de contraste normal, puesto que el nivel de
significancia en ambos casos es menor a 0.05, donde indica que los datos no siguen una
distribucion normal. Calidad de servicio el p-valor de 0.000 es significativamente menor que
0.05, lo que indica un fuerte rechazo de la hipotesis nula de normalidad. Estos resultados
indican que la prueba adecuada para la contratacion de hip6tesis debe ser una prueba no
paramétrica decidiéndose aplicar al Rho de Spearman.

A. Prueba de hipotesis general

Para el andlisis de la hipotesis general se aplico el estadistico para pruebas no
paramétricas Rho de Spearman por haberse utilizado datos ordinales en la escala de Likert
con cinco alternativas. La prueba de correlacion por rangos Rho de Spearman (rs), mide
el grado de correlacion que oscila entre (-1 hasta +1); donde (-1) indica que existe una
correlacion inversa, (1) indica que existe una correlacion directa. El valor (0) indica una
correlacion nula. Matematicamente la formula del coeficiente de correlacion Rho de
Spearman (rs), es:

63 d?

n(n® -1)

¢ Donde:



o 15 = Coeficiente de correlacion de rangos de Spearman

e n = Numero de elementos observados

o d = Diferencia entre los rangos para cada pareja de observaciones.

Figura 9

Escala de valores del coeficiente de correlacion de Rho de Spearman.

rho
0

% 0.000... - 0.19...
+0.200 - 0.39...
%+ 0.400 -~ 0.59...
% 0.600 - 0.79...
% 0.800 - 0.99..

1

HG: Existe relacion entre la Gestion Logisticay la Calidad de Servicio del puesto de salud

Grado de Relacion
Relacion Nula
Relaciéon Muy Baja
Relaciéon Baja
Relaciéon Moderada
Relacion Alta
Relacién Muy Alta
Relacion Perfecta

de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024

HO: No existe relacidn entre la Gestion Logistica y la Calidad de Servicio del puesto de

salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024

Tabla 14

Contrastacion de hipotesis con la prueba de Rho de Spearman.

Correlaciones

V1 V2
Rho de Spearman V1 Coeficiente de correlacion 1,000 418"
Sig. (bilateral) ,003
N 50 50
V2 Coeficiente de correlacion ~ ,418™ 1,000
Sig. (bilateral) ,003
N 50 50

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Fuente: Cuestionarios aplicados
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Interpretacion: Se pudo verificar en la Tabla 15 segln la prueba correlacional de Rho
de Spearman, una relacion moderada entre la variable 1 y la variable 2, toda vez que
resultd un valor de correlacién de ,418 con un Sig. de ,003, se puede afirmar que existe

una relacion moderada entre la Gestion Logistica y la calidad de servicio.

B. Prueba de hipdtesis especificas N° 1.

Hil: Existe relacién entre el aprovisionamiento y la Calidad de Servicio del puesto de
salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024

Hol: No existe relacion entre el aprovisionamiento y la Calidad de Servicio del puesto de

salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024

Tabla 15

Contrastacion de hipotesis con la prueba de Rho de Spearman.

Correlaciones

D1 V2
Rho de Spearman D1 Coeficiente de 1,000 -,233
correlacion
Sig. (bilateral) : ,103
N 50 50
V2 Coeficiente de -,233 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,103
N 50 50

Fuente: Cuestionarios aplicados
Interpretacion: En la tabla 16 el coeficiente de correlacion de Rho Spearman, se muestra
los resultados de la contratacion de la hipotesis especifica 1. (= -0,233; sig. 0,103>a
0,005). Esto indica una correlacion negativa baja entre la dimension aprovisionamiento y
la variable Calidad de servicio, lo que significa que existe una relacion débil y negativa,
sin embargo, el valor p superior a 0,05 sugiere que esta correlacion no es estadisticamente

significativa.
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C. Prueba de hipdtesis especificas N° 2.

Hi2: Existe relacion entre el almacenamiento y la Calidad de Servicio del puesto de salud
de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024

Ho2: No existe relacion entre el almacenamiento y la Calidad de Servicio del puesto de

salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024

Tabla 16

Contrastacion de hipotesis con la prueba de Rho de Spearman.

Correlaciones

D2 V2
Rho de Spearman D2  Coeficiente de 1,000 407
correlacion
Sig. (bilateral) . ,003
N 50 50
V2  Coeficiente de 407 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,003
N 50 50

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Fuente: Cuestionarios aplicados
Interpretacion: En la tabla 17, el coeficiente de correlacion de Rho Spearman, se muestra
los resultados de la contratacion de la hipotesis especifica 2, donde se muestra una
correlacion significa, pero moderada entre la dimension de almacenamiento y la variable
Calidad de servicio, siendo analizadas (r= 407; sig. 0,003< a 0,05) rechazandose la
hipotesis nula, es decir est4 relacionada positivamente moderada.

D. Prueba de hipotesis especificas N° 3.

Hi3: Existe relacion entre la preparacion de materiales y la calidad de servicio del puesto
de salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024
Ho3: No existe relacion entre la preparacion de materiales y la Calidad de Servicio del

puesto de salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024
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Tabla 17

Contrastacion de hipotesis con la prueba de Rho de Spearman.

Correlaciones

D3 V2
Rho de Spearman D3 Coeficiente de 1,000 298"
correlacion
Sig. (bilateral) : ,036
N 50 50
V2  Coeficiente de 298" 1,000
correlacion
Sig. (bilateral) ,036
N 50 50

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Fuente: Cuestionarios aplicados

Interpretacion: En latabla 18, el coeficiente de correlacion de Rho Spearman, se muestra
los resultados de la contratacién de la hipotesis especifica 3, donde se muestra una
correlacion positiva baja entre la dimension de preparacién de materiales y la variable
Calidad de servicio, siendo analizadas (r= 298; sig. 0,036< a 0,05) rechazandose la

hipétesis nula, es decir esta relacionada positiva baja.

E. Prueba de hipotesis especificas N° 4.

Hi4: Existe relacion entre la distribucion y la calidad de Servicio del puesto de salud de
Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024

Ho4: No existe relacion entre la distribucion y la calidad de Servicio del puesto de salud
de Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco. 2024
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Tabla 18

Contrastacion de hipotesis con la prueba de Rho de Spearman.

