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Resumen

El presente trabajo de investigacion, planteo como objetivo determinar la relacion
gue existe entre la gestibn hospitalaria y capacitacion profesional en las
supervisoras del departamento de enfermeria Lima, 2021. El enfoque fue
cuantitativo, con método hipotético-deductivo con un tipo de estudio seguin su
finalidad béasica, segun su nivel descriptiva correlacional y segun su temporalidad
transversal; se utilizé un disefio no experimental, se identificé y describié las
caracteristicas de las variables y dimensiones en estudio, de esta manera proponer
cambios y estrategias para la mejora de la de la gestion hospitalaria. Las técnicas
de recoleccion de datos fueron la encuesta y el instrumento el cuestionario, el cual
se realiz6 la prueba de confiabilidad del alfa de Cronbach, para medir la
consistencia interna del instrumento, como resultado la gestién hospitalaria obtuvo
un puntaje de .849 y capacitacion profesional el puntaje de 0.837 indicando que los
cuestionarios son confiables. La muestra fue de 100 enfermeras que realizan labor
de supervisora. Para el estadistico se utilizo el rho de Spearman con un valor de
.815 ** Donde indica que existe relacion significativa directa alta entre gestion
hospitalaria y capacitacion profesional en las supervisoras del departamento de
enfermeria Lima, 2021.

Palabras clave: gestion, hospitalaria, capacitacion, profesional
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Abstract

The present research work aims to determine the relationship that exists between
hospital management and professional training in the supervisors of the nursing
department Lima, 2021. The approach was quantitative, with a hypothetical-
deductive method with a type of study according to its basic purpose, according to
its correlational descriptive level and according to its transversal temporality; A non-
experimental design was used, the characteristics of the variables and dimensions
under study were identified and described, thus proposing changes and strategies
to improve hospital management. The data collection techniques were the survey
and the instrument the questionnaire, in which the Cronbach alpha reliability test
was performed to measure the internal consistency of the instrument, as a result the
hospital management obtained a score of .849 and professional training the score
of 0.837 indicating that the questionnaires are reliable. The sample consisted of 100
nurses who perform supervisory duties. Spearman's rho was used for the statistic
with a value of .815 ** Where it indicates that there is a moderate direct significant
relationship between hospital management and professional training in the

supervisors of the nursing department Lima, 2021

Keywords: management, hospital, training, professional
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|. INTRODUCCION

Las caracteristicas de la gestidon sanitaria actual son importantes y estan
particularmente relacionadas con el modo de gestion, el pensamiento, la toma de
decisiones y la accion del personal responsable de la gestidén de las instituciones
publicas de salud. Por tanto, el funcionamiento de una empresa va depender en
gran medida de la capacidad de gestidbn de sus directivos para alcanzar sus
objetivos mediante la cooperacion voluntaria y el esfuerzo de las personas que
integran el entorno laboral. Por lo tanto, los gerentes de nivel medio en el entorno
hospitalario estan representados por enfermeras supervisoras a cargo, que deben
tener una sélida orientacion, asi como una buena toma de decisiones y, en ultima
instancia, lograr resultados. Debido a que el éxito de su carrera depende de la
institucion y el equipo de trabajo que lidera, las enfermeras supervisoras necesitan
recibir formacion académica en gestién, asi como en modelos estandar y una
comprension clara de su proceso de gestidon y de la concepcioén de la persona que
le permita obtener apoyo efectivo y del equipo de trabajo comprometido con la

misién y la vision institucional. @

En Espafia (2015), se realiz6 el estudio sobre el plan de desarrollo de competencias
profesionales del modelo e-learning. Este estudio consto de 700 trabajadores.
Encontrandose que el desempefio del plan es un factor de informacién importante,
que ayuda a los profesionales y organizaciones a estudiar en diferentes campos
para mejorar las ventajas de la organizacion y el desarrollo personal. @ Asimismo
un estudio del 2017, de las 35 empresas de diferentes industrias en Argentina
mostr6 que el 76% de ellas no contaba con un mecanismo de proceso de
capacitacion. Este es un tema de capacitacién profesional que detallo como la
capacitacién ayuda a los trabajadores a transferir lo aprendido a la practica diaria.
@ La formacion profesional es una de las inversiones mas rentables que debe
realizar toda empresa, el crecimiento de este va depender de la preparacion de sus
trabajadores. Una adecuada planificacion permite la distribucion de todos los
recursos de manera equitativa. Los gerentes deben tener constantes

capacitaciones porque asi lo requiere el mundo globalizado que esta en constantes



cambios, para luego capacitar a los empleados de los que son responsables. En
consecuencia y, de acuerdo con las nuevas recomendaciones de la actual reforma
sanitaria, es necesario implementar una orientacion democrética a los enfermeros
para maximizar su potencial, el supervisor es el gerente en todos los niveles, por lo
gue es de gran trascendencia cumplir con el perfil y desarrollo de la competencia
profesional, ya que es el vinculo entre el gerente y personal médico. Si la
supervision es eficaz, el resultado es la satisfaccion de los empleados y pacientes
como clientes internos y externos; aumento de la productividad, asi como el clima
organizacional. Las capacitaciones en las organizaciones en la actualidad son de
mucha importancia, es por eso que se recomienda que el personal de enfermeria
este en constante capacitacion, para seguir compitiendo y mantener su nivel de
atencion adecuada con los usuarios y con el personal que lleva a su cargo. © A
nivel nacional en Lima (2018) se encontré que el 55 % de trabajadores siguen una
capacitacion de manera significativa y esto da buenos resultados en su desempefio
de funciones. ¥ Otro estudio local (2017) percibieron que el 27% de los trabajadores
administrativos mantienen un nivel de cumplimiento regular y un 12% nivel

excelente ®

A nivel de gestion, en los hospitales de Lima, no se cuenta con alianzas educativas
de formacion continua tanto en el ambito nacional e internacional, esto ha
provocado un atraso en el desarrollo del proceso de capacitacion y competencias
profesionales de muchos de los trabajadores, originando que el personal de salud
busque por otros medios la capacitacidbn que necesita para seguir incrementando
sus conocimientos, es asi que muchas de las supervisoras de enfermeria han
tomado por iniciativa propia, buscar universidades que se adapten a sus horarios
para realizar programas de maestria o especialidad, pero también existen muchos
profesionales que por falta de recursos o tiempo han desistido en prepararse . Por
lo cual, planted el siguiente problema general ¢Como se relaciona la gestion
hospitalaria y la capacitacién profesional de las Supervisoras del Departamento de
enfermeria Lima 20217 Siendo los problemas especificos: ¢ Cual es la relacion
entre la gestion hospitalaria y el desarrollo profesional de las Supervisoras del
Departamento de enfermeria Lima, 2021? ¢Cuél es la relacion entre la gestion

hospitalaria y el aprendizaje profesional de las Supervisoras del Departamento de



enfermeria Lima, 20217 ¢Como se relaciona la gestion hospitalaria y el servicio
profesional de las Supervisoras del Departamento de enfermeria Lima,2021?

