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RESUMEN

Objetivo: determinar la relacion entre la gestion administrativa y la calidad de atencion
en personal técnico y auxiliar en un Hospital de Lima, 2023. Material y Métodos: la
investigacion se desarroll6 bajo el método hipotético-deductivo, enfoque cuantitativo, tipo
aplicada, de disefio no experimental, corte transversal, nivel correlacional. La poblacion estuvo
constituida por 182 personas técnicos y auxiliares, se considerd 124 trabajadores como muestra,
seleccionados mediante muestreo probabilistico. Se aplicaron dos instrumentos, uno para cada
variable, validados por juicio de expertos, alcanzaron una confiabilidad Alfa de Cronbach igual a
0.845 para el instrumento de gestién administrativa y 0.922 el de calidad de atencién.
Resultados: revelaron que el 16,9% de encuestados Personal Técnico y Auxiliar consideraron
buena la gestién administrativa, en cambio, el 46 % del personal, sefialaron un nivel alto para la
calidad de atencion. Por otro lado, se obtuvo una significancia menor a 0.05 y Rho = 0.659, que
verifica la existencia de una relacién bivariada entre variables. Conclusion: la gestion
administrativa se relacion6 fuerte y positivamente con la calidad de atencidn del personal técnico
y auxiliar en un hospital de lima, 2023 en un (Sig. < 0.05; y Rho = 0.659). Esto implica que una

mejor gestion administrativa conlleva a una mejor calidad de atencion.

Palabras clave: Administracion en salud, Calidad de la Atencidn, Gestion



ABSTRACT

Objective: to determine the relationship between administrative management and quality of care
in technical and auxiliary staff in a Hospital in Lima, 2023. Materials and Methods: the
research was developed under the hypothetical-deductive method, quantitative approach, applied
type, non-experimental design, cross-sectional, correlational level. The population consisted of
182 technical and auxiliary people, 124 workers were considered as a sample, selected through
probability sampling. Two instruments were applied, one for each variable, validated by expert
judgment, reaching a Cronbach's Alpha reliability equal to 0.845 for the administrative
management instrument and 0.922 for the quality of care. Results: revealed that 16.9% of
Technical and Auxiliary Staff surveyed considered administrative management to be good, while
46% of the staff indicated a high level for the quality of care. On the other hand, a significance
level of less than 0.05 and a Rho value of 0.659 were obtained, confirming the existence of a
bivariate relationship between variables. Conclusion: Administrative management was strongly
and positively related to the quality of care provided by technical and auxiliary staff at a hospital
in Lima, Peru, in 2023 (Sig. < 0.05; and Rho value = 0.659). This implies that better

administrative management leads to better quality of care.

Keywords: Health Administration, Quality of Care, Management
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INTRODUCCION

La presente investigacion busco la relacion entre la gestion administrativa y la calidad de
atencion en personal técnico y auxiliar en un Hospital de Lima, para ello, este estudio tiene 5
capitulos:

En el Capitulo I se abord6 el problema central a través del planteamiento y la
formulacion del problema, tanto a nivel general como especifico, y de manera coherente con
estos, se establecieron el objetivo general y los especificos. Ademas, se presento la justificacion
y se mencionaron las limitaciones.

En el Capitulo Il de la investigacion se desarrollé el marco teérico, comprendio la
revision de antecedentes y trabajos realizados con anterioridad, relacionados con este estudio. Se
documentaron las bases teoricas que respaldaron las variables y se formularon las hipétesis
correspondientes.

El Capitulo I11 de la investigacidn abord6 aspecto metodoldgico, detallando, el enfoque el
tipo de estudio, el disefio de la investigacion, la poblacion y muestra, asi como el proceso de
muestreo. Ademas, se describieron las variables y su operacionalizacion, las técnicas e
instrumentos utilizados para la recoleccion de datos, el procesamiento de los datos y los aspectos
éticos considerados.

En el Capitulo IV de la investigacion se llevo a cabo la presentacion de los resultados
obtenidos. Esto implicoé realizar un analisis descriptivo inicial, seguido de un analisis inferencial
que corresponde a la prueba de hipétesis, y finalmente se procedio a la discusion de los

resultados.
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Finalmente, en el Capitulo V, se redactaron las conclusiones y recomendaciones. Cada

conclusion responde a los objetivos planteados, al igual que las recomendaciones.



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1.Planteamiento del problema

Una de las principales inquietudes en el &mbito de la salud, consiste en hallar un enfoque
que asegure la excelencia en la atencion al paciente. Esto no se ha logrado porque los encargados
de disefiar las politicas de calidad no convocan la opinién de las personas interesadas
(enfermeros, obstetras, otros) por tanto, las iniciativas emprendidas por las autoridades y gestores
de los hospitales no han sido las adecuadas (1). Esto se debe en parte, al enfoque tradicional de la
administracién empleado para gestionar a las instituciones de salud y no a enfoques mas actuales
que centran su atencién en el cliente y la calidad de atencidn (2). Consecuencia de este problema,
es que en la practica muchas personas no acceden a un servicio de salud de calidad (3).

Hoy en dia, cualquier entidad, sin importar su sector de actividad, debe llevar a cabo las
siguientes acciones clave en el &mbito de la gestion empresarial: establecer alianzas estratégicas,
fomentar la interdependencia, promover un cambio cultural, mantener altos estandares de calidad
laboral, ejercer responsabilidad social, tener una vision empresarial sélida, demostrar

flexibilidad, considerar la internacionalizacion y contar con un talento directivo competente (4).



Por otro lado, Para que la gestion administrativa sea efectiva y eficiente, debe satisfacer tres
condiciones fundamentales: en primer lugar, debe ser puntual, evitando cualquier tipo de retraso,
el segundo lugar, debe optimizar los costes para una gestion eficiente de los recursos disponibles.
Y finalmente, debe ser meticuloso y seguro para garantizar la seguridad de la informacion y la
confiabilidad (5).

A nivel internacional, los problemas relacionados con la gestion administrativa no son
exclusivos de paises desarrollados o en desarrollo. En un andlisis llevado a cabo en hospitales de
China, se informé que la reforma nacional de salud no fue suficiente para mejorar la calidad de la
atencion médica. Por otro lado, en un estudio realizado en México, concluyeron que el tiempo de
espera de los pacientes se percibia como deficiente para el 57.7% de los participantes. Ademas,
un 27.28% de los pacientes indicaron haber experimentado un trato deficiente por parte del
personal del hospital, y el mismo porcentaje de encuestados expresé que los servicios brindados
por el personal de atencion eran de bajo nivel. También se identificaron problemas en la gestion
del tiempo para las citas médicas ambulatorias (6).

En un hospital de Malawi, los pacientes han expresado que los servicios brindados en los
hospitales son deficientes debido a la falta de dotacion adecuada de personal y recursos. Ademas,
se ha informado sobre la falta de disponibilidad de medicamentos y se ha observado una
conducta inapropiada por parte de médicos y personal sanitario, lo que incremento los niveles de
insatisfaccion por parte de los pacientes (7). En otro estudio llevado a cabo en hospitales de
Gaza, se ha informado sobre una importante escasez de recursos humanos, lo cual afecta
negativamente la capacidad de brindar una atencién adecuada. Se ha destacado la insuficiente
cantidad de enfermeras y se ha observado que los expertos médicos tienen una capacitacion

limitada en situaciones de emergencia y cuidados intensivos. Ademas, se ha identificado un



problema de largas esperas por parte de los pacientes antes de recibir atencion médica, lo que
genera una experiencia negativa para ellos (8).

Segun una investigacion de calidad de la atencion en un hospital de salud mental en
Bangladesh, los encuestados percibieron que la cantidad de tiempo que los profesionales de la
salud dedicaban a los pacientes para resolver dudas era de nivel medio. De manera similar, los
pacientes percibieron como promedio la informacion proporcionada sobre las posibles
consecuencias de un tratamiento (9).

A nivel nacional, se ha realizado un estudio en el Hospital 1l Tarapoto-EsSalud, en el cual
el 82.0% de los adultos mayores encuestados percibieron una gestién administrativa deficiente.
Ademas, el 74.0% de los encuestados expresaron insatisfaccion con la atencion recibida y
mostraron malestar debido a las largas colas y la falta de respuesta oportuna a sus necesidades
(10). Esta realidad también se refleja en otros hospitales nacionales, segn una investigacion
llevada a cabo con afiliados a la Seguridad Social que recibieron atencion en hospitales de
Essalud. En este estudio participaron 15,199 usuarios externos de Essalud, de un total de 79,874
personas. El 39.9% de los encuestados manifestaron falta de comodidad durante su atencion, y el

90.0% indicaron que no recibieron informacion sobre sus derechos en los servicios de salud (11).

1.2.Formulacion del problema
1.2.1. Problema general
¢Existe relacion entre la gestion administrativa y calidad de atencion en personal técnico

y auxiliar en un Hospital de Lima, 2023?



1.2.2. Problemas especificos

Pe.l. ¢Existe relacion entre la planificacion administrativa y la calidad de atencién en
personal técnico y auxiliar en un Hospital de Lima 2023?

Pe.2. ¢ Existe relacion entre la organizacion administrativa y la calidad de atencion en
personal técnico y auxiliar en un Hospital de Lima 2023?

Pe.3. ¢Existe relacion entre la direccion administrativa y la calidad de atencion en
personal técnico y auxiliar en un Hospital de Lima, 2023?

Pe.4. ;Existe relacion entre el control administrativo y la calidad de atencion en personal

técnico y auxiliar Hospital de Lima, 2023?

1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general
Og. Determinar la relacién entre la gestion administrativa y la calidad de atencién en

personal técnico y auxiliar en un Hospital de Lima, 2023

1.3.2. Objetivos especificos

Oe.1. Identificar la relacion entre la planificacion administrativa y la calidad de atencién
en personal técnico y auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.

Oe.2. Identificar la relacion entre la organizacion administrativa y la calidad de atencion
en personal técnico y auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.

Oe.3. Identificar la relacion entre la direccion administrativa y la calidad de atencion en
personal técnico y auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.

Oe.4. Identificar la relacion entre el control administrativo y la calidad de atencion en

personal técnico y auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.



1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Teorica
Se encontrd respaldo en diversas teorias de la administracion como por ejemplo de
Taylor, que manifiesta las dimensiones: Planificacion, organizacién, direccion, control (12) En
salud también se contd con Teorias como la de Donabedian, que trata la evaluacion de la calidad
de la atencién médica desde tres componentes: estructura, proceso y resultados (13).
1.4.2. Préctica
Se justifico en lo practico, ya que sus resultados proporcionaran una comprension de
aspectos de la administracion efectiva que influye significativa en la calidad de atencion, de igual
forma permiti6 conocer que factores de la calidad de atencién son mas significativos. Los
resultados a nivel descriptivo permitieron evaluar los niveles de percepcion en relacion con la
gestion administrativa y la calidad de atencién, asimismo, Ademas, los resultados inferenciales
ayudaron a determinar las relaciones significativas entre las variables. Estos hallazgos son de
gran relevancia para las autoridades y gestores del hospital, que, basandose en la informacion,
desarrollaran técticas para fortalecer y mejorar la gestién administrativa con la meta de elevar la
calidad de atencion.
1.4.3. Metodoldgica
En un estudio realizado por Aliaga y Alcas plantearon establecer el relacionamiento entre
las variables de gestion administrativa y calidad de los servicios bajo el enfoque cuantitativo no
experimental y transversal (14).
Se justificd metodoldgicamente porque se fundamenta en la aplicacion de métodos para
recopilar informacion y datos validados por los expertos y con confiabilidad, lo que garantizd

resultados més fiables; ademaés el estudio siguié una metodologia de naturaleza cuantitativa a



nivel correlacional. Esta informacion sera util para futuros investigadores que tengan interés en

ampliar la investigacion.

1.5. Limitaciones de la investigacion
El estudio presentd una primera limitacion en cuanto al tiempo, dado que se llevo a cabo

en forma paralela a las actividades y responsabilidades del investigador, en un lapso de 3 meses.

La segunda limitacion que se encontro fue en relacion con las coordinaciones con un hospital de
lima, en cuanto a la organizacion de los horarios y programacion de las visitas, asi como la
autorizacion respectiva. Por tal motivo no se consideré a los profesionales para que sean parte

del estudio.

La tercera limitacion estuvo en la predisposicion del personal técnico y auxiliar que se
encuesto en un hospital de lima, debido a que se realiz6 en sus horarios de trabajo con el estrés
que con llevan sus actividades. Preguntandoseles sobre aspectos que ellos no tienen contacto

directo pero que se desarrollan a su alrededor.

La cuarta limitacion identificada estuvo relacionada con el tamafio de la poblacion para el
estudio, dado que se eligid a los trabajadores en el régimen de servicios no personales debido a la
dificultad de coordinar con los Nombrados y Cas. Esta poblacion es de 184 personas con un
minimo de 1 afio y maximo 3 en el hospital, lo que involucro varios esfuerzos para llegar a la

muestra requerida.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1.Antecedentes de la investigacion

Condor et al (15) el 2020, investigaron en Huanuco con el objetivo de determinar la
relacion entre la gestion administrativa y la calidad del servicio que percibian los usuarios. Esta
fue cuantitativa correlacional, y se llevo a cabo con una muestra de 147 estudiantes
seleccionados mediante muestreo probabilistico. Los resultados indicaron que el 69.4% de
participantes sefialaron que era aceptable la gestion administrativa, el 23.1% la calificaron de
ineficaz y el 7.5% la percibieron como eficaz. En cuanto a la calidad del servicio, el 67.4% la
calificd como buena, el 26.5% como regular y el 6.1% como muy buena. Ademas, se obtuvo un
valor r = 0.742 y un p-valor = 0.000, lo que demuestra una relacién significativa percibida por
los usuarios.

Alayoubi et al (16) 2021, en Cisjordania, desarrollaron un estudio para evaluar el impacto
del control administrativo en la mejora de la calidad de los servicios de salud en el Hospital Al-
Awda. Fue descriptivo-analitico, con una poblacion integrada por todos los empleados en
funciones administrativas y de enfermeria, sumando un total de 60 trabajadores en el hospital.

Dado el reducido tamafio de la poblacién, la recoleccion de datos, se realizé utilizando un



cuestionario. El estudio arrojo una serie de resultados, destacando que el nivel de respuestas de
los encuestados respecto al control administrativo fue considerablemente alto (83.60%), y la
calidad de los servicios de salud también fue significativa (80.20%). Ademas, se encontro una
relacion directa y estadisticamente significativa entre las dimensiones del control administrativo
y la mejora en la calidad de los servicios de salud.

