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Resumen 

 

En la presente investigación "Trabajo en equipo y calidad del servicio en el 

departamento gineco obstetricia de un hospital de la Provincia, Piura: 2022 se 

consideró como objetivo principal determinar la relación entre las variables sujetas 

a estudio. Se trató de un trabajo de enfoque cuantitativo, de diseño no experimental, 

transeccional - correlacional de diseño no experimental. La población - muestra 

estuvo constituida por treinta trabajadores pertenecientes al departamento gineco 

obstetricia de un hospital de Piura. La técnica de recolección de datos fue la 

encuesta, con su instrumento cuestionario referido a ambas variables en cuestión. 

El resultado se determinó por el Rho de Spearman ρ= 0.672**, que implica una 

correlación positiva entre las variables, así mismo, se obtuvo un ρ= 0.000 < 0.05. 

Se concluye que el trabajo en equipo y calidad del servicio en el departamento 

gineco obstetricia de un hospital de la Provincia, Piura: 2022, es positiva fuerte. 

 

Palabras clave: Trabajo en equipo, empatía, capacidad de respuesta, fiabilidad. 
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Abstract 

 

In the present investigation "Teamwork and quality of service in the obstetrics and 

gynecology department of a hospital in the Province, Piura: 2022" the main objective 

was to determine the relationship between the variables under study. It was a work 

with a quantitative approach, of a non-experimental design, transectional - 

correlational of a non-experimental design. The population - sample consisted of 

thirty workers belonging to the obstetrics-gynecology department of a hospital in 

Piura. The data collection technique was the survey, with its questionnaire 

instrument referring to both variables in question. The result was determined by 

Spearman's Rho ρ= 0.672**, which implies a positive correlation between the 

variables, likewise, a ρ= 0.000 < 0.05 was obtained. It is concluded that teamwork 

and quality of service in the obstetrics and gynecology department of a hospital in 

the Province, Piura: 2022, is a strong positive. 

 

Keywords: Teamwork, empathy, responsiveness, reliability. 
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I. INTRODUCCIÓN  

En el sector salud; las instituciones encaminadas al cumplimiento de las 

variables filosóficas que ligan sus actividades a través del trabajo en equipo con 

calidad del servicio que permite brindar una cálida, segura y eficiente atención para 

conseguir el objetivo en común (Weber et al., 2021)  

El Trabajo en equipo; valorado por ser el medio más eficiente para la llegada 

a las metas del ámbito de la salud cada uno de los integrantes del trabajo en equipo 

dan cumplimiento a sus funciones sincronizadas en la atención al paciente con el 

fin el resultado obtenido sea positivo, es decir, se logre brindar atención y 

satisfacción en cuanto a la salud de los usuarios (Weber et. al., 2021) 

Rodríguez, Secín y Ramírez (2021) sostienen que entre los mejores 

ejemplos del trabajo en equipo está en la labor diaria que se realiza en los 

hospitales, pues la mayoría de las actividades se desarrollan en equipo, en donde 

a través de la coordinación y de la cooperación, se facilita el logro de los objetivos. 

Se caracterizan así los buenos hospitales por otorgar una buena atención. 

La Calidad de servicio, es un hecho que busca la atención permitiendo la 

satisfacción del paciente con resultado óptimo en cuanto al grado de satisfacción y 

debe responder conforme evoluciona las expectativas de los pacientes (Molina 

Astúa et al., 2004) y este servicio garantiza; Organización Internacional de 

Normalización (ISO) 20000 estándar acorde a la regulación (ISO, 2012) 

En este mundo de puertas abiertas se visualiza los avances tecnológicos, 

mejora los procesos de producción, administrativa, cobranza, servicios de salud, 

ante los nuevos retos el trabajo equipo basado en la confiabilidad se aplicó en 

Europa con el lema Trabajar mejor juntos en situación de emergencia en respuesta 

al COVID-19 (Instrumento Europa Global, 2021-2027) y actualmente Europa viene 

implementando con la iniciativa Pasarela Global. (Organización Panamericana de 

la Salud, 2020). 

A nivel global, el objetivo de la ODS; es la cobertura universal al garantizar 

la seguridad del cuerpo físico y de una efectiva atención de la demanda en relación 

a las necesidades de los usuarios necesaria por la esperanza de vida ampliada en 
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16 años más al promedio de vida, el 8.7% de aumento de atención de mujeres 

embarazadas que acuden a las consultas prenatal desde el 2010 pero la calidad de 

servicio sigue cuestionada a la fecha. Se ha realizado algunos cambios en cuanto 

a la mejora de atención con respecto a la salud por el mundo empero todavía es 

desigual por la deficiente calidad de atención como según la OMS (2020); 

manifiesta 303 mil madres y 2.7 millones de neonatos anualmente mueren en el 

hecho del parto asimismo otros por afectación de enfermedades prevenibles se 

agudiza por la presentación de 2.600.000 de bebes mortinatos cada año por ello es 

necesario revertir las dificultades y devenga una oportuna y equitativa calidad de 

servicio por parte del equipo del trabajo durante la vida sustentándose en la calidad 

del servicio a través de la cobertura sanitaria universal. (OCDE, 2020) 

En el ámbito internacional se llama a trabajar en equipo profesionales de la 

salud, administrativo y de servicio, pero con garantía humana. en reducir las 

brechas y disconformidades como eliminar los errores como los hechos ocurridos 

en Colombia y otros países vienen presentando el 20% de errores médicos 

porcentaje representativos en esta materia con el propósito de disminuir esta 

brecha que favorece a los pacientes y protege a la salud a nivel universal 

concordante con el tercer objetivo del D.S. en la garantización de disfrutar una vida 

sana y la promoción del bienestar de todos a todas las edades. (Organización 

Panamericana de la Salud, 2019) 

A nivel nacional, se percibe insatisfacción de los usuarios también por las 

dificultades de acceso al servicio de salud asimismo la demasía rotación del 

personal tanto profesionales médicos, administrativos y funcionarios acciones que 

repercute en la atención del usuario denotándose deficiencia en el trabajo por 

desconocimiento del servicio a brindar, deviniendo desconfianza y falta de 

articulación del cumplimiento de su misión evidencia falta de trabajo en equipo. Es 

decir, la falta de trabajo en equipo puede llegar a lamentarse como lo sucedido en 

el fatal accidente ocurrido en Washington, en la pista número treinta y seis del 

aeropuerto Nacional concluyendo la causa del accidente se generó por la falta de 

trabajo en equipo (La comisión Federal de Seguridad, 2021).   

En el Perú, se establece mediante D.L 584; El MINSA, es la máxima 

autoridad sanitaria y el ente rector del S.N.S. y el Reglamento de la Ley N° 30895 
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aprobado por D.S. N° 030-2020-SA otorga competencias al Ministerio de Salud, 

asimismo, tiene el propósito del desarrollo, contribución y garantizar el 

cumplimiento de las funciones alineadas a las políticas nacionales con la finalidad 

que toda la nación tenga la misma oportunidad para vivir con salud. (Soto, 2019) 

MINSA, tiene a cargo el seguimiento, monitoreo y valorar el estado de salud 

de toda la población peruana en merito a la promoción de persona saludable  y los 

riesgos disuadirlos empero presenta el 97.5% de los Inmuebles maquinaria y 

equipo en estado precario considerada obsoleto, inoperativo, insuficiente y 

deficiente con respecto al estado de los hospitales su capacidad instalada del año 

2019 al 2021 el 51% tiene un estado deficiente el 95.5% de su capacidad se 

considera en un nivel inadecuado está brecha explicó el colapso sanitario de la 

pandemia  COVID 19; para ofrecer un servicio óptimo está Piura  con una necesidad 

del 70% contar con un establecimiento (Comex, 2021) 

En el ámbito local, la salud a cargo por DIRESA-PIURA, una subregión del 

sector Salud, hasta micro redes. Así también, se cuenta con los establecimientos 

de salud pertenecientes al Seguro Social del Perú, dispuestos en redes 

asistenciales. Piura, golpeado por la naturaleza por los fenómenos El Niño y el 

desborde del río Piura, evidencia la deficiencia de los servicios brindados en cuanto 

a la salud y educación con calidad según estudios precisa que del 100%; el 65% se 

encuentra insatisfecha por la atención que brinda el sector salud en Piura y el 74% 

en cuanto a la capacidad de respuesta. (Campoverde, 2020) 

Ante ello, hay necesidad del cuidado de las interesadas en el espacio de la 

salud, se fundamentará por la interacción de las variables con una efectiva 

confiabilidad del departamento gineco obstetricia. Ante esta perspectiva se formula 

las siguientes interrogantes ¿De qué manera el trabajo en equipo se relaciona con 

la calidad del servicio del departamento gineco obstetricia de un hospital de la 

Provincia de Piura, 2022?, deviniendo las preguntas de investigación específicos 

serán (a) ¿De qué manera el trabajo en equipo se relaciona con la empatía del 

personal del departamento gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de 

Piura, 2022? (b) ¿De qué manera el trabajo en equipo se relaciona con los 

elementos físicos del departamento gineco obstetricia de un hospital de la Provincia 

de Piura, 2022?, (c) ¿De qué manera el trabajo en equipo se relaciona en el aspecto 
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de la capacidad de respuesta los trabajadores del departamento  gineco obstetricia 

de un hospital de la Provincia de Piura, 2022? y (d) ¿De qué manera el trabajo en 

equipo se relaciona con la fiabilidad de los servidores del departamento  gineco 

obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022? 

A nivel teórico se justifica; en razón de validar la teoría del trabajo en equipo 

en base a la precisión de Chiavenato (2000) sobre la teoría general de la 

administración por todos son responsables en todo el trabajo siendo necesario la 

planificación, coordinación y colaboración; y Según Armand Feigenbaum (1951); la 

calidad del servicio, es la suma de esfuerzos de toda institución para satisfacer al 

cliente o usuario es decir; abarca todas las funciones, en el aspecto técnico, 

profesional y administrativo de la organización de manera integrada, compromete 

a todos los elementos que constituyen el área buscando la calidad del servicio del 

departamento de gineco obstetricia. 

La justificación fue práctica porque el estudio servirá de base para futuras 

investigaciones porque se podrá ser replicada en futuras investigaciones. 

Se justificó en el aspecto social porque es una investigación dirigida a la 

comprensión de la relación del trabajo en equipo para la mejora de la calidad del 

servicio en el departamento gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de 

Piura.  

El objetivo de la investigación fue determinar la relación que existe entre el 

trabajo en equipo y la calidad del servicio del departamento de gineco obstetricia 

de un hospital de la Provincia de Piura, 2022, para la obtención del objetivo general  

se trazó los siguientes objetivos específicos (a) Identificar la relación que existe 

entre el trabajo en equipo y la empatía del personal del departamento gineco 

obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022; (b) Establecer la relación 

que existe entre el trabajo en equipo y los elementos físicos del departamento de 

gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022  (c) Establecer la 

relación que existe entre el trabajo en equipo y la capacidad de respuesta de los 

trabajadores del departamento de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia 

de Piura, 2022 y (d) Establecer la relación del trabajo en equipo y la fiabilidad de 

los trabajadores del departamento de gineco obstetricia de un hospital de la 

Provincia de Piura, 2022. 
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Se planteó la siguiente hipótesis: El trabajo en equipo se relaciona 

significativamente con la calidad del servicio del departamento de gineco obstetricia 

de un hospital de la Provincia de Piura, 2022 y las hipótesis específicas fueron: El 

trabajo en equipo se relaciona significativamente con la empatía del personal del 

departamento de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022; 

(b) El trabajo en equipo se relaciona significativamente con  los elementos físicos 

del departamento de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022 

c) El trabajo en equipo se relaciona significativamente con la capacidad de 

respuesta de los trabajadores del departamento de gineco obstetricia de un hospital 

de la Provincia de Piura, 2022 y (d) El trabajo en equipo se relaciona 

significativamente con la fiabilidad de los trabajadores del departamento de gineco 

obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022. 
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II. MARCO TEÓRICO. 

A nivel internacional, se tiene a Gilavand A y Torabipour A (2022): su estudio 

relacionado a la calidad del servicio ofrecido  en centros hospitalarios, de la 

información de 4714 personas analizó y evaluó sobre las variables determinó en el 

lapso de diez años según las opiniones no satisfacen con su misión se evidencia 

mayor es la brecha de las expectativas que la brecha actual asimismo se observa 

la calidad de servicio y confiabilidad entre hospitales es diversa pero llega a 

términos medio como máximo concluyendo la brecha más significativa fue 

dimensión capacidad de respuesta de quienes están a cargo del proceso del 

paciente en vista que la capacidad de servicio se relacionada con los 

departamentos de prestación de servicios, confiabilidad y comunicación entre el 

personal médico, clínico, administrativo y paciente en el hospital Además, precisa 

si el personal a cargo realiza el trabajo en equipo el paciente sentirá que la 

capacidad de respuesta estaría en un nivel deseable. 

Harris (2022),  planteó que, el apoyo de la mejora del desempeño del trabajo 

en equipo en la maternidad del Reino Unido llega no se tiene en cuenta la 

organización ni el sistema que devienen en la afectación de la eficacia del equipo 

de la confiabilidad razón de los resultados desfavorables por el  equipo disfuncional. 

Concluyendo las intervenciones deben realizarse conforme al protocolo de 

obstetricia para la atención del trabajo en equipo en correspondencia de brindar 

una buena calidad de servicio. Excepto, emergencia obstétrica.  

Ingels (2022), en su estudio plantea la experiencia colectiva es una 

necesidad en la actualidad con tendencia hacia el futuro llega a resultados basado 

en la experiencia colectiva brinda cinco observaciones devenidas de las 

necesidades futuras (a) Indagación de equipos no clínicos, (b) evaluación de 

sistemas de diversos equipos en la atención de la salud, (c) Investigación del 

liderazgo de equipos en parejas, (d) vulneración de los cuidados de la salud por los 

equipos sin los requisitos correspondientes (e) La relevancia de la integración de la 

ciencia organizacional necesaria para la comprensión general del trabajo en equipo 

concluyendo en paralelo por el avance de la sociedad es necesario que los 

integrantes del equipo de trabajo se integre tanto médicos, administrativos en vías 

del cuidado de la salud porque se fundamenta su rol es fundamental concluye la 
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tendencia en el futuro es en paralelo la gestión del trabajo en equipo conduce a 

brindar servicios de calidad a todas las personas.  

Paravic & Lagos (2021), en su trabajo tuvieron como objetivo determinar la 

importancia del trabajo en equipo para mejorar la calidad de atención en el área de 

salud; para lo cual han realizado una revisión bibliográfica de ambas variables; 

llegando al concluir que para las personas que se desempeñan en el rubro de salud, 

es sumamente importante tener como prioridad, el trabajo en equipo, a fin de lograr 

una buena calidad en la atención, donde el personal de enfermería es determinante 

en el trabajo en equipo multidisciplinario. 