El estudio de investigacibn se justifica de manera tedrica porque tiene
trascendencia en el desarrollo de las instituciones hospitalarias y trae consigo la
organizacion de la empresa y en las capacitaciones de las supervisoras
enfermeras, Los hallazgos sentaran las bases para futuras investigaciones que
tengan como objetivo poner en practica y mejorar la calidad de la atencién en las
instituciones de salud. Tiene justificacion practica porque dichos resultados traeran
consigo la toma de decisiones en el ambito de gestién hospitalaria, asimismo
buscar alianzas con instituciones educativas para que otorguen a los trabajadores
un bono de descuento y pueda brindar las facilidades con los tiempos y horarios.
Toda la informacion recolectada se obtuvo con el proposito de mejorar la
planificacién y organizacién de gestion a nivel de supervision, con el propésito de
gue todos los trabajadores estén a la vanguardia de los avances tecnologicos y
cientificos y brinden a sus pacientes la mejor atencion. Siendo por ultimo justificado
metodolégicamente porque pretende ser un aporte porque brinda herramientas
para medir las variables de investigacion y establece un disefio que muestra la
relacion entre ellas. Los resultados de la encuesta daran una serie de pasos que se
pueden seguir en la investigacion de la investigacion cientifica en esta area

siguiendo una secuencia que se da con el planteamiento de la hipotesis.

Para esto también se planteo el objetivo general: Determinar la relacién entre la
gestion hospitalaria y la capacitacion profesional de las Supervisoras del
Departamento de enfermeria Lima 2021. Y para los objetivos especificos:
Determinar la relacion que existe entre la gestion hospitalaria y las dimensiones de
la capacitacion profesional en sus dimensiones (desarrollo, aprendizaje, servicio y
compromiso) de las Supervisoras del departamento de enfermeria. Para la
hipotesis general: Existe relacion entre la gestidon hospitalaria y la capacitacion
profesional de las Supervisoras del Departamento de enfermeria Lima 2021. Siendo
las hipotesis especificas: Existen relacién entre la gestion hospitalaria y sus
dimensiones de la capacitacion profesional (desarrollo profesional, compromiso
profesional, aprendizaje profesional y servicio profesional) de las Supervisoras del

Departamento de enfermeria Lima, 2021.



ll. MARCO TEORICO

Estudios que sustentan la base de investigacion tenemos a los antecedentes
internacionales, a Dos Santos y Brandao (2018), identificaron la importancia de la
capacitacion y la responsabilidad de los enfermeros, estudio de caracter
cuantitativo, obteniendo como resultados un nivel alto de 55,6% en practicas
hospitalarias, responsabilidad 83,3 % y capacitaciones un 60% regular,
concluyendo que la enfermera asume un rol especifico en las actividades
concernientes a la capacitacion y esto se ve reflejado en su perfil y desarrollo

profesional ©

Asimismo, en el contexto de pandemia tenemos a Beltran L. (2020) identifico que
la gestion hospitalaria sobre la aplicacion de bioseguridad en Quevedo, estudio
cuantitativo, de tipo basica y disefio descriptivo correlacional, se encontr6 un 55 %
medio en gestidbn hospitalaria y 60 % regular en bioseguridad, 45 % en la
planificacion. Esto se pone en manifiesto que una adecuada gestion hospitalaria
brindara una adecuada medida de bioseguridad en los trabajadores, por es
necesario que los gestores realicen adecuada planificacion en la implementacién
de seguridad ) Asimismo planteé como objetivo evaluar la gestién hospitalaria y el
registro de las comorbilidades durante la hospitalizacién para comprender datos
administrativos basicos como el manejo y factores de riesgo de la mortalidad
hospitalaria entendiendo que una de las dimensiones que mide la gestion
hospitalaria es la gestion por procesos. Este estudio retrospectivo. Siendo sus
resultados, el 45 % de gestion en sus actividades, y en el registro 61%, concluyendo
gue la gestion a través de la capacitacion permanente influye en el crecimiento de
la empresa. ® un estudio parecido, Lamila S, (2019) investigo el impacto de la
gestién hospitalaria en la mejora y los procesos de nédmina en el Hospital Guayaquil,
muestra de 158 profesionales, estudio descriptivo, donde se encontré que la gestion
hospitalaria es adecuada en un 24% e inadecuada en 35%, esto es debido a que
les falta capacitarse en los procesos de ndémina, el cual esta trayendo malestar en
los usuarios. @ Siendo, por consiguiente, asi como para Fabian y Lamila dentro de

la gestion por procesos sera una de las dimensiones de este estudio a investigar.



Olugbenga, Henri y Dunham (2019) en su articulo evalué la evidencia del impacto
de la formacion y el desarrollo profesional en la gestion y el liderazgo de la salud,
es un estudio mixto, se realizé intervenciones de capacitacion y desarrollo
profesional que utilizan una variedad de técnicas, siendo 45 % regular las
capacidades y el 55% de su desempefio. Concluyendo que la formacion continua

es fundamental en el desarrollo y crecimiento personal 0

Gaspard R. (2016) realizé un estudio en el Caribe para evaluar la participacion del
personal de salud registrado en la educacién continua de Santa Lucia; a través de
la evaluacion, determiné la necesidad de brindar capacitacion continua al personal
de salud de Santa Lucia; el método es cuantitativo-horizontal. La conclusion es el
entrenamiento van de acuerdo con las necesidades de la institucion y es importante

en los paises que van en desarrollo @

Saidasi y col. (2016) En Panama se realizé un estudio sobre la participacion en la
educacion y su competencia profesional, cuyo propésito fue verificar si los
trabajadores utilizan la capacitacion, y observar los factores no capacitados y su
desarrollo en la gestién. El método de esta institucion es un método cuantitativo A
descriptivo, fue realizado por 61 personas a través de una recopilacion de
encuestas y entrevistas, la conclusiéon es que factores econdmicos como la
organizacion insuficiente afectan el desarrollo de los trabajadores en sus

organizaciones. 12

En nuestro precedente nacional: Entre los antecedentes nacionales tenemos a:
Carmen M (2021) plante6 en su tesis como objetivo determinar el grado de
satisfaccion de las capacitaciones. El estudio fue de tipo basica, nivel correlacional
y de enfoque cuantitativo, hallando que la capacitacién fue aceptada en un 12% y
rechazada en 23% debido a que muchos no cuentan con el tiempo disponible u
otros simplemente no desean y es asi que el grado de gestién es 45% regular,
concluyendo que al incrementar la gestion administrativa de manera adecuada se

debe gestionar ampliar las capacitaciones para el personal @3

Reynoso S (2021), su objetivo determinar el grado de capacitacion profesional y el
perfil profesional de la red de salud Abancay, se us6 un estudio correlacional, tipo
basica y con corte transversal, los resultados registrados fueron capacitacion



regular en 53% vy el perfil 80%, es necesario tener en cuenta estos resultados que

van directamente estrechados de la mano @4

Coronel E. (2020), tuvo como objetivo establecer la relacién entre la gestion
hospitalaria y el aprendizaje organizacional de los empleados del hospital Aurelio
Diaz Ufano. Su investigacion béasica utilizo métodos cuantitativos, no
experimentales y utilizo un disefio de correlacion de seccién transversal. Los
resultados mostraron un nivel regular de 60% y el aprendizaje 32 %. El estudio

aporta en la variable de estudio 9

Rojas E (2020) El objetivo general de esta investigacion es determinar la relacion
entre la modernizacion de la gestion publica y la gestion hospitalaria del Hospital
Villa de Salvador. El estudio fue de tipo basica, nivel correlacional, pura y con
enfoque cuantitativo. Se resalta que la percepcioén obtuvo un 48% nivel regular de
la gestion electrénica y gestion hospitalaria 60 % regular. El estudio coincide con
nuestra investigacion en la variable y la unidad. 6 Mayta K, (2018) Su objetivo es
identificar la relacion entre el nivel de gestién hospitalaria y el sistema de
referencias en el Hospital Il, es un estudio de enfoque cuantitativo y transversal.
Los resultados manifestaron en 60 % de gestion hospitalaria, 81 % gestion por
procesos y 31% buena en contra referencias, manifestando que la gestion en sus
diversos aspectos ha mejorado y se ve reflejada en el sistema de referencia y que
la orientacién de los recursos humanos es 56% regular. Este estudio coincide con

nuestra investigacion en su variable y dimension @7)