Pérez et al. (17) el 2021 en México, se comprobd la existencia de una correlacién entre la
gestion administrativa y la satisfaccion del usuario en un estudio cuantitativo, correlacional y
transversal. En los resultados el 50.27% de participantes considerd que el nivel de gestion era
eficiente, el 66.87% percibio la planeacion como poco eficiente, el 64.89% indic6 un nivel
eficiente en la gestion, y el 67.47% la percibié como eficiente. Ademas, el 63.62% de los
encuestados se mostro satisfecho. Por otro lado, la significancia fue menor a 0.05, lo que
demostro una relacion entre las variables de este estudiadas.

Claros (18) el 2022 en Amazonas, hizo un estudio para determinar la relacion entre la
gestion administrativa y la calidad de atencion; fue de cuantitativo y correlacional, con una
muestra de 120 usuarios. Encontro una relacion significativa, con un valor de p = 0.000 (p <
0.01) y un grado de relacion Rho = 0.913, lo que sefiala una correlacion positiva muy alta.
Ademas, se determind que el 83.36% de la gestion administrativa impacta en la calidad de
atencion.

Castro y Concepcion (19) el 2022 en Cajamarca, ejecutd un estudio y determind el nivel
de relacion entre la gestion administrativa y la calidad de atencion del personal de un centro de
salud I-4. Este fue cuantitativo - correlacional. La poblacion de estudio incluyé a 71 trabajadores
del Centro de Salud. Se llegé a la conclusion que ambas variables se relacionaban directa y

positiva, lo que indica que la administracién influye directamente en la calidad del servicio. Por



lo tanto, se puede deducir de los resultados que el desempefio administrativo es insuficiente para
ofrecer una atencion adecuada a los usuarios.

Minaya (20) el 2022 en Hualmay, se desarrollo un estudio sobre la gestién administrativa
y la calidad de atencion, en la que buscé determinar la relacion de las variables, utilizé un
enfoque cuantitativo y correlacional, una muestra de 50 usuarios seleccionados de manera
aleatoria. Los resultados revelaron que existe una relacion significativa, con un coeficiente de
correlacion de 0.756, que sefiala una correlacidn positiva alta, sugiere que a medida que mejora
la gestidén administrativa, también lo hace la calidad de atencién ofrecida a los usuarios.

Guevara y Pineda (21) el 2023 en Trujillo, ellos estudiaron la relacion entre la gestion
administrativa y la calidad de atencion al usuario. La investigacion, de enfoque cuantitativo
correlacional, incluyd una muestra de 158 usuarios. Los resultados indicaron que el 95% de
usuarios perciben la gestion administrativa como deficiente o regular, mientras que el 95%
califican la calidad de atencion como regular o mala. Se encontrd una correlacion positiva muy
alta (0.910) entre las dos variables estudiadas, lo que sugiere que una mejora en la gestion
administrativa conlleva una mejora en la calidad de atencion, demostrando una relacion muy
fuerte entre ambas variables.

Valerio (22) el 2020 en Huancayo, El objetivo principal de este trabajo fue determinar la
relacion entre la gestion administrativa de enfermeria y la calidad de atencion al paciente en el
Hospital Regional Docente Clinico Quirargico Daniel Alcides Carrién de Huancayo en 2020.
Estudio fue de tipo basico, cuantitativo y analitico. La muestra, no probabilistica, estuvo
conformada por 20 enfermeras y 30 pacientes del hospital. El investigador utilizé un instrumento
adaptado por él, la técnica empleada fue una encuesta. Se encontraron como resultados que el

75% de las enfermeras jefas de cada servicio presentaron un buen nivel de gestion
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administrativa, el 20% un nivel regular, y el 5% un nivel eficiente. En cuanto a los pacientes, el
90% percibid una calidad de atencidn excelente, el 10% una calidad buena, y el 0% una calidad
regular. Se concluy6 una relacion significativa entre las variables estudiadas.

Rizzo (23) el 2022 en Ecuador, desarrollaron un estudio sobre el andlisis de la relacion
entre la gestion administrativa y la calidad del servicio, fue cuantitativo correlacional, con una
muestra de 120 usuarios del hospital. Los resultados descriptivos mostraron que el 63.8% de los
encuestados percibieron la planeacion con un buen nivel, el 62.5% consideraron la organizacion
administrativa como buena, y el 62.2% evaluaron el control como de buen nivel. Sin embargo, el
68.0% de los usuarios calificaron los elementos tangibles como regulares, y el 77.7% ponderaron
la capacidad de respuesta de manera regular. Ademas, la significancia fue inferior a 0.05,
demostrando la existencia de una relacion bivariada, y se concluyé la correlacion positiva entre las
variables.

Pulido y Acosta (24) el 2024 en Ecuador, ellos desarrollaron una investigacién con el
proposito de establecer la relacion entre la gestion administrativa y la calidad de atencion en
usuarios externos. La investigacion, de enfoque cuantitativo y correlacional, conto con la
participacion de 384 usuarios externos. El estudio arrojé una significancia menor a 0.05 y un
valor de Rho = 0.142, con lo que se comprobo la existencia de una relacion. Concluyo que las
variables del estudio se correlacionan favorablemente.

Pozo (25) el 2023, en Ecuador, realizo una investigacion para determinar la relacion entre
la gestion administrativa y la calidad del servicio mediante una metodologia cuantitativa
correlacional. El andlisis de los datos revel6 que la gestion administrativa se relaciona

significativamente con la calidad del servicio. La investigacion concluye con una propuesta



11

disefiada para corregir las inconsistencias en la gestion administrativa y reducir los indices de

insatisfaccion del servicio.

2.2.Bases tedricas

2.2.1. Gestién administrativa

Definicion de gestion administrativa

La gestion y administracion son dos términos que se utilizan de manera intercambiable, y
a menudo se escuchan conceptos relacionados como el management, gerencia, gobierno, entre
otros. Por lo tanto, es importante aclarar los términos. La gestion involucra una accion que
atraviesa horizontalmente la totalidad de la organizacion y puede llevarse a cabo de diversas
formas y grados en sus diversos ambitos y subsistemas (26). Por otro lado, segiin Robbins y
Coulter la administracion implica y se establece en actividades de organizacion, coordinacion y
supervision de las areas de trabajo de otras personas, con el fin de asegurar que se realice de
manera eficiente y eficaz. Segin George Terry, la administracion se define y caracteriza como un
procedimiento unico e integral que implica planificar, organizar, ejecutar y controlar, y se ejecuta
con el proposito de identificar y lograr los objetivos alcanzados previamente establecidos (27).
Desde la opinidon de Hitt, Black y Porter (28) la administracién puede ser también igualmente
definida y descrita como el proceso que estructura, organiza y emplea diversos recursos con el

fin de alcanzar propoésitos y metas de un contexto organizativo.

La gestion puede definirse como el proceso de implementar acciones encaminadas a
alcanzar los objetivos de una organizacion mediante la adecuada disposicion y utilizacion de los
recursos disponibles. También se define como una actividad fundamental que recae

principalmente sobre los directivos y gerentes, cuyas principales funciones incluyen la
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planificacién, organizacion, direccion y control de los recursos de la empresa de manera eficiente
para potenciar su eficiencia y productividad, alineando las actividades con los objetivos
estratégicos y maximizando el aprovechamiento de los recursos para mantener a la organizacion

vigente en entornos cada vez mas desafiantes y cambiantes. (29) .

La gestion administrativa como proceso implica tomar decisiones por parte de las altas
autoridades de una empresa o institucion. Estas autoridades son responsables de la direccion,
administracién y control de las actividades, siguiendo los principios de la administracion. En el
ambito de la gestion administrativa, se llevan a cabo diversas acciones para garantizar el
funcionamiento eficiente de la organizacion (30).

Modelos tedricos de la gestion administrativa

Se fundamentan en las teorias de la administracion. Estas teorias tienen diversas

corrientes que es necesario hacer una precision en las principales teorias:

a) Teoria de la Administracion Cientifica

Uno de los principales exponentes, de esta teoria fue Frederick Taylor, quien planteoé la
importancia de la generacion de beneficios mutuos entre la organizacion y sus trabajadores,
argumentando que este modelo de gestion conlleva a la minimizacion de las pérdidas causadas
por la ineficiencia de los empleados, por lo que, desde esta perspectiva, para que las
organizaciones puedan alcanzar niveles aceptables de excelencia, deben enfocarse en promover
un mejor desempefio de su talento humano, ya que Taylor sostenia que, por lo general, los
trabajadores tienden a realizar esfuerzos por debajo de su capacidad, lo cual repercute
negativamente en la productividad y eficiencia organizacional, por lo que el enfoque taylorista

subraya la necesidad de implementar sistemas de gestion que incentiven y maximicen los aportes
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de los trabajadores, de manera que se generen beneficios compartidos entre la empresa y sus
empleados (31).

b) Teoria clasica de la administracion cientifica

Fue formulada por Henry Fayol en 1916, y concibe al trabajador como un individuo que
seguira instrucciones y realizara las tareas laborales que se le asignen, sefiala que el éxito de una
empresa esta relacionada con la capacidad de sus directivos para estructurar y ejecutar
eficazmente las funciones administrativas fundamentales, como anticipar, planificar, organizar,
dirigir, coordinar y controlar los procesos organizacionales, buscando maximizar la
productividad a través de la estandarizacién de los procesos de trabajo, la especializacion de las
labores y la supervision minuciosa del desempefio de los empleados, bajo la premisa de que, Si
los trabajadores siguen fielmente las instrucciones y procedimientos establecidos, la
organizacion alcanzara niveles 6ptimos de eficiencia y rentabilidad (31).

c) Teoria de las relaciones humanas

Esta teoria fue defendida por Elton Mayo en 1972, quien sostuvo la teoria de la
administracion basada en las relaciones humanas, en la confianza a los trabajadores por tanto en
una mayor autonomia.

d) Teoria Burocratica

Esta teoria le sucede a la teoria clasica que se basaba en ser mecanicista y la teoria basada
en las relaciones humanas. Asimismo, La teoria burocratica es defendida por Max Weber y se
basa en una teoria mas integral.

e) Teoria de los sistemas cooperativos

Esta teoria defendida por Bernard en 1938, los sistemas organizacionales se basan en la

cooperacion de las autoridades o superiores con sus empleados o trabajadores. Es decir, que no
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es la autoridad quien ordena, sino los empleados quienes aceptan a partir de su voluntad y su
disposicion.

f) Teoriay enfoque de la gestion administrativa

En referencia a sefialado por Taylor de la administracion cientifica se precisa que, entre
los modelos tedricos analizados, se destaca cuyos aportes se vinculan a las dimensiones de la
gestion administrativa en el marco de la salud. Asimismo, en alineacion que abriga al enfoque
cientifico, aplicando métodos cientificos para el analisis y la optimizacién de los procesos
laborales (32).

En la teoria administrativa cientifica de Taylor esta perspectiva hace énfasis en las
actividades ejecutadas se realiza con un fin para la organizacion, el enfoque de racionalizacion se
toma en consideracion para la administracion del trabajo a nivel operacional.

Consecuentemente la Administracién Hospitalaria, destaca que, en los hospitales, el
enfoque es integral por tener un proceso que combina factores claves: ciencia, armonia,
cooperacion y rendimiento para alcanzar una mayor eficiencia (30).

Dimensiones de la gestion administrativa

Distintos autores sefialaron que la gestion administrativa se basa en estos procesos:
organizar, planificar, direccionar y controlar.

Las Dimensiones tales como la planeacion es la etapa inicial en el entorno hospitalario
proceso administrativo y se enfoca en definir acciones mediante objetivos, politicas y
procedimientos. En la presente investigacion aclarar y establecer metas claras, pronosticar

escenarios, y seleccionar las tareas necesarias para alcanzarlas
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La organizacion es precisa de donde distribuir las actividades entre el personal de manera
eficiente, buscando minimizar costos y maximizar la satisfaccion de los empleados. Esta fase
conecta la teoria con la préactica, asegurando que lo planificado se ejecute efectivamente.

Bajo esta premisa, La direccion se centra en inducir, motivar y guiar al personal para
asegurar un desempefio efectivo. El control juega un rol importante en el logro exitoso en la
administracion de los recursos humanos y el sector salud no esta exento, ya que este proceso
garantiza que el equipo esté alineado y comprometido con los objetivos del sistema de salud.
Ademas, la planeacion, organizacion bien definida y una direccion eficiente, el control permite
que se verifique y asegure que las acciones realizadas estan alineadas con los objetivos

cumplidos en la organizacion se alcanzan las metas previstas obtenidos. (12).

2.2.2. Calidad de Atencion

Definiciones previas

La calidad ha sido abordada desde diversos campos y son muchos investigadores que han
propuesto definiciones que se han ido incorporando a la literatura académica.

"En el contexto de la salud, segun Lift y Hunt (28), la calidad se describe como el grado
en el que los procedimientos de atencion médica permiten obtener resultados favorables para los
pacientes y disminuyen la probabilidad de obtener resultados indeseados, de acuerdo con el
conocimiento médico actual.”

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en el campo asistencial de la

salud y la calidad, significa garantizar que el paciente logre su satisfaccion con relacién al
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proceso atencional que implica que el paciente acceda a los servicios, tratamientos y diagndsticos
con resultados favorables para su salud (3).

Para brindar una atencion de calidad, es fundamental adoptar un enfoque centrado en el
paciente. Esto requiere tener una vision integral de las necesidades de salud del paciente a fin de
proporcionarle los cuidados necesarios que abarquen sus necesidades fisicas, emocionales y
sociales. Solo teniendo en cuenta al paciente como un todo se puede disefiar un plan de cuidados
que responda adecuadamente a sus diversas necesidades (33).

De acuerdo con lo mencionado en el parrafo anterior, la calidad relacionada con la
atencion al paciente, se asume como actividades o productos con caracteristicas y condiciones
gue se tienen en cuenta para contribuir con la recuperacion de la salud, que estan relacionadas
con el monitoreo permanente a fin de poder identificar fallas, lo que permite retomar las medidas

necesarias en favor del bienestar y seguridad del paciente. (34)

Modelos tedricos de la calidad de atencion

Se cuenta con diversos estudios que involucran la calidad de atencion. Fundamentado,
desde una perspectiva en salud existen tres modelos que son mas usados para describir la calidad
de atencidn, sin embargo, en la presente investigacion se usara el modelo propuesto por
Donabedian (35).