Cervantes, Muñoz e Inda (2020) realizaron su estudio con el objetivo de 

demostrar a los gerentes de la empresa donde realizaron su investigación, que las 

variables trabajo en equipo y atención al cliente están estrechamente relacionadas, 

por lo que se evidencia fallas en la calidad de servicio, que no permite la mejora 

continua. La muestra constó de 60 clientes activos de la empresa Smurfit kappa a 

quienes se le aplicó una encuesta. Los resultados arrojaron que el 16.7% de los 

clientes considera inapropiados los plazos de entrega del producto, el 30% 

considera que las órdenes no coinciden con el tiempo estipulado, el 48.3% percibe 

negativamente los tiempos de respuesta; en lo referente al servicio que brindan los 

vendedores, el 13.4% considera una falta de compromiso por parte de los 

vendedores al otorgar el servicio, lo que significa que los clientes perciben una baja 

calidad del servicio recibido. Concluyen los autores que los clientes perciben que, 

la calidad del servicio es afectada directamente por el trabajo en equipo de las áreas 

de ventas. También concluyen que, además de la globalización y la tecnología, las 

empresas requieren del trabajo en equipo para mejorar el clima organizacional, el 

liderazgo y la satisfacción laboral. 

Ferro (2019) realizó su estudio; de las variables dirigidas a la planta laboral 

a los siguientes resultados; el conocimiento teórico y práctico asimismo actualizado 

y oportuno, es el eje de las relaciones interpersonales, reflejando la optimización 

de las tareas con calidad, confiabilidad asimismo; en paralelo es necesario la 

aplicación de un programa  de refuerzo de las necesidades que se presenten de 

acuerdo con el tiempo y la realidad  con el fin de contar con equipo de trabajo 

exitosos concluye los integrantes se deben adecuar al cambio para el logro  del 
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éxito empresarial es decir si el equipo crece, la calidad laboral crece, por tanto; sí 

existe relación entre las variables 

Lori. (2020). Su estudio evaluó las prestaciones brindadas en el Hospital 

Ayatolá Kashani en Jiroft (Irán).  Entre los servicios servidos en primer nivel los 

proporcionados por la Sala de maternidad a través de la preservación de la alta 

calidad, y el fomento a favor de las mujeres. Llegó a resultados del servicio a) 

registro una brecha negativa en todas las dimensiones resaltando el aseguramiento 

(-5,69) b) presentó una diferencia en base a la escala SERVQUAL (P<0,001); entre 

las expectativas de las mujeres desde la percepción  de las mujeres, la calidad de 

los servicios no es satisfactoria y entre los servicios esperados y recibidos denotan 

que no existe un trabajo en equipo en razón que los gerentes no planifican las 

tareas concatenando el trabajo en equipo para promover las actividades de la salud 

con respecto a las mujeres y la confiabilidad del servicio. Llega a concluir, existe 

relación entre las variables. 

Sudirman. (2019). analiza y formula una estrategia alineada al servicio de la 

unidad de hospitalización del Hospital Anuntaloko Parigi basada en un enfoque 

servqual. Investigación práctica de los hechos de la realidad de las unidades de 

análisis del estudio, llegó los siguientes resultados a) del análisis denoto sí brinda  

calidad el servicio en la unidad de hospitalización del Hospital Anuntaloko Parigi se 

considera en el nivel muy bajo o no calificado. b) Sí hay relación directa de calidad 

de servicio con la confiabilidad con la capacidad de respuesta, empero no hay 

relación entre confiabilidad y empatía concluyendo entre los servicios esperados y 

percibidos existe una brecha que perciben los pacientes porque no existe 

capacidad de respuesta por el personal que labora por la segregación de funciones 

denotando; hay una brecha negativa entre los servicios esperados y percibidos por 

los pacientes. 

A nivel nacional se tiene a Díaz y Huamán (2021) que, en su trabajo realizado 

en el centro de salud de Curahuasi, tuvieron como objetivo identificar la relación 

existente entre el trabajo en equipo y la calidad de servicio brindado; y a nivel 

específico determinaron la relación que había entre el trabajo en equipo con a) la 

fiabilidad de los colaboradores, b) la capacidad de respuestas de los trabajadores, 

c) la seguridad de los servidores, y d) la empatía de los colaboradores. La población 



 

9 
 

fue de 69 trabajadores y 59 correspondió a la muestra con que se trabajó, 

aplicándoseles una encuesta, cuyos resultados arrojaron que: el 33,9% consideran 

el Trabajo en equipo como pésimo; el 30,5% como muy pésimo; 18,6% lo considera 

muy óptimo; y el 16,9% lo percibe como óptimo. Concluyen los autores que existe 

relación entre el trabajo en equipo y la calidad de servicio brindado por los 

colaboradores del centro de salud; así mismo, se concluye que hay una relación 

entre el trabajo en equipo y a) la fiabilidad, b) la capacidad de respuesta, c) la 

seguridad de los servidores, y con d) la empatía, de los colaboradores asistenciales 

del centro de salud sujeto a estudio. 

Robles (2020) en su estudio que tuvo como objetivo la determinación de la 

relación del trabajo en equipo con la calidad de servicio en instituciones educativas 

de Tarma, por lo que se trató de un estudio descriptivo – correlacional. La población 

estuvo conformada por 240 docentes pertenecientes a 17 instituciones educativas 

de nivel primario y secundario, trabajando con una muestra de 54 docentes. Obtuvo 

como el estadístico Rho de Spearman de 0.721, por lo que concluye que existe una 

alta correlación positiva entre las variables estudiadas. 

 Tangoa (2018) en su estudio abordó de los encuestados sólo el 15% 

manifestó es buena  y el 85%  expresaron la calidad del servicio es mala cifra 

considerable por tanto afirmo la relación es relevante  entre las variables del estudio 

de la institución se evidenció por el estadístico Rho de Spearman tal como indica el 

coeficiente de correlación 0,721 en que considera correlación alta positiva entre 

ambas variables  de ∝ =0.00 p < 0,0 de p-valor significancia, concluye  las variables 

del estudio se relacionan. 

Vilela (2020)  demostró  con sus resultados que , en base al Rho Spearman 

a) determinó que; entre la administración y la complementariedad, existe un 

coeficiente de 0.923 fuerte positiva b) determinó que entre la administración y la 

coordinación, existe un coeficiente de 0.962 fuerte positiva c) determinó, entre la 

administración y la comunicación, existe un coeficiente de 0.953 significativo 

positivo d) determinó que entre la administración y el compromiso, existe un 

coeficiente de 0.858 fuerte positivo, Además evidencia el coeficiente 0.971 en la 

Correlación Spearman con nivel de significancia p valor 0.000 < 0.05 denotando la 

administración tiene relación con el trabajo equipo, en sus dimensiones; 
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complementariedad, coordinación, comunicación, confianza y compromiso. 

Concluyendo, Se determinó que existe relación entre la administración y el equipo 

de trabajo. 

Ríos (2017), en su estudio llegó a resultados  sobre el trabajo en equipo con 

respecto a la seguridad a través de la comunicación como denota la media de 3.18 

considerado en un nivel regular, también sobre la innovación presentó una media 

de  3.28 encontrándose en un nivel regular y en cuanto a la planificación 3.63 

denotando que existe un nivel adecuado en la entidad y 3.54 se obtuvo sobre la 

coordinación media que indica un nivel regular en las actividades o tareas  y existe 

una media de 3.4 del espíritu de colaboración en el trabajo en equipo 

encontrándose en un nivel regular, concluyendo el trabajo en equipo influye 

significativamente  con la prestación del servicio evidenció mediante el coeficiente 

de Chi cuadrado 12.644 con p valor 0.002 en el  nivel regular. Por lo que concluye 

insatisfacción del equipo de trabajo por ello, sus logros se consideran en un nivel 

regular limitante en la fiabilidad, capacidad de respuesta y seguridad. 

De las investigaciones de diferentes autores, se consideraron revisar las 

teorías con respecto a las variables del estudio. En base a las dos variables: Trabajo 

en equipo y calidad de servicio; se presentan. 

Trabajo en equipo, es el rol del administrador de gestionar desde la 

planeación, organización, integración e involucrarse con el trabajo de los 

subordinados asimismo con las personas que no están a cargo de su control 

administrativo, sin embargo todavía se tiene empresas con creencias negativas 

deviniendo su fracaso, al conservar la idea  de los equipos de trabajo sólo deben 

seguir las disposiciones dispuesta siendo limitativos en la creación e improductivos 

empero la función del gerente es la implantación de los objetivo para cada equipo 

sin riesgos para la organización (Borrell, 2004; Drucker, 2000). 

Siguiendo la orientación el control sobre los eventos es un factor relevante 

en vista que dirigir al equipo de trabajo es con el objetivo del logro al resultado, 

previamente planeado e implantando la estrategia a aplicar para el alcance de la 

meta, por ello los integrantes deben estar preparado para actuar y decidir ante 

cualquier cambio de adaptación de acuerdo a la situación presente incluso de 

manera intempestiva y evitar riesgos, retrasos, etc. Ante ello se tiene factores para 
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el control en equipo como el control sobre eventos de riesgo de allí es importante 

los factores de coordinación colaboración, cooperación liderazgo, comunicación 

asertiva y escucha activa sincronizada por los integrantes del equipo de trabajo 

(Franco & Reyes, 2003). 

El equipo de trabajo se considera efectivo y considerado en alto desempeño 

se deviene porque sus integrantes están organizados y sus esfuerzos al resolver 

las tareas son sincronizados por ello, es necesario la división de las tareas 

permitiendo se desarrolle proyectos complejos en vista que se integra 

conocimientos y capacidades de varios trabajadores, permitiendo al equipo una 

gran ventaja en razón cada trabajador del equipo de trabajo que forma parte de él 

coordina esfuerzos para la obtención de resultados  en menor duración tiempo 

posible en proyectos acordados, también permite los éxitos por la constante 

retroalimentación entre los miembros del equipo evitando o corrigiendo los sesgos 

(Alcaraz, 2006). 

Adicional a lo anteriormente expresado para el logro de las variables del 

estudio debe tenerse en cuenta aspectos tanto formales y obligaciones dentro de 

las reglas para el cumplimiento de la tareas por cada uno de los servidores, con la 

finalidad de llegar a los resultados propuestos; es necesario destacar el esfuerzo 

de los integrantes del trabajo en equipo es en conjunto no individual, generando las 

fuerzas en conjunto permiten el logro del objetivo  que devienen en soluciones 

oportunas y con eficacia (Sánchez, et al, 2007 ). 

El apoyo del área administrativa es una actuación de compromiso porque 

permite intercambio de información, insumos, que planificados en común con el 

órgano de línea permite el desarrollo, el fortalecimiento de las actividades en la 

línea del objetivo y por tanto el logro del proyecto propuesto. También es importante 

e indispensable la comunicación el conocimiento y el despliegue que cada 

integrante participa en sus acciones en conjunto, asimismo, se denota el trabajo 

interinstitucional por ser de ayuda mutua para todos los miembros de la institución. 

(Gairín &  Wilson, 2008).  

El hombre por naturaleza es  un ser social y desde sus inicios realizó trabajo 

colaborativo en esa línea el equipo de trabajo, es una forma de organización que 

implementa al talento humano también a los materiales y los armoniza desde la 
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planificación, coordinación y cooperación, para obtener el objetivo compartido en 

común, un mismo compromiso, un mismo sentido de pertenencia y el resultado es 

de unidad empero es necesario se sume la dirección al grupo generando 

construcción de relaciones de confianza y compromiso entre todos. (Tabash y 

Urcola, 2010). Asimismo, en el logro de los objetivos; debe aplicarse en tolerancia 

y respeto para la fluidez de la comunicación, permite motivar la colaboración y 

cooperación en cada integrante del equipo permite actuar individualmente pero en 

una estructura conjunta (Torrelles, et.al, 2011). 

El trabajo en equipo es integrado por personas con diferente nivel de 

conocimientos, tareas pero con experiencia dirigido hacia un solo objetivo y meta 

trabajan coordinadamente es decir cada uno tiene a cargo su tarea pero en conjunto 

todos responden por el objetivo en el marco de la investigación es sobre de la 

atención de maternidad con seguridad, eficaz y centrada en la mujer,  considerada 

como un producto, por ello, el estudio se basa en la teoría Las 5C del trabajo en 

equipo; por Tom Peters, quien precisa cinco dimensiones Comunicación, 

coordinación, complementariedad, confianza y compromiso (Castellanos, 2012). 

Complementariedad, cada integrante del equipo desarrolla parte del 

proyecto, brinda conocimiento, habilidades, especialización y experiencia las 

mismas que son complementarias para el éxito del proyecto la razón del aumento 

de la efectividad del equipo y logro de las soluciones. La relevancia todos los 

aportes son necesarios en el trabajo (Castellanos, 2012). 

La coordinación, es una de las C de la teoría del trabajo en equipo donde 

denota el coordinador del equipo es quien dirige y liga las actividades hasta el 

alcance del objetivo de la institución (Castellanos, 2012). 

La comunicación, es fundamental, permite una adecuada interactuación 

también hay crecimiento en la eficacia y eficiencia del equipo porque cada 

integrante conoce lo que debe hacer y lo necesario para lograrlo por tanto los 

integrantes del equipo debe tener conocimiento previamente las vías y los medios 

de comunicación (Castellanos, 2012). 

Confianza, es la C que liga la unión emocionalmente a todo el equipo es la 

esencia de integración que permite el éxito es decir todo integrante del equipo de 
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trabajo debe tener confianza con los demás permite el desarrollo de modo más 

rápido (Castellanos, 2012). 

Compromiso, Los integrantes se sienten comprometidos y orgullosos de 

participar y pertenecer al equipo ante este compromiso todos los integrantes 

aportan lo mejor de sí, logrando una labor eficiente por tanto se obtienen resultados 

positivos (en razón cada uno de ellos aporta lo mejor para lograr el objetivo 

(Castellanos, 2012). 

El trabajo en equipo por naturaleza en avanzada para su ejecución es 

necesario la utilización eficazmente de los recursos y materiales asimismo 

dimensiona en planificación, cooperación y coordinación (Chiavenato, 2000). 

Planificación, establece el modo de la realización o programación de las 

tareas con la dotación o asignación de recursos tangibles o elementos físicos para 

su conducción correcta (Chiavenato, 2000). 

Cooperación, este término fundamental porque ejercita la 

complementariedad, la confianza y compromiso entre los integrantes del grupo 

primando el objetivo común que genera la interactuación sólida del grupo 

(Chiavenato, 2000). 

 Coordinación, es importante porque los esfuerzos de los integrantes del 

equipo de trabajo son coordinados en la funcionalidad de las tareas prima una 

excelente comunicación de ida y vuelta positiva. 