Correlaciones

D4 V1

Rho de Spearman D4 Coeficiente de 1,000 454

correlacion

Sig. (bilateral) . ,075

N 50 50

V1 Coeficiente de ,454 1,000

correlacion

Sig. (bilateral) ,075

N 50 50

Interpretacion: En latabla 19, el coeficiente de correlacion de Rho Spearman, se muestra
los resultados de la contratacion de la hipotesis especifica 4, donde se muestra una
correlacion significa, pero moderada entre la dimension de distribucion y la variable
Calidad de servicio, siendo analizadas (r= 454; sig. 0,075>a 0,05) Dado que 0,075 es

mayor que 0,05, la correlacion no es estadisticamente significativa al nivel de 0,05.

5.3. Discusion de resultados
5.3.1. Con los antecedentes
A. Segun la investigacion de Serna, J. (2021) estudio previo durante el aislamiento
social, que reporta una alta correlacion de r = 0.625 entre la gestion logistica y la
calidad. Esto implica que, aunque una mejor gestion logistica puede contribuir
significativamente a la mejora de la calidad del servicio, otros factores también
juegan un papel crucial. Estos factores podrian incluir aspectos como la
capacitacion del personal, la disponibilidad de recursos, y la infraestructura
tecnoldgica, que pueden afectar la calidad del servicio de manera independiente o
en combinacion con la gestion logistica.
En la investigacion se encontr6 una correlacion moderada entre la Gestion

Logistica y la Calidad de Servicio, segun la prueba correlacional de Rho de
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Spearman. El coeficiente de correlacion (r = 0.418) y el valor de significancia (p
= 0.003) indican que existe una relacion estadisticamente significativa y positiva
entre estas dos variables, con un nivel de significancia menor a a = 0.05. Esto
sugiere que mejoras en la gestion logistica estan asociadas con una mejora en la
calidad del servicio, aunque la correlacion moderada tambien implica que otros
factores pueden influir en la calidad del servicio.

. Segun los hallazgos de Trigoso et al. (2023), encontré una correlacion positiva
entre la gestién de aprovisionamiento y la calidad del servicio desde la perspectiva
del cliente interno. Su estudio enfatiza que una gestion adecuada y oportuna de
los insumos no solo es crucial para el funcionamiento eficiente de las operaciones
logisticas, sino que también tiene un impacto directo en la calidad del servicio
proporcionado a los usuarios. La relacién observada sugiere que la mejora en la
planificacion y gestion de requerimientos, asi como la reduccion del
desabastecimiento, podrian llevar a una mejora significativa en la calidad del
servicio en el puesto de salud de Tambillo.

En el presente estudio se constatd que el aprovisionamiento segun los resultados
indica que el puesto de salud de Tambillo presenta una planificacion y gestion de
requerimientos que demandan mejoras significativas, con promedios de 2.7 en
ambas areas, sugiriendo que la planificacion es insuficiente y que las necesidades
no estan completamente satisfechas. En contraste, la adquisicion de suministros,
con un promedio de 3.3, es percibida como relativamente mas efectiva, aunque
todavia puede optimizarse. El desabastecimiento, con un promedio de 2.8, sigue
siendo un problema notable que afecta la calidad del servicio.

. De igual forma, al analizar las dimensiones y variables en los resultados de la
investigacion, se encuentra una correlacion negativa baja y el valor de
significancia es mayor (r= -0,233; sig. 0,103>a 0,05), la correlacion negativa
indica que, aunque la relacion es débil y no significativa, un incremento en la
dimension de aprovisionamiento se asociaria con una ligera disminucion en la
calidad del servicio, pero este efecto no es suficiente para ser considerado
relevante desde el punto de vista estadistico. Trigoso, et al. (2023) reporta una
correlacion positiva baja entre aprovisionamiento y calidad del servicio con (
r=0,245 & p=0,005) mostro aumentos en el aprovisionamiento se asociaban con

mejoras en la calidad del servicio, aunque la correlacion sigue siendo baja. Esto
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sugiere que, a pesar de una relacion directa observada, la magnitud del efecto es
modesta.

La discrepancia entre los resultados de la presente investigacion y los de Trigoso
et al. podria deberse a diferencias en el contexto del estudio, las metodologias
utilizadas o las caracteristicas especificas de las muestras analizadas.

. Segun Fernandez Obregon (2024), reportd una correlacion positiva moderada
entre almacenamiento y calidad del servicio (r = 0,667; p = 0,001), se observa una
relacién similar en términos de direccion y significado, aunque con una magnitud
ligeramente mayor en su estudio. La correlaciéon mas alta en su investigacion
sugiere una asociacion mas fuerte entre el almacenamiento y la calidad del
servicio en su contexto especifico, en comparacion con nuestra investigacion.

En la investigacion realizada, se encontr6 que la dimension de almacenamiento
muestra una correlacion positiva moderada con la calidad del servicio, segun los
resultados del coeficiente de correlacion de Rho de Spearman (r = 0,407; p =
0,003). Este hallazgo indica que existe una relacion significativa entre la
dimension de almacenamiento y la variable calidad de servicio, con un nivel de
significancia inferior a o = 0,05, lo que permite rechazar la hipdtesis nula y aceptar
que la relacion observada es estadisticamente relevante.

La identificacion de una correlacion significativa pero moderada sugiere que,
aunque el almacenamiento es un factor relevante, debe ser abordado en
combinacion con otras estrategias para lograr una mejora significativa en la
calidad del servicio.

En la investigacion el coeficiente de correlacion de Rho Spearman, se muestra los
resultados de una correlacion pero moderada entre la dimensién de distribucion y
la variable Calidad de servicio, siendo analizadas (r= 454; sig. 0,00>a 0,05)
rechazandose la hipotesis nula, es decir esta relacionada positivamente moderada.
Estos resultados contrastan con los hallazgos de Trigoso et al. (2023), quienes
reportaron una correlacion positiva moderada entre distribucion y calidad del
servicio (r = 0,274; p = 0,001). En su estudio, la relacion fue estadisticamente
significativa, indicando que una distribucion metddica y bien programada de los
insumos esta directamente relacionada con la calidad del servicio percibido por el
cliente interno. Trigoso et al. destacan la importancia de una gestion logistica

sistematizada para mejorar la calidad del servicio, lo cual esta en linea con la
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recomendacion de fortalecer la distribucion para asegurar una atencién de alta
calidad. Ademaés, Fernandez Obregén (2024) reporta una correlacion
significativamente alta entre distribucion y calidad del servicio (r = 0,853; p =
0,00). Esta alta correlacion refleja una asociacion més fuerte y significativa,
sugiriendo que una distribucion eficiente tiene un impacto considerable en la
calidad del servicio ofrecido. Los resultados de Fernandez Obregon resaltan la
importancia de una distribucién eficaz y bien gestionada, destacando que una alta
correlacion sugiere que mejorar en esta area puede tener un efecto notable en la

calidad del servicio.