La misma que Donabedian, postula la calidad de atencidn desde su estructura, el proceso
y los resultados. Este modelo, explica que estos componentes se siguen uno de otro comenzando
con la estructura en la que se evaltan tanto en infraestructura como a nivel de organizacion, es
decir, si el Hospital cuenta con la infraestructura adecuada. Luego se evalla al nivel de proceso

los servicios que se prestan ya gque estos deben responder a la confiabilidad de los servicios, el
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tiempo de respuesta, la informacion accesible, entre otros. Y finalmente se evaltan los resultados
a través de la impresion de los usuarios externos y la eficiencia, eficacia de los servicios de salud
. De acuerdo con el modelo de Donabedian el usuario externo es un indicador muy importante en
las prestaciones de servicio. (36)

Teoria y enfoque de la Calidad de Atencion

Siendo considerado en la presenta investigacion la Teoria de Donabedian, calidad de la
atencion con el modelo de calidad del servicio y su evaluacion. Por ello se atribuye a precisar la
percepcion subjetiva interna o externa, ademas en el sector Salud las principales propuestas que
generan evalla segun los resultados, considerando las mejoras anticipadas en la condicion de
salud. (37).

Para la presente investigacion enmarcada dentro del contexto de la salud la teoria que
sustenta la calidad de atencidn ha sido propuesta por Donabedian, quien enfatiza que la calidad
tiene como fin garantizar el éxito de un sistema de atencion, vigilando el progreso para la
identificacion tanto de las fortalezas, como también las deficiencias para que estas sean
corregidas oportunamente y de esa manera minimizar o eliminar el riesgo del dafio. Para ello se
utilizan dos dimensiones: i) aplicacién del conocimiento técnico y médico, y ii) manejo de la
relacion del personal con el paciente.

De igual forma la calidad de Atencion tiene un sustento puesto que Donabedian adopta
las dimensiones: estructura, proceso y resultados. coincidiendo con el enfoque sistémico.

Dimensiones de la calidad de la atencion

Aunado a ello, en las dimensiones de la presente investigacion tales como: estructura se
refiere a las caracteristicas fisicas, organizativas y otros aspectos del sistema de atencién y su

entorno; el proceso abarca las acciones realizadas para atender a los pacientes, y el resultado es
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lo que se logra, usualmente reflejado en una mejora en la salud, asi como en la actitud, los
conocimientos y las conductas adoptadas para una salud futura. (38)

Para la presente investigacion, se ha considerado las dimensiones correspondientes al
modelo de Donabedian, quien ha contemplado tres componentes o factores: estructura, proceso y
resultados (39).

En primer lugar, la estructura tiene que ver con la infraestructura del centro de salud, de
los aspectos administrativos. En segundo lugar, los procesos son los estan en contacto con los
usuarios externos: estos son la gestion de historias clinicas, los tratamientos, las competencias
técnicas, entre otros. Y, por Gltimo; Los resultados por su parte miden o evaltan la mortalidad, la

rehabilitacion, la incapacidad y otros resultados (40).

2.3.Formulacién de la Hipotesis

2.3.1. Hipotesis general

Ho: No Existe relacion entre la gestion administrativa y la calidad de atencion en personal
técnico y auxiliar en un Hospital de lima, 2023

Ha: Existe relacion entre la gestion administrativa y la calidad de atencién en Personal
Tecnico y Auxiliar en un Hospital de Lima, 2023

2.3.2. Hipotesis especificas

Ho: No Existe relacién entre la planificacién administrativa y la calidad de atencion en
personal técnico y auxiliar en un hospital de lima, 2023

Ha: Existe relacion entre la planificacién administrativa y la calidad de atencién en personal

técnico y auxiliar en un hospital de lima, 2023
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Ho: No Existe relacién entre la organizacion administrativa y la calidad de atencién en
personal técnico y auxiliar en un hospital de lima, 2023

Ha: Existe relacion entre la organizacion administrativa y la calidad de atencion en personal
técnico y auxiliar en un hospital de lima, 2023.

Ho: No Existe relacién entre la direccion administrativa y la calidad de atencion en personal
técnico y auxiliar en un hospital de lima, 2023.

Ha: Existe relacion entre la direccion administrativa y la calidad de atencion en personal
técnico y auxiliar en un hospital de lima, 2023.

Ho: No Existe relacién entre el control administrativo y la calidad de atencion en personal
técnico y auxiliar en un hospital de lima, 2023.

Ha: Existe relacion entre el control administrativo y la calidad de atencion en personal

técnico y auxiliar en un hospital de lima, 2023.
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CAPITULO Ill: METODOLOGIA

3.1. Método de la Investigacion
La metodologia fue el método hipotético-deductivo. Se formularon hipotesis que se
verificaron para lograr comprobar que la gestién administrativa se relacionaba con la calidad de

atencion (41).

3.2. Enfoque de la investigacion
Se optd por un enfoque cuantitativo, ya que se necesito realizar mediciones y recolectar
datos de las muestras. Ademas, se llevo a cabo un analisis estadistico para establecer relaciones o

comportamientos y probar teorias (42).

3.3. Tipo de la investigacion
Fue de tipo Aplicada, cuyo proposito fue profundizar en temas como la gestion
administrativa y la calidad de atencion a fin de explicar el comportamiento de estas variables,

con el fin de generar sugerencias y mejoras para la situacion estudiada. (43).



21

El hecho de hacer encuestas no implica que el problema identificado se haya solucionado,
puesto que las investigaciones de tipo aplicada solo contribuyen con fundamentar o explicar las

relaciones entre las variables y no se precisa de una intervencion para solucionar el problema.

3.4. Disefio de la investigacion
Se desarrollo como no experimental, debido a que no existié manipularon las variables o

condiciones a lo largo del proceso investigativo (44).

3.4.1. Corte

Fue transversal, debido a que la recopilacion de datos se realizdé en un momento especifico

3.4.2. Nivel

El estudio se realiz6 con un nivel correlacional, con el objetivo de establecer relaciones
entre las variables estudiadas. Se procedi6 a caracterizar las variables y se buscaron establecer
conexiones entre las diferentes dimensiones de la gestion administrativa y la calidad de atencion

(45).
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Figura 1

Esquema correlacional
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Donde:

M = Muestra del estudio.

O1 = observacion de la variable 1: Gestion administrativa
02 = observacion de la variable 2: Calidad de atencion

r = relacién entre O1 y O2

3.5. Poblacién, muestra y muestreo

Poblacion:

Esta compuesta por 182 trabajadores técnicos y auxiliares de un hospital de Lima, del
régimen servicios no personales (46). Una poblacién es un conjunto de individuos, ya sea finito o
infinito con caracteristicas similitudes en cantidad limitada o imposible de estimar (47).

Calculo del tamafio de muestra:

Para realizar la estimacion del tamafio muestral, se requirié de la formula para poblacion
finita ya que fue seleccionada probabilisticamente.

Poblacion: 182 trabajadores.
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Nivel de confianza: 93%
Margen de Error: 3%

P: 50%

Q: 50%

Numero de muestra final (n):

La muestra se constituyd por 124 trabajadores técnicos y auxiliares de un hospital de lima
seleccionados probabilisticamente.

Muestreo:

El muestreo es la forma de seleccionar la muestra y una de las formas es la seleccion
probabilistica por qué obedece a la necesidad de elegir participantes o unidades de estudio en
forma aleatoria para el investigador, obteniendo una muestra representativa de toda la poblacion.

El muestreo se realizd eligiendo al azar a personal técnico y auxiliar, tomando como
referencia los puntos mas concurridos del hospital. Se les preguntaba si deseaban participar de la
encuesta y una vez conseguida su aprobacion se procedia a realizar la misma.

Criterios de inclusion:

Se incluyd a personal técnico y auxiliar que laboran en un hospital de lima en la
modalidad de servicios no personales y han dado su consentimiento para participar, con un
minimo de experiencia de 1 afio en el hospital.

Criterios de exclusion:

Se excluyd solo al personal administrativo, trabajadores nombrados y en la modalidad de
cas, debido a las dificultades de coordinar con ellos, lo que les impidi6 participar del estudio.
Ademas, se excluyen a aquellos trabajadores que desistan de la invitacion a participar. Por lo

tanto, no participaron profesionales de la salud.
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3.6. Variables y operacionalizacion

Variable 1: Gestion administrativa

Definicion Operacional: Suma de actividades que realiza un gestor, con la finalidad de
conducir una organizacién tales como: planificacion, organizacion, direccion y control. la
medicidn se realizé utilizando un cuestionario con 15 Items, empleando una escala politémica de

tipo Likert con cinco opciones de respuesta: nunca, casi nunca, a veces, casi siempre y siempre.

Matriz operacional de la variable 1: Gestion administrativa

Dimension Indicadores Item | Escalade | Nivelesy

medicion Rangos

Documentos de gestion actualizados
Identificacion de las acciones del plan
estratégico

Participacion del personal en el 3
planeamiento estratégico
Conocimiento de los instrumentos
Estandares de calidad

[ ek

Plamificacion

Bueno

Organizacion

Adecuada estructura organizacional
Comunicacion fluida entre las areas
Distribucion eficiente de los recursos
Perfil de los puestos de trabajo

Direccion

Liderazgo directivo

Trabajo en equipo
Comportamiento ¥ comunicacion
organizacional

ey (¥ T S -

12

Control

Evaluacion del desempefio personal
Evaluacion del desempefio
organizacional

Evaluacion de estandares o metas

13
14

Cualitativo
ordinal

[56-75]
Regular
[36 - 53]
Deficiente
[15-35]
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Dimensién Nimero de items Deficiente Regular Bueno
Planificacion 5 [5-12] [13 - 18] [19-25]
Organizacion 4 [4-9] [10-15] [16 -20]
Direccion 3 [3-7] [8-11] [16 -20]
Control 3 [3-7] [8-11] [16 -20]

Variable 2: Calidad de atencion

Definicion Operacional: Es un conjunto de atributos intrinsecos a un servicio que

incluye elementos como: estructura, el proceso y los resultados. La evaluacion se realizara

utilizando un cuestionario que consta de 15 preguntas, utilizando una escala politomica de tipo

Likert con cinco alternativas de respuesta nunca, casi nunca, a veces, casi siempre y siempre.

Matriz operacional de la variable 2: Calidad de Atencion

Dimensién Indicadores item Escala de | Niveles y
medicién Rangos
Instalaciones fisicas 1
Cantidad de personal 2
Estructura Personal capacitado 3
Equipo e Instrumentos 4.5 Alto
Confiabilidad del servicio [§] [526 -T75]
Orientacion del personal 7 Cualitativo |  Medio
Proceso Interés del personal 8 ordinal [36 - 53]
Procedimientos adecuados 9 Bajo
Atencion del personal 10 [15 - 35]
Satisfaccion por Informacion brindada 11
Satisfaccion por los procedimientos de 12
atencion 13
Resultado Tiempo de espera adecuado 14
Trato adecuado del paciente 15
Horarios adecuados
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Dimension NUmero de items Bajo Medio Alto

Estructura 5 [4-9] [10 - 15] [16 -20]
Proceso 5 [5-12] [13 - 18] [19 -25]
Resultado 5 [5-12] [13 - 18] [19 -25]

3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

Las técnicas utilizadas en la investigacion para recolectar datos, son aquellos

procedimientos o actividades que le sirven al investigador para obtener informacion, siendo la

encuesta la técnica elegida debido a que posibilita la cercania o contacto con las unidades de

observacion mediante la aplicacion de preguntas correspondientes a una investigacion

cuantitativa (48).

3.7.2. Descripcion

Para recopilar datos sobre ambas variables (Gestion administrativa y Calidad de

atencion), se utilizaron como instrumentos cuestionarios, los cuales consisten en preguntas

organizadas de manera adecuada para obtener informacion precisa sobre las variables de estudio

(49). La presentacion de las propiedades de los instrumentos, se presentaron en Fichas técnicas

para ambos instrumentos, se tomo como referencia la utilizada por Robles (50) y se realizé una

adecuacion.
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Ficha técnica de la “Gestion administrativa”

Nombre del mstrumento: Cuestionario de Gestion administrativa.
Autor: Karen Yanaqui Espinoza

Afio: 2023

Descripcion técnica:

Tipo de instrumento: Cuestionario

Numero de items: 15

Formato de respuesta: Escala de Likert de cinco puntos.
Categorias: Nunca (1); Casi nunca (2); A veces (3); Cast siempre (4) v Siempre (5)
Tiempo de evaluacion:20 minutos

Proposito: Evaluar la gestion administrativa

Dimensiones: Planificacion, organizacion, direccion v control
Baremos: Bueno [36-73]; Regular [36 - 5353]; Deficiente [15 - 33]
Robles (50)

Ficha técnica “Calidad de atencion”

Nombre del mstrumento: Cuestionario de Calidad de atencion
Autor: Karen Yanqui Espinoza

Afio: 2023

Descripcion técnica:

Tipo de instrumento: cuestionario

Numero de items: 15

Formato de respuesta: Escala de Likert de cinco puntos.

Categorias: Nunca (1); Cas1 nunca (2); A veces (3); Casi siempre (4) v Siempre (5)
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Tiempo de evaluacion: veinte minutos

Proposito: Evaluar la calidad de atencién

Dimensiones: Estructura, proceso, y resultado

Baremos: Alto [56-75]; Medio [36 - 55]; Bajo [15 - 35]

Robles (50)

3.7.3. Validacion

La validez de un instrumento esta estrechamente relacionada con la medida en que dicho
instrumento evalUa la variable que se pretende medir. En otras palabras, los items del
cuestionario deben ser capaces de captar de manera adecuada aquello que se desea evaluar segun
sus indicadores. Con el fin de determinar si los instrumentos eran validos para ser aplicarse en
esta investigacion, se llevo a cabo un proceso de andlisis y valoracion por expertos en la materia
(51).

El perfil de los profesionales que realizara la validez del instrumento es aquel que tienen
un grado mayor o igual al de esta investigacion. En segundo lugar, deben tener conocimientos
cientificos metodoldgico en investigacion en ciencias de la salud y, en tercer lugar, deben tener
experiencias profesionales en Gestion de la Salud e Investigacion.