Calidad de servicio, el término de calidad de origen griego Kalós, viene del 

significado bueno y bello luego fue trasladado al latín como Qualitas,  como el 

conjunto de cualidades; las que se espera que el servidor debe contar para servir  

y contribuya a las empresas satisfacer a sus clientes, representando al mismo 

tiempo, la medida en la que se logra dicha calidad, también el servicio es el conjunto 

de prestación que el cliente espera, además del servicio y producto, como 

consecuencias del precio, la reputación y la imagen del mismo. (Horovitz, 1997) 

asimismo, es la observación del cliente sobre la atención y las expectativas ligadas 

con elementos cuantitativos y cualitativos sobre el producto o servicio (Alet, 2000). 

La calidad de servicio, es el inicio de la gestión de calidad a partir de la  

identificación y de su atención de las necesidades es decir, un proceso de cambio 
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en la organización desde la base de valores, actitudes y comportamiento para el 

logro  de la satisfacción de las expectativas de necesidades valoradas por los 

clientes o usuarios, por tanto necesita de la disposición del sistema de gestión y 

aseguramiento de calidad, por  tanto el interés de las empresas u organizaciones 

de conocer los procesos de la prestación del servicio a fin de definir las acciones 

necesarias para el logro de la satisfacción del paciente o usuario (Álvarez, 2006) 

en cuanto a la calidad en los servicios de salud, se mide por el grado de satisfacción 

en función de la atención médica (Prieto & Tapia, 2017). 

La calidad del servicio se dimensionó mediante; fiabilidad, sensibilidad, 

tangibles, competencia, cortesía, credibilidad, seguridad, acceso, comunicación y 

comprensión entre 1985-1988; Parasuman, Zeitham y Berry,  1985 -1988; 

puntualiza; la calidad de servicio se entiende las necesidades deben ser satisfechas 

asimismo las expectativas  del cliente o usuario y las resume en cinco dimensiones 

a través del modelo SERVQUAL: empatía, elementos físicos, capacidad de 

respuesta, fiabilidad y seguridad Es decir, en el ámbito del estudio las prestaciones  

deben estar ajustadas a las necesidades, expectativas y deseos de las usuarias 

(Juran & Gryna, 1993).  

Empatía; es referente a la compresión de los requerimientos que 

corresponde la atención al paciente, cliente o usuario de manera individualizada. 

La entidad en esa dimensión es necesario una buena comunicación donde los 

usuarios clientes o usuarios perciba no solo están informados sino también 

escuchados por los trabajadores de la empresa, organización llegando incluso a 

ofrecer una atención personalizada (Parasuraman, Zeithmal y Berry, 1993). 

Elementos físicos, estos términos se refiere a los equipos e instalaciones 

físicas, influye directamente en la observación del administrado en cuanto al 

servicio óptimo. Es decir, es la fundamentación del servicio a brindar (Parasuman, 

H., et, al., 2018).  

Capacidad de respuesta, es el cumplimiento del servicio a favor del cliente, 

usuario, paciente de manera oportuna, y efectiva (Parasuman, H., et, al., 2018). 

La Fiabilidad; se espera con el cumplimiento de la prestación del servicio sin 

fallas o  sesgos, por lo contrario se espera se lleve a cabo formalmente y exacto. 

Se tiene la presencia de la eficiencia y eficacia (Parasuman, H., et, al., 2018). 
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Seguridad; Se mide a través del personal al prestar el servicio al percibirlo 

denota el nivel de conocimientos, preparación, atención del servicio en respuesta a 

ello es la tranquilidad al usuario, cliente, paciente por ello la necesidad de la 

preparación de todos los integrantes que intervienen en la atención del servicio 

(Parasuman, H., et, al., 2018). 
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III. METODOLOGÍA 

3.1. Tipo y diseño de investigación 

Tipo de investigación: fue descriptivo correlacional en razón que se describe la 

relación entre las variables pues se trató de resolver un problema (CONCYTEC 

2018). En línea de Baena (2014), se trató de una investigación aplicada o utilitaria, 

dado que se ha planteado un problema concreto y que necesita solución. 

Diseño de investigación: 

Se trató de una investigación cuantitativa puesto que se ha estudiado un 

caso concreto de la realidad, donde no ha intervenido el juicio de valor, las 

creencias ni las ideas de la investigadora (Martínez, 2012). 

Diseño no experimental: Es no experimental, en vista que no se realizó 

manipulación en las variables Asimismo fue transversal, correlacional, ya que se 

buscó determinar la relación de las variables medidas en una muestra y en un único 

momento del tiempo. (Hernández et. al., 2010). Así mismo, siguiendo a Caballero 

(2014), la investigación es correlacional, debido a que se ha tratado de ver cómo 

se comporta una variable, en este caso, la calidad de atención; al conocer el 

comportamiento de la otra variable, el trabajo en equipo; es decir, ambas variables 

están correlacionadas. 

La correlación, buscó conocer el tipo de relación entre las variables trabajo 

en equipo y calidad de servicio. El esquema representativo utilizado fue el siguiente: 

 

 

 

 

 

 

Dónde: 

M: Muestra 

OX: Observación de la variable 1 

OY: Observación de la variable 2 
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Según el enfoque fue una investigación cuantitativa, ya que las variables en 

estudio fueron procesadas con estadística descriptiva (Hernández, Fernández, & 

Baptista, 2014). 

3.2.  Variables y operacionalización  

Las variables del estudio son trabajo en equipo y calidad de servicio, de tipo 

correlacional simple. 

 

Variable 1: Trabajo en equipo  

Definición conceptual. 

Es el proceso de construcción social que aborda un determinado problema, 

para resolverlo en forma conjunta mediante tres dimensiones planificación, 

cooperación y coordinación (Chiavenato, 2000). 

Dimensión 1 

Planificación, establece el modo de la realización o programación de las 

tareas con la dotación o asignación de recursos tangibles o elementos físicos para 

su conducción correcta (Chiavenato, 2000). 

Dimensión 2 

Cooperación, este término fundamental porque ejercita la 

complementariedad, la confianza y compromiso entre los integrantes del grupo 

primando el objetivo común que genera la interactuación sólida del grupo 

(Chiavenato, 2000). 

Dimensión 3 

Coordinación, es importante porque los esfuerzos de los integrantes del 

equipo de trabajo son coordinados en la funcionalidad de las tareas prima una 

excelente comunicación de ida y vuelta positiva (Chiavenato, 2000). 

Definición operacional, se medirá en base a la relación de la variable trabajo en 

equipo y calidad de servicio.  

Indicadores:  
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Dimensión planificación: Planifica actividades en equipo, Evaluación de las 

actividades en equipo, referente a la dimensión coordinación: apertura a resolución 

de conflictos, mecanismos con planteamientos y en la dimensión cooperación: 

clima agradable, participación activa. 

Escala de medición: escala ordinal 

 

Variable 2: Calidad de servicio 

Definición conceptual 

 Es la actividad o atención al cliente, usuario o paciente a mediante la 

atención del servicio a través de la comparación entre las expectativas y la 

percepción del servicio brindado siendo intangibles y el resultado es la propiedad 

de nada., sus dimensiones (Parasuman, H., et, al., 2018). 

Dimensión 1 

Empatía; es referente a la compresión de los requerimientos que 

corresponde la atención al paciente, cliente o usuario de manera individualizada. 

La entidad en esa dimensión es necesario una buena comunicación donde los 

usuarios o clientes perciba no solo están informados sino también escuchados por 

los trabajadores de la empresa, organización llegando incluso a ofrecer una 

atención personalizada (Parasuraman, Zeithmal y Berry, 1993). 

Dimensión 2 

Elementos físicos, estos términos se refiere a los equipos e instalaciones 

físicas, influye directamente en la percepción del usuario sobre la calidad de 

servicio. Es decir, es la fundamentación de la oferta del servicio (Parasuman, H., 

et, al., 2018). 

Dimensión 3 

Capacidad de respuesta, es el cumplimiento del servicio a favor del cliente, 

usuario, paciente de manera oportuna, y efectiva (Parasuman, H., et, al., 2018). 

Dimensión 4 
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Fiabilidad; se espera con el cumplimiento de la prestación del servicio sin 

fallas o sesgos, por lo contrario se espera se lleve a cabo formalmente y exacto. Se 

tiene la presencia de la eficiencia y eficacia (Parasuman, H., et, al., 2018). 

Dimensión 5 

Seguridad; Se mide a través del personal al prestar el servicio al percibirlo 

denota el nivel de conocimientos, preparación, atención del servicio en respuesta a 

ello es la tranquilidad al usuario, cliente, paciente por ello la necesidad de la 

preparación de todos los integrantes que intervienen en la atención del servicio 

(Parasuman, H., et, al., 2018). 

Definición operacional 

La variable, se midió mediante las dimensiones aplicadas en el estudio 

fidelidad, tangibilidad, responsabilidad, seguridad y empatía en base a los datos 

que se obtendrán en la recogida de datos del cuestionario de las sub variables 

fidelidad, la capacidad de respuesta y la empatía. 

Indicadores:  

De la dimensión se tiene los indicadores: con respecto a la dimensión empatía;  

brinda atención personalizada y comprende las necesidades de las usuarias, en 

dimensión elementos físicos; equipos de vanguardia y servidores responsables de 

su cuidado personal, dimensión capacidad  de respuesta; servidor brinda un 

servicio oportuno y servidores dispuestos a ayudar,  dimensión fiabilidad; 

cumplimiento del servicio y sincero interés por resolver problemas y en la dimensión 

seguridad; comportamiento confiable de los servidores y conocimientos suficientes 

por parte de los servidores. 

Escala de medición; escala ordinal. 

3.3. Población, muestra y muestreo  

3.3.1 Población, Estuvo constituida por los 30 servidores del departamento gineco 

obstetricia y que tienen como característica, la atención a las pacientes (Cabezas, 

Andrade y Torres, 2018). 

Criterios de inclusión: Los trabajadores del departamento de gineco 

obstetricia. 
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Criterios de exclusión: Todos los trabajadores excepto los trabajadores del 

departamento de obstetricia. 

3.3.2 Muestra, estuvo constituida por treinta unidades de análisis igual a la 

cantidad de la población se considera; censal; porque se integra a todos los 

integrantes que pertenecen al departamento de gineco obstetricia (Ríos, 2017). 

3.3.3 Muestreo, es la técnica que permite la elección de los integrantes para la 

muestra utilizando la teoría de probabilidad empero en el presente estudio los 

integrantes de la muestra estudio es de tipo no probabilístico por conveniencia 

(Ríos, 2017) por motivos de la realidad todo el personal no se encuentra en el centro 

de labor por ello se invita al personal encuestado aplicándose un muestreo por 

conveniencia. 

3.3.4 Unidad de análisis, se consideró a treinta unidades de análisis las mismas 

que tienen por lo menos una característica en común de ser un servidor del 

departamento gineco obstetricia de un hospital de la Provincia, Piura. Además fue 

un tipo de objeto delimitado por la investigadora que permitió su investigación a 

través de las respuestas de las preguntas del cuestionario del estudio es decir la 

unidad de análisis fue cada uno de los elementos que se observaron (Ñaupas, et. 

al., 2018). 

3.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

 Técnicas: incluye normas que guían en el desarrollo de la investigación que 

permitió el análisis y sistematización de la información deviniendo los resultados 

ligados al estudio (Perdomo, Arias-Pérez, y Lozada, 2016) La técnica aplicada en 

el presente estudio fue la encuesta estructurada en base a las dimensiones de las 

variables de estudio trabajo en equipo y calidad de servicio, la misma que permitió 

la recogida de la información con el instrumento respectivo.  

Instrumento, aplicado fue el cuestionario ligado a la técnica de la encuesta, con el 

fin de establecer la relación entre las variables, el instrumento de medición 

estructurado en la presente investigación fue a través de 24 ítems que se aplicó a 

las treinta unidades de análisis conducido a medir las variables del estudio 

asimismo se utilizó la escala de Likert (Cabezas, Andrade y Torres, 2018). Permitió 

determinar si existe relación entre el trabajo en equipo y calidad de servicio. 
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Instrumentos 

Ficha técnica: instrumento 1 

Nombre: Trabajo en equipo 

Autor  Genoveva Vilela Chávez,  

Adaptado Milagros del Socorro, Bran Núñez, 

Dimensiones: planificación, cooperación y coordinación 

Baremos Bueno, regular y deficiente 

Ficha técnica: instrumento 2 

Nombre: Calidad de Servicio 

Autor Verónica Ramírez Saavedra 

Adaptado Milagros del Socorro, Bran Núñez, 

Dimensiones: dimensiones empatía, elementos físicos, capacidad de respuesta y 

seguridad. 

Baremos: Bueno, regular y deficiente 

Para los puntos de baremación, se calculó en base punto máximo y mínimo y se 

obtuvo los siguientes puntos. 

Tabla 01  

Baremación de la variable Baremación de la variable 

Baremación Deficiente Regular Bueno 

Trabajo en equipo 30.3 47.7 65.0 

Planificación 11.7 18.3 25.0 

coordinación 9.3 14.7 20.0 

Cooperación 9.3 14.7 20.0 

Calidad de servicio 32.7 51.3 70.0 

Empatía 4.7 14.7 10.0 

Elementos físicos 9.3 14.7 20.0 

Capacidad de respuesta 4.7 7.3 10.0 

Fiabilidad 4.7 7.3 10.0 

Seguridad 4.7 7.3 10.0 

 

Validez y confiablidad: La validez se establece mediante el juicio de expertos 

en base a la consistencia y coherencia en el marco teórico y de los objetivos porque 

a las mediciones de la validez, es el instrumento de lo que se pretende medir con 
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respecto a la relación entre las variables (Chávez, 2007) Los expertos que realizó 

la validación del instrumentos fueron: Magíster Lidia Mercedes Olaya Guerrero; 

Resolución/Acta 0238-2016-UCV de fecha 30.05.2016, Magíster Primitivo Bruno 

Coveñas; reconocido con Resolución/Acta 0051-2011-USP/CU; Fecha 21.01.2011 

y Doctora Isidora Concepción Zapata Periche; con Resolución/Acta 02836-2011-

USP/CU; Fecha 17.08.2011 quienes; determinaron la pertinencia, relevancia y 

claridad de los ítems denotando  el cumplimiento con la medición que se propuso 

sin la presencia de distorsiones empíricas se adjunta anexo 6,7,9,10,12,13. 

La fiabilidad mide el grado de producir resultados iguales, cuando se aplica 

un instrumento repetidas veces al mismo sujeto. (Vara, 2015). También, 

denominada confiabilidad es la medición que se realizó al objeto logrando el 

resultado objetivo es decir se midió el grado de confiabilidad del instrumento. Es la 

precisión de una medida es lo que asegura su respetabilidad (Chávez, 2007) se 

realizó la fiabilidad a través del coeficiente de Alpha Cronbach a través del 

programa SPSS. Obteniéndose 0,933 coeficientes altamente confiable en cuanto a 

fiabilidad de Trabajo en equipo el coeficiente es 0.935 y el coeficiente de 0.846 de 

fiabilidad es de la calidad del servicio denotando el estudio coeficiente confiable. 