5.3.2. Con las bases teoricas

Sobre la gestion logistica, el autor Ozores, B. (2015) indica la adecuada gestion
de estos procesos de soporte, que incluyen aspectos como el abastecimiento de
insumos, la distribucion de recursos, el mantenimiento de equipos y la gestion de
personal, permite que el sistema de salud funcione de manera coordinada y
efectiva. De esta manera, se asegura que los servicios de salud se presten con la
calidad requerida, cumpliendo con las expectativas de los pacientes y
contribuyendo a mejorar los resultados en salud.

Se relaciona con la presente investigacion segln la prueba correlacional de Rho
de Spearman, una relacién moderada entre la variable 1 y la variable 2, toda vez
que resulté un valor de correlacion de (0,418 con un Sig. de ,003), se puede afirmar
que existe una relacion moderada entre la Gestion Logistica y la calidad de

servicio.
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CONCLUSIONES

En esta tesis se determind que existe una relacion moderada y positiva entre la
gestion logistica y la calidad de servicio en el Puesto de Salud de Tambillo Grande,
Leoncio Prado, Huanuco, en el afio 2024. Esto se evidencid a través de la prueba de
Rho de Spearman, con un valor de correlacion de 0,418 y un nivel de significancia
de 0,003. Los resultados sugieren que mejoras en los procesos logisticos pueden
influir de manera favorable en la percepcion de calidad del servicio.

En esta tesis se identifico una relacion negativa baja entre el aprovisionamiento de
materiales y la calidad de servicio, como se observd en la prueba de Rho de
Spearman, con un valor de correlacion de -0,233 y un nivel de significancia de 0,103.
Si bien la correlacion no resulté estadisticamente significativa, los datos indican que
los problemas de planificacion y desabastecimiento continian afectando
negativamente la calidad del servicio en el puesto de salud, lo que sugiere la
necesidad de reforzar los procesos de aprovisionamiento.

En esta tesis se determind que existe una relacion moderada y significativa entre el
almacenamiento de materiales y la calidad de servicio en el Puesto de Salud de
Tambillo Grande, como lo refleja un coeficiente de correlacion de 0,407 y un nivel
de significancia de 0,003. Los hallazgos indican que mejoras en la gestion de
almacenamiento, como la correcta organizaciéon y manejo de los suministros,
impactan positivamente en la calidad del servicio ofrecido.

En esta tesis se establecio que la preparacion de materiales tiene una relacion positiva
baja con la calidad del servicio, con un valor de correlacion de 0,298 y un nivel de
significancia de 0,036. Aunque la relacion es baja, los resultados muestran que una
gestion mas eficiente en la preparacion de materiales podria mejorar la percepcion
de calidad del servicio, indicando que este aspecto logistico debe ser optimizado.
En esta tesis se concluyd que la distribucion de materiales presenta una relacion
moderada con la calidad del servicio, pero no estadisticamente significativa, con un
valor de correlacion de 0,454 y un nivel de significancia de 0,075. Estos resultados
sugieren que, aunque la distribucion de materiales influye en la calidad del servicio,
aun existen areas por mejorar para lograr un impacto significativo en la satisfaccion

del usuario.



61

SUGERENCIAS

Dando respuesta a los resultados, se sugiere:

1.

Dado que los resultados del estudio evidenciaron una relacion moderada entre la
gestion logistica y la calidad de servicio en el Puesto de Salud de Tambillo Grande,
se recomienda implementar un sistema integral de gestion logistica que permita la
coordinacién eficiente de los procesos de aprovisionamiento, almacenamiento,
preparacion y distribucion de materiales. Para ello, se sugiere establecer un programa
de capacitacion continua para el personal administrativo y logistico, enfocado en
técnicas modernas de logistica hospitalaria y gestion de inventarios, con el fin de
optimizar la calidad del servicio.

Los resultados mostraron que el aprovisionamiento presenta una correlacion negativa
y baja con la calidad del servicio. Se recomienda fortalecer la planificacion de
requerimientos de materiales a través del uso de herramientas tecnologicas de
prondstico y gestion de inventarios. Se debe implementar un software especializado
para el seguimiento de insumos criticos, que permita prevenir el desabastecimiento y
mejorar la adquisicion de suministros. Esto ayudard a reducir los tiempos de respuesta
y asegurar una mayor disponibilidad de recursos para los servicios de salud.

La correlacion moderada entre el almacenamiento y la calidad del servicio indica la
necesidad de mejorar las condiciones de almacenamiento de materiales. Se
recomienda revisar y optimizar el espacio destinado al almacenamiento, asegurando
que cumpla con las normativas de seguridad y conservacion. Asimismo, se sugiere
implementar procedimientos estandarizados para el manejo de inventarios, como la
rotacion adecuada de productos (primero en entrar, primero en salir) y la realizacion
de auditorias periddicas para identificar posibles deficiencias en los procesos de
almacenamiento.

La correlacion baja pero positiva entre la preparacion de materiales y la calidad del
servicio sugiere que existen oportunidades de mejora en esta area. Se recomienda
revisar y mejorar los procedimientos de preparacion de materiales antes de su uso en
las diferentes areas de atencidon médica. Esto incluye capacitar al personal en el
manejo adecuado y rapido de insumos, estableciendo protocolos claros que aseguren
que los materiales estén listos en tiempo y forma para ser utilizados, reduciendo

posibles demoras en la atencion al paciente.
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Aunque la distribucion de materiales muestra una correlacion moderada con la calidad
de servicio, los resultados sugieren que aun se puede optimizar este proceso. Se
recomienda implementar un sistema de distribucion mas agil y eficiente, que permita
una entrega oportuna de materiales en todas las areas del puesto de salud. Esto podria
incluir la asignacion de personal dedicado exclusivamente a la logistica de
distribucion interna y la creacion de rutas de distribucion optimizadas, lo cual
mejoraria los tiempos de respuesta y reduciria la interrupcion de los servicios de

atencion.
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Anexo 01: Matriz de consistencia
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el almacenamiento de los
materiales con la calidad de
servicio en el Puesto de Salud
de Tambillo Grande, Leoncio
Prado, Huanuco 2024?