Por ello se realizé una prueba piloto con 30 profesionales y la valoracién se llevé a cabo

con un juicio de expertos (5) para ambos instrumentos.
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Tabla 1

Validez de contenido por juicio de expertos

Dictamen

Nombres y Apellidos de los Expertos

Gestion Calidad de

administrativa atencion

Dr. Felix Alberto Caycho Valencia Aplicable Aplicable
Dra. Claudia Milagros Arispe Alburquerque Aplicable Aplicable
Dr. Carlos Diaz del Olmo Morey Aplicable Aplicable
Mg. Pablo Yvan Best Bandenay Aplicable Aplicable
Dra. Doris Felipa Alvarado Michue Aplicable Aplicable

Nota. Certificados de validez de los instrumentos. Véase Anexo 3

3.7.4. Confiabilidad

Conocida también como fiabilidad, es la consistencia o estabilidad de una medida, y se
define como el grado que se presentan los errores de medicion en un instrumento de medicién, lo
que determina su nivel de confiabilidad (51).

Uno de los métodos utilizados para evaluar la confiabilidad de los instrumentos es el
método de consistencia interna, que se calcula mediante el coeficiente de confiabilidad de alfa de
Cronbach. El valor de Alfa de Cronbach se determina mediante la aplicacion de la siguiente

formula;

(%)st—i)
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Para obtener la confiabilidad se aplico una prueba piloto que consistio en realizar las
encuestas en una muestra de 30 participantes cuyos datos fueron analizados mediante alfa de

Cronbach.

Tabla 2
Confiabilidad Alfa de Cronbach de los instrumentos

Alfa de Cronbach N° de elementos
Gestion Administrativa 0.845 15
Calidad de Atencion 0,922 15

Neota Elaboracién Propia a partir de los datos obtenidos mediante los cuestionarios. Véase Anexo 4

3.8. Procesamiento y analisis de datos

La recopilacion de datos se realizd mediante el uso de instrumentos, especificamente
cuestionarios, que se procesan siguiendo el procedimiento definido por Martinez (52). Este
procedimiento implica las siguientes etapas: a) La codificacion; b) tabulacién; ¢) analisis e
interpretacion y su publicacion. Ademas, fue importante considerar los procedimientos
relacionados con la seleccion de las pruebas estadisticas a utilizar, asi como en cuanto al analisis
de datos, se llevaron a cabo tanto el andlisis descriptivo como el inferencial. En el analisis
descriptivo, se realizd una distribucidn de frecuencias para evaluar los niveles de las variables y,
en segundo lugar, se realizaron las estadisticas inferenciales para probar la hipétesis, no obstante,
el primer paso fue conocer si los datos poseian una distribucion normal, luego se emple6 Rho de
Spearman siendo un caso no paramétrico. Es recomendable utilizar el coeficiente de correlacion
de Spearman cuando los datos presentan valores extremos, ya que dichos valores afectan mucho

el coeficiente de correlacion de Pearson, o ante distribuciones no normales. No esta afectada por
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los cambios en las unidades de medida (51). Los baremos para ambas variables se construyeron
en base a la literatura recabada y el analisis de los instrumentos empleados en los antecedentes.
La prueba de normalidad se efectué mediante la prueba de Kolgomorov Smirnov debido a que
las muestras superaban el tamafio minimo de 50 unidades. Esta prueba arrojo un indicador con

significancia <0,05, lo que implica pruebas no paramétricas.

3.9. Aspectos éticos

Se consideraron los aspectos éticos conforme a los principios establecidos de Helsinki en
su tratado, y el cddigo de NUremberg entre otros que establecen los fundamentos basicos para la
investigacion. son los siguientes:

Respeto a la Autonomia.

A todos los participantes antes de ingresar a la investigacion, se les brindé informacion
sobre el estudio y se les indicd que su intervencidn seria en forma libre, sin ningun tipo de
presion, y tenian la opcion de negarse a participar.

Confidencialidad.

La investigacion garantizé que los datos recopilados fueran manejados en forma
confidencial, preservando la identidad de los participantes y evitando cualquier riesgo para su
privacidad.

No maleficencia.

La investigacion tuvo fines académicos y no tiene la pretension de culpar a alguien o

hacer culpables o responsable de los resultados que se obtengan.
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Justicia.

Se refiere al principio de equidad, por la cual todos reciben un trato justo y equitativo,
tanto en la seleccion, como en los beneficios y riesgos derivados de la investigacion.

Beneficencia.

Se refiere al principio de actuar en el mejor interés de los participantes y de promover su
bienestar. Este principio exige que los investigadores busquen maximizar los beneficios y
minimizar los posibles riesgos o dafios asociados con la investigacion.

Consentimiento informado.

El estudio, hace uso del consentimiento informado como un requisito esencial. Antes de
que los participantes se involucren en la investigacion, se les proporcion6 informacion completa
y detallada sobre los objetivos, ventajas y posibles riesgos de la investigacion. También se les
brindd la opcion de no participar o dejar el estudio en cualquier momento sin ninguna obligacion.

El consentimiento informado se fundamento en la idea de que la participacion es
voluntaria y se busca garantizar que los participantes comprendan completamente la
investigacion a través de la provision de informacién y la respuesta a sus preguntas (53).

La presente tesis paso por comité de ética para su aprobacion tal como consta en el anexo



CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1.Resultados

4.1.1. Anadlisis descriptivo de resultados
Tabla 2

Niveles de gestion administrativa

Niveles F %
Deficients V] 0.0
Regular 101 81.5
Bueno 23 18.5
Total 124 100.0

Nota. Elaboracién propia a partir de los datos de encuestas.

Los datos presentados indican que un 81.5% de encuestados percibieron de regular la

gestion administrativa, el 18.5% lo consideraron como bueno y en ningln caso se reportaron

niveles deficientes.

33
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Tabla 3

Niveles de las dimensiones de la gestion administrativa

Niveles Planificacion Organizacidon Direccion Control

F % F % I % F %0
Deficiente 0 0.0 0 0,0 0 0,0 1 8
Regular 97 782 95 76.6 g8 71.0 111 895
Bueno 27 218 29 234 36 29.0 12 9.7
Total 124 1000 124 100.0 124 100.0 124 100.0

Neta Elaboracién propia a partir de los datos de encuestas.

En cuanto a la dimensidn planificacion, se observa que el 78.2% de los casos registraron
un nivel regular, mientras que el 21.8% indicaron que el nivel es bueno. En relacién a la
dimension organizacion, se encontr6 que el 76.6% de los encuestados consideraron de nivel
regular, mientras que el 23.4% percibieron un nivel bueno. En lo que respecta a la dimensién
Direccion, se encontr6 que el 71.0% de los encuestados consideraron de nivel regular, mientras
que el 29.0% lo consideraron como bueno. En la dimension Control, se observé que el 89.5% de
los encuestados consideraron de nivel regular, el 9.7% percibieron un nivel bueno y el 0.8%

consideraron un nivel deficiente.



Tabla 4

Niveles de la calidad de atencion
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Niveles F %o
Bajo 0 0.0
Medio 59 476
Alto 65 52,4
Total 124 100,0

Nota. Elaboracion propia a partir de los datos de encuestas.

De acuerdo a la informacidn proporcionada, el 52,4 % de los participantes consideraron

como alto la calidad de atencion, el 47,6 % consideraron como medio.

Tabla b

Niveles de las dimensiones de la calidad de atencién

Niveles Estructura Proceso Resultado

I % f % F %
Bajo 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Medio 61 492 56 452 45 363
Alto 63 50,8 68 548 79 63.7
Total 124 1000 124 1000 124 1000

Neota Elaboracion propia a partir de los datos de encuestas.
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En la dimension de Estructura, se encontrd que el 50.8% de los encuestados consideraron
de nivel alto, mientras que el 49.2% percibieron como medio. En lo que respecta a la dimension
de Proceso, se encontro que el 54.2% de los encuestados percibieron de nivel alto, mientras que
el 45.23% consideraron de nivel medio. En cuanto a la dimension de Resultado, se observo que
el 63.7% de los encuestados consideraron de nivel alto, mientras que el 36.3% percibieron tener

un nivel medio.

Tabla 6

Matriz cruzada entre la gestion administrativa y la calidad de atencion

Gestion admimistrativa Total
Deficiente Fegular Bueno
Calidad de Bajo 0 0 0 0
atencion 0.,0% 0.0% 0,0% 0,0%
Medio 0 37 44 101
0.0% 46.0% 35.5% 81.5%
Alto 0 2 21 23
0.0% 1.6% 16.9% 18.5%
Total 0 39 63 124
0.0% 47.6% 52.4% 100%

Nota: Elaboracion propia a partir de los datos de encuestas

De acuerdo a lo observado, para el 16,9% de encuestados que consideraron como bueno
la gestion administrativa, el nivel de la calidad de atencion fue alta, del mismo modo, para el
46.0% de encuestados el nivel de gestion administrativa fue regular, el nivel de la calidad de
atencion fue medio. Estos resultados indican que cuanto mayor o mejor es la gestion

administrativa, mejor es la calidad de atencion en la muestra observada.
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4.1.2. Prueba de hipotesis

Tabla 7

Prueba de normalidad Kolgomorov-Smirnov

Estadistico Gl S1g.
Gestion administrativa 122 124 002
Calidad de atencion 092 124 012

Tal como se aprecia, el valor de la significancia obtenida fue de 0.02 para gestion
administrativa y .012 para calidad de atencién, por lo tanto, se demuestra que las muestras no
presentan distribucion normal, es decir, les corresponde pruebas no paramétricas. Por lo tanto, se

elige Rho de Spearman para la prueba de hipotesis.

Prueba de hipdtesis general:

Hipdtesis Nula: No Existe relacién entre la gestion administrativa y la calidad de
atencion en Personal Técnico y Auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.
Hipotesis alternativa: Existe relacion entre la gestion administrativa y la calidad de

atencion en Personal Técnico y Auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.

- Nivel de Significancia: 0.000
- Estadistico de prueba 659

- Lectura del error
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Tabla 8

Gestion administrativa y calidad de atencion

Calidad de atencion

Coeficiente Eho de Spearman J659

Gestion admimstrativ
estion admuistraliva Sig. (bilateral) 000
N 124

Neota Elaboracidn propia a partir de los datos de encuestas v procesadas mediante SP3SS v.26

Toma de decision: El valor encontrado fue .659 y es cercano a 1. Por ello, se comprueba
una fuerza de Rho positiva, con lo que se rechaza la hip6tesis nula. Al 95% de confianza,
podemos afirmar que la Gestion Administrativa se relaciona fuertemente con la Calidad de

Atencidn, en un hospital de Lima 2023.

Prueba de hipdtesis especifica 1:

Hipdtesis Nula: No Existe relacién entre la planificacion administrativa y la calidad de
atencion en Personal Técnico y Auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.
Hipotesis alternativa: Existe relacion entre la planificacion administrativa y la calidad de
atencion en Personal Técnico y Auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.
- Nivel de Significancia: 0.000
- Estadistico de prueba 404

- Lectura del error
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Tabla 9

Planificacion administrativa y calidad de atencion

Calidad de atencion

Coeficiente Eho de Spearman 404
Planificacion admainistrativa Sig. (bilateral) 000
N 124

Nota Elaboracién propia a partic de los datos de encuestas v procesadas mediante SPSS v 26

Toma de decisién: El valor encontrado fue .404 y es cercano a 1. Por ello, se comprueba
una fuerza de Rho es positiva pero débil, con lo que se rechaza la hipotesis nula. Al 95% de
confianza, podemos afirmar que la planificacion Administrativa se relaciona débilmente con la

Calidad de Atencidn, en un hospital de Lima 2023.

Prueba de hipotesis especifica 2:

Hipdtesis Nula: No Existe relacién entre la organizacion administrativa y la calidad de
atencion en Personal Técnico y Auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.
Hipotesis alternativa: Existe relacion entre la organizacion administrativa y la calidad de

atencion en Personal Técnico y Auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.

- Nivel de Significancia: 0.000
- Estadistico de prueba 330

- Lectura del error
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Tabla 10

Organizacion administrativa y calidad de atencion

Calidad de atencion

Coeficiente Eho de Spearman 5330
Organizacion administrativa Sig. (bilateral) 000
N 124

Nota Elaboracidon propia a partir de los datos de encuestas v procesadas mediante SPSS v.26

Toma de decision: El valor encontrado fue .530 y es cercano a 1. Por ello, se comprueba
una fuerza de Rho positiva, con lo que se rechaza la hipdtesis nula. Al 95% de confianza, podemos
afirmar que la Organizacion Administrativa se relaciona débilmente con la Calidad de Atencion,

en un hospital de Lima 2023.

Prueba de hipdtesis especifica 3:

Hipdtesis Nula: No Existe relacion entre la Direccion administrativa y la calidad de
atencion en Personal Técnico y Auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.
Hipdtesis alternativa: Existe relacion entre la Direccion administrativa y la calidad de

atencion en Personal Técnico y Auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.

- Nivel de Significancia: 0.000
- Estadistico de prueba 581

- Lectura del error
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Tabla 11

Direccion administrativa y calidad de atencion

Calidad de atencion

Coeficiente Eho de Spearman 281
Direccion administrativa Sig. (bilateral) 000
N 124

Ngta. Elaboracion propia a partir de los datos de encuestas v procesadas mediante SPSS v 26

- Toma de decisién: El valor encontrado fue .581 y es cercano a 1. Por ello, se
comprueba una fuerza de Rho positiva, con lo que se rechaza la hipétesis nula. Al 95% de
confianza, podemos afirmar que la Direccion Administrativa se relaciona fuertemente con la

Calidad de Atencidn, en un hospital de Lima, 2023.

Prueba de hipotesis especifica 4:

Hipdtesis Nula: No Existe relacion entre el control administrativa y la calidad de
atencion en Personal Técnico y Auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.
Hipdtesis alternativa: Existe relacion entre el control administrativa y la calidad de

atencion en Personal Técnico y Auxiliar en un Hospital de Lima, 2023.

- Nivel de Significancia: 0.000
- Estadistico de prueba 409

- Lectura del error



Tabla 12

Control administrativo y calidad de atencion

42

Calidad de atencion
Coeficiente Rho de Spearman A09
Control administrativ
ontrol admimstrative Sig. (bilateral) 000
N 124

Nota. Elaboracién propia a partir de los datos de encuestas v procesadas mediante SPSS v.26

- Toma de decisién: El valor encontrado fue .409 y es cercano a 1. Por ello, se
comprueba que la fuerza de Rho es positiva pero débil, con lo que se rechaza la hipotesis
nula. Al 95% de confianza, podemos afirmar que el control Administrativo se relaciona

débilmente con la Calidad de Atencion, en un hospital de Lima 2023.