Tabla 02  

Coeficiente de fiabilidad trabajo en equipo y  calidad de servicio 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,933 27 

 

Tabla 03 Coeficiente de fiabilidad trabajo en equipo 

Estadísticas de fiabilidad  

Alfa de Cronbach N de elementos 

,935 13 

Tabla 04 Coeficiente de fiabilidad calidad de servicio 
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Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,935 13 

3.5. Procedimientos:  

El procedimiento que se utilizó fue con la técnica Recolección de datos que 

permitió el análisis de la recogida de datos y se aplicó el estadístico descriptivo e 

inferencial de la información del conjunto de los ítems y los resultados se muestran 

en gráficos. 

3.6. Método de análisis de datos: 

 Los datos obtenidos se analizaron a través de la estadística aplicando los 

estadísticos descriptivos e inferencial que tuvo el propósito de contrastar la 

hipótesis tuvo la medición numérica asimismo se realizó el análisis estadístico 

acaeciendo el establecimiento del comportamiento y la prueba de la teoría mediante 

su procesamiento en el programa Excel y el paquete estadístico SPSS; y los 

resultados se presentaron en tablas de distribución de frecuencia. Es decir, el 

enfoque cuantitativo en base al planteamiento filosófico sostuvo en el estudio desde 

la recogida y su análisis de datos la respuesta a la pregunta de investigación a la 

vez se utilizó métodos o técnicas se logró de las variables la descripción y la 

aceptación o falsedad de la hipótesis (Hernández, Fernández y Baptista, 2014). 

3.7. Aspectos éticos:  

El estudio se orientó a la protección y el respeto de los sujetos a quienes se 

les aplicó para la investigación y se conserva la confidencialidad de las fuentes 

primarias y secundarias. De igual forma, se garantizó los principios éticos de la 

investigación; se reconoció la autoría intelectual de las teorías citadas según el 

modelo APA de cada una de las fuentes de información, citadas del marco teórico 

de la investigación. Asimismo, se aplicaron los códigos establecidos, según la 

publicación del Código de Ética de la Universidad César Vallejo, establecida en la 

Resolución N° 0262-20/UCV.   
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IV. RESULTADOS:  

4.1 Análisis descriptivo 

El objetivo de la investigación fue determinar la relación que existe entre el 

trabajo en equipo y la calidad del servicio del departamento de gineco obstetricia 

de un hospital de la Provincia de Piura, 2022 . 

Tabla 05 

 Número de casos 

Resumen de procesamiento de casos 

 

Casos 

Válido Perdidos Total 

N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje 

Trabajo en equipo  

Calidad de servicio 
30 100,0% 0 0,0% 30 100,0% 

 

En razón que la base es menor a 50 datos se utilizó la prueba de Shapiro Wilk   para 

determinar la prueba de normalidad se trazó 

(1) Planteo las Hipótesis 

Ho: Los datos proviene una población normal 
Ho: Los datos proviene una población normal 

(2) Nivel de significancia 

Confianza      95% 

Significancia (alfa) @   5% = 0.05 

Se obtuvo del SPSS  (3 y 4) (analizar, estadísticos descriptivos, explorar) 

(3)Valor calculado  

     Trabajo en equipo  0,932  (valor estadístico) 

      Calidad de servicio 0.907  (valor estadístico de shapiro Wilk) 

(4) p-valor   

     Trabajo en equipo  0,056 (sig) 

      Calidad de servicio 0.012 (sig de shapiro Wilk) 

(5) decisión y conclusión 
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En el caso del resultado 0,56 es ´p>0.05 por tanto sigue una distribución 

normal en cambio el resultado 0.012  es p< 0.05 no sigue una distribución normal 

por este motivo basta que uno no cumpla el principio de normalidad se considera 

para todos por lo tanto se deben tomar prueba no paramétrica.  

Tabla 06  

Tabla cruzada trabajo en equipo y Calidad de servicio 

 

Calidad de servicio  

Total Deficiente Regular Bueno 

Trabajo en equipo  Deficiente Recuento 4 0 0 4 

% del total 13,3% 0,0% 0,0% 13,3% 

Regular Recuento 3 7 0 10 

% del total 10,0% 23,3% 0,0% 33,3% 

Bueno Recuento 0 13 3 16 

% del total 0,0% 43,3% 10,0% 53,3% 

Total Recuento 7 20 3 30 

% del total 23,3% 66,7% 10,0% 100,0% 

 

En la tabla N° 06, se presenta el cruce de los niveles de las variables Trabajo 

en equipo y calidad de servicio en el departamento de gineco obstetricia de un 

hospital de la Provincia de Piura, donde el 53.3% de los encuestados consideran 

que el trabajo en equipo es bueno, frente al 33.3% y 13.3% que lo consideran 

regular y deficiente respectivamente. Sin embargo, el 67.7% considera que la 

calidad de servicio es regular, solo el 10% lo considera bueno, mientras que el 

23.3% lo considera deficiente.  

En lo que respecta a los objetivos específicos, se obtienen los resultados 

sobre: Identificar la relación que existe entre el trabajo en equipo y la empatía del 

personal del departamento gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de 

Piura, 2022. 
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Tabla 07 

 Relación entre trabajo en equipo y la empatía 

 

Empatía  

Total Deficiente Regular Bueno 

Trabajo en equipo  Deficiente Recuento 4 0 0 4 

% del total 13,3% 0,0% 0,0% 13,3% 

Regular Recuento 1 8 1 10 

% del total 3,3% 26,7% 3,3% 33,3% 

Bueno Recuento 0 1 15 16 

% del total 0,0% 3,3% 50,0% 53,3% 

Total Recuento 5 9 16 30 

% del total 16,7% 30,0% 53,3% 100,0% 

 

La tabla N° 07, muestra el cruce de los niveles de las variables Trabajo en 

equipo con la empatía en el departamento de gineco obstetricia de un hospital de 

la Provincia de Piura, donde el 53.3% de los encuestados consideran que el trabajo 

en equipo es bueno, frente al 33.3% y 13.3% que lo consideran regular y deficiente 

respectivamente. Frente a la empatía, el 53.3% la considera buena, solo el 30% la 

considera regular, y el 16.7% la considera deficiente.  

Con el resultado sobre: Establecer la relación que existe entre el trabajo en 

equipo y los elementos físicos del departamento de gineco obstetricia de un hospital 

de la Provincia de Piura, 2022; se tiene: 

El cruce de las variables trabajo en equipo y elementos físicos, se observa 

en la tabla N° 08, del 100%;  el 53.3% de los encuestados consideran que el trabajo 

en equipo en el nivel bueno, frente al 33.3% y 13.3% que lo consideran en un nivel 

regular y deficiente respectivamente. No obstante, los encuestados consideran a 

los elementos físicos en los niveles un 76.7% como deficientes, 33.3% como 

regular, quedando un escaso 10% que los considera como buenos. Denotando el 

trabajo en equipo en el nivel bueno y los elementos físicos en el nivel deficiente es 

decir el personal tiene capacidad de desenvolverse en el trabajo en equipo pero no 

se cuenta los elementos físicos para brindar un servicio de calidad. 
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Tabla 08 

 Relación entre trabajo en  equipo y elementos físicos 

 

Elementos físicos 

Total 
Deficiente Regular Bueno 

Trabajo en equipo 

Deficiente 

Recuento 4 0 0 4 

% del total 13,3% 0,0% 0,0% 13,3% 

Regular 

Recuento 8 2 0 10 

% del total 26,7% 6,7% 0,0% 33,3% 

Bueno 

Recuento 11 2 3 16 

% del total 36,7% 6,7% 10,0% 53,3% 

Total 

Recuento 23 4 3 30 

% del total 76,7% 13,3% 10,0% 100,0% 

 

El resultado sobre: Establecer la relación que existe entre el trabajo en 

equipo y la capacidad de respuesta de los trabajadores del departamento de 

gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022  

Tabla 09  

Relación entre trabajo en  equipo y capacidad de respuesta 

 

Capacidad de respuesta  

Total Deficiente Regular Buena 

Trabajo 

en 

equipo  

Deficiente Recuento 1 3 0 4 

% del total 3,3% 10,0% 0,0% 13,3% 

Regular Recuento 1 5 4 10 

% del total 3,3% 16,7% 13,3% 33,3% 

Bueno Recuento 1 1 14 16 

% del total 3,3% 3,3% 46,7% 53,3% 

Total Recuento 3 9 18 30 

% del total 10,0% 30,0% 60,0% 100,0% 
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La tabla N° 09 muestra que, el 53.3% de los encuestados consideran que el 

trabajo en equipo es bueno, frente al 33.3% y 13.3% que lo consideran regular y 

deficiente respectivamente. Empero, los encuestados consideran una capacidad de 

respuesta buena en un 60%, regular en un 30% como regular y solo el 10% que la 

considera deficiente.  

El resultado sobre: Establecer la relación del trabajo en equipo y la fiabilidad 

de los trabajadores del departamento de gineco obstetricia de un hospital de la 

Provincia de Piura, 2022. 

Tabla 10  

Relación entre trabajo en  equipo y Fiabilidad 

 

Fiabilidad  

Total Deficiente 

Trabajo en equipo  Deficiente Recuento 4 4 

% del total 13,3% 13,3% 

Regular Recuento 10 10 

% del total 33,3% 33,3% 

Bueno Recuento 16 16 

% del total 53,3% 53,3% 

Total Recuento 30 30 

% del total 100,0% 100,0% 

 

La tabla N° 10 muestra que, el 53.3% de los encuestados consideran que el 

trabajo en equipo es bueno, frente al 33.3% y 13.3% que lo consideran regular y 

deficiente respectivamente. Asimismo del 100% el 53% en la dimensión de 

fiabilidad es deficiente detonándose el trabajo en equipo y la fiabilidad se cruzan en 

el 53% en el nivel deficiente. 

4.2 Análisis Inferencial 

Para el objetivo general de investigación determinar la relación que existe 

entre el trabajo en equipo y la calidad del servicio del departamento de gineco 

obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022, se realiza la prueba de 

normalidad: 
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Tabla 11 

 Prueba de normalidad 

Pruebas de normalidad 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Estadístico gl Sig. Estadístico gl Sig. 

Trabajo en equipo  
,162 30 ,043 ,932 30 ,056 

Calidad de servicio  
,199 30 ,004 ,907 30 ,012 

a. Corrección de significación de Lilliefors 

 

Se plantearon las hipótesis 

H1: El trabajo en equipo se relaciona significativamente con la calidad del servicio 

del departamento de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 

2022. 

H0:    El trabajo en equipo no se relaciona significativamente con la calidad del 

servicio del departamento de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de 

Piura, 2022. 

Tabla 12  

Correlación entre trabajo en  equipo y calidad de servicio 

Correlaciones 

 
Trabajo en 
equipo  

Calidad de 
servicio 

Rho de Spearman Trabajo en equipo Coeficiente de 
correlación 

1,000 ,672** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 30 30 

Calidad de servicio Coeficiente de 
correlación 

,672** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 30 30 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (2 colas). 
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La correlación de las variables analizadas se observa en la tabla N° 12, que 

al obtener un nivel de significancia de p-valor=0.000 y que (0.000 < 0.05), se deduce 

que existe significancia entre las variables, en razón a ello, se rechaza la hipótesis 

nula y se acepta la hipótesis alternativa: existe una correlación positiva fuerte 

(0.672) entre el trabajo en equipo y calidad de servicio en el departamento de 

Gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura.  

En lo que respecta al objetivo específico: Identificar la relación que existe entre el 

trabajo en equipo y la empatía del personal del departamento gineco obstetricia de 

un hospital de la Provincia de Piura, 2022; se plantearon las hipótesis: 

H1: El trabajo en equipo se relaciona significativamente con la empatía del personal 

del departamento de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022 

H0: El trabajo en equipo no se relaciona significativamente con la empatía del 

personal del departamento de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de 

Piura, 2022. 

Tabla 13  

Correlación entre trabajo en equipo y la empatía 

 
Trabajo en 
equipo Empatía 

Rho de 
Spearman 

Trabajo en equipo ´-  Coeficiente de 
correlación 

1,000 ,790** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 30 30 

Empatía Coeficiente de 
correlación 

,790** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 30 30 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (2 colas). 

 

La tabla N° 13 muestra la correlación de las variables en cuestión, donde se 

aprecia un nivel de significancia de p-valor=0.000 y que al ser (0.000 < 0.05), se 

infiere que existe significancia entre las variables, por lo tanto, se rechaza la 

hipótesis nula y se acepta la hipótesis alternativa: El trabajo en equipo se relaciona 

significativamente con la empatía del personal del departamento de gineco 
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obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022;  siendo una correlación 

positiva fuerte con un Rho de Spearman de 0.790 

 Con el resultado sobre: Establecer la relación que existe entre el trabajo en 

equipo y los elementos físicos del departamento de gineco obstetricia de un hospital 

de la Provincia de Piura, 2022; las hipótesis planteadas fueron: 

H1: El trabajo en equipo se relaciona significativamente con los elementos físicos 

del departamento de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 

2022. 

H0: El trabajo en equipo no se relaciona significativamente con los elementos físicos 

del departamento de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 

2022. 

Tabla 14 

Correlación entre trabajo en  equipo y elementos físicos 

 
Trabajo en 
equipo 

Elementos 
físicos 

Rho de 
Spearman 

Trabajo en equipo Coeficiente de 
correlación 

1,000 -,073 

Sig. (bilateral) . ,701 

N 30 30 

Elementos físicos Coeficiente de 
correlación 

-,073 1,000 

Sig. (bilateral) ,701 . 

N 30 30 

 

En la tabla N° 14 se aprecia la correlación de las variables en estudio, donde 

se evidencia un nivel de significancia de p-valor=0.701 y que al ser (0.701 > 0.05), 

se afirma que no existe significancia entre las variables, aceptando por lo tanto la 

hipótesis nula: El trabajo en equipo no se relaciona significativamente con los 

elementos físicos del departamento de gineco obstetricia de un hospital de la 

Provincia de Piura, 2022; se obtiene así un Rho de Spearman de -0.073, que 

obedece a una relación negativa entre las variables. 
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Para el resultado sobre: Establecer la relación que existe entre el trabajo 

en equipo y la capacidad de respuesta de los trabajadores del departamento de 

gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022, se plantearon las 

siguientes hipótesis: 

H1: El trabajo en equipo se relaciona significativamente con la capacidad de 

respuesta de los trabajadores del departamento de gineco obstetricia de un 

hospital de la Provincia de Piura, 2022. 

H0: El trabajo en equipo no se relaciona significativamente con la capacidad de 

respuesta de los trabajadores del departamento de gineco obstetricia de un 

hospital de la Provincia de Piura, 2022. 