Zegarra L. (2019), en su tesis tuvo como objetivo determinar el nivel de
Capacitacion profesional y desempefio laboral del personal sanitario, su disefio no
experimenta y de grado correlacional. Segun los encuestados percibieron una
capacitacion regular de 50 % y un 58 % de nivel de su desemperfio, en lo que refiere
el desarrollo fue un 65%. Concluyendo que la capacitacion permanente tiene
buenos resultados en los profesionales para el perfeccionamiento de sus técnicas

y competencias profesionales (18

Piélago (2018) El objetivo general de la tesis fue determinar la relacion entre la
formacion del personal médico y el desempefio laboral en el Hospital Huaycan. El
tipo de investigacion se relaciona, utilizando el enfoque cuantitativo. Sus resultados



segun la observacién la capacitacion tiene un grado de 72% buenay las habilidades
un nivel adecuado de 77 %. Recomendando que el personal que ingrese reciba la
capacitacion para que su desempefio laboral sea éptimo. 1% Reinaga S (2018) La
presente investigacion presentd como objetivo ver la influencia de la gestién
hospitalaria en la calidad de servicio del hospital Cayetano, el estudio tiene un
enfoque cuantitativo, correlacional y descriptivo, es asi que entre sus resultados se
aprecia un nivel regular de 57.7% en su gestion y en la calidad de servicios un 60
%, medio, lo cual evidencia, que la gestion hospitalaria y la calidad de servicio, no

son independientes. 20

Valdivia V (2018), el objetivo fue determinar la gestion de calidad hospitalaria y
satisfaccion de los pacientes del nosocomio, la investigacion se desarrollé en base
al enfoque cuantitativo, de disefio no experimental. Los resultados han evidenciado
gue, la gestion hospitalaria, ponen en evidencia el 90.0% adecuado, y sobre la
satisfaccion del paciente el 13.3% fue baja. Afirmando que, a mayor gestién de
calidad hospitalaria, mayor satisfaccion de los usuarios. @Y un estudio parecido,
Martinez P. (2019), en tesis doctoral determino el grado de gestion hospitalaria y
su influencia en el liderazgo. El estudio fue de enfoque cuantitativo, y el método
hipotético deductivo, sus resultados mostraron que la gestion es regular con 55% y
que el liderazgo es 50%, las enfermeras asistenciales mantienen un buen liderazgo
en el desarrollo de sus funciones y es notorio es sus actividades, por eso es

recomendable que el personal reciba buena gestion por parte de sus subordinados.
(22)

Las bases tedricas sobre Gestion hospitalaria 3, indican que es un proceso de
desarrollo y estrategias para la toma de decisiones, es cumplir con las funciones
administrativas que la institucion requiere @ Los recursos otorgados por parte del
hospital, en algunas ocasiones es deficiente y es debido a la falta de preparacion
en el cargo institucional ?® La gestién tiene como finalidad llevar acabo el
cumplimiento de la vision y mision, realizando una evaluacion exhaustiva de los
recursos que cuenta, para luego propiciar una fase prospectiva y buscar rutas
estratégicas para el cumplimento de los planes operativos de la institucion. Los
componentes de la gestion hospitalaria se basan en el proceso del documento

técnico Ministerio de Salud (MINSA) @9 y los lineamientos divididos en tres fases,



Macro, Meso y Micro gestion, tiene la finalidad de integrar todos los recursos para
tener una mayor respuesta en las disposiciones que es importante tener en el
equipo de la organizacién y son los recursos humanos una pieza fundamental para
llevar a cabo todas las atenciones a la sociedad Los fundamentos de la
administracion hospitalaria, se basa en tres principios conceptuales Beneficencia,

comienzo, soberania y Equidad. ¢”)

Por otro lado, la gestidén hospitalaria de enfermeria encuentra cuatro ejes de accion:
atencién directa, administracion, investigacion y educacion, y fundamento para
alcanzar la excelencia de los profesionales y obtener la mejor atencion médica para

los usuarios. 28

La apreciacion en la administracion Hospitalaria, ve la sucesién de periodos su
comprension tiene un impacto fundamental con la intenciébn de ocupar
metodologias, principios y tecnologias que necesita de manera correcta la
mencionada variable. Prexisten 2 fases: la estructural, la estructural, tiene uno o
mas terminaciones con el objeto de establecer la primordial forma de adquirirlos; y
la operacional, en la que se efectian las ocupaciones requeridas para lograr lo
definido en la época de estructuracion. Teniendo una etapa mecanica o estructural,
en la cual pudimos encontrar idealizacion, organizacién, incorporacion, direccion o

ejecucion y control. 8

Estas tacticas de contestacion sobre los inconvenientes de relevancia en el sector
salud, que apuntan a cambios en el modelo de atencién, donde se sugiere la
colaboracion de los grupos de salud en la toma de elecciones para que intervengan

en las tacticas de optimizacion, teniendo como eje la paz de los pacientes. 9

El objetivo de este modelo de administracion esta en asegurar que una sociedad
0 un conjunto de usuarios consigan el mayor de rendimiento de salud con el minimo
peligro y los precios mas bajos probables, con los recursos accesibles. Es
fundamental que todos los accesorios de administracion activen sus capacidades y

desarrollen las condiciones habituales para conseguir sus metas y fines. G0

La gestion hospitalaria se robusteci6 como especialidad a partir de la

descentralizacion de los hosocomios, por consiguiente, histéricamente se divide en



2 periodos, uno de valores modernos y otro de valores posmodernos. Al igual que
la administracion de organizaciones industriales, la gestion hospitalaria se
fundamenta en tacticas para lograr una mejor interaccion entre la calidad, costos y
esfuerzos por alcanzar eficacias, efectividades y eficiencias en los servicios del
nosocomio. En la practica, en especial en la gestion de nosocomios publicos, las
sugerencias y tacticas tedricas acostumbran exponer una indeseable divergencia

con la vivencia real GV

Los servicios de salud, es una institucion nacional, donde se atiende a los usuarios,
a fin de conceder el diagnostico y procedimiento que requieren. La composicion de
un servicio sanitario esta en especial disefiada para consumar las funcionalidades
de prevencion, diagnéstico y procedimiento de patologias. En los Nosocomios de
Salud, los recursos son pobres e ineficientes y algunas veces incapaces de resolver
problemas al usuario; por consiguiente, necesitan de una admirable capacidad para
gestionarlos, por lo cual se obtengan las condiciones para prestar servicios de
profesionales de la salud en la porciéon y calidad que necesita la poblaciéon ©2).
Idealizacion de los establecimientos del sector salud Es la fase en la que se
desarrollan ocupaciones en relacion con la definicion de fines, metas,
procedimientos, labores, tiempos, estandares (formas deseables en cémo deberia
darse el proceso), artefactos, indicadores (formas de medicion siguiente de los

resultados) 3,

La tarea y parte de la perspectiva nosocomial es consumar las funcionalidades,
ocupaciones, metas, y fines, por esa razon la organizacion tiene diversos modelos.
Se rige por principios, reglas, procesos y métodos. El modelo de organizacion que
mas se relaciona con los nosocomios es el denominado modelo de organizacién
mixta o lineo - servible. Este modelo conserva como composicion central el modelo
jerarquico, empero aplica una mas grande especializacién, empero sin llegar a su

debilidad del modelo servible. (%,

Por consiguiente, se necesita la diferenciacion de los servicios de salud para
garantizar la entrada de consenso, ajustandose al grado de dificultad y categoria
(cuatro niveles de dificultad y 4 categorias de establecimiento) de cada

establecimiento de salud, otro factor primordial es la especializacion y tecnificacion



de los expertos de salud 3 Los establecimientos del tercer grado de atencién son
los delegados a atender a un promedio de 80- 90% de la demanda del sistema de
salud, por es fundamental el funcionamiento de la administracion hospitalaria y esto

no quede saturada o sin implementos para la atencion.