PE3: ¢Cual es la relacién que
existe en la preparacion de los
materiales con la calidad de

Prado, Huanuco. 2024

OE2: Definir la relacion del
almacenamiento de
materiales con la calidad
de servicios en el Puesto de
Salud de Tambillo Grande,
Leoncio Prado, Huanuco.
2024

HO1: El aprovisionamiento se relaciona
positivamente con el uso de materiales con la
calidad de servicio en el Puesto de Salud de
Tambillo  Grande, Leoncio Prado,
Huanuco.2024

HE2: EI Almacenamiento de los materiales
se relaciona negativamente con la Calidad de

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLE | METODOLOGI
A
Problema General Objetivo general Hipétesis general
¢De qué manera la Gestion La Gestion  Logistica se  relaciona Tipo de estudio
logistica se relaciona con la | Determinar la relacion |negativamente con la Calidad de servicio en el La inv. Es Bésica
Calidad deservicio en el |entre la Gestion logisticay |Puesto de Salud de Tambillo Grande Leoncio
Puesto de Salud de Tambillo |la calidad de servicio en el |Prado, Huanuco. 2024 Disefio
Grande, Leoncio Prado, |Puesto de Salud Tambillo |HO: La Gestion Logistica se relaciona No experimental
Huénuco 2024? Grande, Leoncio Prado, |positivamente con la Calidad de servicio en el de corte
Huanuco. 2024. Puesto de Salud de Tambillo Grande Leoncio | GESTION transversal
Problemas Especificos Prado, Huanuco. 2024 LOGISTIC Nivel de
Objetivos especificos A investigacion
PE1: (Coémo se relaciona el Correlacional
aprovisionamiento  de  los OEL: Determinar la relacion | Hipotesis especificas
materiales con la calidad de | del aprovisionamiento de |El  aprovisionamiento  se  relaciona Poblacién y
servicio en el Puesto de Salud | los materiales con la | negativamente con el uso de materiales con la Muestra
de Tambillo Grande, Leoncio | calidad de servicios en el |calidad de servicio en el Puesto de Salud de Puesto de salud
Prado, Huanuco?2024? Puesto de Salud de | Tambillo  Grande, Leoncio Prado, CALIDAD Tambillo Grande
PE2: ;De que manera se relaciona | Tambillo Grande, Leoncio | Huanuco.2024 SEERVICIO 371 usuarios

Esquema

Ov;

}

M r
N

Donde:




servicio de salud del Puesto de
Salud de Tambillo Grande,
Leoncio Prado, Huanuco 2024?

PE4: ;COmo se relaciona la
distribucion de los materiales
con la Calidad de servicio en
salud del Puesto de Salud de
Tambillo Grande, Leoncio
Prado, Huanuco 2024?

OE3: Establecer la relacion
en la preparacion de los
materiales con la calidad
de servicios en el Puesto de
Salud de Tambillo Grande,
Leoncio Prado, Huanuco.
2024

OE4: Precisar la relacién en
la distribucion de los
materiales con la calidad
de servicios en el Puesto de
Salud de Tambillo Grande,
Leoncio Prado, Huanuco.
2024

servicio en el Puesto de Salud de Tambillo
Grande, Leoncio Prado, Huanuco.2024
HO2: EIl Almacenamiento de los materiales
se relaciona positivamente con la Calidad de
servicio en el Puesto de Salud de Tambillo
Grande, Leoncio Prado, Huanuco.2024

HE3: La preparacion de los materiales se
relaciona negativamente con la calidad de
servicio de salud del Puesto de Salud de
Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco.
2024

HO3: La preparacion de los materiales se
relaciona positivamente con la calidad de
servicio de salud del Puesto de Salud de
Tambillo Grande, Leoncio Prado, Huanuco.
20247

HE4: La distribucion de los materiales se
relaciona negativamente con la Calidad de
servicio en el Puesto de Salud de Tambillo
Grande, Leoncio Prado, Huanuco.2024
HO4: La distribucién de los materiales se
relaciona positivamente con la Calidad de
servicio en el Puesto de Salud de Tambillo
Grande, Leoncio Prado, Huanuco.2024
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Ovs: Variable 1.
Gestion logistica
Ovz: Variables 2.
Calidad de servicio
M: Muestra

r: Correlacion




Anexo 02: Instrumentos de recoleccion de datos

(ejemplo: cuestionario, guia de observacion, u otro instrumento que usard; cada

instrumento es un anexo, por lo que se enumera correlativamente).

Cuestionario (ESCALA DE LIKERT) G‘v’,

LA GESTION LOGISTICA Y LA CALIDAD DE SERVICIO DEL PUESTO DE
SALUD DE TAMBILLO GRANDE, LEONCIO PRADO, HUANUCO. 2024

Objetivo: Conocer la relacion entre el Gestion Logistica y la Calidad de servicio.

Estimado colaborador: Llegamos a usted con un afectuoso saludo y solicitamos, su

valiosa

colaboracion, contestando en forma objetiva el siguiente cuestionario. Lea

cuidadosamente cada proposicion y marque con un aspa (X) sélo una alternativa, la que

mejor r

efleje su punto de vista. Conteste todas las proposiciones. Los resultados de este

cuestionario son estrictamente confidenciales y anénimos.

Datos generales:

Instrucciones: Lea atentamente las preguntas.

Sexo: Masculino Femenino
Edad: De 25 a 30 De 31 a 35 afios De 36 a 40 De 41 a
anos anos mas
Aprovisionamiento
1.- ¢Se realiza la planificacién adecuada de los requerimientos de medicamentos e

insumos médicos?

2.- ¢Se

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

ajustan adecuadamente los requerimientos de insumos de acuerdo con las

necesidades del puesto de salud Tambillo Grande?
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e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

e Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo
3.- ¢Considera que el proceso de adquisicion de insumos en el puesto de salud se
realiza de manera eficiente, transparente y justo?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e En desacuerdo

e Totalmente en desacuerdo
4.- ¢Utiliza el software SISMED regularmente para generar y gestionar
requerimientos?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo

Almacenamiento
5.- ¢En la recepcion de insumos, se contrasta que correspondan a lo solicitado con
la guia de remision?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e En desacuerdo

e Totalmente en desacuerdo

6.- ¢ Se verifica adecuadamente la calidad y cantidad de los insumos recibidos en el
puesto de salud Tambillo Grande?

e Totalmente de acuerdo



De acuerdo
Ni de acuerdo ni en desacuerdo
En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