Tabla 15 

 Correlación entre trabajo en equipo y capacidad de respuesta 

Correlaciones 

 
Trabajo en 
equipo  

Capacidad de 
respuesta  

Rho de Spearman Trabajo en equipo  Coeficiente de 
correlación 

1,000 ,669** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 30 30 

Capacidad de 
respuesta 

Coeficiente de 
correlación 

,669** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 30 30 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (2 colas). 

 La tabla N° 15 muestra la correlación de las variables trabajo en equipo y 

capacidad de respuesta, donde se aprecia un nivel de significancia de p-

valor=0.000 y que al ser (0.000 < 0.05), se infiere que existe significancia entre las 

variables, por lo tanto, se rechaza la hipótesis nula y se acepta la hipótesis 

alternativa: El trabajo en equipo se relaciona significativamente con la capacidad 

de respuesta del personal del departamento de gineco obstetricia de un hospital de 

la Provincia de Piura, 2022;  siendo una correlación positiva fuerte con un Rho de 

Spearman de 0.669. 
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En el resultado sobre: Establecer la relación del trabajo en equipo y la 

fiabilidad de los trabajadores del departamento de gineco obstetricia de un hospital 

de la Provincia de Piura, 2022; se plantearon las hipótesis: 

H1 El trabajo en equipo se relaciona significativamente con la fiabilidad de los 

trabajadores del departamento de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia 

de Piura, 2022. 

H0 El trabajo en equipo no se relaciona significativamente con la fiabilidad de los 

trabajadores del departamento de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia 

de Piura, 2022. 

 

Tabla 16 

 Correlación entre trabajo en equipo y Fiabilidad 

Correlaciones 

 
Trabajo en 
equipo  

Fiabilidad 
ítems 

Rho de Spearman Trabajo en equipo Coeficiente de 
correlación 

1,000 ,428* 

Sig. (bilateral) . ,018 

N 30 30 

Fiabilidad ítems Coeficiente de 
correlación 

,428* 1,000 

Sig. (bilateral) ,018 . 

N 30 30 

*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (2 colas). 

 

La correlación de las variables trabajo en equipo y fiabilidad, de aprecia en 

la tabla N° 16, donde un nivel de significancia de p-valor=0.018 y que al ser (0.018 

< 0.05), se deduce que existe significancia entre las variables, por lo tanto, se 

rechaza la hipótesis nula y se acepta la hipótesis alternativa: El trabajo en equipo 

se relaciona significativamente con la fiabilidad del personal del departamento de 

gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022;  siendo una 

correlación positiva moderada con un Rho de Spearman de 0.428. 
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V. DISCUSIÓN 

Este trabajo tuvo como objetivo general, determinar la relación entre el trabajo en 

equipo y la calidad del servicio del departamento de gineco obstetricia de un 

hospital de la Provincia de Piura, 2022; donde los resultados fueron 53.3% de los 

encuestados consideran que el trabajo en equipo es bueno, el 33.3% y 13.3% lo 

consideran regular y deficiente respectivamente; empero, el 67.7% considera que 

la calidad de servicio es regular, solo el 10% lo considera bueno, mientras que el 

23.3% lo considera deficiente; de  la misma manera se determinó la existencia de 

una correlación positiva fuerte entre las variables, con un Rho de 0.672. Estos 

resultados concuerdan con los obtenidos por Cervantes, Muñoz e Inda (2020), 

quienes consideran que los clientes perciben una baja calidad del servicio recibido, 

basándose en que 16.7% de los clientes encuestados considera inapropiados los 

plazos de entrega del producto, el 30% percibe la no coincidencia de las órdenes 

con el tiempo estipulado, el 48.3% percibe los tiempos de respuesta de manera 

negativa por parte de los vendedores; y el 13.4% considera una falta de 

compromiso por parte de los vendedores al otorgar el servicio.  

Los resultados también concuerdan con el estudio de revisión bibliográfica 

de Paravic & Lagos (2021) referente a la importancia del trabajo en equipo para el 

mejoramiento de la calidad de atención en el área de salud; donde concluyen que 

es sumamente importante que los servidores de salud tengan como prioridad el 

trabajo en equipo, con el fin de brindar una buena calidad en la atención de los 

pacientes, resaltan también que es el personal de enfermería es determinante para 

el trabajo en equipo multidisciplinario. 

Así mismo, los resultados coinciden con Díaz y Huamán (2021) que 

investigaron sobre la relación del trabajo en equipo con la calidad de servicio 

brindado en un centro de salud de Curahuasi, llegando a concluir que ambas 

variables se encuentran relacionadas de manera positiva, es decir, a mejor trabajo 

en equipo, mejor calidad de servicio. 

Además se tiene coincidencia con lo concluido por Robles (2020), que realiza 

el estudio con docentes de instituciones educativas para determinar la relación 

entre el trabajo en equipo con la calidad de servicio; concluyendo que la correlación 
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positiva que existe entre ambas variables es alta. 

De la misma manera, se contrasta con lo que sostienen Borrell (2004) y 

Drucker (2000) quienes manifiestan que hasta la actualidad existen empresas que 

consideran que los equipos de trabajo, deben ceñirse estrictamente a lo indicado, 

lo redunda en la calidad de servicio ofrecido al ser limitado e improductivos. Esto 

se refuerza con lo indicado por Alcaraz (2006), que para que el trabajo en equipo 

sea considerado como efectivo es necesario los integrantes del equipo se 

organicen para que sus esfuerzos sean sincronizados cuando resuelven las tareas, 

para lo cual deben dividir las tareas para permitir el desarrollo de proyectos 

complejos, dado que se integran los conocimientos y las capacidades de los 

diferentes trabajadores, logrando el objetivo planteado en conjunto en el menor 

tiempo posible.  

En este objetivo general, se concluye que. existe correlación positiva fuerte 

entre el trabajo en equipo y la calidad del servicio del departamento de gineco 

obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022, así mismo, el trabajo en 

equipo es considerado como bueno por poco más de la mitad de los encuestados, 

no obstante, mucho más de la mitad considera la calidad de servicio como regular; 

consecuencia de que falta casi la otra mitad de encuestados que mejore el trabajo 

en equipo, lo que implica no dar una buena calidad de servicio en el área analizada.  

Se hace muy necesario resaltar la importancia que tienen el trabajo en equipo, para 

ofrecer un servicio de calidad, de manera que redunde en la imagen de la 

institución.  

 Respecto al objetivo específico identificar la relación existente entre el 

trabajo en equipo y la empatía del personal del departamento gineco obstetricia de 

un hospital de la Provincia de Piura, 2022, se concluye que ambas variables están 

positiva y fuertemente relacionadas, esto se basa en el resultado obtenido del 

coeficiente de correlación Rho de Spearman de 0.790; también se determinó que 

el 53.3% la considera buena la empatía en la institución analizada, el 30% la 

considera regular, y el 16.7% la considera deficiente. Frente a lo expuesto se tiene  

a Díaz y Huamán (2021), quien obtuvieron los resultados: el 33,9% de los 

encuestados considera el Trabajo en equipo como pésimo; el 30,5% como muy 
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pésimo; 18,6% lo considera muy óptimo; y el 16,9% lo percibe como óptimo; 

llegando a concluir que el trabajo en equipo está relacionado con la empatía. 

También se tiene lo obtenido por Sudirman. (2019), cuando analizó y formuló 

una estrategia alineada al servicio de la unidad de hospitalización del Hospital 

Anuntaloko Parigi basada en un enfoque servqual; llegando a la conclusión de que 

si bien es cierto que determinó relación de la calidad de servicio con otras variables, 

más no con la empatía, presentándose una brecha entre los resultados esperados 

con los percibidos. 

 Se contrasta lo expuesto con Parasuraman, Zeithmal y Berry (1993), que 

sostienen que la empatía se refiere a la comprensión de los colaboradores a los 

pacientes, por lo que se hace necesario que se les haga sentir que además de 

informados se sienten escuchados, siendo muy importante la atención 

personalizada.  

Se concluye en el objetivo analizado que, existe una correlación positiva 

fuerte entre el trabajo en equipo y la empatía del departamento de gineco obstetricia 

de un hospital de la Provincia de Piura, 2022, así mismo, ambas variables son 

consideradas como buenas por poco más de la mitad de los encuestados; no 

obstante falta poco menos de la mitad de los colaboradores que mejoren el trabajo 

en equipo y la empatía, lo que implica no dar una buena calidad de servicio ofrecido.  

Se hace muy necesario resaltar la importancia que tiene la empatía, porque si los 

colaboradores se ubicaran en el lugar del paciente, la calidad de servicio ofrecido 

mejoraría considerablemente.  

En cuanto al objetivo de establecer la relación que existe entre el trabajo en 

equipo y los elementos físicos del departamento de gineco obstetricia de un hospital 

de la Provincia de Piura, 2022, esta investigación concluye que no hay relación 

entre las variables, obteniéndose un Rho de Spearman negativo (-0.073) y un nivel 

de significancia de 0.3505 > 0.05; así mismo, los encuestados consideran los 

elementos físicos: 76.7% como deficientes, 33.3% como regular, quedando solo el 

10% los considera como buenos. Frente a esto se tiene que Parasuman, et, al., 

(2018) sostiene que los elementos físicos son los equipos e infraestructura que 

están a la vista de los clientes, los que relacionan la calidad de servicio con dichos 
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elementos.  

Para el objetivo indicado también se tiene sustento en lo que argumenta 

Chiavenato (2000), que para ejecutar el trabajo en equipo se necesita utilizar 

eficazmente los recursos y los materiales, también asume como etapas: la 

planificación, la cooperación y la coordinación; donde la Planificación, establece la 

forma de realizar o programar las tareas con la dotación o asignación de los 

elementos físicos para su conducción correcta; de allí la importancia de este 

elemento en el trabajo en equipo. 

Se concluye en este objetivo la existencia de una correlación negativa entre 

el trabajo en equipo y los elementos físicos del departamento de gineco obstetricia 

de un hospital de la Provincia de Piura, 2022, así mismo, los elementos físicos son 

considerados como deficientes por poco más del 75% de los encuestados; motivo 

por el que la calidad de servicio no es buena.  Es importante resaltar que los 

elementos físicos son un factor determinante en la buena calidad del servicio 

ofrecido.  

En lo concerniente al objetivo: establecer la relación que existe entre el 

trabajo en equipo y la capacidad de respuesta de los trabajadores del departamento 

de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022, los resultados 

obtenidos en este trabajo permiten inferir que, amabas variables se correlaciona de 

manera positiva, pues se obtienen un Rho de Spearman de 0.669; también un 60% 

de encuestados consideran la capacidad de respuesta como buena, regular un 30% 

y solo el 10% la considera deficiente. Se contrapone lo indicado a los obtenido por 

Ríos (2017), que no hay satisfacción en el equipo de trabajo, por lo que se evidencia 

una regular capacidad de respuesta, a pesar que se concluye que el trabajo en 

equipo influye en la calidad de servicio ofrecido.  

Se relaciona los resultados de esta investigación con lo sostenido por Juran 

& Gryna (1993) referente a que la calidad de servicio obedece a que las 

necesidades y las expectativas del cliente o usuario deben ser satisfechas, las 

mismas que utilizando el modelo SERVQUAL las dimensiona en: empatía, 

elementos físicos, capacidad de respuesta, fiabilidad y seguridad. Esto implica que 
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el servicio brindado debe ajustarse a las necesidades, a las expectativas y a los 

deseos de las usuarias o clientes. 

Esto concuerda con Gairín & Wilson (2008), que resaltan la importancia del 

despliegue que realicen los colaboradores en su desempeño laboral, porque denota 

el trabajo interinstitucional como capacidad de respuesta a sus pacientes. 

Se concluye en este objetivo la existencia de una correlación positiva entre  

el trabajo en equipo y la capacidad de respuesta de los colaboradores del 

departamento de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022, 

así mismo, la capacidad de respuesta es considerada como buena por mucho más 

de la mitad de los encuestados. Se hace necesario resaltar la importancia de la 

capacidad de respuesta de los colaboradores, Es necesario resaltar que la 

capacidad de respuesta, demuestra el despliegue que realizan los trabajadores en 

su centro laboral, garantizando de esta manera la buena calidad de servicio 

brindado; de allí su importancia. 

Por último, respecto al objetivo: establecer la relación del trabajo en equipo 

y la fiabilidad de los trabajadores del departamento de gineco obstetricia de un 

hospital de la Provincia de Piura, 2022, los resultados arrojaron que existe 

significancia entre las variables, dado un nivel de significancia de p-valor=0.018 < 

0.05, teniendo una correlación positiva moderada, sustentada en el Rho de 

Spearman de 0.428 obtenido; así mismo, el 53.3% de los encuestados consideran 

que el trabajo en equipo es bueno, 33.3% y 13.3% que lo consideran como regular 

y deficiente respectivamente. Lo obtenido por Díaz y Huamán (2021) difieren de los 

resultados mencionados, pues obtuvieron que: el 33,9% consideran el Trabajo en 

equipo como pésimo; el 30,5% como muy pésimo; 18,6% lo considera muy óptimo; 

y el 16,9% lo percibe como óptimo; empero, concluyen que existe relación entre el 

trabajo en equipo y la fiabilidad. 

Los resultados de esta investigación, también difieren de los encontrados por 

Ríos (2017), que concluye que en la institución donde realizó su investigación existe 

insatisfacción del equipo de trabajo, debido a ello, es que consideran sus logros en 

un nivel regular, lo que limita la fiabilidad, además de la capacidad de respuesta y 

de la seguridad. seguridad. Por otra parte, se tiene lo determinado por Sudirman 
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(2019), quien en su investigación llega a determinar que Sí existe relación directa 

de calidad de servicio con la confiabilidad, a pesar de que entre no hay relación 

entre la empatía con la confiabilidad. 

También se relaciona con lo investigado por Gilavand y Torabipour  (2022) 

relacionado a la calidad del servicio ofrecido  en centros hospitalarios, 

determinando que, en el lapso de diez años, de acuerdo a las opiniones vertidas 

por los encuestados, no logran satisfacer a los pacientes,  evidenciándose una  

brecha en las expectativas,  siendo la calidad de servicio y la confiabilidad entre 

hospitales de manera diversa; concluyendo la brecha más significativa fue la 

capacidad de respuesta porque se basa en confiabilidad y comunicación entre el 

personal médico, personal clínico, personal administrativo y paciente en el hospital.  

 Frente a ello Parasuman, H., et, al., (2018) sostienen que la Fiabilidad, 

obedece al cumplimiento de la prestación del servicio sin fallas o sesgos, es decir, 

debe desarrollarse de manera formal y exacta. 

Finalmente se concluye en este objetivo la existencia de una correlación 

positiva moderada entre el trabajo en equipo y la fiabilidad de los colaboradores del 

departamento de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022. 