A este grado radica el valor de detectar y priorizar los inconvenientes de salud,
donde identifican una atencién de baja calidad, con una poca oferta que imposibilita
contestar a la gran demanda de la poblacién y expertos en menor proporcion de
contestacion y especializacion. Asimismo, en el primer grado de atencién se
desarrollan primordialmente ocupaciones de promocion y defensa especifica, con
diagndstico precoz y procedimiento conveniente a las necesidades de salud méas

comunes y menos complicadas (2

Los niveles de Administracion Hospitalaria, se establecen 3 niveles de actuacion:
Conduccion Estratégica (encargado de tomar las elecciones estratégicas del
hospital) Conduccion Estrategia (Constituida por instancias de direccién
responsables) y conduccion Operativa (procesos, métodos y ocupaciones

misionales del nosocomio necesarios para la atencion directa de pacientes) %

Las dimensiones de la Gestion hospitalaria: Son tres dimensiones: gestion
asistencial, por procesos y por recursos ® La dimensién 1: La gestion sanitaria es
el nivel de actividades y tareas que realizan los diferentes profesionales sanitarios
gue representan la toma de decisiones sanitarias con el fin de obtener resultados
predecibles y satisfactorios Aqui es importante evaluar las necesidades de los
usuarios y trabajadores, mantener un buen liderazgo en el mando, conseguir
alianzas estratégicas e involucrar a todos los trabajadores a trabajar de forma

unanime.

Dimension 2: La gestion de procesos es una forma de manejar el trabajo, que
persigue la mejora continua de las actividades organizativas mediante la
identificacidn, seleccion, descripcion, registro y mejora continua de los procesos.
Es, asimismo, saber gestionar los procesos que contribuyan al crecimiento

organizacional y saber organizar los recursos (humanos, equipamiento y financiero)
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para entregar un adecuado producto al usuario y producir cambios positivos en

ellos.

Dimension 3: La gestion de recursos es el proceso de planificacion, programacion
y preasignacion de recursos para maximizar su eficacia. Se caracteriza por ajustar
de manera flexible los recursos, los sistemas de gestion y las estructuras de
responsabilidad para formar un conjunto de estrategias precisas y resultados
operativos, que estan predefinidos y anunciados, y pueden realizarse dentro de un
periodo de tiempo predeterminado.

La segunda variable es la capacitacion profesional, La formacién es muy valiosa y
debe verse como una inversién para la organizacion y los empleados, con el
propdsito de mejorar la eficiencia del trabajo. . Las capacitaciones ayudan al
personal de salud a conseguir nuevos conocimientos y ponerlos en practica en su
area de trabajo. La formacién cambia, desarrolla y demuestra la expansion de las
habilidades y actitudes de los trabajadores del comportamiento, haciendo cambios
de forma positiva y desarrollando sus tareas. ®”) Las capacitaciones en las
empresas actualmente son de vital trascendencia, sabiendo que es un componente
donde va depender la cumbre o quiebre de la organizacién, es por eso razén que
las empresas quieren continuar compitiendo y conservar su grado de atencién y
este sea observado por los usuarios®® La formacién es fundamental para la gestion
de recursos humanos porque no solo se basa en la formacion y el desarrollo, sino
también en la organizacién y desarrollo de ocupaciones especificas y la evaluacién
de la gestion de personal. ®9 La capacitacion y el desarrollo son el nticleo de los
esfuerzos continuos para mejorar las habilidades de los empleados y la gestién

organizacional. 40

La capacitacion constituye el nicleo de un esfuerzo constante, creado para mejorar
las competencias de los trabajadores con el fin de desarrollar un buen trabajo de
forma 6ptima cumpliendo con el perfil institucional. “? es necesario brindar a todo
el personal capacitaciones que vayan de acuerdo con su actividad o que impulsen
a desarrollar destrezas competitivas para un buen desempefio. “? Por otro lado,
obtener conocimiento permite al profesional a resolver problemas o inquietudes por

parte de los pacientes, demostrando su calidad de servicio “%
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Las ventajas que la capacitacion tiene para el personal: Ayuda al profesional en la
toma de elecciones y la solucion de inconvenientes, aumenta su confianza, auxilia
en el desempenfo de conflictos, maneras dirigentes y optimizacion las capacidades
comunicativas, asciende el grado de satisfaccion con el puesto y remueve los
temores a la incompetencia o la ignorancia personal. “3- El desarrollo profesional
de enfermeria, va desde hace muchos afios, ellos se han empoderado de su
carrera y del amor hacia sus pacientes, ellos van en busca crecimiento, desarrollo,
cambio, mejora, adecuacion segun las necesidades de la organizacion, por eso en
la actualidad un personal de enfermeria puede asumir diferentes retos porque esta

en constante lucha de aprendizaje “4

Sin embargo, hay fines de la capacitacion en la organizacion tiene como objetivo
promover el desarrollo de la organizacion, asi como el desarrollo del individuo,
promover el razonamiento de los empleados y mejorar el desempefio de los

empleados en sus areas designadas. 4445

La capacitacion en la organizacién, a primera vista es un costo, pero luego de una
evaluacion e investigacion cuidadosa y en profundidad, se determinard que a
mediano y largo plazo se lograran buenos resultados no solo en términos de
personal, sino también en términos de personal. Esto se vera en el aumento de la
produccion. “8) Es por esa razon que la capacitacion sirve como instrumento para
la organizacién de manera positiva, es por esa razon que las instituciones publicas

y privadas, tienen que llevar a cabo comentado programa. 7

Para definir las magnitudes de la capacitacion profesional ¢ lo dimensiona en 4:
desarrollo, aprendizaje, servicio y compromiso profesional.

Como primera se estima al Desarrollo profesional: refiere tanto a un proceso como
a un producto y segun este creador involucra que se hagan cambios perfectivos
durante la carrera profesional y que exista una interaccion estrecha entre éstos y
el aprendizaje de la educacion. ®9 Esta iniciativa nos posibilita adentrarnos en la
configuracion del desarrollo de cualquier unidad de la personalidad y de la misma
como un todo, el desarrollo humano es un proceso dialéctico y subjetivamente
estable, donde cada ser humano busca sus propias aspiraciones de acuerdo en el

lugar donde se encuentra.