7.- ¢La organizacion de los productos en la estanteria se realiza por fecha de

vencimiento, con los de fecha mas cercana mas accesibles para que se consuman

primero?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

8.- ¢La infraestructura de almacenamiento en el puesto de salud Tambillo Grande

es adecuada para mantener la calidad y seguridad de los medicamentos e insumos

médicos?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

9.- ¢Los insumos almacenados en el puesto de salud Tambillo Grande estan

claramente etiquetados y clasificados?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

10.- ¢ El puesto de salud Tambillo Grande realiza controles periédicos para asegurar

la vigencia y condiciones 6ptimas de los insumos almacenados?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo
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e Ni de acuerdo ni en desacuerdo
e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo

Preparacion de materiales

11.- ¢Las condiciones como temperatura y humedad, donde se manipulan los
materiales son adecuadas en el puesto de salud Tambillo Grande?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo
12.- ¢Se realiza mantenimiento preventivo en la farmacia del puesto de salud
Tambillo Grande para asegurar que se mantenga limpia, ordenada y libre de
plagas?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo
13.- ¢ Se verifica que todos los materiales necesarios estén correctamente preparados
y listos para su uso en el puesto de salud Tambillo Grande?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

e Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo
14.- ;Se aisla y etiqueta claramente los productos defectuosos o caducados en el

puesto de salud Tambillo Grande?
e Totalmente de acuerdo
e De acuerdo

e Ni de acuerdo ni en desacuerdo
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e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo

Distribucion

15.- ¢ Los productos son entregados correctamente, en buen estado y acompafiados
de informacidén sobre su uso adecuado y almacenamiento en el hogar?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

e Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e En desacuerdo

e Totalmente en desacuerdo
16.- ¢ Siente que sigue de manera efectiva todos los procedimientos establecidos para
la entrega y gestion de medicamentos y dispositivos médicos?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

e Nide acuerdo ni en desacuerdo

e En desacuerdo

e Totalmente en desacuerdo
17.- ¢ Se registra en el software o tarjetas de control, y archiva toda la documentacion
utilizada en la entrega de medicamentos en el puesto de salud Tambillo Grande?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

e Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e En desacuerdo

e Totalmente en desacuerdo



LIKERT)

LA GESTION LOGISTICA Y LA CALIDAD DE SERVICIO DEL PUESTO DE
SALUD DE TAMBILLO GRANDE, LEONCIO PRADO, HUANUCO. 2024

Obijetivo: Conocer la relacion entre el Gestion Logistica y la Calidad de servicio.

Estimado colaborador: Llegamos a usted con un afectuoso saludo y solicitamos, su
valiosa colaboracion, contestando en forma objetiva el siguiente cuestionario. Lea
cuidadosamente cada proposicidén y marque con un aspa (X) solo una alternativa, la que
mejor refleje su punto de vista. Conteste todas las proposiciones. Los resultados de este
cuestionario son estrictamente confidenciales y anonimos.

Datos generales:

Cuestionario sobre calidad de servicio (ESCALA DE @ J

Sexo: Masculino Femenino
Edad: De 20 a 25 De 26 a 30 De 31 a 40 De 41 a
anos anos afos mas

Instrucciones: Lea atentamente las preguntas.

Elementos tangibles

1.- ¢Las instalaciones del puesto de salud Tambillo Grande son comodas y
adecuadas?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

e Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e En desacuerdo

e Totalmente en desacuerdo
2.- ¢Los medicamentos recetados estan disponibles en la farmacia del puesto de
salud Tambillo Grande?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

e Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e En desacuerdo
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Totalmente en desacuerdo

3.- ¢ Es facil obtener una cita o atencion en el puesto de salud Tambillo Grande, y los

horarios de atencion son accesibles para usted?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

Confiabilidad.

4.- ¢El personal de salud del puesto de salud Tambillo Grande puede responder a

todas sus preguntas de manera satisfactoria?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

5.- ¢ El personal del puesto de salud Tambillo Grande brinda atencion respetando la

programacion, el orden de llegada?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

6.- ¢ El personal del puesto de salud Tambillo Grande proporciona orientacion clara

sobre los servicios, tratamientos, y muestra disposicion para ayudar en todo

momento?

Totalmente de acuerdo

De acuerdo

Ni de acuerdo ni en desacuerdo
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e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo

Capacidad de respuesta

7.- ¢Los servicios de salud del puesto de salud Tambillo Grande se brindan con
rapidez y sin demoras innecesarias?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo
8.- ¢ Los resultados de los examenes médicos del puesto de salud Tambillo Grande
son entregados de manera oportuna y exacta?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo

Seguridad
9.- ¢ El personal del puesto de salud Tambillo Grande cumple puntualmente con los

horarios de atencion establecidos?
e Totalmente de acuerdo
e De acuerdo
¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo
e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo

10.- ¢ El personal del puesto de salud Tambillo Grande demuestra responsabilidad
en la ejecucidn de sus tareas médicas y administrativas?
e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo
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e Ni de acuerdo ni en desacuerdo 77

e Endesacuerdo
e Totalmente en desacuerdo

11.- ¢ Los servicios de salud del puesto de salud Tambillo Grande son conformes a lo
prometido?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo
e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo

Empatia.

12.- ¢EIl personal del puesto de salud Tambillo Grande, muestra una verdadera
comprension de las necesidades como paciente?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo

13.- ¢El personal del puesto de salud Tambillo Grande coopera activamente para
resolver sus problemas de salud?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo
e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo

14.- ;El personal del puesto de salud Tambillo Grande, lo trata con generosidad y
consideracion?

e Totalmente de acuerdo
e De acuerdo
e Ni de acuerdo ni en desacuerdo

e Endesacuerdo



e Totalmente en desacuerdo

15.- El trato del personal del puesto de salud Tambillo Grande hacia usted es cordial
y amable?

e Totalmente de acuerdo

e De acuerdo

¢ Ni de acuerdo ni en desacuerdo
e Endesacuerdo

e Totalmente en desacuerdo
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Anexo 03: Validacion del los instrumentos por jueces

Direccién de la unidad de investigacion FCAT-UNHEVAL

VALIDACION DE INSTRUMENTO
(JUICIO DE EXPERTO)

NOMBRE DEL
INSTRUMENTO \/ Zos .é,y,/‘o/m 7044;4,1 e Serpreid

NOMBRE DEL
EXPERTO %,“,/ }Zéw )4444@ %_é;z_,.,

EXPECIALIDAD
DEL EXPERTO ] 72 3294 5; ™ e
TABLA DE EVALUACION DE INSTRUMENTO
Ne CRITERIOS DE DEFICIENTE BAJO REGULAR BUENO MUY BUENO PTIE.
EVALUACION s[w[is]20]2s]30]3s] 40 [4s]s0[ss[60[65]7 [75[s0 85| s0)95)100
1 | Los items son claros y
esta redactados en
lenguaje apropiado al X 70
| | grupo de estudio I | | |V ! T N [N (N [ [JI) (NSO - [ R
2 | Los items ayudan a
X 70

describir conductas | (O |
3 | Los items presentan
consistencia con el K
marco teérico = ) [y | K PRl S - .