4.1.3. Discusion de resultados

La gestion administrativa en el contexto de la salud es un componente fundamental que

impacta directamente en la calidad de la atencion. La situacion del personal Técnico es de

disconformidad con la gestion que se lleva a cabo en el hospital. Debido a, la falta de materiales,

carencia de personal capacitado. Es por ello que los resultados que impactan positivamente en

personal técnico y auxiliar dependen de una adecuada gestion de la administracién; es decir, el

manejo eficiente de los recursos, procesos y personal asegura no solo la optimizacion del
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funcionamiento interno, sino también la capacidad del hospital para ofrecer atencion de salud de
manera oportuna y efectiva. Debido a ello se presentan las siguientes discusiones:

En coherencia con el objetivo general, y de acuerdo a lo obtenido en la comprobacién de
la hipotesis respectiva, se logré verificar la existencia de una relacion entre la gestion
administrativa y la calidad de atencion debido a la significancia menor a 0.05, al mismo tiempo,
se establecio una alta correlacion entre ambas variables debido a Rho = 0.659 .De acuerdo con
estos hallazgos cuanto mejor es la gestion administrativa mejor es el nivel de la calidad de
atencion, Esto significa que cuando se gestiona adecuadamente los recursos, cuando se mejoran
los procesos de coordinacion, Se generan procedimientos mas eficientes lo que se traduce en el
incremento de la calidad de atencion.

En los reportes de Condor et al (15) el 2020, quienes realizaron un estudio en el que
obtuvieron que el 69.4% de los encuestados sefialaron que la gestion administrativa era
aceptable, el 23.1% la calificaron de ineficaz y el 7.5% la percibieron como eficaz. En cuanto a
la calidad del servicio, el 67.4% la calificO como buena, el 26.5% como regular y el 6.1% como
muy buena. Ademas, se obtuvo un valor r = 0.742 y un p-valor = 0.000, lo que demuestra una
relacion significativa percibida. El estudio postulé que las variables tenian una relacién positiva
y significativa, con un nivel que se identificé a la gestion administrativa como deficiente,
caracterizada por la falta de implementacion de documentos clave, afecta negativamente la
calidad del servicio, que fue calificada como regular. Esto prueba que al mejorar las dimensiones
de la gestion administrativa contribuiria a una atencion méas adecuada por parte del personal,
mejorando la calidad y reduciendo los riesgos para los pacientes.

En una investigacion similar, efectuada por Claros (18) el 2022 en Amazonas, se pudo

conocer que la gestién administrativa se correlaciona con la calidad de atencion. La significancia
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obtenida fue menor a 0.05 y Rho=0.913, lo que indica que existe un grado positivo de relacion
entre ambas variables. Lo que reflejo que cuando la gestion administrativa mejora se traducira en
un incremento en el nivel de la calidad de atencion.

A partir de estos resultados de Valerio (22) el 2020. Explico la relacion entre la gestion
administrativa de enfermeria y la calidad de atencion. Los que incluyeron identificar el nivel de
gestion administrativa de enfermeria e identificar el nivel de calidad de atencién al paciente. Se
encontrd que el 75% de las jefas de enfermeria gestionan bien, el 20% tiene una gestion regular,
y solo el 5% es muy eficiente. Por otro lado, la mayoria de los pacientes (90%) perciben una
atencion excelente y el 10% buena. Esto significa que cuando la gestién administrativa de
enfermeria es buena, la calidad de atencion al paciente mejora.

Lo reportado también tiene congruencia con los resultados Rizzo (23) en cuya
investigacion verificd que la gestién administrativa se vincula positivamente con la calidad de la
atencion. De acuerdo con la significancia obtenida menor a 0.05, se comprob0 la existencia de
una relacion. Este resultado indica que la gestion administrativa tiene repercusion en la calidad.

Los resultados también concuerdan con el estudio desarrollado por Pulido y Acosta (24)
quienes efectuaron una investigacion en el Ecuador y cuyos resultados obtenidos avalan el
relacionamiento entre las variables estudiadas, en un Hospital ecuatoriano. Se traduce en la
gestion administrativa como regular, aunque un grupo significativo la considera eficiente. Esto
sugiere que, aungue la administracion en el hospital es adecuada, hay espacio para mejorar, lo
que significa que, a medida que la gestion mejora, se refleja en la optimizacién de la calidad del
servicio. El estudio recomienda implementar medidas que optimicen la administracion para

mejorar la atencion, especialmente en el ambiente hospitalario.
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Estos hallazgos tienen importantes implicaciones para Pozo (25) el 2023, permitiendo
investigar y determinar la relacion entre la gestion administrativa y la calidad del servicio
mediante. Estos hallazgos revelaron que la gestion administrativa esta significativamente
relacionada con la calidad de atencion brindada a los pacientes. Se evalud el nivel de gestidn
administrativa en el hospital, asi como la percepcion de los pacientes y las brechas de
insatisfaccion en el servicio. La investigacion concluyo con la propuesta de un plan para corregir
las inconsistencias en la gestion administrativa, con el objetivo de mejorar la calidad de atencién
y reducir los indices de insatisfaccion entre los pacientes.

Los resultados también concuerdan con Castro y Concepcion (19) el 2022, en cuya
investigacion logro evidenciar que la gestion administrativa se relaciona de manera directa con la
calidad de atencion, hallazgo que es sustentado a partir de sus sig.<0.05 y Rho=0,964. De
acuerdo con estos resultados la gestion administrativa en el centro de salud constituye un factor
clave en la calidad de atencion, dado que, cuando se implementan practicas administrativas
eficientes, se optimizan los procesos internos, se asignan mejor los recursos y se mejora la
coordinacion entre los diferentes departamentos. Esto no solo garantiza una atencion mas fluida
y rapida, sino que también asegura que los estandares de calidad sean consistentemente
mantenidos. Los resultados discutidos que han logrado verificar que la gestion administrativa se
relaciona con la calidad de atencidn, coinciden con la postura de las teorias de la Gestion
Administrativa, identificando la necesidad de una gestion con eficiencia y eficacia para lograr
una mayor calidad de atencion (54).

En concordancia con el objetivo especifico 1 y en concordancia con la verificacion de
hipdtesis se obtuvo una significancia menor a 0.05 y Rho = 0.404, lo que indica que existe una

correlacion positiva entre la planificacion y la calidad de atencion. De acuerdo con estos
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reportes, la planificacién es muy importante para la gestion administrativa del hospital, lo que
conlleva a un incremento en el nivel de la calidad de atencién, mientras esta planificacion se
oriente a la eficiencia y eficacia.

Dado el alcance del estudio de Pérez et al (17). EI 2021, se comprob0 la existencia de una
correlacion entre la gestion administrativa y la calidad. Los resultados mostraron que el 50.27%
de los encuestados considerd que el nivel de gestion era eficiente, mientras que el 66.87%
percibio la planeacion como poco eficiente. De acuerdo con lo expuesto, la planeacion demostro
no ser eficiente, lo que revela una debilidad especifica en la gestion administrativa y podria estar
afectando la satisfaccion general del usuario. Este tipo de analisis indica que hay deficiencias en
areas especificas como la planeacion, lo cual podria estar impactando tanto la calidad del
servicio en cuanto a la percepcion usuarios.

Estos resultados guardan coherencia con el trabajo de Guevara y Pineda (21) el 2023, en
cuya investigacion ha reportado que la planificacién se relaciona con la calidad de atencion
segun Sig. < 0.05y Rho = 0.587. De acuerdo con reporte, la planificacion es un factor importante
que contribuye a la calidad de atencion, es decir, una planificacion adecuada permite anticipar
necesidades, optimizar recursos y establecer procesos claros y eficientes. Esto, a su vez,
garantiza la calidad de atencion que se prestan de manera consistente y efectiva, reduciendo las
deficiencias en la atencion.

Los resultados también presentan consistencia con lo reportado y efectuado por Castro y
Concepcion (19) el 2022 Cajamarca, en cuya investigacion ha obtenido Sig. < 0.05y Rho =
0.397, mediante el cual, ha comprobado que el planeamiento administrativo se correlaciona
positivamente con la calidad de atencidn. De acuerdo con este estudio, mientras mejor sea el

planeamiento, mejor sera la calidad de atencion.
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Lo planteado por Minaya (20) el 2022 en Huacho, en tal estudio. Sig. < 0.05y Rho =
0.712, a través del cual, constatd que la planificacion se relaciona ventajosamente con la calidad.

En consideracion a lo planteado, favorece la calidad de atencion. En ese sentido, la
planificacion es el primer paso para lograr una eficiente calidad de atencion, ya que permite
anticipar necesidades, asignar recursos de manera 6ptima y organizar los procesos de trabajo de
forma que se minimicen errores y se maximice los resultados en las actividades del hospital. (55)

De acuerdo con el segundo objetivo especifico y de acuerdo con la comprobacién de
hipétesis, se logro establecer que la organizacion administrativa se relaciona positivamente con
la calidad de atencion de acuerdo con los resultados estadisticos: Sig. < 0.05y Rho = 0.530. Este
resultado indica que cuando mejora la organizacion de la administracion, entonces mejora la
calidad de atencion.

Estos resultados presentan similitud con el trabajo de Guevara y Pineda (21) el 2023
, en cuyo estudio, ha reportado que la organizacion se relaciona positivamente con la calidad de
atencion, de acuerdo con Sig. < 0.05y Rho = 0.787. Estos resultados indican que a medida que
mejora la organizacion en el contexto de la atencion de salud, se observa un aumento en la
calidad de atencion. Esto puede explicarse por el hecho de que una organizacion eficiente y bien
estructurada facilita la coordinacion de los procesos, optimiza el uso de recursos y garantiza una
atencion mas efectiva y oportuna.

Los resultados también tienen consistencia con los reportes de Castro y Concepcion (19)
el 2022 Cajamarca, en cuya investigacién ha verificado que la organizacién se relaciona con la
calidad de atencion, segln los hallazgos estadisticos: Sig. < 0.05 y Rho = 0.387, que indican
tanto la relacion como el grado de relacion entre ambas variables. De acuerdo con ello, los

autores han indicado que la organizacion es un factor importante que conduce lo planificado y la
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calidad de atencion. Estos resultados sugieren que una organizacion eficiente y bien estructurada
puede tener un impacto positivo en la calidad de atencion. No obstante, la magnitud de esta
relacion dependera del grado en el que se presente.

Por lo tanto, es congruente con la investigacion de Minaya (20) el 2022 Hualmay, en tal
informe ha validado que la organizacidn se correlaciona con la calidad de atencion, por los datos
Sig. <0.05 y Rho = 0.832 siendo positivamente alta. De acuerdo con ello, la investigadora
formula que la relacion de la organizacion con la calidad de atencion es fundamental para
garantizar eficiencia y resultados. Al establecer una estructura organizativa clara y bien definida,
se pueden optimizar los procesos, mejorar la coordinacion entre los diferentes departamentos y
asegurar que los recursos se utilicen de manera efectiva. Por lo consiguiente, la organizacion
eficiente relacionada a la calidad, en hospitales permite reducir significativamente los tiempos de
espera, lo que lleva a un mejor orden y eficiencia en los procesos. Ademas, el hospital mantiene
y optimiza sus estandares de calidad, reflejando su compromiso con la calidad. (56)

Por lo que concierne al tercer objetivo especifico y en correlato con la contrastacion de su
hipétesis, se logro verificar que la direccién administrativa se relaciona con la calidad de
atencion. Debido a la significancia Sig. < 0.05 y Rho = 0.561. Segun estos hallazgos, cuanto
mejor es la direccién administrativa, mejor es la calidad de atencion.

Los resultados en mencidn son congruentes con lo publicado por Guevara y Pineda (21)
el 2023 en cuya investigacién ha verificado que la direccion se relaciona con la calidad de la
atencion, segun los hallazgos estadisticos: Sig. < 0.05 y Rho = 0.803. De acuerdo con estos
hallazgos, se comprueba que la direccion resulta de vital importancia para lograr una calidad de

atencion.
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Los resultados son coherentes con el estudio Castro y Concepcion (19) el 2022 Cajamarca, en la
cual los investigadores han confirmado que la direccion se relaciona con la calidad de atencién,
Sig.<0.05 y Rho =550. De acuerdo con estos hallazgos, una direccién efectiva en el centro de
salud desempefia un papel crucial en la calidad de la atencidn brindada, ya que una gestién
adecuada facilita la toma de decisiones informadas, promueve la eficiencia operativa y asegura
que los objetivos organizacionales se alineen con la mejora continua de los procesos.

Los reportes concuerdan con el estudio de Minaya (20) el 2022 en Hualmay, en la cual la
investigadora corroboro que la direccion esta vinculada con la calidad de atencion, por los
siguientes valores Sig.<0.05 y Rho =709. De acuerdo con ello, una direccion se relaciona con la
calidad de atencion al influir directamente en la eficacia y eficiencia. Por lo tanto, una direccion
bien estructurada y orientada hacia la mejora continua puede establecer politicas y
procedimientos que optimicen el funcionamiento de los equipos de trabajo, promuevan un
ambiente organizacional positivo y aseguren que se cumplan los estandares de calidad. Por tal
motivo en tercer lugar la direccion administrativa en hospitales es fundamental para asegurar una
atencion de calidad, ya que es responsable de gestionar eficientemente los recursos, coordinar al
personal y garantizar que los procesos operativos sean efectivos. Se crea un entorno organizado y
la meta mejora el rendimiento de la personas y equipos que se conforman dentro de los
hospitales. (57)

Por lo que respecta al cuarto objetivo especifico y segun la comprobacion de la hip6tesis
se determind que el control administrativo se relaciona positivamente con la calidad de atencion,
cuya magnitud depende del grado en el que se presenta Sig. < 0.05 y Rho = 0.409.

Los resultados obtenidos pueden explicarse debido a Alayoubi et al (16) 2021, explica

como impacto el control administrativo en la mejora de la calidad en el Hospital Al-Awda. El
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estudio arrojé una serie de resultados, destacando que el nivel de respuestas de los encuestados
respecto al control administrativo fue considerablemente alto (83.60%), y la calidad de los
servicios de salud también fue significativa (80.20%). Ademas, se encontrd una relacion directa
y estadisticamente significativa entre las dimensiones del control administrativo y la mejora en la
calidad de los servicios de salud. Este control administrativo se refiere a las practicas y
procedimientos que aseguran un manejo eficiente de los recursos y la organizacion en el hospital.
A su vez, el 80.20% percibio6 que la calidad de la salud era alta, lo que sugiere que un control
administrativo en el hospital es sélido y asi contribuye a mejorar la atencion al paciente.