12



Como segunda magnitud se estima al Aprendizaje profesional: son las causas o
conceptos, que tiene cada individuo con el quiero de surgir y continuar
perfeccionando en la zona profesional o gremial. Sin embargo, es la interaccion de
distinto, y colaboracién en el conjunto provoca que crezcan y sea elemental en el

aprendizaje, pudiendo poner en funcionamiento sus conocimientos: %

Como tercera magnitud se tiene al Servicio profesional: es la vocacion que tiene
todo trabajador en su organizacion, esto va depender de recursos humanos,
coordinacion, quienes se delegan de motivar a sus trabajadores e involucrarlos al
trabajo en grupo. En la actualidad, las organizaciones se orienten por las energias
de atender lo cual requiere los usuarios por medio de atenciones idoneas. Empero
es primordial no olvidarse de los recursos humanos, debido a que ellos son los que

permanecen en contacto con los usuarios. ©®

Y, al final, la magnitud de Compromiso profesional: son las responsabilidades que
tiene cada profesional con su vocacién de carrera. El compromiso pide consumar
con las reglas y con la perspectiva que la organizacion ofrece. No solo basta con
tener vocacion y compromiso, sino que la organizacion acepte sus fortalezas y los

retenga en beneficio de la organizacion (35)
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. METODOLOGIA
3.1. Tipo y Disefio de investigacion:

El presente estudio cumple con el enfoque cuantitativo porque los datos
recolectados, se analizaron mediante evaluacion estadistica, para establecer

pautas de forma objetiva. 8
Asimismo, nivel correlacional porque proboé el grado de correlacion, siendo corte

transversal, dado que en la investigacion la recoleccion de la informacién se realizé
en un solo momento, sin alterar las variables de estudio; por lo que se estudio de

manera simultanea los eventos de interés. (9
De tipo basico, estuvo orientada, a describir y a explicar la teoria. “®

Por otro lado, el estudio fue de disefio no experimental, no se manipuld las
variables, sino que se observo su comportamiento durante el estudio para luego

analizarlo de forma descriptiva e inferencial. 8

Graficamente ze denota:

0V

M I

0 Vs

Esquema de tipo de disefio. Tomado de (Sanchez v Reyes 2008)

M: Supervisoras de enfermeria
V1: Gestidn hospitalaria V2: capacitacion profesional

R: relacién
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3.2. Variables y operacionalizacion:

Definicion conceptual:

Variable: Gestién hospitalaria Son estrategias direccionales en el sector salud,
basando en los pilares de la administracion y con el objetivo de brindar un servicio

adecuado a los pacientes 8

Variable: Capacitacién profesional es un conjunto de procedimientos y/o
actividades que el profesional emprende con el fin de capacitarse y adquirir nuevos

conocimientos para desarrollar sus potencialidades. %

Definicién operacional

Gestion hospitalaria: Contiene tres dimensiones: gestion asistencial, por procesos
y por recursos, a su vez comprendido por 15 indicadores con 30 items. Sus niveles
son Deficiente (30- 70) Regular (71- 110) y Optimo (111- 150) una escala ordinal
de 5 respuestas (politbmica o de Likert).

Desarrollo profesional: Contiene cuatro dimensiones: desarrollo, aprendizaje,
servicio y compromiso profesional, con 14 indicadores que esta representado en 25
items. Sus niveles son bajos (25-58) media (58 - 92) y alto (92-125) con escala

ordinal de 5 respuestas.
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3.3. Poblacion, muestra, muestreo y unidad de analisis:

Poblacion: es el grupo o conjunto de casos de un lugar que comparten las mismas
caracteristicas. “9- La poblacion de enfermeria que realizan labor administrativa y
supervision son 100 enfermeras.

Muestra: es una parte de la poblacién, que se escoge teniendo en cuenta lo que
se va estudiar, siendo las que realizan labor administrativa y supervision 100

licenciadas en enfermeria (9

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos:

Técnica:

El método utilizado es la recoleccion de datos o pasos que siguen para el propésito
de la investigacion, la técnica utilizada es la encuesta. b

Para ambas variables planteadas, ambos cuestionarios tuvieron respuestas
politbmicas, los cuestionarios estan formados por diferentes tipos de
cuestionamiento, con el propoésito de profundizar e interrogar lo que se quiere
conocer, siendo cada grupo de preguntas las que ayudan a recolectar la

informacion. Ambos instrumentos fueron adaptados durante la investigacion.

Ficha técnica del instrumento para medir la variable Gestién hospitalaria

Nombre del instrumento: Cuestionario de Gestion hospitalaria

Autor(a): tomado de Miranda Alvarado (2014) Martinez Ampuero (2020)
Adaptado por: Karen Rosa Estrada Juarez

Fecha de aplicacion: 2021

Administrado a: Licenciadas supervisoras de enfermeria

Tiempo 15 minutos por persona

Margen de error: 5%

Escala de medicion: Totalmente desacuerdo =1; desacuerdo=2; indeciso=3:

De Acuerdo=4; totalmente de acuerdo=5

Fuente: elaboracién propia
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Tabla 1. Baremo de la variable Gestidén hospitalaria

GESTION GESTION GESTION POR GESTION POR

NIVELES HOSPITALARIA ASISTENCIAL PROCESOS RECURSOS
DEFICIENTE 30-70 10--23 10--23 10--23
REGULAR 71-110 24--37 24--37 24--37
OPTIMO 111-150 38--50 38--50 38--50

Fuente: Tomado de Miranda Alvarado Angélica (2014)

Fichatécnica del instrumento para medir la variable Capacitacion profesional

Nombre del instrumento: Cuestionario de Capacitacién profesional
Autor(a): tomado de DeSilets, (1995) Liliana Zegarra Huacac, (2019)

Adaptado por: Karen Rosa Estrada Juarez

Fecha de aplicacion: 2021

Administrado a: Licenciadas supervisoras de enfermeria

Tiempo 15 minutos por persona

Margen de error: 5%

Escala de medicion: Totalmente desacuerdo =1; desacuerdo=2; indeciso=3:

De Acuerdo=4; totalmente de acuerdo=5

Fuente: elaboracion propia

Tabla 2. Baremo de la variable Capacitacion Profesional

DESARROLLO | APRENDIZAJE SERVICIO COMPROMISO CAPACITACION
NIVELES PROFESIONAL | PROFESIONAL | PROFESIONAL PROFESIONAL PROFESIONAL

CAPACITACION

ADECUADA 34 - 45 19-25 19-25 23-30 93-125

CAPACITACION

REGULAR 22 - 33 12 -18 12-18 15-22 59 -92

CAPACITACION

INADECUADA 9-21 5-11 5-11 6-14 25 - 58

Fuente: Tomado de Zegarra Huacac (2019)




Instrumento: el instrumento utilizado fue el cuestionario, se us6 dos cuestionarios
para la recoleccién de la informacion. ©1)-

El cuestionario fue importante para la colecta de la informacion que se facilito
conseguir.

Para eso se realiz6 las fichas técnicas, para cada variable de gestién hospitalaria y

capacitacion profesional. (Anexo 2)

Validacion y confiabilidad del instrumento.

Los cuestionarios han sido tomados de otros estudios validados, sin embargo, los
he adecuado a mi realidad problematica, por tal motivo se realizé la validacion de
juicio de experto, por parte de los catedréaticos de la Universidad Cesar Vallejo,
quienes evaluaron el contenido de cada uno de los instrumentos. (anexo 2)
Confiabilidad

Para la prueba piloto, se usé el Alfa de Cronbach en una muestra de 15 enfermeras,
donde se obtuvo un puntaje para gestion hospitalaria con 30 items resulté 0.849 y
la segunda variable capacitacion profesional con 25 items resulto 0.837. Ambas
variables son confiables. (anexo 4)

3.5 Procedimiento

Para el desarrollo de la investigacion, se solicitd una constancia a la universidad
para enviar al area de docencia de la institucion a ejecutar, donde se realizo la
recoleccion de los datos. Por otro lado, se realiz6 la explicacion a cada una de las
supervisoras del area de enfermeria, cual tuvo como finalidad de la investigacion,
de esta manera conté con el apoyo y también se les entrego una ficha de
consentimiento informado, el cuestionario fue de caracter anonimo. Toda

informacion recogida se traslad6 en Excel y luego al programa SPSS V26.
3.6. Métodos de andlisis de datos