4 | Los items tienen {
coherencia con la

estructura de ‘

dimensiones e 4

| |indicadores o [ . i
5 | La cantidad de item es

suficiente para cada

| indicador -
6 |La orgamzacnén de los i
]

|
H

- RN RS | | (72
'H T Fo

7 | El instrumento es util |
para a la investigacion | 0(

propuesta
PUNTAJE PROMEDIO | ¢,

OPINION GLOBAL:
/

DNI N° CELULAR e E-MAIL =
22920839 F70 ¥S5 SE2 e s alozav @oras.ca g e
£ /Az
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Direccion de la unidad de investigacion FCAT-UNHEVAL

VALIDACION DE INSTRUMENTO

(JUICIO DE EXPERTO)

NOMBRE DEL :

INSTRUMENTO  : COESTONAUY 1 BGESTRMN JAQISTIKA y (4Uphd 9€
NOMBRE DEL SEXTVTEI TR CC O S TAMBILLS FQNSH% °
EXPERTO D ESONO2A ESRIR ) ELVERTO \Q) ACTUZ
EXPECIALIDAD

DEL EXPERTO  :SAWY TArw:aA @ )/ OLHUNITARIA

TABLA DE EVALUACION DE INSTRUMENTO

Ne CRITERIOS DE DEFICIENTE BAJO REGULAR BUENO | MUY BUENO

PTIE.

EVALUACION 5|0fis| 2| m]as] w0 [ss]s0]ss|s0|es|m|7s|eo]ss| s0|ss{mo
1 |Los items son claros y
esta redactados en
lenguaje apropiado al X 95
grupo de estudio
2 |Los items ayudan a
describir conductas X ‘5 S
3 |Lositems presentan

consistencia con el X 95
marco tedrico |
4 |Los items tienen
coherencia con la
estructura de X [9S
dimensiones e
indicadores
5 |La cantidad de item es ‘
suficiente para cada

indicador 1 X| P
6 |La organizacion de los l
items tiene una |

secuencia logica

7 | El instrumento es ttil
para a la investigacion }/

propuesta L

PUNTAJE PROMEDIO | 95

OPINION GLOBAL:

—

DNI N° CELULAR E-MAIL
119 +6626 | 790006767 Wol tu £. (@ il nnerd o




81
Anexo 04: Consentimiento informado

TITULO DE LA INVESTIGACION.

“LA GESTION LOGISTICA Y LA CALIDAD DE SERVICIO DEL PUESTO DE
SALUD DE TAMBILLO GRANDE, LEONCIO PRADO, HUANUCO. 2024/,
El presente es un trabajo de investigacion realizado para obtener el titulo profesional
Licenciado (a) en Administracién por el bachiller: CONTRERAS SORIA YESENIA

ELIZABETH.

Para llevar a cabo este trabajo necesitamos la colaboracién de los usuarios del Puesto
de Salud Tambillo Grande; para el desarrollo de los cuestionarios que forman parte
de la investigacién. Su participacion y respuestas seran confidenciales, la
informacion que usted nos proporcione se utilizard solamente para fines de

investigacion, sin repercutir negativamente en su persona y empresa.

Certificado de consentimiento
Habiendo leido la informacion y conociendo los fines de esta, consiento voluntariamente
participar en el estudio, y entiendo también que tengo derecho de retirarme en cualquier

momento sin que esto implique riesgo mi persona.

PARTICIPANTE

DNI. R e
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Encuesta realizada en el Puesto de Salud Tambillo Grande-T.M.

Atencion al usuario con SIS en el P.S Tambillo grande-T.M.
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Anexo 06: Nota biografica

YESENIA ELIZABETH CONTRERAS SORIA

DATOS PERSONALES
e DNI N°: 40314226
e Estado civil: Soltera.
e Fecha de nacimiento: 09 de agosto de 1979.
e Lugar de nacimiento: Tingo Maria.

e Correo electronico: yezabeth36@gmail.com.

FORMACION ACADEMICA

e Educacion primaria: I.E. “La Sagrada Familia”.

e Educacion secundaria: I.E.” La Sagrada Familia”.

e Educacion superior: Instituto Superior Tecnoldgico Publico
Naranijillo.

e Universidad Alas Peruanas.

EXPERIENCIA LABORAL

e Hospital de Tingo Maria, Leoncio Prado (2011 al 2014).

e Puesto de Salud Nueva Honoria, Puerto Inca (2014 al 2015) y
(2018 al 2024).

e Puesto de Salud Tambillo Grande, Leoncio Prado (2024 hasta la
actualidad).

e Précticas de Administracion en la Municipalidad Distrital de
Honoria (2023).



Anexo 07: Acta de sustentacion

UNHEV AL | bECANATO DE LA FACULTAD DE @
emieas oo emm oo | CIENCIAS ADMINISTRATIVAS Y ',

TURISMO

Yo ot B ol fo consalidacidn de nugstrs fndk i pdele aciin de fas heraicas batalles de duniny Ayacuchs "
LICENCIADA CON RESOLUCION DEL CONSEJO DIRECTIVO N° 099-2019-SUNEDUICD

ACTA DE SUSTENTACION DE TESIS PARA OPTAR EL TiTULO
PROFESIONAL

En la ciudad universitaria de Cayhuayna, siendo las.. <. ## ...horas del dia jueves 12 de diciembre del 2024, nos
reunimos en el auditorio de la Facultad de Ciencias Administrativas y Turismo de la UNHEVAL, los miembros
integrantes del Jurado Evaluador:

Dr. Luls Henrry Barrueta Salazar Presidente
Dr. Humberto Benancio Valdivia Secretario
Dr. Edward Luis Zevallos Choy Vocal

Acreditados mediante RESOLUCION DE DECANO N° 0755-2024-UNHEVAL/FCAT, de fecha 28 de noviembre del
2024, de la tesis titulada, “LA GESTION LOGISTICA Y LA CALIDAD DE SERVICIO DEL PUESTO DE SALUD DE
TAMBILLO GRANDE, LEONCIO PRADO, HUANUCO. 2024", presentado por la titulando Yesenia Elizabeth
CONTRERAS SORIA, con el asesoramiento del Dr. Quintidiano Napoleon CESPEDES GALARZA, se procedit a
dar inicio el acto de sustentacion para optar el Titulo Profesional de Licenciada en Administracion.