Se hace necesario resaltar la importancia de la fiabilidad de los colaboradores, pues 

permite que los colaboradores otorguen un servicio sin falla y sin sesgo, 

demostrando eficiencia y eficacia, que se traduce en una buena calidad de servicio 

brindado. 
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VI. CONCLUSIONES 

Primera; se determinó, de todo lo analizado y expuesto en este trabajo, se 

concluye que, existe una correlación positiva fuerte entre el trabajo en equipo 

y calidad de servicio en el departamento de Gineco obstetricia de un hospital 

de la Provincia de Piura, habiéndose obtenido un  Rho = 0.672 

Seguidamente se presentan a continuación las conclusiones de acuerdo a los 

objetivos específicos planteados: 

Segundo; se identificó, el trabajo en equipo se relaciona positiva y 

significativamente con la empatía del personal del departamento de gineco 

obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022; dado un Rho de 

Spearman de 0.790., con un nivel de significancia de p-valor=0.000. 

Tercero; se estableció no existe correlación entre el trabajo en equipo con los 

elementos físicos en un hospital de la Provincia de Piura, pues se obtuvo un 

Rho de Spearman = -0.073. 

Cuarta; se estableció la correlación entre el trabajo en equipo y la capacidad 

de respuesta de los trabajadores del departamento de gineco obstetricia de 

un hospital de la Provincia de Piura, 2022, es positiva fuerte con un Rho de 

Spearman de 0.669, un nivel de significancia de p-valor=0.000 < 0.05. 

Quinta; se estableció existe una correlación positiva moderada entre el trabajo 

en equipo y la fiabilidad de los trabajadores del departamento de gineco 

obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, 2022, dado un Rho de 

Spearman de 0.428 y un nivel de significancia de p-valor=0.018 < 0.05. 
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VII. RECOMENDACIONES:  

Primera; Considerando que, hay una correlación positiva entre el trabajo en 

equipo y la calidad de atención, se recomienda a los jefes del área de gineco 

obstetricia de un hospital de la Provincia de Piura, reforzar el trabajo en equipo 

de los colaboradores del área, por medio de talleres de capacitación. 

Segundo; realizar capacitaciones para mejorar las habilidades blandas en los 

trabajadores del área de gineco obstetricia de un hospital de la Provincia de 

Piura, a fin de mejorar la empatía y por ende la atención a los pacientes.  

Tercero; considerar los elementos físicos como mejoramiento de la imagen de 

la institución, más no como condicionante del trabajo en equipo que lleve a la 

mejora de la calidad de atención del administrado. 

Cuarto; desarrollar capacitaciones para mejorar la capacidad de respuesta de 

los colaboradores del área de gineco obstetricia hacía los pacientes, de manera 

oportuna y efectiva. 

Quinta; asesoramiento permanente, de parte de los especialistas hacía el 

personal de área, durante los diferentes procesos brindados; que conlleve a 

mejorar la fiabilidad, para brindar un servicio de manera eficiente. 
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Anexo 1. Matriz de consistencia 

Título:  

Problemas Objetivos Hipótesis Variables e indicadores 

Problema General: Objetivo general: Hipótesis general: Variable 1:  X Trabajo en equipo 

¿De qué manera el 

trabajo en equipo se 
relaciona con la calidad 
del servicio de 
departamento  gineco 
obstetricia de un 
hospital de la Provincia 
de Piura, 2022?,   

Determinar la relación que 
existe entre el trabajo en 
equipo y la calidad del 
servicio del departamento 
gineco obstetricia de un 
hospital de la Provincia de 
Piura-2022 

     Existe una relación 
significativa entre trabajo en 
equipo  y calidad del 
servicio del departamento 
gineco obstetricia de un 
hospital de la Provincia de 
Piura, 2022 

Dimensiones Indicadores Ítems 
Escala de 
valores 

Niveles 
o 
rangos 

Planificación Planifica actividades 
en equipo 

0 - 3 Likert 

(TdA) = 5 
(DA) = 4 
 (I) = 3 
(ED)  = 2 

(TeD)  = 1 
 

 
Bajo 
(1-22) 
 
Medio 
(23-44) 
 
Alto 
(45-65) 

Evaluación de las 
actividades en equipo 

4 - 5 

Coordinación Apertura a resolución 
de conflictos 

 6 - 7 

Mecanismos con 
planteamientos 

8- 9 

Cooperación Clima agradable 10-11 

Participación activa 12- 13 

Problemas 
Específicos 

Objetivos específicos Hipótesis específicas      

¿De qué manera el 
trabajo en equipo se 
relaciona con la empatía 
del personal del 
departamento  gineco 
obstetricia de un 
hospital de la Provincia 
de Piura, 2022? 

Identificar la relación que 
existe entre el trabajo en 
equipo y la empatía del 
personal del departamento 
gineco obstetricia de un 
hospital de la Provincia de 
Piura, 2022 

El trabajo en equipo se 
relaciona significativamente 
con la empatía del personal 
del departamento gineco 
obstetricia de un hospital de 
la Provincia de Piura, 2022; 

Variable 2:   Y  Calidad del servicio 

Dimensiones Indicadores Ítems 
Escala de 
valores 

Niveles 
o 
rangos 

Empatía Brinda atención 
personalizada 

14 - 15 (TdA) = 5 
(DA) = 4 
 (I) = 3 
(ED)  = 2 

(TeD)  = 1 
 

Bajo 
(1-24) 
 
Medio 
(25-47) 
 
Alto 
(48-70) 

Comprende las 
necesidades de las 
usuarias 

16 - 17 

Elementos 
físicos 
 

Equipos de vanguardia 18 -19 

Servidores 
responsables de su 
cuidado personal 

20 - 21 

¿De qué manera el 
trabajo en equipo se 
relaciona con los 
elementos físicos del 

Establecer la relación que 
existe entre el trabajo en 
equipo y los elementos 
físicos del departamento 

El trabajo en equipo se 
relaciona significativamente 
con  los elementos físicos 
del departamento  gineco 

Capacidad de 
respuesta 

Servidor brinda un 
servicio oportuno 

22 

Servidores dispuestos 
a ayudar 

23 



 

 

departamento gineco 
obstetricia de un 
hospital de la Provincia 
de Piura, 2022? 

gineco obstetricia de un 
hospital de la Provincia de 
Piura, 2022  

obstetricia de un hospital de 
la Provincia de Piura, 2022 

Fiabilidad Cumplimiento del 
servicio oportuno 

24 

Sincero interés por 
resolver problemas 

25 

¿De qué manera el 
trabajo en equipo se 
relaciona con la 
capacidad de respuesta 
de los trabajadores del 
departamento gineco 
obstetricia de un 
hospital de la Provincia 
de Piura, 2022? 

Establecer la relación que 
existe entre el trabajo en 
equipo y la capacidad de 
respuesta de los 
trabajadores del 
departamento gineco 
obstetricia de un hospital de 
la Provincia de Piura, 2022 

El trabajo en equipo se 
relaciona significativamente 
con la capacidad de 
respuesta de los 
trabajadores del 
departamento gineco 
obstetricia de un hospital de 
la Provincia de Piura, 2022 

Seguridad Comportamiento 
confiable de los 
servidores 

26 

Conocimientos 
suficientes por parte 
de los servidores 

27 

¿De qué manera el 
trabajo en equipo se 
relaciona con la 
fiabilidad de los 
trabajadores del 
departamento gineco 
obstetricia de un 
hospital de la Provincia 
de Piura, 2022? 

Establecer la relación del 
trabajo en equipo y la 
fiabilidad de los 
trabajadores del 
departamento gineco 
obstetricia de un hospital de 
la Provincia de Piura, 2022 
 

El trabajo en equipo se 
relaciona significativamente 
con la fiabilidad de los 
trabajadores del 
departamento gineco 
obstetricia de un hospital de 
la Provincia de Piura, 2022 

   

Diseño de investigación: Población y Muestra: Técnicas e instrumentos: Método de análisis de datos: 

Enfoque: Cuantitativo 
Tipo:  Descriptivo - correlacional 
Método: Hipotético - deductivo 
Diseño:  No Experimental 

Población:30 servidores 
Muestra:  30 servidores 

Técnicas: Encuesta 
Instrumentos:  Cuestionario 

Correlacional:  Tablas de contingencia 
Inferencial: Coeficiente de Spearman y 
significancia bilateral 

 

 

 



 

 

Anexo 2.  Tabla de operacionalización de Variables 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Variables 
de estudio 

Definición 
conceptual 

Definición 
operacional 

Dimensión Indicadores 
Escala de 
medición 

Variable 1 
Trabajo en 
equipo 

Es el proceso 
de 
construcción 
social que 
aborda un 
determinado 
problema, 
para 
resolverlo en 
forma 
conjunta 
mediante tres 
dimensiones 
planificación 
cooperación y 
coordinación 
(Chiavenato, 
2000) 

Se medirá 
mediante la 
planificación 
coordinación 
y cooperación 
a través de la 
encuesta 
aplicando un 
cuestionario a 
los servidores 
de un 
Hospital de 
Piura a través 
de la técnica 
de la 
encuesta  
Pregunta 1-
13 

Planificación 

Planifica 
actividades en 
equipo 

Likert/Ordinal 
Likert 

(TdA) = 5 
(DA) = 4 
 (I) = 3 
(ED)  = 2 

(TeD)  = 1 
 
Bajo 
(1-22) 
 
Medio 
(23-44) 
 
Alto 

(45-65) 
 

Evaluación de las 
actividades en 
equipo 

Coordinación 

Apertura a 
resolución de 
conflictos 

Mecanismos con 
planteamientos 

Cooperación 

Clima agradable 

Participación 
activa 

Calidad de 
Servicio 

En el ámbito 
del estudio 
las 
prestaciones  
deben estar 
ajustadas a 
las 
necesidades, 
expectativas 
y deseos de 
las usuarias 

(Juran & 

Gryna, 1993)  
 

Se medirá 
con la 
empatía los 
elementos 
físicos, 
capacidad de 
respuesta 
fiabilidad y 
seguridad 
que poseen 
los servidores 
de un 
Hospital de 
Piura 
mediante la 
técnica de la 
encuesta a 
través del 
cuestionario 
de la 
Pregunta 14 - 
27 

Empatía 

Brinda atención 
personalizada. 
Comprende las 
necesidades de las 
usuarias 

Likert/ordinal 
(TdA) = 5 
(DA) = 4 
 (I) = 3 
(ED)  = 2 

(TeD)  = 1 

 
Bajo 
(1-22) 
 
Medio 
(23-44) 
 
Alto 

(45-65) 
 

Elementos 
Físicos 

Equipos de 
vanguardia 
Servidores 
responsables de su 
cuidado personal 

Capacidad de 
respuesta 

Servidor brinda un 
servicio oportuno 
Servidores 
dispuestos a ayudar 

Fiabilidad 

Cumplimiento del 
servicio 
Sincero interés por 
resolver problemas 

Seguridad 

Comportamiento 
confiable de los 
servidores 
Conocimientos 
suficiente  por parte 
de los servidores 



 

 

Anexo 3.  Instrumento de aplicación 

 

Cuestionario 

CUESTIONARIO QUE MIDE LA VARIABLE TRABAJO EN EQUIPO  

Es muy grato presentarme ante usted, la suscrita Br. Bran Núñez, 

Milagros del Socorro con Nro. DNI. 03377224, de la Universidad César Vallejo. 

La presente encuesta constituye parte de una investigación de título: “Trabajo en 

equipo y calidad del servicio en el departamento gineco obstetricia de un 

hospital de la Provincia, Piura: 2022”, el cual tiene fines únicamente 

académicos manteniendo completa absoluta discreción.  

Agradecemos su colaboración por las respuestas brindadas de la siguiente 

encuesta:  

Instrucciones: Lea detenidamente las preguntas formuladas y responda con 

seriedad, marcando con un aspa en la alternativa correspondiente.  

Variable 1: Trabajo en equipo 

Escala autovalorativa 

Totalmente de acuerdo  (TdA) = 5 

De acuerdo     (DA) = 4 

Indiferente    (I) = 3 

En desacuerdo    (ED)  = 2 

Totalmente en desacuerdo  (TeD)  = 1 

Variable: Trabajo en equipo. 

Nº Ítems 

1 2 3 4 5 

TeD ED I 
D
A 

TdA 

Variable 1:Trabajo en equipo     

Dimensión: Planificación.           

1 
La filosofía de su institución se enfatiza en el factor 
humano. 

  
        

2 Participa activamente en reuniones de trabajo.   
        

3 
Se ha propuesto evaluar el trabajo realizado por el 
departamento gineco obstetricia y la manera de mejorarlo. 

  

        

4 
Su participación ha sido de forma activa en el diseño del 
trabajo grupal, aportando con ideas respecto a cómo llevar 
a cabo sus actividades de la mejor manera posible. 

  

        



 

 

5 
Se toman en consideración las experiencias de otras 
organizaciones ante situaciones diferentes 

  

        

Dimensión: Coordinación.           

6 
Ha mostrado apertura para resolver los conflictos que 
puedan surgir en su equipo (haciéndolos explícitos y 
planteando posibles soluciones). 

  

        

7 
Ha propiciado un clima agradable de trabajo (de tolerancia, 
respeto y buen trato) en su equipo. 

  

        

8 
Hay respeto y consideración por las maneras de pensar, 
sentir y actuar de los demás en el departamento gineco 
obstetricia 

  

        

9 
Los directivos del departamento gineco obstetricia 
muestran grados de confianza entre ellos. 

  

        

Dimensión : Cooperación           

10 
El cuerpo directivo del departamento gineco obstetricia se 
caracteriza por tener un clima laboral agradable y sin 
tensiones. 

  

        

11 
Cuando se asignan responsabilidades y se asumen 
compromisos dentro del departamento gineco obstetricia, 
todos participan activamente en el proceso. 

  

        

12 
Los intereses y necesidades de cada cual son respetados 
por los demás integrantes del departamento gineco 
obstetricia 

  

        

13 
Siento que en el departamento gineco obstetricia hay 
mucha colaboración entre todos, y eso les permite obtener 
ciertos resultados. 

  

        

 

Muchas gracias 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Anexo 4.  Instrumento de aplicación 

 

Cuestionario 

CUESTIONARIO QUE MIDE LA VARIABLE CALIDAD DE SERVICIO  

Es muy grato presentarme ante usted, la suscrita Br. Bran Núñez, Milagros del 

Socorro con Nro. DNI. 03377224 de la Universidad César Vallejo. La presente 

encuesta constituye parte de una investigación de título: “Trabajo en equipo y 

calidad del servicio en el departamento gineco obstetricia de un hospital de 

la Provincia, Piura: 2022”, el cual tiene fines únicamente académicos 

manteniendo completa absoluta discreción.  

Agradecemos su colaboración por las respuestas brindadas de la siguiente 

encuesta:  

Instrucciones: Lea detenidamente las preguntas formuladas y responda con 

seriedad, marcando con un aspa en la alternativa correspondiente.  

Variable 2: Calidad de servicio 

Escala autovalorativa 

Totalmente de acuerdo  (TdA) = 5 

De acuerdo     (DA) = 4 

Indiferente    (I) = 3 

En desacuerdo    (ED)  = 2 

Totalmente en desacuerdo  (TeD)  = 1 

Variable: Trabajo en equipo. 