Durante este estudio, se realizaron varias secuencias para el analisis de los datos,
se empez6 con una prueba piloto y la verificacion de la confiabilidad de dicho
instrumento. Seguido se puso en practica en la muestra de estudio, se recopilo
todos los datos en Excel, seguido se traslad6 al SPSS v26, donde se hizo el analisis

de los datos descriptivos, seguido de las tablas cruzadas entre las variables y
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dimensiones. También se procedi6o a realizar la prueba de normalidad para
corroborar la distribucion de los datos, para finalizar con el analisis inferencial
utilizando el estadistico de Rho de Spearman correspondiente para la contrastacion

de hipotesis.
3.7. Aspectos éticos

Dentro de los aspectos éticos que se ha incluido en la investigacion, es el permiso
de la institucion donde se llevé a cabo el estudio, se entreg6 el consentimiento
informado, la explicacion de la investigacion y se respeto el anonimato de cada uno
de los encuestados y de todos los resultados obtenidos, los mismos que no han

sido alterados en la tabulacion de los datos.
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IV. RESULTADOS
4.1 Andlisis descriptivos:

Tabla 3. Caracteristicas sociodemogréficas de las supervisoras de enfermeria

MODALIDAD DE CAS 276 TOTAL
CONTRATO
N % N % N %
30 (30 %) | 70 (70%) 100
(100%)
la5afos |11 (11%) | 23(23%) |34 (34 %)
ANOS DE .
SERVICIO 6a20afios |14 (14%) | 33(33%) |47 (47 %)
20a+afos | 5(5%) | 14(14%) | 19 (19%)
ESTADO CIVIL Soltero 15 (15%) 20(20%) | 35 (35 %)
Casado 10 (10%) 30 (30%) | 40 (20%)
Divorciado 5 (5 %) 15(15%) | 20 (20%)
Viudo 0 SE% | 55w

Fuente: Datos del Hospital de Lima, 2021

Segun las caracteristicas sociodemogréficas encontradas en las enfermeras
supervisoras, se aprecia que segun contrato de trabajo el 70% son nombradas,
(modalidad de contrato 276),mientras que el 30% pertenecen al grupo con
contrato fijo ( modalidad de contrato CAS) lo que permite apreciar que el 70%
de las enfermeras tienen un trabajo fijo que puede sugerir falta de interés en
capacitaciones actualizadas; por otro lado, segun el tiempo de servicio , existe
gran cantidad entre los 6 a 20 afios con un total de 47% Yy segun su estado civil

se observa mas casadas con 20 % .



Tabla 4. Distribucion de frecuencias y porcentajes de la variable gestion

hospitalaria y sus dimensiones

D2 D3
Gestion Gestion Gestién por Gestién por
) Hospitalaria Asistencial procesos recursos
Nivel
N % n % n % n %
Deficiente 24 24 38 38 24 24 28 28
Regular 58 58 48 48 60 60 52 52
Eficiente 18 18 16 16 16 16 20 20
Total 100 100 100 100 100 100 100 100
Fuente: Datos del Hospital de Lima, 2021
Gestion hospitalaria
58 60
60 52
48
50
38
3 40
i 28
S 30 24 24 m deficiente
o 8 0
L 20 4 6 M regular
10 m eficiente
0

Gestion
Hospitalaria

G. Asistencial

G. por
procesos

G. por
recursos

Dimensiones

Figura 1. Distribucion de porcentajes de la variable gestidn hospitalaria y sus dimensiones
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Interpretacion: En la tabla 2 figura 1 se observa la distribucion de frecuencias y
porcentajes de la variable gestion hospitalaria y sus dimensiones. Asimismo, se
analiza que el personal de enfermeria que realiza funcion administrativa manifesto
gue la gestion hospitalaria, que perciben del hospital de Lima, es regular en un 58%

y 24% deficiente y un 18 % eficiente.

Por otro lado, en la dimensién gestion asistencial, el personal de enfermeria
manifestaron que perciben, una gestion asistencial regular de 48% debido a la mala
implementacion de los recursos humanos y 38% deficiente y solo un escaso grupo

manifestaron que es 14 % eficiente.

En la segunda dimensién gestidn por procesos, el personal de enfermeria manifesto
gue la gestion recibida por parte del hospital de Lima, es regular en un 60% y 24%

deficiente y un 16 % eficiente.
En la tercera dimensién gestidn por recursos, el personal de enfermeria manifesto

gue la gestion recibida por parte del hospital de Lima, es regular en un 52% y 28%

deficiente y un 20 % eficiente.
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Tabla 5. Distribucion de frecuencias y porcentajes de la variable capacitacion

profesional y sus dimensiones.

D1 D2 D3 D4
Capacitacion | Desarrollo |Aprendizaje| Servicio |Compromiso

Nivel profesional | profesional | profesional | profesional | profesional

n % n % |n % n % n %
Inadecuada| 35 35 |32 32 25 | 25 |43 | 43 32 32
Regular 45 45 |40 | 40 55 | 55 |47 | 47 40 40
Adecuada | 20 20 | 28| 28 20 | 20 |10 | 10 28 28
Total 100 | 100 |100| 100 | 100 | 100 |100| 100 | 100 | 100

Fuente: Datos del Hospital de Lima, 2021

60

50

30

20

10

Capacitacion
profesional

Capacitacion profesional

Desarrollo aprendizaje servicio
profesional profesional profesional
M inadecuada Mregular M adecuada

COMpromiso
profesional

Figura 2. Distribucion de frecuencias y porcentajes de la variable capacitacion profesional y sus

dimensiones
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Interpretacion: En la tabla 3 figura 2 se observa la frecuencia y distribucién
porcentual de la variable gestion hospitalaria y sus dimensiones. Se encontré que
de acuerdo con la retroalimentacién del personal de enfermeria involucrado en
labores de supervisibn manifestaron que la capacitacion profesional que realizan
es de nivel regular en un 45%, siendo en un 35% inadecuada y un 20 % de nivel

adecuada.

En cuanto a la primera dimension del desarrollo profesional, el personal de
enfermeria evidencio que el desarrollo que ellas perciben es nivel regular de 40%,

siendo un 32% inadecuada y de nivel adecuado en un 28 %.

Referente a la dimensién aprendizaje profesional, las licenciadas de enfermeria
indicaron que el aprendizaje percibido es nivel regular en un 55 %, seguido de un

25 % como inadecuada y en un 20 % como adecuada.

Con respecto a la tercera dimensién que es servicio profesional, las licenciadas
supervisoras sefalaron que es nivel regular de 47%, seguido por un 43% como

inadecuada y perciben también en un 10 % como adecuada.

Finalmente, en cuanto a la cuarta dimensién que es compromiso profesional, las
supervisoras manifestaron que es nivel regular en un 40%, siendo en un 32%
percibido como inadecuada y finalmente en un 28 % como adecuada. Se hallo
también, un elevado porcentaje de servidores antiguos que se sintieron
identificados con la institucion y se familiarizaron con la misién del hospital, por
tanto, hace que su trabajo y por ende su esfuerzo sea el mejor por el bien de los
pacientes.
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Tabla 6. Distribucion de frecuencias y porcentajes de gestion

hospitalaria y capacitacion profesional

Gestion hospitalaria
Deficiente Regular Eficiente Total

Capacitacion | Inadecuada | N 4 7 2 13
Profesional % 4,0% 7,0% 2,0% 13,0%
Regular N 16 42 11 69

% 16,0% 42,0% 11,0% 69,0%

Adecuada |N 4 9 5 18

% 4,0% 9,0% 5,0% 18,0%

Total N 24 58 18 100
% 24,0% 58,0% 18,0% 100,0%

Fuente: Datos del Hospital de Lima, 2021

Gestion
hospitalaria

B Dsficiants
B =ular
W eficiente

40

Recuento

10

inadecuada reqular adecuada

Capacitacion profesional

Figura 3. Distribucion de frecuencias y porcentajes de gestion hospitalaria y capacitacion profesional

Segun la tabla cruzada sobre ambas variables se observé que, cuando la gestion
hospitalaria es inadecuada la capacitacion profesional es inadecuada en 7%, por
tanto, cuando la gestion es regular, se observa gque la capacitacion es regular en
un 47% y 11% adecuada y por ultimo si la gestion es eficiente la capacitacion es
regular en un 9%. Todo esto tiene que ver como la gestibn motiva a sus
trabajadores a capacitarse y sobre todo si busca alianzas para reducir el costo de

inversion.