Concluido el acto de sustentacion, cada miembro del Jurado Evaluador procedio a la evaluacion del titulando,
teniendo presente los siguientes criterios:

1. Presentacion personal

2. Exposicion: el problema a resolver, hipotesis, objetivo, resultados, conclusiones, los aportes, contribucion a la
ciencia y/o solucion a un problema social y recomendaciones.

3. Grado de conviccion y sustento bibliografico utilizados para las respuestas a las interrogantes del jurado.

4. Direccion y dominio del escenario.

< Jurado Evaluador Promedio
_ Nombres y Apellidos delaTHuland® | ™Frosidents | Secretario Vocal Final
Yesenia Elizabeth CONTRERAS SORIA e | 27 /5 /5 |

Obteniendo en consecuencia la titulando Yesenia Elizabeth CONTRERAS SORIA la nota de @V mce€ 15,
equivalentea ... BYEN D ... porloquesedeclara.... AR CEBHLDL.

Calificacion que se realiza de acuerdo con el Art. 46° del Reglamenlo de Grados y Fitulos-2024 de la Universidad
Nacional Hermilio Valdizan de Huanuco.

Se da por finalizado el presente acto, siendo las .02, horas, del fa Jueves 12 de diciembre del 2024,

firmando en senal de conformidad.

e il il
“PRESIDENTE S RE'kGFfSJ
DNIN® ¢Z3805/2 DNIN®_ 22 %D 2V E 5

\
“VOCAL \

DNIN®/ Z225/320 3

LEYENDA:

15:320: Excelante
17 a 18 Muy Bueno
14 a16: Buens
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Anexo 08: Constancia de similitud y el reporte

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN
Licenciada con Resolucion de Consejo Directivo N° 099-2019-SUNEDU/CD
FACULTAD DE CIENCIAS ADMINISTRATIVAS Y TURISMO
ESCUELA PROFESIONAL DE CIENCIAS ADMINISTRATIVAS
CARRERA PROFESIONAL DE CIENCIAS ADMINISTRATIVAS

CONSTANCIA DE SIMILITUD

N°064-2024-SOFTWARE ANTIPLAGIO TURNITIN
FCAT-UNHEVAL-DUI

La Unidad de Investigacion de la Facultad de Ciencias Administrativas y Turismo - UNHEVAL, emite
fa presente constancia de similitud, aplicando el Software TURNITIN, a la Tesis fitulado “La gestion
logistica y la calidad de servicio del puesto de salud de Tambillo Grande, Leoncio Prado,
Huanuco. 2024", la cual reporta un 11 % de similitud, correspondiente al / los(as) interesado(s)(as)
Contreras Soria, Yesenia Elizabeth; teniendo como asesor al Dr. CESPEDES GALARZA, Quintidiano

+Napoleon
DECLARANDO (APTO)

Se expide la presente constancia para fines pertinentes.

Pillcomarca, 11 de noviembre de 2024.

Director fe) de la Unidad de Investigacion
Facultad de Ciencias Administrativas y Turismo
UNHEVAL
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Reporte de similitud

NOMBRE DEL TRABAJO AUTOR

La gestidn logistica y la calidad de servic Yesenia Elizabeth, Contreras Soria
io del puesto de salud de Tambillo Grand
e, Leoncio Prado, Huanuco. 2024

RECUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES
18739 Words 106276 Characters

RECUENTO DE PAGINAS TAMARO DEL ARCHIVO

85 Pages 2.3MB

FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME

Nov 11, 2024 9:29 AM GMT-5 Nov 11, 2024 9:32 AM GMT-5

® 11% de similitud general

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada
base de datos.

+ 9% Base de datos de Internet 1% Base de datos de publicaciones

+ Base de datos de Crossref Base de datos de contenido publicado de

Crossref

7% Base de datos de trabajos entregados

@ Excluir del Reporte de Similitud

« Material bibliogréfico Material citado

+ Material citado

Coincidencia baja (menos de 15 palabras)

Resumen



Reporte de similitud
® 11% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:
* 9% Base de datos de Internet * 1% Base de datos de publicaciones
» Base de datos de Crossref  Base de datos de contenido publicado de

Crossref

* 7% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor niimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.

repositorio.unheval.edu.pe

4%
Internet
hdl.handle.net .
1%
Internet
repositorio.ucv.edu.pe &
<1%
Internet
repositorio. .edu.pe
positorio.unas.edu.p <1%
Internet
repositorio.autonoma.edu.pe g
<1%
Internet
repositorio.upn.edu.pe A
<1%
Internet
Universidad Cesar Vallejo on 2017-11-02 <1%
Submitted works "
repositorio.unh.edu.pe
P P <1%

Internet

Descripcion general de fuentes
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Universidad Cesar Vallejo on 2023-12-06

Submitted works

repositorio.unfv.edu.pe
Internet

repositorio.continental.edu.pe
Internet

Trujillo Bolio, Mario. "Operarios fabriles en el valle de Mexico (1864-18...

Publication

uncedu on 2024-10-01

Submitted works

scielo.senescyt.gob.ec

Internet

Universidad Cesar Vallejo on 2016-06-06

Submitted works

Enterprise-Escuela de Educacion Superior Pedagogica Marcos Duran ...

Submitted works

repositorio.uap.edu.pe
Internet

repositorio.unjfsc.edu.pe
Internet

Enterprise-Escuela de Educacion Superior Pedagogica Marcos Duran ...

Submitted works

Universidad Cesar Vallejo on 2022-07-27

Submitted works

Reporte de similitud

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcién general de fuentes
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Anexo 09: Autorizacion de publicacion

Universidad Cesar Vallejo on 2017-01-14

Submitted works

Universidad Inca Garcilaso de la Vega on 2023-03-31
Submitted works

Universidad Marcelino Champagnat on 2024-10-31

Submitted works

Universidad Tecnologica de los Andes on 2024-02-07
Submitted works

Universidad Cesar Vallejo on 2024-02-01
Submitted works

Universidad Cesar Vallejo on 2024-07-30
Submitted works

repositorio.upec.edu.ec
Internet

Universidad Cesar Vallejo on 2017-07-05
Submitted works

Universidad Continental on 2018-11-12
Submitted works

Reporte de similitud

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes
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Anexo 09: Autorizacion de publicacion

“\UNHEVAL |R{eaiEeetbre DIRECCION DE f‘B;g‘}
* JUNIVERSIDAD NACIONAL DE INVESTIGACION INVESTIGACION THEURL
HERMILIQ VALDIZAN b -

AUTORIZACION DE PUBLICACION DIGITAL Y DECLARACION JURADA DEL TRABAJO DE

INVESTIGACION, TESIS, TRABAIO DE SUFICIENCIA PROFESIONAL O TRABAIO
ACADEMICO PARA OPTAR UN GRADO O TiTULO PROFESIONAL

1. Autorizacién de Publicacidn: (Marque con una “X” sequn corresponda)

Titulo Segunda
Bachiller H Maestro Doctor
Profesional Especialidad
Ingrese los datos segun corresponda.