Estos resultados son coherentes con el estudio realizado por Guevara y Pineda (21) el
2023, en cuya investigacion ha comprobado que el control se relaciona directamente con la
calidad de atencion. De acuerdo con Sig. < 0.05 y Rho = 0.720. Lo que implica que, mejorando
el proceso de control en la gestion administrativa del Hospital, se mejora la calidad de atencion.

Estos hallazgos presentan consistencia con el reporte estadistico del estudio de Castro y
Concepcion (19) el 2022 Cajamarca, la investigacion concluyo que el control tiene una fuerte
relacion con la calidad de atencién. De acuerdo con Sig.<0.05 y Rho = 0.461. Tales resultados
implican que una mejora en el control contribuye en el mejoramiento de la calidad de atencién.

Estos informes se alinean con el trabajo de Minaya (20) el 2022 en Hualmay, el reporte
da por conclusion que el control tiene una alta relacion con la calidad de atencién. De acuerdo
con Sig.<0.05 y Rho = 0.723 estos resultados impactan significativamente sobre el control en la
calidad de atencion. Tales hallazgos sugieren que implementar y mantener un sistema de control
riguroso puede ser un factor clave para elevar los estandares de calidad de la atencion
hospitalaria. Por Gltimo, el control administrativo en un hospital implica la supervision y

evaluacion continua de los procesos, recursos y actividades. Cuando este control se ejerce de



manera efectiva, asegura que los protocolos de atencion se cumplan rigurosamente, que los
recursos se utilicen de manera efectiva y se traduce en una atencion segura, eficiente y

comprometida por parte de los integrantes de un hospital. (29)

o1
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones
PRIMERO:

Se determino la existencia de una relacion fuerte y positiva entre la gestion administrativa
y la calidad de atencion en personal técnico y auxiliar en un hospital de lima, 2023 en un (Sig.
<0.05; y Rho = 0.659). Esto implica que una mejor gestion administrativa conlleva a una mejor
calidad de atencion.
SEGUNDO:

Se identifico que la planificacion administrativa presenta correlacion débil y neutro con la
calidad de atencion (Sig. < 0.05; y Rho = 0.404). Esto implica, que la planificacion es un proceso
importante de gestion cuya mejora, fortalece la calidad de atencion, pero solo es uno de los

factores.
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TERCERO:

Se identifico que la organizacion administrativa tiene relacion fuerte y positiva con la
calidad de atencion. (Sig. < 0.05; y Rho = 0.530). Esto implica que cuanto mejor es la
organizacion administrativa, mejor es la calidad de atencion.

CUARTO:

Se identificd que la direccidon administrativa se relaciona fuerte y positivamente con la
calidad de atencion. (Sig. < 0.05; y Rho = 0.561). Eso significa que cuanto mejor es la direccion
administrativa, mejor es la calidad de la atencion.

QUINTO:

Se identificd que el control administrativo se relaciona débil y neutro con la calidad de
atencion. (Sig. < 0.05; y Rho = 0.409). Esto significa que, mientras mejor sea el control
administrativo, mejor se percibira la calidad de la atencion, pero que no es el Gnico factor que

influye y que hay otros que intervienen.

5.2. Recomendaciones

Al director del Hospital, se le recomienda fortalecer la gestién administrativa mediante la
implementacién de indicadores de desempefios especificos para la gestion administrativa a fin de
lograr una mejora en la calidad de atencién.

Se sugiere al responsable de la conduccion administrativa del Hospital fortalecer la
planificacién administrativa a través del establecimiento de metas mas realistas acordes al

contexto situacional del hospital a fin de garantizar una mejora en la calidad de atencion.
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Se propone al director del Hospital en estudio, fortalecer la dimension organizacion
administrativa mediante la implementacion de equipos de trabajo y una mejor coordinacion para
la gestidn eficiente en el proceso de calidad de atencion.

Se insta al encargado de la direccion del Hospital, fortalecer la dimension direccion
mediante el establecimiento de canales de comunicacion abierta y efectiva, para lograr una
gestion mas eficiente y una mejora en la calidad de atencion.

Se invoca al director del Hospital, fortalecer la dimensidn control de la gestion
administrativa, a partir de la implementacion de evaluaciones de desempefio y cumplimiento de

metas, a fin de lograr una mejora en la calidad de atencion.
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Anexo 1: Matriz de Consistencia
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Formulacion Disefio
Objetivos Hipdtesis Variables
del Problema metodoligico
Problema Ohbjetivo Hipotesis Variable 1: Tipo de
General General General Gestion Investigacion
adminiztrativ :
iExiste Determinar la Heo: o Existe a Aplicada
relacidn entre relacidn entre relacion entre Dimenziones:
la gestion la Festion la Fextion Meétodo:
administrativ administrativ admimstrativ Planificacién Hipotético-
a vy calidad de a v la calidad a v la calidad Organizacion deductivo
atencion  en de atencion en de atencicn en Direccion
perzonal personal personal Control Diszefio de la
técnico ¥ técnico v técnico ¥ investigacion
auxiliar en un auxiliar en un auxiliar en un Variable 2: :
Hospital de Hospital de Hospital de Calidad de No
Limma, 20237 lima, 2023, lima, 2023 atencion experimental
Ha: Exizte Dimenziones:
relacion entre MNivel:
la gestidn Correlacional
administrativ
a v la calidad Poblacion:
de atencitmn en 182
Personal trabajadores
Técnico ¥
Anxiliar en un Muestra:
Hoszpital de 124 trabajadores
Lima, 2023, técnicos ¥
auxiliares.
Problemas Objetivas Hipoteziz
ezpecificos ezpecificos ezpecificas
Pal. ;Existe Qe 1. Ho: Mo Existe
relacién entra Identificar la relzcion entrs
la relacion entre la
planificacion la planificacicn
administrativ planificacion administrativ
a v la calidad administrativ a v la calidad

de atencion
perzomnal
tdcnico v
awiliar en uwn
hozpital d=
lima 20237

a v lz calidad

de atencidn en

perzonal

tacmico v
awoiliar en un
Hospatal de

Lima, 2023.

de atencion
perzomnal
tacnico v
awaliar en un
hospital de
lima, 2023




Pe 2. ;Existe
relacion entrs
la
OTEaN1Zac1on
admimztrativ
a v la calidad
de atencion
perzonal
técmico v
awoliar en wn
hospital de=
lima, 20237

Oe 2.
[dentificar la
relacion entra
la
OTEanizaclon
. .
v lacalidad d=
atencion en
personal
técmico v
awaliar en un
Hosptal ds
Limma, 2023,

Ha- Exista
relzcidn entra
la
planmificacion
adrminiztrativ
a v la calidad
de atencion
personal
técmico v
awqiliar en un
hospital ds
lima, 2023

Ho: Mo Existe
relzcidn entra
la
OTEan1Zaclon
adrminiztrativ
a v la calidad
de atencion
personal
técmico v
awqiliar en un
hospital ds
lima, 2023

Ha- Exista
relzcidn entra
la
OTEanlzaclon
adminiztrativ
a v la calidad
de atencion
personal
técmico v
awnliar en un
hozpital d=
lima 2023
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Pa 5. cExste Lle. 3. Hoo Mo Exste
ralacion. enfra Identificar 1z | relacion enfre
la direccion rzlacion entrs la direccion
admaiistrativ la diraccion admaiistrativ
ay la calidad admimistratn: 3y la calidad
de atencion en a vy la calidad de atencion e
perzanal deatencionen | personal
tecnico ¥ persanal tecnico v
rpiliar en um tecrice ¥ auiliar en un
hospital da Fuxiliar em un hospital  de
loma, 20237 Hospital  de lioma, 20123
Lima, 2023 Ha  Exte
ralacion entre
la direccion
a v la calidad
de atercion e
personal
tecrico v
axiliar an un
hospital  de
lioma, 2023
Pz 4. ;Existe Ced. Hee Mo Exizte
relacion entre Idertificar la relacion entre
gl contrel rzlacion entrs gl control
administrativ el  controd administrativ
0 ¥ 1a calidad admimistratn 0 ¥ 1a calidad
de atencion en o ¥ la calidad de atencion en
perzonal deatencionen | persomal
tecnico ¥ perzanal tecnico v
auxiliar &n un tecmico ¥ auxiliar en un
hegpitz2l  ds aumibiar enun | hespitzl de
loma, 20237 Hospital  de lima, 20123
Lima_ 2023 Ha  Existe
rzlaciom entra
gl control
T ——
o ¥ la calidad
de atemcion e
persanal
tecrico v
mrwiliar en 1w
hospital  de

lima, 2023
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Anexo 2: Instrumentos

“Gestion Administrativa y Calidad de Atencion en Personal Técnico y Auxiliar en un
Hospital de Lima, 2023”

INSTRUCCIONES PARA COMPLETAR LA ENCUESTA

Estimado (paciente, padre de familia, apoderado, Sr., Sra., Srta.)

El siguiente cuestionario tiene el objetivo la recogida de informacion sobre la gestion
administrativa y la calidad de atencion. Este cuestionario es aplicado por Karen Yanqui Espinoza,
egresada de la Escuela de Posgrado de la Universidad Norbert Wiener, para la obtencion del grado

de maestria en Gestién de la Salud.

Contar con sus respuestas es muy importante, pues ello va a permitir la evaluacién de la
gestion administrativa del Hospital y de esta forma conocer cuéles son los procesos deficientes

susceptibles de mejora para incrementar la calidad de atencion.

Usted y los participantes han sido seleccionados al azar (como en un sorteo) para poder
garantizar una representacion de todas las personas que son objetivo del estudio. Para responder
esta encuesta se requiere mas o menos 15 minutos. Ademas de la encuesta, se le esta alcanzando
otro documento (CONSENTIMIENTO INFORMADO) en el cual usted debe anotar si desea

participar en el estudio.

Su participacion es completamente VOLUNTARIA y CONFIDENCIAL. Sus datos se
colocaréan en un registro de manera ANONIMA. Toda la informacion que usted brinde a través de
las respuesta del cuestionario se encuentra protegida por la Ley N° 29733 (“Ley de Proteccion de

Datos Personales™).

Debe leer cada pregunta y seleccionar una de las cinco alternativas marcando con un aspa
la respuesta mas adecuada segun su percepcion. Esta escala de estimacion, indican el grado mayor

0 menor de satisfaccion.
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RECUERDE: NO HAY RESPUESTAS CORRECTAS O INCORRECTAS, SOLO INTERESA
SU OPINION.

iGracias por contestar a estas preguntas!

Ante cualquier consulta, puede comunicarse con: yanquiespinozakaren@gmail.com
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CUESTIONARIO DE GESTION ADMINISTRATIVA
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CUESTIONARIO DE LA CALIDAD DE ATENCION
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14 | Se han cumplido las expectativas en cuanto a
los resultados de la atencion medica de los

pacientes

L

15 | El horario de atencion en los consultorios
externos del hospital fue adecuado.

LN
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Variable 1: GESTION ADMINISTRATIVA Si No Si No Si No
DIMENSION 1: PLANIFICACION X X X

1 [Considerando su experiencia en el hospital. (considera usted] X X X
que los tramutes de solicitud de atencién médica son|
comprensibles y estin actualizados?

2 |;Considera usted que las acciones de la administracion X X X |Modificar atiendan por
(personal de atencion v orientacion) del hospital atiendan sus atienden
requerimientos v las de otros pacientes?".

3 |Considera usted que el hospital debe motivar al personal a X X X
[proponer mejoras en los procesos administrativos y de
atencion.

4 | Tiene usted conocimiento de los tiempos de espera de X X X
atencion en el hospital?

§ |Observa usted que el hospital tiene buena distribucién de X X X
ambientes de calidad para la atencion.

DIMENSION 2: ORGANIZACION Si No Si No Si No
G Desde su experiencia como usuario del hospital, jconsidera| X X X

usted que la estructura organizacional actual facilita y

agiliza los tramites y contribuye a una atencidn més

cficiente?".

7 [Observa usted una comunicacion fluida entre las otras areas | X X X  [Eliminar ofras
del hospital v agiliza los tramites y contribuye a una atencion [Eliminar y
loportuna. ICambiar agiliza por

agilizando
ICambiar contribuye por
contribuyendo

8 [Desde su experiencia como usuario del hospital, jconsidera | X X X
usted que la institucidn realiza una distribucion eficiente de
los recursos disponibles para brindar servicios médicos y
satisfacer las necesidades en salud?

9 |Desde su experiencia como usuario del hospital, Considera X X X  (Cambiar deben contar por
usted que las areas de trabajo deben contar con un personal leuentan
lidéneo y capacitado.

DIMENSION 3: DIRECCION Si No Si No Si No

10 |; Considera usted que el hospital cuenta con un equipo X X X
linformado v motivado para el cumplimiento de los
lobjetivos?

11 |; Observa que todo el personal se encuentra comprometidoy | X X X
leumple con sus responsabilidades en el hospital?

12 Desde su experiencia como usuario del hospital, jconsidera | X X X
usted que la comunicacion en la institucién fluye
eficientemente durante situaciones de erisis o presién?

DIMENSION 4: CONTROL Si No Si No Si No

13 |Considera usted que deberia evaluarse de manera X X X
permanente el desempefio del personal que atiende en el
hospital.

14 \Considera usted que el desempefio del hospital es eficiente X X X
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IConsidera usted que el hospital deberia fijar metas para
imejorar 1a atencion del paciente.

X

N

DIMENSIONES / items

Relevancia

Claridad

Sugerencias

VARIABLE 2: CALIDAD DE ATENCION

No

No

Si

No

DIMENSION 1: ESTRUCTURA

Las instalaciones fisicas del hospital proporcionan un entorno
confortable para los pacientes

(]

[Las areas del hospital estin comrectamente sefializadas.

[E1 personal demmestra estar capacitado para brindar una buena
ptencion al paciente

[El hospital cuenta con suficiente personal para la afencion en
las distintas areas.