25



Prueba de normalidad

Tabla 7. Prueba de normalidad segun Kolmogorov - Smimov entre la gestion

hospitalaria y capacitacion profesional

Kolmogorov-Smirnov@

Estadistico gl Sig.
Gestion hospitalaria  |,884 100 ,000
Capacitacion ,490 100 ,000
profesional

En el desarrollo de la prueba de normalidad, se utiliz6 el estadistico de Kolmogorov

— Smimov.

Teniendo como muestra a 100 enfermeras que realizan labor se supervision. Donde

se observa que el resultado obtenido en la prueba de normalidad, el nivel de

significacion asintotica superior a 0.000; para la primera variable 0.000 y la segunda

variable 0.000, en ambos casos menor que 0,05; lo que permite procesar la prueba

de hipotesis mediante el uso de los estadigrafos no paramétricos; es decir,

mediante el uso del coeficiente de correlacion de Rho de Spearman.

26



Anéalisis inferencial:

Hipotesis general

Hi1 = Existe relacion entre la gestion hospitalaria y la capacitacion profesional de las
supervisoras del departamento de enfermeria Lima, 2021

Ho = No existe relacion entre la gestion hospitalaria y la capacitacion profesional de
las supervisoras del departamento de enfermeria Lima, 2021

Tabla 8. Prueba de la correlaciéon de Spearman para las variables de gestion

hospitalaria y capacitacion profesional

Capacitacion |Gestion
profesional |hospitalaria
Rho de Gestidn Coeficiente de (1,000 ,815™
Spearman |hospitalaria correlacion
Sig. (bilateral) | ,000
N 100 100
Capacitacion  |Coeficiente de |,815™ 1,000
profesional correlacion
Sig. (bilateral) |,000
N 100 100

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

Interpretacion: Como el valor de significacion observado del coeficiente de
correlacion de Spearman (sig. bilateral = 0.000 < 0.05; Rho = 815**) es positiva y
moderada altamente significativa. Por consiguiente, se rechaza la hipoétesis nula y
se acepta la hipotesis alterna. Ello significa que cuanto mejor sea la gestion
hospitalaria, los recursos humanos por consiguiente permitan una mayor y mejor
capacitacion para el personal de enfermeria. Por lo tanto, se acepta la hipétesis

general.
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Tabla 9. Correlacion de Spearman entre las dimensiones de Gestion hospitalaria

y capacitacion profesional.

Capacitacion

Variable Dimension Coeficiente profesional
Correlacion Spearman 0.860**
Gestion  f5i0 (bilateral) 0.000
asistencial
N 100
Correlacién Spearman 0.770**
Gestion | Gestion por e~ tteral) 0.000
hospitalaria| procesos
N 100
Correlacion Spearman 0.790**
Gestion por i pilateral) 0.000
recursos
N 100

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

Los resultados presentados en la Tabla 06 nos indican que existen correlaciones

significativas, siendo la mayor con gestion asistencial, seguido de gestion por

recursos y, por ultimo, gestion por procesos, por lo tanto, se acepta las Hipoétesis

alterna

H1: Existe relacion significativa entre la gestién asistencial y capacitacion

profesional de manera positiva y moderada en un 86%

H2: Existe relacion significativa entre la gestion por procesos y capacitacion

profesional de forma positiva y moderada en un 77%.

H3: Existe relacion significativa entre la gestiébn por recursos y capacitacion

profesional de forma positiva y moderada en un 79%.
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V. DISCUSION

En el presente estudio se investigd sobre Gestion hospitalaria y capacitacion
profesional en las supervisoras del departamento de enfermeria Lima, 2021 y

se preciso la siguiente discusion:

En cuanto al objetivo general sobre determinar la relacion entre la gestion
hospitalaria y la capacitacion profesional de las Supervisoras del Departamento de
enfermeria del Hospital de Lima. Se encontr6 que las enfermeras supervisoras
perciben sobre la gestion hospitalaria un nivel regular en un 58% y 24% deficiente
y un 18 % eficiente debido que la gestién por procesos y por recursos no estan
siendo bien administradas y por ende afecta en su coordinacion de las supervisoras
de enfermeria y respecto a la capacitacion profesional que realizan es de nivel
regular en un 45%, un 35% inadecuada y un 20 % adecuada debido a que muchos

de ellos no cuentan con el permiso oportuno, recursos financieros y tiempo.

Por otro lado, en la contrastacion de la hipétesis con una rho de Spearman de 815™
es positiva y de correlacion moderado. Como se puede apreciar, existen diversos
factores que afectan las capacitaciones de los profesionales, cuando si existe
partida para ese aspecto, sin embargo, las gestiones directivas de los hospitales no
lo administran de manera adecuada o solo lo otorga a un grupo reducido afectado

al resto de profesionales que si tienen vocacion de servicio.

Este estudio coincide con Barba R (2020), donde se manifiesto que las estructuras
hospitalarias deben adaptarse para la atencion de los pacientes y no permitir que
el personal de salud se esté proclive a situaciones vulnerables que afecten su salud.
Como se observa aqui el factor débil es la gestion hospitalaria que pone en riesgo
la atencion de los usuarios. También podemos observar que este estudio esta

localizado en otra realidad, pero se coincide con la gestion institucional.

Asimismo, Beltran L. (2020) donde encontré que la gestion del hospital es nivel
medio en un 55 % y 60 % en bioseguridad. Esto se pone en manifiesto que una
adecuada gestion hospitalaria brindara una adecuada medida de bioseguridad en
los trabajadores. Asimismo, manifestaron que la gestiébn de nosocomios publicos,
las sugerencias y tacticas teoricas acostumbran exponer una indeseable

divergencia con la vivencia de los nosocomios, existe bastante problematica en los
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hospitales que se dan por falta de recursos y a quien afecta es al trabajador que

esta en constante contacte con el paciente. V)

Los servicios de salud, son pobres e ineficientes y algunas veces incapaces de
resolver problemas al usuario; por consiguiente, necesitan de una admirable
capacidad para gestionarlos, por lo cual se obtengan las condiciones para prestar
servicios de profesionales de la salud en la porcion y calidad que necesita la
poblacion 32, |dealizacion de los establecimientos del sector salud. Dentro de la
gestibn es importante mencionar a la planificacién, esta fase en la que se
desarrollan ocupaciones en relacion con la definicibn de fines, metas,
procedimientos, labores, tiempos, estandares (formas deseables en como deberia
darse el proceso), artefactos, indicadores (formas de medicion siguiente de los

resultados) 3,

En cuanto al primer objetivo especifico que es, determinar la relacion entre la
gestién asistencial y la capacitacion profesional de las Supervisoras del
Departamento de enfermeria del Hospital de Lima, respecto al segundo punto se
encontré que el desarrollo en los profesionales de enfermeria es nivel regular de
40%, un 32% inadecuada y un 28 % adecuada debido a las multiples actividades
gue tienen muchas enfermeras, que les condiciona a capacitarse y actualizarse

para poder ascender de puesto o nivel.

Siendo que muchos de ellas no cuentan con el permiso oportuno, recursos
financieros y tiempo. Por otro lado, en la contrastacion de la hipétesis con una rho

de Spearman de 860" es positiva y de correlacion moderado

En ese sentido se encontré similitud con el estudio de Fabian F (2019) donde segun
el hallazgo encontrado se demostrd que la capacitacibn permanente es un factor

gue influye directamente en el crecimiento de la empresa.