Facultad/Escuela CIENCIAS ADMINISTRATIVAS Y TURISMO

Escuelf]ta el CIENCIAS ADMINISTRATIVAS

Profesional

Programa

Grado que otorga

Titulo que otorza LICENCIADA EN ADMINISTRACION

2. Datos del (los) Autor(es): {Ingrese los datos segun corresponda)
Apellidos y Nombres: | CONTRERAS SORIA YESENIA ELIZABETH

Tipo de Documento: | DNI | X | Pasaporte | | C.E. [ | N° de Documento: [ 40314226
Correo Electrénico: yezabeth3e@gmail.com

Apellidos y Nombres:

Tipo de Documento: | DNI | | Pasaporte | | C.E. [ | N° de documento: |

Correo Electronico:

Apellidos y Nombres:
Tipo de Documento: DNI | | Pasaporte | | C.E. | ] N° de Documento: |
Correo Electronico:

3. Datos del Asesor: (ingrese los dotos segin corresponda)
Apellidos y Nombres: | CESPEDES GALARZA QUINTIDIANO NAPOLEON

Tipo de Documento: DNI | X | Pasaporte | | CE. | | N® de Documento: | 22403766
ORCID 1D: https:/forcid.org/0000-0003-0943-5820

4. Datos de los Jurados: (ingrese los datos sequn corresponda, primere apellidos luego nombres)

Presidente Barrueta Salazar Luis Henrry

Secretario Benancio Valdivia Humberto

Vocal Zevallos Choy Edward Luis

Vocal

Vocal

Accesitario

5. Datos del Documento Digital a Publicar: (Ingrese los datos v marque con ung “X™ seqiin corresponda)

Ingrese solo el afio en el que sustento su Trabajo de Investigacion: (Verifique la informacidn 2024
en el Acta de Sustentacion)
Modalidad de
Trabajo d
obtencion del Grado Trabajc e Trabajo rabajo de
Académico o Titulo e Tesis X T Suficienda
E Investigacion Académico =

Profesional: (Margue Profesional
con X segun correspanda)
Palabras claves Gestion Logistica Calidad de servicio aprovisionamiento
Tipod < (M Periodo d

Ipo sececsn; Wy e Abierto X Cerrado® Restringido* i
con X segun corresponda) Embargo
(*) Sustentar razon:




UNHEVAL |[BRY7eEEEeg RN DIRECCION DE @»“’brg%.
] . s
) [V DE INVESTIGACION INVESTIGACION P

" HERMILIO VALDIZAN

=

6. Declaracion Jurada: (Ingrese todos los datos requeridos completos)

Soy Autor (a) (es) del Trabajo de Investigacion Titulado: (Ingrese el titulo tal y como estd registrado en el Acta de
Sustentacion)
“LA GESTION LOGISTICA Y LA CALIDAD DE SERVICIO DEL PUESTO DE SALUD DE TAMBILLO GRANDE, LEONCIO
PRADO, HUANUCO. 2024”
Mediante la presente asumo frente a la Universidad Macional Hermilio Valdizan (en adelante LA UNIVERSIDAD), cuslquier
responsahilidad que pueda derivarse por la autoria, originalidad y veracidad del contenide del trabajo de investigacion, asi como

por los derechos de la obra y/o invencién presentada. En consecuencia, me hago responsable frente a LA UNIVERSIDAD y frente a
terceros de cualquier dafio que pudiera ocasionar a LA UNIVERSIDAD ¢ a terceros, por el incumplimiento de lo declarado o que
pudiera encontrar causas en los trabajos de investigacidn presentade, asumiende toda |a carga pecuniaria que pudiera derivarse
de ello. Asimismo, por la presente me comprometo a asumir ademas todas las cargas pecuniarias que pudiera derivar para LA
UNIVERSIDAD en favor de terceros con motivos de acciones, reclamaciones o conflictos derivados del incumplimiento de o
declarado o las que encontraren causa en el contenido del Trabajo de Investigacién. De identificarse fraude, pirateria, plagio,
falsificacidn o que el trabajo haya sido publicado anteriormente; asumo las consecuencias y sanciones que de mis acciones se

deriven, sometiéndome a las acciones legales y administrativas vigentes.

7. Autorizacion de Publicacién Digital:

A través de la presente autorizo de manera gratuita a la Universidad Nacional Hermilio Valdizan a publicar la versién digital de este
trabajo de investigacion en su biblioteca virtual, repositorio institucional y base de datos, por plaze indefinide, consintiendo que con
dicha autorizacidn cualquier tercero podrd acceder a dichas paginas de marera gratuita pudiendo revisarla, imprimiria o grabarla
siempre y cuande se respete la autoria y sea citada correctamente.

Apellidosy | .\ rRFRAS SORIA YESENIA ELIZABETH Firma ZC
Nombres

Apellidosy .

Nombres iy

Apellidosy Firma

Nombres

FECHA: Hugnuce, 10 de marzo del 2025

Nota:
v No modificar los textos preestablecidos, consarvar la estructura del documento.
Margue con una X en el recuadro gue corresponde,
Llenar este formato de forma digital, con tipo de letra calibri, tamafio de fuente €3, manteniendo la alineacion del texto que

b

observa en el modele, sin errores gramaticales (recuerde las mayusculas también se tildan si corresponda).

v la informacion que escriba en este formata debe coincidir con la informacidn registrada en Ios demds archivos yfo farmatas
que presente, tales como: DMI, Acta de Sustentacion, Trabajo de Investigacidn (FOF), Constancla de Similitud, Reporte de
Similitud.

Cada uno de los datos requeridos en este formate, es de cardcter obligatorio segin corresponda.

v Se debe de imprimir, firmar y luego escanear el documento (legible).
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