L]

[El hospital tiene medidas para garantizar la accesibilidad de
las instalaciones v servicios a personas con discapacidad,
Komo rampas, ascensores o bafios adaptados

e | I ] -

DIMENSION 1: PROCESO

No

[El personal de salud usa guantes v nmiforme correctamente

Pl

[El personal de salud brinda informacién clara v comprensible
robre el diagnostico, tratamiento v opciones de cuidado a los
acientes

[El personal de enfermeria brinda la atencion oporfuna durante
la estancia de los pacientes en el hospital

[E1 personal de atencion médica se toma el tiempo para
escuchar las preocupaciones de los pacientes.

10

[E1 personal de atencion medica explica los cuidados

osteriores que debe realizar el paciente.

DIMENSION 3: RESULTADO

Si

1

[La informacion que se le proporciono al paciente fue
Ketallada. completa y oportuna respecto a los procedimientos,
pl diagnostico v al tratamiento

ICambiar proporciono por
[proporciono

[Los pacientes se sienten satisfechos con los procedimientos
kque se le practican.

[El tiempo que esperan los pacientes para acceder a los
servicios en los consultorios externos son los adecuados

[Cambiar son los adecunados
por es el adecuado.

[5e han cumplido las expectativas en cuanto a los resultados de
la afencion meédica de los pacientes

[Elinuinar de los pacientes

5 [El horario de atencion en los consultorios externos del

lhospital fue adecuado.

] I

|t B -

"Pertinencia: El item corresponde al concepts tedrice formmlado
*Relevancia: El item 25 apropiado para representar al componente o dimension especifica del constmcio

Wlaridad: Se entiende sin dificultad alzuna el epunciado del item es conciso, exacto y directo

Nota: Snficiencis, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir 1a dimension



Observaciones (precisar si hay suficiencia): 5i hay suficiencia.

Opinion de aplicabilidad:
Aplicable [ )

Aplicable después de corregir (30)
Mo aplicable{ )

Apellidos v nombres del juez validador. Dr Carlos Diaz del Olmo Morey
DNI: 07876473
Especialidad del validador: Odontélogoe Auditor

Especialidad del validador:
Metodologo [ ]

Tematico [X]

Estadistico [ ]

1D

Firma del Experto Informante

16 de enero de 2024,
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N° DIMENSIONES / items Pertinencia Relevancia Claridad Sugerencias
Variable 1: GESTION ADMINISTRATIVA Si No Si No Si No
DIMENSION 1: PLANIFICACION
1 |Considerando su experiencia en el hospital. ;considera usted X X X
que los tramites de solicitud de atencién médica son|
comprensibles v estan actualizados?

2 |;Considera usted que las acciones de la administracion X X X
(personal de atencion y orientacién) del hospital atiendan sus
requerimientos v las de otros pacientes?”.

3 |Considera usted que ¢l hospital debe motivar al personal a X X X
[proponer mejoras en los procesos administrativos y de
latencion.

4 |;Tiene usted conocimiento de los tiempos de espera de X X X

latencion en el hospital?

5 |Observa usted que el hospital tiene buena distribucion de X X X

ambientes de calidad para la atencién.

DIMENSION 2: ORGANIZACION Si No Si No Si No
Desde su experiencia como usuario del hospital. jconsidera| X X X

usted que la estructura organizacional actual facilita y

agiliza los trémites y contribuye a una atencion mas
eficiente?".

7 |Observa usted una comunicacion fluida entre las otras dreas | X X X

del hospital y agiliza los tramites y contribuye a una atencion|

oportuna.

8 [Desde su experiencia como usuario del hospital, /considera X X X
1sted que la institucion realiza una distribucion eficiente de

los recursos disponibles para brindar servicios médicos y
satisfacer las necesidades en salud?

9 [Desde su experiencia como usuario del hospital, Considera X X X
1sted que las 4reas de trabajo deben contar con un personal

idoneo y capacitado.
DIMENSION 3: DIRECCION Si No Si No Si No

10 |; Considera usted que el hospital cuenta con un equipo X X X

informado y motivado para el cumplimiento de los
objetivos?
11 |;Observa que todo ¢l personal se encuentra comprometidoy | X X X
cumple con sus responsabilidades en el hospital?
12 Desde su experiencia como usuario del hospital, jconsidera | X X X
1sted que la comunicacion en la institucién fluye
eficientemente durante situaciones de crisis o presion?
DIMENSION 4: CONTROL Si No | Si No Si No
13 |Considera usted que deberia evaluarse de manera X X X
[permanente el desempeifio del personal que atiende en el
lhospital.
14 |Considera usted que el desempefio del hospital es eficiente X X X
15 |Considera usted que el hospital deberia fijar metas para X X X
Imejorar la atencion del paciente.
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N® DIMENSIONES / items Pertinencia | Relevancia | Claridad Sugerencias
VARIABLE 2: CALIDAD DE ATENCION Si No Si | Ne Si No
DIMENSION 1: ESTRUCTURA
1 [Las instalaciones fisicas del hospital proporcionan mn entorno | X X X
konfortable para los pacientes
2 [Las areas del hospital estan correctamente sefializadas. X X X
3 [Elpersonal demuestra estar capacitado para brindar una buena| X X X
ptencion al paciente
4 [Elhospital cuenta con suficiente personal para la atencionen | X X X
las distintas areas.
5 [Elhospital tiene medidas para garantizar la accesibilidad de X X X
las instalaciones v servicios a personas con discapacidad,
pomo rampas, ascensores o bafios adaptados
DIMENSION 2: PROCESO Si No Si| Neo Si No
6 [Elpersonal de salud usa guantes y uniforme comrectamente X X X
7 [l personal de salud brinda informacion clara v comprensible | X X X
robre el diagndstico, tratamiento v opciones de cuidado a los
acientes
8§ [l personal de enfermeria brinda la atencion oporfuna durante X
la estancia de los pacientes en el hospital
9 [Elpersonal de atencién médica se toma el tiempo para X
scuchar las preocupaciones de los pacientes.
10 [El personal de atencién médica explica los cuidados X X X
osteriores que debe realizar el paciente.
DIMENSION 3: RESULTADO Si No Si | No Si No
11 [La mformacion que se le proporciono al paciente file X X X
ketallada, completa v oportuna respecto a los procedimientos,
pl diagnostico v al tratamiento
12 L os pacientes se sienfen satisfechos con los procedimuentos X X X
ne se le practican.
13 [Eltiempo que esperan los pacientes para acceder a los X X X
rervicios en los consultorios externos son los adecuados
14 |Se han cumplido las expectativas en cuanto a los resultados dgf X X X
la afencion medica de los pacientes
15 [Elhorario de atencion en los consultorios externos del X X X
lhospital fue adecuado.

'"Pertinencia: El item comesponde al concepto tedrico formulado.
‘Relevancia: El frem es apropiado para representar al componente o dimensidn especifica del consmucto
W laridad: Se entiende sin dificultad alguna el emmciade del item es concise, exacto v directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cusnde los items planteados son suficientes para medir 1a dimension



Observaciones (precisar si hay suficiencia): 5i hay suficiencia............oovveennnnnnn.

Opinion de aplicabilidad:
Aplicable (x )

Aplicable después de corregir ()
Mo aplicable ( )

Apellidos v nombres del juez validador. Dra. Clandia Milagros Arispe Alburqueque
DINI: 29672680
Especialidad del validador: Salud Publica.

Especialidad del validador:
Metodologo [ Iz

Tematico [ ]

Estadistico [ ]

15 de enero de 2024

bl

Firma del Experto Informante
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N7 DIMENSIONES / items

Sugerencias

Variable 1: GESTION ADMINISTRATIVA

Pertinencia

Relevancia

Claridad

DIMENSION 1: PLANIFICACION

SI

NO

NO

SI

NO

IConsiderando su experiencia en el hospital
i considera usted gue los tramites de solicitud de
atencion meédica son comprensibles v estan|
actualizados?

X

X

e considera usted que las acciones dadas por
ladministracién del hospital atienden sus
requerimientos v las de otros pacientes?".

IConsidera usted que ] hospital debe motivar al
[personal a proponer mejoras en los procesos
administrativos v de atencion.

i Tiene usted conocimiento de los tiempos de
lespera de atencion en el hospital?

th

[Observa usted que el hospital tiene buena
distribucion del personal para una correcta
latencion de los pacientes.

DIMENSION 2: ORGANIZACION

Desde su experiencia como usuario del hospital,
;considera usted que la estructura
organizacional actual facilita v agiliza los
trimites v contribuye 2 una atencidn mas
eficiente?".

[Observa usted una comunicacion fluida entre las
lotras areas del hospital ¥ agiliza los tramites y
contribuve a una atencidn oportuna.

[Desde su experiencia como usuario del hospital,
li.considera usted que la institucion realiza una
distribucion eficiente de los recursos disponibles
Ipara brindar servicios médicos v satisfacer las
mecesidades en salud?

[Desde su experiencia como usuario del hospital,
IConsidera usted que las areas de trabajo deben
lcontar con un personal idoneo v capacitado.

DIMENSION 3: DIRECCION

51

NO

SI

NO

INO

10

i Considera usted que el hospital cuenta con un
lequipo informado v motivado para el
cumplimiento de los objetivos?

11

i Observa que todo el personal se encuentra
comprometido v cumple con sus
responsabilidades en el hospital?

12Desde su experiencia como usuario del hospital,

li considera usted que la comunicacion en la
linstitucion fluye eficientemente durante
situaciones de crisis o presion, v que el
comportamiento del personal refleja una
respuesta organizada?

DIMENSION 4: CONTROL

51

NO

SI

NO

INO

13|Considera usted que deberia evaluarse de manera

permanente el desempedio del personal que
atiende en el hospital.

14); Considera usted que el personal del hospital se

idesempefio adecuadamente en el desarrollo de
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sus funciones?

15|Considera usted que el hospital deberia fijar b4 X
Imetas para mejorar la atencion del paciente.
N® DIMENSIONES / items Sugerencias
VARIABLE 2: CALIDAD DE ATENCION | Pertinencia [ Relevancia Claridad
DIMENSION 1: ESTRUCTURA sl NO 5T NO SI NO
1 [Las instalaciones fisicas del hospital proporcionan| =x X X
un entorno confortable para los pacientes
2 |Considera usted que el hospital cuentan con una X X X
lcorrecta sefializacion para ubicar €] irea
requerida? .
3 [El personal demuestra estar capacitado para X X X
lbrindar una buena atencidn al paciente
4 [El hospital cuenta con suficiente personal para la X X X
latencion en las distintas areas.
5 [El hospital tiene medidas para garantizar la X X X
laccesibilidad de las instalaciones y servicios a
[personas con discapacidad, como rampas,
lascensores o bafios adaptados
DIMENSION 2: PROCESO S NO| 51 | NO SI NO
6 [El personal de salud usa umiforme (chagueta, X X b4
[pantalon)
7T [El personal de salud brinda informacion clara v X X X
lcomprensible sobre el diagndstico, tratamiento v
lopciones de cuidado a los pacientes
8 [El personal de enfermeria brinda 1a atencién X X X
loportuna durante Ia estancia de los pacientes en el
hospital
9 [El personal de atencién médica se toma el tiempo | % X X
ara escuchar las preocupaciones de los pacientes.
10[E! personal de atencién médica explica los X X X
lcuidados posteriores que debe realizar el paciente.
IDIMENSION 3: RESULTADO S [ NO S NO SI NO
11jLa mnformacion que se le propercionoe al paciente X X X
[fue detallada, completa v oportuna respecto a los
ocedimientos, al diagndstico v al tratamiento
12l os pacientes se sienten satisfechos con los X X X
procedimientos que se le practican.
13[E! tiempo que esperan los pacientes para accedera) x X X
ans servicios en los consultorios externos son los
decuados
14lSe han cumplido las expectativas en cuanto a los X X X
resultados de la atencion médica de los pacientes
15E! hospital cumple con el horario de las citas X X X
ogramadas para su atencion en los consultorios
Ernos
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Observaciones (precisar si hay suficiencia).
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [x ] Aplicable después de corregir [ _] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Df FELIX ATLBETTO CAYCHO VALENCIA
DNI: 15992567

Especialidad del validador: Doctor en Salud Publica. Especialista en Gestion de los Servicios de la Salud
3 de Enero 1024

'Pertinencia: El item comesponds al concepto tadrico formmlado. *Relevancia: El item es apropiado para representar al components o dimension especifica del constructo
*Claridad: Se entiends sm dificultzd algunz el snunciado dal item, es coneiso, exacto v directo

Nota: Suficiencia, za dics suficiencia cuando los teme planteadas son suficientes para medir la dimensidn

H4D )

Firma del Experto Informante
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TITULO DE LA INVESTIGACION: GESTION ADMINISTRATIVA Y CALIDAD DE ATENCION EN PERSONAL TECNICO Y

AUXILIAR EN UN HOSPITAL DE LIMA, 2023

DIMENSIONES / items

Pertinencia!

Relevancia®

Claridad®

Sugerencias

83

Variable 1: GESTION ADMINISTRATIVA

DIMENSION 1: PLANIFICACION

No

Si

No

No

Se dan a conocer a todo el personal de salud las metas v
lobjetivos institucionales.

[Las actividades de promocidn de la salud se programan
ladecuadamente.

[En el hospital se planifica apropiadamente la calidad de la
latencion de los pacientes.

[E1 hospital garantiza la cantidad adecuada de personal para las)
diferentes areas

L]

[El hospital gestiona adecuadamente la disponibilidad de
lcamillas médicas.

R EEEE RS

=1 I ] I

DIMENSION 2: ORGANIZACION

Si

Si

No

Si

No

Se asigna al personal de enfermeria de manera adecuada.

Se fomenta la colaboracion v el trabajo en equipo entre el
ipersonal del hospital.

[La comunicacion entre el personal de las diferentes dreas es
adecuada.

[El hospital proporciona los recursos materiales necesarios
ara brindar una atencion de calidad

R

R EE

R RS

DIMENSION 3: DIRECCION

Si

Si

No

No

10

Se promueve un entorno de trabajo que fomenta el

laprendizaje constante.

1

=

[El liderazgo en el hospital inspira a alcanzar el maximo
[potencial como profesional de la salud

1

(]

[En el hospital se implementa sistemas de retroalimentacidn
ara mejorar la calidad de atencion.

DIMENSION 4: CONTROL

Si

No

No

No

13

Se brinda informacion clara sobre los procedimientos
ladministrativos del hospital a los usuarios.