 

Nº Ítems 

1 2 3 4 5 

Te
D 

E
D 

I DA TdA 

Variable 2: Calidad del servicio 

Dimensión: Empatía 

1 El personal brinda una atención individualizada.     
    

2 El personal trata con respeto y consideración.     
    

3 
El  personal muestra interés para resolver 
problemas. 
 

   
  

4 
El  personal se preocupa por la atención de las 
usuarias 

    
    

Dimensión: Elementos Físicos 



 

 

5 
Las instalaciones y/o ambientes con las que el 
departamento gineco obstetricia, se encuentran 
organizadas de acuerdo al área. 

   

    

6 

Los equipos electrónicos (como las computadoras, 
impresoras, fotocopiadoras) que utiliza que el 
departamento gineco obstetricia, son los 
apropiados para su uso. 

   

    

7 
El personal que lo atiende se encuentra vestido de 
la manera correcta. 

   
    

8 
Los servidores manejan un canal de comunicación 
adecuado para estar informados sobre los servicios 
brindados. 

   

  

 

9 
Los servidores  tienen la capacidad de brindar un 
servicio oportuno a las usuarias para cumplir con 
los objetivos. 

    

    

10 
Los servidores tienen criterio dispuestos para 
realizar las peticiones requeridas de acuerdo al 
orden de llegada, sin importar el lazo de amistad. 

    

    

 Fiabilidad    
  

11 Los servicios son brindados en el tiempo oportuno    
  

12 
El personal muestra habilidades y preparación para 
resolver problemas. 

    
    

 Seguridad     
    

13 
Los servidores tienen comportamiento confiable 
para transmitir seguridad a las usuarias. 
 

    
    

14 
Los servidores tienen conocimientos suficientes 
para la atención de las usuarias 

    

    

 

Muchas gracias 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Anexo 5.  Carta de Presentación 

 

CARTA DE PRESENTACIÓN 

Señora:   Mg.  Lidia Mercedes Olaya Guerrero 

 

Presente 

 

Asunto:      Validación de instrumentos a través de juicio de experto 

 

Nos es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y así 

mismo, hacer de su conocimiento que siendo estudiante del programa de post 

grado en Gestión Pública de la Universidad César Vallejo, en la sede Lima norte, 

promoción….,  aula …, requiero validar el instrumento con el  cual recogeré la 

información necesaria para poder desarrollar mi trabajo de investigación. 

 

El título nombre del proyecto de investigación es: “Trabajo en equipo y 

calidad del servicio en el departamento gineco obstetricia de un hospital de la 

Provincia, Piura: 2022” y siendo imprescindible contar con la aprobación de 

docentes especializados para poder aplicar los instrumentos en mención, he 

considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en 

temas educativos y/o investigación educativa. 

 

El expediente de validación, que le hago llegar contiene: 

- Carta de presentación. 

-  Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones. 

-  Matriz de operacionalización de las variables. 

 

Expresándole mis sentimientos de respeto y consideración me despido de 

usted, no sin antes agradecerle por la atención que dispense a la presente.  

 

Atentamente 

 
     
Firma  
Bran Núñez, Milagros del Socorro  
DNI 03377224 

 



 

 

        Anexo 6.  Certificado de validación 

 

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE TRABAJO EN EQUIPO 

 

Nº DIMENSIONES / ítems  Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

 DIMENSIÓN 1: Planificación. Si No Si No Si No  

1 La filosofía de su institución se enfatiza en el factor humano. x  x  x   

2 Participa activamente en reuniones de trabajo. x  x  x   

3 Se ha propuesto evaluar el trabajo realizado por el 
departamento gineco obstetricia y la manera de mejorarlo. 

x  x  x   

4 Su participación ha sido de forma activa en el diseño del trabajo 
grupal, aportando con ideas respecto a cómo llevar a cabo sus 
actividades de la mejor manera posible. 

x  x  x  
 

5 Se toman en consideración las experiencias de otras 

organizaciones ante situaciones diferentes 
x  x  x  

 

 DIMENSIÓN 2: Coordinación. Si No Si No Si No  

6 Ha mostrado apertura para resolver los conflictos que puedan 
surgir en su equipo (haciéndolos explícitos y planteando 
posibles soluciones). 

x  x  x  
 

7 Ha propiciado un clima agradable de trabajo (de tolerancia, 
respeto y buen trato) en su equipo. 

x  x  x   

8 Hay respeto y consideración por las maneras de pensar, sentir 
y actuar de los demás en el departamento gineco obstetricia 

x  x  x   

9 Los directivos del departamento gineco obstetricia muestran 
grados de confianza entre ellos. 

x  x  x   

 DIMENSIÓN 3: Cooperación Si No Si No Si No  

10 El cuerpo directivo del departamento gineco obstetricia se 
caracteriza por tener un clima laboral agradable y sin 
tensiones. 

x  x  x  
 



 

 

11 Cuando se asignan responsabilidades y se asumen 
compromisos dentro del departamento gineco obstetricia, 
todos participan activamente en el proceso. 

x  x  x  
 

12 Los intereses y necesidades de cada cual son respetados por 
los demás integrantes del departamento gineco obstetricia 

x  x  x   

13 Siento que en el departamento gineco obstetricia hay mucha 
colaboración entre todos, y eso les permite obtener ciertos 
resultados. 

x  x  x  
 

 

Observaciones (precisar si hay suficiencia): …… Sí hay suficiencia…………………………………………………………… 

Opinión de aplicabilidad:         Aplicable [  x  ]             Aplicable después de corregir  [   ]           No aplicable [   ] 

Apellidos y nombres del juez validador: Mg:  Lidia Mercedes Olaya Guerrero                         DNI: 03598710 

Especialidad del validador: ………Contadora………………..……………………………………………………… 

                                                                                                                                                                               13, de octubre del 2022. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico formulado. 

2Relevancia: El ítem es apropiado para representar al componente o 

dimensión específica del constructo.  

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es 

conciso, exacto y directo. 

 

Nota: Se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la dimensión.  

 

 

 

------------------------------------------ 

Mg.Lidia Mercedes Olaya Guerrero  

Firma del Experto Informante 

 

 



 

 

          Anexo 7.  Certificado de validación 

 

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE  CALIDAD DE SERVICIO 

 

Nº DIMENSIONES / ítems  Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

 Dimensión 1: Empatía Si No Si No Si No  

1 El personal brinda una atención individualizada. x  x  x   

2 El personal trata con respeto y consideración. x  x  x   

3 El  personal muestra interés para resolver problemas. 
 

x  x  x   

4 El  personal se preocupa por la atención de las usuarias x  x  x   

 Dimensión 2: Elementos Físicos Si No Si No Si No  

5 Las instalaciones y/o ambientes con las que el 
departamento gineco obstetricia, se encuentran 
organizadas de acuerdo al área. 

x  x  x   

6 Los equipos electrónicos (como las computadoras, 
impresoras, fotocopiadoras) que utiliza que el 
departamento gineco obstetricia, son los apropiados para 
su uso. 

x  x  x   

7 El personal que lo atiende se encuentra vestido de la 
manera correcta. 

x  x  x   

8 Los servidores manejan un canal de comunicación 
adecuado para estar informados sobre los servicios 
brindados. 

x  x  x   

 Dimensión3 : Capacidad de respuesta Si No Si No Si No  

9 Los servidores  tienen la capacidad de brindar un servicio 
oportuno a las usuarias para cumplir con los objetivos. 

x  x  x   

10 Los servidores tienen criterio dispuestos para realizar las 
peticiones requeridas de acuerdo al orden de llegada, sin 
importar el lazo de amistad. 

x  x  x   



 

 

15 Dimensión 4:Fiabilidad Si No Si No Si No  

16 Los servicios son brindados en el tiempo oportuno x  x  x   

 El personal muestra habilidades y preparación para 
resolver problemas. 

x  x  x   

 Dimensión 5: Seguridad Si No Si No Si No  

 Los servidores tienen comportamiento confiable para 
transmitir seguridad a las usuarias. 
 

x  x  x   

 Los servidores tienen conocimientos suficientes para la 
atención de las usuarias 

x  x  x   

 

Observaciones (precisar si hay suficiencia): …Sí hay suficiencia…………………………………………………………… 

Opinión de aplicabilidad:         Aplicable [  X  ]             Aplicable después de corregir  [   ]           No aplicable [   ] 

Apellidos y nombres del juez validador:  Lidia Mercedes Olaya Guerrero                         DNI: 03598710 

Especialidad del validador: ……Contadora…….………………………..…………………………………………… 

                                                                                                                        

 

 

 

 

 

 

1Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico formulado. 

2Relevancia: El ítem es apropiado para representar al componente o 

dimensión específica del constructo.  

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es 

conciso, exacto y directo. 

Nota: Se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la dimensión.  

 

 

------------------------------------------ 

Mg. Lidia Mercedes Olaya Guerrero  

Firma del Experto Informante 

 

 



 

 

  Anexo 8.  Carta de presentación 

 

CARTA DE PRESENTACIÓN 

Señor:     Mg.  Primitivo Bruno Coveñas 

 

Presente 

 

Asunto:      Validación de instrumentos a través de juicio de experto 

 

Nos es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y así 

mismo, hacer de su conocimiento que siendo estudiante del programa de post 

grado en Gestión Pública de la Universidad César Vallejo, en la sede Lima Norte, 

promoción….,  aula …, requiero validar el instrumento con el  cual recogeré la 

información necesaria para poder desarrollar mi trabajo de investigación. 

 

El título nombre del proyecto de investigación es: “Trabajo en equipo y 

calidad del servicio en el departamento gineco obstetricia de un hospital de la 

Provincia, Piura: 2022” y siendo imprescindible contar con la aprobación de 

docentes especializados para poder aplicar los instrumentos en mención, he 

considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en 

temas educativos y/o investigación educativa. 

 

El expediente de validación, que le hago llegar contiene: 

- Carta de presentación. 

-  Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones. 

-  Matriz de operacionalización de las variables. 

 

Expresándole mis sentimientos de respeto y consideración me despido de 

usted, no sin antes agradecerle por la atención que dispense a la presente.  

 

Atentamente 

 
 
Firma  
Bran Núñez, Milagros del Socorro  
DNI 03377224 



 

 

         Anexo 9.  Certificado de validación 

 

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE TRABAJO EN EQUIPO 

 

Nº DIMENSIONES / ítems  Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

 DIMENSIÓN 1: Planificación. Si No Si No Si No  

1 La filosofía de su institución se enfatiza en el factor humano. x  x  x   

2 Participa activamente en reuniones de trabajo. x  x  x   

3 Se ha propuesto evaluar el trabajo realizado por el 
departamento gineco obstetricia y la manera de mejorarlo. 

x  x  x   

4 Su participación ha sido de forma activa en el diseño del trabajo 
grupal, aportando con ideas respecto a cómo llevar a cabo sus 
actividades de la mejor manera posible. 

x  x  x  
 

5 Se toman en consideración las experiencias de otras 

organizaciones ante situaciones diferentes 
x  x  x  

 

 DIMENSIÓN 2: Coordinación. Si No Si No Si No  

6 Ha mostrado apertura para resolver los conflictos que puedan 
surgir en su equipo (haciéndolos explícitos y planteando 
posibles soluciones). 

x  x  x  
 

7 Ha propiciado un clima agradable de trabajo (de tolerancia, 
respeto y buen trato) en su equipo. 

x  x  x   

8 Hay respeto y consideración por las maneras de pensar, sentir 
y actuar de los demás en el departamento gineco obstetricia 

x  x  x   

9 Los directivos del departamento gineco obstetricia muestran 
grados de confianza entre ellos. 

x  x  x   

 DIMENSIÓN 3: Cooperación Si No Si No Si No  

10 El cuerpo directivo del departamento gineco obstetricia se 
caracteriza por tener un clima laboral agradable y sin 
tensiones. 

x  x  x  
 



 

 

11 Cuando se asignan responsabilidades y se asumen 
compromisos dentro del departamento gineco obstetricia, 
todos participan activamente en el proceso. 

x  x  x  
 

12 Los intereses y necesidades de cada cual son respetados por 
los demás integrantes del departamento gineco obstetricia 

x  x  x   

13 Siento que en el departamento gineco obstetricia hay mucha 
colaboración entre todos, y eso les permite obtener ciertos 
resultados. 

x  x  x  
 

 

Observaciones (precisar si hay suficiencia): …… Sí hay suficiencia…………………………………………………………… 

Opinión de aplicabilidad:         Aplicable [  x  ]             Aplicable después de corregir  [   ]           No aplicable [   ] 

Apellidos y nombres del juez validador: Mg:  Primitivo Bruno Coveñas                         DNI: DNI: 02649329 

Especialidad del validador: …Economista………………………….………………………..………………………………… 

                                                                                                                                                                       13, de octubre del 2022. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico formulado. 

2Relevancia: El ítem es apropiado para representar al componente o 

dimensión específica del constructo.  

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es 

conciso, exacto y directo. 

 

Nota: Se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la dimensión.  

 

 

 

----------------------------------------- 

Mg.  Primitivo Bruno Coveñas 

Firma del Experto Informante 

 

 



 

 

         Anexo 10.  Certificado de validación 

 

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE  CALIDAD DE SERVICIO 

 

Nº DIMENSIONES / ítems  Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

 Dimensión 1: Empatía Si No Si No Si No  

1 El personal brinda una atención individualizada. x  x  x   

2 El personal trata con respeto y consideración. x  x  x   

3 El  personal muestra interés para resolver problemas. 
 

x  x  x   

4 El  personal se preocupa por la atención de las usuarias x  x  x   

 Dimensión 2: Elementos Físicos Si No Si No Si No  

5 Las instalaciones y/o ambientes con las que el 
departamento gineco obstetricia, se encuentran 
organizadas de acuerdo al área. 

x  x  x   

6 Los equipos electrónicos (como las computadoras, 
impresoras, fotocopiadoras) que utiliza que el 
departamento gineco obstetricia, son los apropiados para 
su uso. 

x  x  x   

7 El personal que lo atiende se encuentra vestido de la 
manera correcta. 

x  x  x   

8 Los servidores manejan un canal de comunicación 
adecuado para estar informados sobre los servicios 
brindados. 

x  x  x   

 Dimensión3 : Capacidad de respuesta Si No Si No Si No  

9 Los servidores  tienen la capacidad de brindar un servicio 
oportuno a las usuarias para cumplir con los objetivos. 

x  x  x   

10 Los servidores tienen criterio dispuestos para realizar las 
peticiones requeridas de acuerdo al orden de llegada, sin 
importar el lazo de amistad. 

x  x  x   



 

 

15 Dimensión 4:Fiabilidad Si No Si No Si No  

16 Los servicios son brindados en el tiempo oportuno x  x  x   

 El personal muestra habilidades y preparación para 
resolver problemas. 

x  x  x   

 Dimensión 5: Seguridad Si No Si No Si No  

 Los servidores tienen comportamiento confiable para 
transmitir seguridad a las usuarias. 
 

x  x  x   

 Los servidores tienen conocimientos suficientes para la 
atención de las usuarias 

x  x  x   

 

Observaciones (precisar si hay suficiencia): …Sí hay suficiencia…………………………………………………………… 

Opinión de aplicabilidad:         Aplicable [  X  ]             Aplicable después de corregir  [   ]           No aplicable [   ] 

Apellidos y nombres del juez validador:  Primitivo Bruno Coveñas                         DNI: 02649329 

Especialidad del validador: ……Economista…….………………………..…………………………………………… 

                                                                                                                        

 

 

 

 

 

 

 

------------------------------------------ 

Mg.  Primitivo Bruno Coveñas 

Firma del Experto Informante 

 

 

1Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico formulado. 