14

[El hospital tiene mecanismos efectivos para abordar y
resolver quejas o reclamos relacionados con aspectos
ladministrativos

5 [El personal administrativo del hospital es receptivo a sus

necesidades de los pacientes.
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N° [DINMENSIONES [ items Pertinencia®

[Relevancia®

Claridad®

Sugerencias

IVARTABLE 2: CALIDAD DE ATENCION

DIMENSION 1: ESTRUCTURA Si

Si

Si | No

[Las instalaciones fisicas del hospital proporcionan un entorno
lconfortable para los pacientes

2 [Las areas del hospital estan correctamente sefializadas.

3 [El personal demuestra estar capacitado para brindar una bueng
atencion al paciente

4 [Elhospital cuenta con suficiente personal para Ia atencion en
llas distintas dreas.

I S

th

[E1 hospital tiene medidas para garantizar Ia accesibilidad de
llas instalaciones ¥ servicios a personas con discapacidad,
lcomo rampas, ascensores o bafios adaptados

=1 I I ]

=1 I I ]

DIMENSION 2: PROCESO Si

Si

S5i | No

6 [El personal de salud usa guantes v uniforme correctamente  [X

]

]

7 [El personal de salud brinda imnformacion clara ¥ comprensible [X
sobre el diagnostico, tratamiento v opciones de cuidado a los
acientes

8 [El personal de enfermeria brinda la atencidon oportuna durante [
lla estancia de los pacientes en el hospital

9 [El personal de atencion médica se toma el tiempo para Ed
lescuchar las preocupaciones de los pacientes.

10 [El personal de atencion médica explica los cuidados k4
steriores que debe realizar el paciente.

[DIMENSION 3: RESULTADO Si

No

No

11 [La informacién que se le proporciono al paciente fue X
detallada, completa v oportuna respecto a los procedimientos,
lal diagnostico v al tratamiento

12 [Los pacientes se sienten satisfechos con los procedimientos
lque se le practican.

13 [El tiempo que esperan los pacientes para acceder a los

14 |Se han cumplido las expectativas en cuanto a los resultados dg
lla atencion médica de los pacientes

X

X
servicios en los consultorios externos son los adecuados

X

X

15 [El horario de atencion en los consultorios externos del
hospital fue adecuado.

I

I

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [x] Aplicable después de corregir [ _]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr/ Mg: PABLO YVAN BEST BANDENAY

DNI:

No aplicable [ ]

Especialidad del validador: Magister en Economia con énfasis en Economia de la Salud y las Politicas Sociales

iPertinencia: EI item corresponds al concepto tedrico formulads. *Relevancia: El item o zpropiado para representar 2l components o dimenside especifica dal constructs

3Claridad: 52 entiende sin dificultad slguna o] enunciado del ftem, es conciso, exacto v directo

Nota: Suficienciz, se dice suficiencia cuanda los ftams planteados son suficientss para madir la dimensidn

10 de diciembre 2023

Firma del Experto
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N°

DIMENSIONES / items

Pertinencia®

Relevancia

1

Claridad®

Sugerencias

Variable 1: GESTION ADMINISTRATIVA

DIMENSION 1: PLANIFICACION

No

No

No

Se dan a conocer a todo el personal de salud las metas v
lobjetivos institucionales.

[Las actividades de promocion de 1a salud se programan
ladecuadamente.

[En el hospital se planifica apropiadamente 1a calidad de 1a
latencion de los pacientes.

[E] hospital garantiza la cantidad adecuada de persenal para lag
\diferentes areas

[E] hospital gestiona adecuadamente la disponibilidad de
lcamillas médicas.

T ] B B B

FT I - - -

T I B I B

DIMENSION 2: ORGANIZACION

w
-

No

w
=

No

@

No

Se asigna al personal de enfermeria de manera adecuada.

)

w

Se fomenta la colaboracion v el trabajo en equipo entre el
ipersonal del hospital.

[La comunicacion entre el personal de las diferentes areas es
ladecuada.

[E] hospital proporciona los recursos materiales necesarios
ara brindar una atencion de calidad

DIMENSION 3: DIRECCION

Si

Si

5i

10

Se protueve un entorno de trabajo que fomenta el

[aprendizaje constante.

11

[El liderazgo en el hospital inspira a alcanzar el maximo
potencial como profesional de 1a salud

12

[En ] hospital se implementa sistemas de retroalimentacion
ara mejorar la calidad de atencion.

DIMENSION 4: CONTROL

Si

Si

No

Si

No

13

Se brinda informacion clara sobre los procedimientos
ladmimistrativos del hospital a los usuarios.

14

[El hospital tiene mecanismos efectivos para abordar v
resolver quejas o reclamos relacionados con aspectos
administrativos

5 [El personal admimistrativo del hospital es receptivo a sus

necesidades de los pacientes.
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IDIMENSIONES / items

[Relevancia®

Claridad®

Sugerencias

IVARTABLE 2: CALIDAD DE ATENCION

DIMENSION 1: ESTRUCTURA

Si No

5i | Neo

[Las instalaciones fizicas del hospital proporcionan un entorno
iconfortable para los pacientes

[Las areas del hospital estan correctamente sefializadas.

[El personal demuestra estar capacitado para brindar una buens
atencién al paciente

[E1 hospital cuenta con suficiente personal para la atencion en
llas distintas areas.

[El hospital tiene medidas para garantizar Ia accesibilidad de
llas mstalaciones ¥ servicios a personas con discapacidad,
lcomo rampas, ascensores o bafios adaptados

DIMENSION 2: PROCESO

No

[El personal de salud usa guantes v uniforme correctamente

[E] personal de salud brinda informacion clara v comprensible
zobre el diagndstico, tratamiento v opciones de cuidado a los
acientes

[El personal de enfermeria brinda la atencion oportuna durante
lla estancia de los pacientes en el hospital

[El personal de atencién médica se toma el tiempo para
lescuchar las preocupaciones de los pacientes.

10

[El personal de atencién médica explica los cuidados
steriores que debe realizar el paciente.

DIMENSION 3: RESULTADO

Si

Si No

Si  (Ne

11

[La informacion que se le proporciono al paciente fue
[detallada, completa v opertuna respecto a los procedimientos,
lal diagnostico v al tratamiento

12

[Los pacientes se sienten satisfechos con los procedimientos
lque se le practican

13

[El tiempo que esperan los pacientes para acceder a los
servicios en los consultorios externos son los adecuados

14

Se han cumplido las expectativas en cuanto a los resultados de
lla atencion meédica de los pacientes

[El horario de atencidon en los consultorios externos del

] B BT

lhospital fue adecuado.

] I -] -

] - B I

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [,X|

3 : - e EELIPA
Apellidos y nombres del juez validador. Dr/ Mg: Doris feclf
DNI: ¢fSpl38<ied
Especialidad del validador: CEsTIVV £

P
- p i I
sA W e

SqLvP Uk o 6F

3

5 7 et

5L 4

9e= 9 r2ir?
/_.fc_'/)/’ﬁt 77

>

Aplicable después de corregir | |

AevhnA re

No aplicable [ |

MicHUE

6 de diciembre 2023

'Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado. *Relevancia: El item cs apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo

‘Claridad: Se entiende sin dificultad alguna ¢l enunciado del item, es conciso, exacto y dirccto

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension

-

" Firma del Experto Informante



Anexo 4: Confiabilidad de los instrumentos

Instrumento: Gestion administrativa

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de

Cronbach N de elementos

,845

15

Estadisticas de elemento

Media

Desv.
Desviacién

1.- Considerando su
experiencia en el hospital,
¢considera usted que los
tramites de solicitud de
atencion médica son
comprensibles y estan
actualizados?

2.- ¢ Considera usted que las
acciones de la
administracion (personal de
atencion y orientacion) del
hospital atienden sus
requerimientos y las de otros
pacientes?".

3.- ¢ Considera usted que el
hospital debe motivar al
personal a proponer mejoras
en los procesos
administrativos y de
atencion?

4.- ;Tiene usted
conocimiento de los tiempos
de espera de atencion en el
hospital?

5- ¢ Observa usted que el
hospital tiene buena
distribucion de ambientes de
calidad para la atencion??
6- ¢ Desde su experiencia
como usuario del hospital,
¢considera usted que la
estructura organizacional
actual facilita y agiliza los
tramites y contribuye a una
atencion mas eficiente?

3,60

3,63

3,23

3,00

3,20

3,47

,675

,669

,504

,000

407

,629

30

30

30

30

30

30
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7- ¢ Observa usted una 3,03 ,183
comunicacion fluida entre las

areas del hospital agilizando

los tramites y contribuyendo

a una atencién oportuna?

8.- ¢ Desde su experiencia 3,33 479
como usuario del hospital,

¢considera usted que la

institucion realiza una

distribucion eficiente de los

recursos disponibles para

brindar servicios médicos y

satisfacer las necesidades

en salud?

9.- ¢, Desde su experiencia 3,17 ,379
como usuario del hospital,

Considera usted que las

areas de trabajo cuentan con

un personal idoneo y

capacitado?

10.- ¢ Considera usted que el 3,27 ,583
hospital cuenta con un

equipo informado y motivado

para el cumplimiento de los

objetivos?

11.- ¢ Observa que todo el 3,47 ,507
personal se encuentra

comprometido y cumple con

sus responsabilidades en el

hospital?

12.- ¢ Desde su experiencia 3,33 ,547
como usuario del hospital,

¢considera usted que la

comunicacion en la

institucion fluye

eficientemente durante

situaciones de crisis 0

presion?

13.- Considera usted que 3,20 407
deberia evaluarse de

manera permanente el

desempefio del personal que

atiende en el hospital.

14.- Considera usted que el 3,07 ,450
desempefio del hospital es

eficiente

15.- Considera usted que el 3,37 ,556

hospital deberia fijar metas
para mejorar la atencion del
paciente

30

30

30

30

30

30

30

30

30
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Instrumento: Calidad de atencion

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
Cronbach N de elementos
,922 15

Estadisticas de elemento
Desv.
Media Desviacién

16.- Las instalaciones fisicas 3,97 ,765
del hospital proporcionan un

entorno confortable para los

pacientes.

17.- Las areas del hospital 3,23 ,568
estan correctamente

sefalizadas.

18.- El personal demuestra 3,77 ,728
estar capacitado para

brindar una buena atencion

al paciente.

19.- El hospital cuenta con 4,13 ,860
suficiente personal para la

atencion en las distintas

areas.

20.- El hospital tiene 3,90 ,803
medidas para garantizar la

accesibilidad de las

instalaciones y servicios a

personas con discapacidad,

COMO rampas, ascensores o

bafios adaptados.

21.- El personal de salud se 3,43 ,679
encuentra debidamente

identificado con su fotocheck

22.- El personal de salud 3,80 , 761
brinda informacién clara 'y

comprensible sobre el

diagndstico, tratamiento y

opciones de cuidado a los

pacientes

23.- El personal de 4,13 ,819
enfermeria brinda la

atencion oportuna durante la

estancia de los pacientes en

el hospital

30

30

30

30

30

30

30

30
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24.- El personal de atencion
médica se toma el tiempo
para escuchar las
preocupaciones de los
pacientes.

25.- El personal de atencion
médica explica los cuidados
posteriores que debe realizar
el paciente.

26.- La informacion que se le
proporciono al paciente fue
detallada, completa y
oportuna respecto a los
procedimientos, al
diagnaostico y al tratamiento
27.- Los pacientes se
sienten satisfechos con los
procedimientos que se le
practican

28.- El tiempo que esperan
los pacientes para acceder a
los servicios en los
consultorios externos por es
el adecuado.

29.- Se han cumplido las
expectativas en cuanto a los
resultados de la atencion
médica.

30.- El horario de atencion
en los consultorios externos
del hospital fue adecuado.

3,20

3,53

3,47

3,67

3,67

4,17

3,60

,407

,730

,629

,802

,606

,834

,621

30

30

30

30

30

30

30
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Anexo 5: Aprobacion del Comité de Etica

ki)

COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA PARA LA
Unbvarska INVESTIGACION
Morbart Wisner

CONSTANCIA DE APROBACION
Limas, 18 de diciembre de 2023
[nvestigslara)

Irma ded Carmen Granda Garcia
Exp. N* 1161-2023

e i comsiclercione

Es grato expresacle mi condial saludo y a la vez informarle que el Comilé Instilueional de
Eica para la invesligacian de la Undversidsd Privada Morben Wiener (CIEL- LIPMW]
emhﬁ_fﬁfﬂuﬂﬂ las sigudentes documenios:

s Prodocols  dlolado: *GESTION ADMINISTRATIVA Y CALIDAD DE
ATENCION EN UN HOSPITAL DE LIMA, 20237 Yersidn 02 con fecha
3N IZ0NES.

o Formulario de Consentimisneo Informesdo Versidn 01 con fecha 210112023,

El cual tieme commo investigador principal al Scia) Iona del Canmen Granda Garcia v a bos
inwestigadores colaborstdores (oo aplica)

La APROBACHIN comprende el cumplimients de las benas pricticas éticas, el balance
riesgie benelicio, la calificacidn del equipo de investigacion v La confidencialidad de las
dlstog, erlre olros

El investigsdor deberd corsiderar s sipguientes punios delallsdos a conlinuacion:

1. La vigencia die la aprabaciin e de dos afos (24 meses) a partic de la emisidn
e el documenlo.

2. El Informe de Avamces s presentard cada B meses, v el informe (inal una ves
coanchrichy el estimlEn.

3. Toda enmiends o adenda s deberd presentar al CIELUPMW v no poded
mplemenlare sin L deldds aprodacicm.

4. 5iaplica, la Renovacign de aprobacidn del proyecio de imvestigaciin deless
imicizrse rreinga (30 dias ames de la fecha de vencimienio, oon so respeciivo
imfarmme de avamee.

Es cuanio informe 3 usted para su conocimienta v fines perlinentes

Sdenlamente,
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® 19% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:
» 16% Base de datos de Internet

» Base de datos de Crossref

* 17% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

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

hdl.handle.net

Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

Universidad Cesar Vallejo on 2022-12-27

Submitted works

uwiener on 2024-08-22

Submitted works

repositorio.ucv.edu.pe

Internet

Grupo IOE on 2024-03-19

Submitted works

Universidad Wiener on 2025-02-12

Submitted works

renati.sunedu.gob.pe

Internet

Reporte de similitud

* 1% Base de datos de publicaciones

» Base de datos de contenido publicado de
Crossref

3%

3%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes


https://hdl.handle.net/20.500.12692/105934
https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/11270/T061_44248508_M.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/94372/Martino_CEC-SD.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://renati.sunedu.gob.pe/handle/sunedu/3352127
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