2Relevancia: El ítem es apropiado para representar al componente o 

dimensión específica del constructo.  

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es 

conciso, exacto y directo. 

Nota: Se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la dimensión.  

 



 

 

Anexo 11.  Carta de Presentación 

 

CARTA DE PRESENTACIÓN 

Señora:      Dra. Isidora C. Zapata Periche 

 

Presente 

 

Asunto:      Validación de instrumentos a través de juicio de experto 

 

Nos es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y así 

mismo, hacer de su conocimiento que siendo estudiante del programa de post 

grado en Gestión Pública de la Universidad César Vallejo, en la sede Lima Norte, 

promoción….,  aula …, requiero validar el instrumento con el  cual recogeré la 

información necesaria para poder desarrollar mi trabajo de investigación. 

 

El título nombre del proyecto de investigación es: “Trabajo en equipo y 

calidad del servicio en el departamento gineco obstetricia de un hospital de la 

Provincia, Piura: 2022 ” y siendo imprescindible contar con la aprobación de 

docentes especializados para poder aplicar los instrumentos en mención, he 

considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en 

temas educativos y/o investigación educativa. 

 

El expediente de validación, que le hago llegar contiene: 

- Carta de presentación. 

-  Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones. 

-  Matriz de operacionalización de las variables. 

 

Expresándole mis sentimientos de respeto y consideración me despido de 

usted, no sin antes agradecerle por la atención que dispense a la presente.  

 

Atentamente 

 
 
Firma 
Bran Núñez, Milagros del Socorro  
DNI 03377224 



 

 

       Anexo 12.  Certificado de validación 

 

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE TRABAJO EN EQUIPO 

 

Nº DIMENSIONES / ítems  Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

 DIMENSIÓN 1: Planificación. Si No Si No Si No  

1 La filosofía de su institución se enfatiza en el factor humano. x  x  x   

2 Participa activamente en reuniones de trabajo. x  x  x   

3 Se ha propuesto evaluar el trabajo realizado por el 
departamento gineco obstetricia y la manera de mejorarlo. 

x  x  x   

4 Su participación ha sido de forma activa en el diseño del trabajo 
grupal, aportando con ideas respecto a cómo llevar a cabo sus 
actividades de la mejor manera posible. 

x  x  x  
 

5 Se toman en consideración las experiencias de otras 

organizaciones ante situaciones diferentes 
x  x  x  

 

 DIMENSIÓN 2: Coordinación. Si No Si No Si No  

6 Ha mostrado apertura para resolver los conflictos que puedan 
surgir en su equipo (haciéndolos explícitos y planteando 
posibles soluciones). 

x  x  x  
 

7 Ha propiciado un clima agradable de trabajo (de tolerancia, 
respeto y buen trato) en su equipo. 

x  x  x   

8 Hay respeto y consideración por las maneras de pensar, sentir 
y actuar de los demás en el departamento gineco obstetricia 

x  x  x   

9 Los directivos del departamento gineco obstetricia muestran 
grados de confianza entre ellos. 

x  x  x   

 DIMENSIÓN 3: Cooperación Si No Si No Si No  

10 El cuerpo directivo del departamento gineco obstetricia se 
caracteriza por tener un clima laboral agradable y sin 
tensiones. 

x  x  x  
 



 

 

11 Cuando se asignan responsabilidades y se asumen 
compromisos dentro del departamento gineco obstetricia, 
todos participan activamente en el proceso. 

x  x  x  
 

12 Los intereses y necesidades de cada cual son respetados por 
los demás integrantes del departamento gineco obstetricia 

x  x  x   

13 Siento que en el departamento gineco obstetricia hay mucha 
colaboración entre todos, y eso les permite obtener ciertos 
resultados. 

x  x  x  
 

 

Observaciones (precisar si hay suficiencia): …… Sí hay suficiencia…………………………………………………………… 

Opinión de aplicabilidad:         Aplicable [  x  ]             Aplicable después de corregir  [   ]           No aplicable [   ] 

Apellidos y nombres del juez validador: Dra. Isidora Zapata Periche                         DNI: 02649327 

Especialidad del validador: ……Administradora de Empresas…………………..……………………………………………………… 

                                                                                                                                                                               12, de octubre del 2022. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

1Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico formulado. 

2Relevancia: El ítem es apropiado para representar al componente o 

dimensión específica del constructo.  

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es 

conciso, exacto y directo. 

 

Nota: Se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la dimensión.  

 

 

------------------------------------------ 

Dra. Isidora C. Zapata Periche 

 Firma del Experto Informante 

 

 



 

 

          Anexo 13.  Certificado de validación 

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE  CALIDAD DE SERVICIO 

 

Nº DIMENSIONES / ítems  Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

 Dimensión 1: Empatía Si No Si No Si No  

1 El personal brinda una atención individualizada. x  x  x   

2 El personal trata con respeto y consideración. x  x  x   

3 El  personal muestra interés para resolver problemas. 
 

x  x  x   

4 El  personal se preocupa por la atención de las usuarias x  x  x   

 Dimensión 2: Elementos Físicos Si No Si No Si No  

5 Las instalaciones y/o ambientes con las que el 
departamento gineco obstetricia, se encuentran 
organizadas de acuerdo al área. 

x  x  x   

6 Los equipos electrónicos (como las computadoras, 
impresoras, fotocopiadoras) que utiliza que el 
departamento gineco obstetricia, son los apropiados para 
su uso. 

x  x  x   

7 El personal que lo atiende se encuentra vestido de la 
manera correcta. 

x  x  x   

8 Los servidores manejan un canal de comunicación 
adecuado para estar informados sobre los servicios 
brindados. 

x  x  x   

 Dimensión3 : Capacidad de respuesta Si No Si No Si No  

9 Los servidores  tienen la capacidad de brindar un servicio 
oportuno a las usuarias para cumplir con los objetivos. 

x  x  x   

10 Los servidores tienen criterio dispuestos para realizar las 
peticiones requeridas de acuerdo al orden de llegada, sin 
importar el lazo de amistad. 

x  x  x   

15 Dimensión 4:Fiabilidad Si No Si No Si No  



 

 

16 Los servicios son brindados en el tiempo oportuno x  x  x   

 El personal muestra habilidades y preparación para 
resolver problemas. 

x  x  x   

 Dimensión 5: Seguridad Si No Si No Si No  

 Los servidores tienen comportamiento confiable para 
transmitir seguridad a las usuarias. 
 

x  x  x   

 Los servidores tienen conocimientos suficientes para la 
atención de las usuarias 

x  x  x   

 

Observaciones (precisar si hay suficiencia): …Sí hay suficiencia…………………………………………………………… 

Opinión de aplicabilidad:         Aplicable [  X  ]             Aplicable después de corregir  [   ]           No aplicable [   ] 

Apellidos y nombres del juez validador:  Dra. Isidora Zapata Periche                         DNI: 02649327 

Especialidad del validador: ………Administradora de Empresas…………………………………………… 

                                                                                                                        

 

 

 

 

 

 

1Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico formulado. 

2Relevancia: El ítem es apropiado para representar al componente o 

dimensión específica del constructo.  

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es 

conciso, exacto y directo. 

Nota: Se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la dimensión.  

 

 

------------------------------------------ 

Dra. Isidora C. Zapata Periche  

Firma del Experto Informante 

 

 



 

 

          Anexo 14.  Cartas de Autorización 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

   Anexo 15.  Evidencias  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

    Anexo 16.  Formato de registro de confiabilidad de instrumento 

 

FORMATO DE REGISTRO DE CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTO 

 

I. DATOS INFORMATIVOS 

I.1. ESTUDIANTE: Bran Núñez, Milagros del Socorro 

I.2. TÍTULO DE PROYECTO 
DE INVESTIGACIÓN: 

Trabajo en equipo y calidad del 

servicio en el departamento gineco 

obstetricia de un hospital de la 

Provincia, Piura: 2022 

I.3. ESCUELA 
PROFESIONAL: 

 

I.4. TIPO DE INSTRUMENTO: Cuestionario aer 

I.5. COEFICIENTE DE 
CONFIABILIDAD 
EMPLEADO: 

KR-20 kuder Richardson    ( ) 

Alfa de Cronbach.     (x) 

I.6. FECHA DE APLICACIÓN  

I.7.  MUESTRA APLICADA: 30  

 

II. CONFIABILIDAD 

1.1.  ÍNDICE 
DE 
CONFIABILIDA
D 
ALCANZADO: 

Trabajo en equipo y calidad del servicio       = 0,933 

III. DESCRIPCIÓN BREVE DEL PROCESO (Ítems iniciales, ítems 
mejorados, eliminados, etc.) 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Veintisiete ítems. 

 

 

Lic. José Carlos Fiestas Zevallos 

COESPE N° 505 

 

Lic. José Carlos Fiestas 

Zevallos 

COESPE N° 505 

 

 

 

 

Bran Núñez Milagros del Socorro 

Estudiante 

DNI N°03377224 



 

 

Anexo 17.  Base de datos 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 



 

 

RELIABILITY 

 

 /VARIABLES=P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16 P17 P18 

P19 P20 P21 P22 P23 P24 P25 P26 P27 

  /SCALE('ALL VARIABLES') ALL 

  /MODEL=ALPHA. 

 

Fiabilidad 

Escala: ALL VARIABLES 

Resumen de procesamiento de casos 

 
N % 

Casos Válido 30 100,0 

Excluidoa 0 ,0 

Total 30 100,0 

a. La eliminación por lista se basa en todas las 

variables del procedimiento. 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach N de elementos 

,933 27 

 
RELIABILITY 

  /VARIABLES=P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 

  /SCALE('ALL VARIABLES') ALL 

  /MODEL=ALPHA. 

 

Fiabilidad 

Escala: ALL VARIABLES 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach N de elementos 

,935 13 

 
RELIABILITY 

  /VARIABLES=P14 P15 P16 P17 P18 P19 P20 P21 P22 P23 P24 P25 P26 P27 

  /SCALE('ALL VARIABLES') ALL 

  /MODEL=ALPHA. 



 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach N de elementos 

,846 14 

 
RELIABILITY 

  /VARIABLES=P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16 P17 

P18 P19 P20 P21 P22 P23 P24 P25 P26 P27 

  /SCALE('ALL VARIABLES') ALL 

  /MODEL=ALPHA. 

Fiabilidad 

Escala: ALL VARIABLES 

 

Resumen de procesamiento de casos 

 N % 

Casos Válido 30 100,0 

Excluidoa 0 ,0 

Total 30 100,0 

a. La eliminación por lista se basa en todas las 

variables del procedimiento. 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach 

N de 

elementos 

,933 27 

 

 Escala de valoración           

Trabajo en equipo             

Nivel Ítems   

Puntuación 

máxima   Total   Ítems             

13 * 5 = 65 - 13 = 52 / 3 = 17.33 

Deficiente 13 + 17.3 = 30.3         

Regular 30.3 + 17.3 = 47.7         

Bueno 47.7 + 17.3 = 65.0         

              

Planificación             



 

 

Nivel Ítems   

Puntuación 

máxima   Total   Ítems             

5 * 5 = 25 - 5 = 20 / 3 = 6.667 

Deficiente 5 + 6.7 = 11.7         

Regular 11.7 + 6.7 = 18.3         

Bueno 18.3 + 6.7 = 25.0         

              

Coordinación             

Nivel Ítems   

Puntuación 

máxima   Total   Ítems             

4 * 5 = 20 - 4 = 16 / 3 = 5.333 

Deficiente 4 + 5.3 = 9.3         

Regular 9.3 + 5.3 = 14.7         

Bueno 14.7 + 5.3 = 20.0         

              

Cooperación             

Nivel Ítems   

Puntuación 

máxima   Total   Ítems             

4 * 5 = 20 - 4 = 16 / 3 = 5.333 

Deficiente 4 + 5.3 = 9.3         

Regular 9.3 + 5.3 = 14.7         

Bueno 14.7 + 5.3 = 20.0         

 
Calidad del servicio      items       

Nivel Ítems 
  

Puntuación 

máxima 
  

Total   Ítems             

14 * 5 = 70 - 14 = 56 / 3 = 18.67 

Deficiente 14 + 18.7 = 32.7         

Regular 32.7 + 18.7 = 51.3         

Bueno 51.3 + 18.7 = 70.0         

              



 

 

Empatía       items       

Nivel Ítems   

Puntuación 

máxima   Total   Ítems             

4 * 5 = 20 - 4 = 16 / 3 = 5.333 

Deficiente 4 + 5.3 = 9.3         

Regular 9.3 + 5.3 = 14.7         

Bueno 14.7 + 5.3 = 20.0         

              

Elementos físicos      items       

Nivel Ítems   

Puntuación 

máxima   Total   Ítems             

4 * 5 = 20 - 4 = 16 / 3 = 5.333 

Deficiente 4 + 5.3 = 9.3         

Regular 9.3 + 5.3 = 14.7         

Bueno 14.7 + 5.3 = 20.0         

              

Capacidad de respuesta     items       

Nivel Ítems   

Puntuación 

máxima   Total   Ítems             

2 * 5 = 10 - 2 = 8 / 3 = 2.667 

Deficiente 2 + 2.7 = 4.7         

Regular 4.7 + 2.7 = 7.3         

Bueno 7.3 + 2.7 = 10.0  
 

       

              

Fiabilidad              

Nivel Ítems   

Puntuación 

máxima   Total   Ítems             

2 * 5 = 10 - 2 = 8 / 3 = 2.667 

Deficiente 2 + 2.7 = 4.7         

Regular 4.7 + 2.7 = 7.3         

Bueno 7.3 + 2.7 = 10.0         



 

 

              

Nivel 

Seguridad 

Ítems   

Puntuación 

máxima   Total   Ítems             

2 * 5 = 10 - 2 = 8 / 3 = 2.667 

Deficiente 2 + 2.7 = 4.7         

Regular 4.7 + 2.7 = 7.3         

Bueno 7.3 + 2.7 = 10.0         

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 
 



 

 

Anexo 18.  Validadores 
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