Por otro lado, Lamila S, (2019) en su estudio de gestién hospitalaria describe con
un 24% como adecuada. Por otra parte, Olugbenga, Henri y Dunham (2019),
encontraron que las capacitaciones de forma constante ayuda al profesional de

salud a seguir incrementando sus competencias.
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En cuanto al segundo objetivo especifico que fue determinar la relacion entre la
gestion por procesos y la capacitacion profesional de las Supervisoras del
Departamento de enfermeria del Hospital de Lima. Segun los resultados de gestiéon
por procesos, el personal de enfermeria manifestd que la gestién recibida por parte

del hospital de Lima, es regular en un 60% y 24% deficiente y un 16 % eficiente.

En la contrastacion se observo que, si existe relacion significativa entre la gestiéon
por procesos Yy la capacitacion profesional, con una rho de Spearman es ,770™ es
positiva y de correlacién moderado. A mayor incremento de la gestion por procesos
mejor la capacitacién profesional. Este estudio tiene una semejanza con el de
Alvarez, Freire y Gutiérrez (2016) donde se encontr6 que las empresas que han
realizado formacién continua tienen mayor emprendimiento a las que no, por eso
gue en una de sus prioridades es brindar las herramientas al trabajador para su

mejor desempefio.

Por otro lado, Gaspard R. (2016) Saidasi y col coincidieron a través de la
evaluacion, la necesidad de brindar capacitacion continua al personal de salud de
Santa Lucia; el método es cuantitativo-horizontal. La conclusién es el
entrenamiento van de acuerdo con las necesidades de la institucion y es importante

en los paises que van en desarrollo.

El estudio de Carmen M (2021) valorando la gestion por procesos, encontro que la
institucion mantiene un nivel 18% regular y la motivacion con 55% regular.
Concluyendo que al incrementar la gestion administrativa la motivaciéon de los

trabajadores incrementa.

Las ventajas que la capacitacion tiene para el personal: Ayuda al profesional en la
toma de elecciones y la solucién de inconvenientes, aumenta su confianza, auxilia
en el desempefio de conflictos, maneras dirigentes y optimizacion las capacidades
comunicativas, asciende el grado de satisfaccion con el puesto y remueve los

temores a la incompetencia o la ignorancia personal.
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Por ultimo, en el objetivo especifico 3. Determinar la gestion por recursos y la
capacitacion profesional, se encontré6 que, si existe relaciébn, con una rho de
Spearman es ,790 “ es positiva y de correlacion moderado. A mayor incremento de
la gestion por recursos mejor sera la capacitacion profesional. En los resultados de
gestion por recursos, el personal de enfermeria manifestd que la gestion recibida
por parte del hospital de Lima, es regular en un 52% y 28% deficiente y un 20 %
eficiente. Estudios manifiestan igual resultado en Coronel E. (2020) sobre la gestion
mostraron un nivel regular de 60% y el aprendizaje 32 %.

La capacitaciéon en la organizacion, es un gasto a primera vista, empero si se evalla
y se hace un estudio meticuloso y profundo determinara que en un mediano o
extenso plazo se obtendra resultados favorables, no solo en el personal sino
ademas en la organizacion y se vera en el incremento de la produccion. “8) Es por
esa razén que la capacitacion sirve como instrumento para la organizacion de
manera positiva, es por esa razén que las instituciones publicas y privadas, tienen

que llevar a cabo comentado programa.

Estudio parecido con, Rojas E (2020) Se resalta que la percepcion obtuvo un 48%
nivel regular de la gestion electrénica y gestion hospitalaria 60 % regular. El estudio
coincide con nuestra investigacion en la variable y la unidad. También, Mayta K,
(2018) encontrdé que la gestion hospitalaria mantiene nivel regular de 80 % de
gestion y 31% buena en contra referencias, manifestando que existe una relacion
directa y significativa. Este estudio coincide con nuestra investigacion ")

Sin embargo, en el estudio de Zegarra L. (2019), concuerdan en las capacitaciones
profesionales, donde se encontré que tienen un nivel regular en la capacitacion
profesional con un 50 % y un 58 % de nivel regular en el desempefio laboral.
Concluyendo que la capacitacion permanente tiene buenos resultados en los

profesionales que perfecciones sus técnicas en sus competencias profesionales.

Por otro lado, Piélago (2018) encontré buenos resultados sobre la capacitacion
tiene un grado de 72% buena y las habilidades un nivel adecuado de 77 %.
Recomendando que el personal que ingrese reciba la capacitacion para que su

desemperio laboral sea éptimo.

Reinaga S (2018) La presente investigacion tuvo como objetivo ver la influencia de

la gestion hospitalaria en la calidad de servicio del hospital Cayetano, el estudio
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tuvo un enfoque cuantitativo y entre sus resultados se obtuvo un nivel regular de
57.7% en su gestion y en la calidad de servicios un 60 %, medio, lo cual evidencia,

gue la gestion hospitalaria y la calidad de servicio, no son independientes.

Valdivia V (2018) también identifico que la gestion hospitalaria, pone en manifiesto
el 90.0% adecuado, y sobre la satisfaccion del paciente el 13.3% fue baja.
Afirmando que, a mayor gestion de calidad hospitalaria, mayor satisfaccién de los
usuarios. Martinez P. (2019), sus resultados plasmaron que las enfermeras
asistenciales evidenciaron que estadisticamente, existe una relacién directa entre
él liderazgo y la gestién clinica hospitalaria de las enfermeras supervisoras en el

Centro Médico.
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VI. CONCLUSIONES
Primero:

En la primera hipétesis general, se encontré6 como respuesta al objetivo que existe
relacion significativa entre la gestion hospitalaria y la capacitacion profesional, con
una rho de Spearman es ,815" es positiva y de correlacion moderado. A mayor
incremento de la gestion hospitalaria mejor la capacitacion profesional.

Segundo:

Segun el objetivo especifico uno, se encontr6 como respuesta al objetivo que
existe relacion significativa entre la gestion asistencial y la capacitacion
profesional, con una rho de Spearman es ,860™ es positiva y de correlacién
moderado. A mayor incremento de la gestién asistencial mejor la capacitacion
profesional.

Tercero:

Segun el objetivo especifico dos, se encontr6 como respuesta al objetivo que
existe relacion significativa entre la gestibn por procesos y la capacitacion
profesional, con una rho de Spearman es ,770™ es positiva y de correlacién
moderado. A mayor incremento de la gestion por procesos mejor la capacitacion
profesional.

Cuarto:

Segun el objetivo especifico tres, se encontr6 como respuesta al objetivo que
existe relacidén significativa entre la gestion por recursos y la capacitacion
profesional, con una rho de Spearman es ,790 ™ es positiva y de correlacién
moderado. A mayor incremento de la gestion por recursos mejor sera la
capacitacion profesional.
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VIl. RECOMENDACIONES:

Primera. — Dado que existe una asociacién significativa entre la gestion hospitalaria y la
capacitacion profesional; Se recomienda al equipo de Gestion de los
Hospitales nacionales de Lima realizar capacitaciones presenciales
y/o virtuales a través de las diferentes plataformas al area de
enfermeria asistencial y administrativa y que estos sean
considerados como requisito indispensable para asumir puestos en
Gestion.

Segunda. — En virtud al resultado obtenido donde se encontré como respuesta
al objetivo que existe relacion significativa entre la gestion
asistencial y la capacitacion profesional; Se recomienda al equipo
de Gestion de los Hospitales nacionales de Lima de que realice
capacitacion al area de enfermeria sobre aspectos relacionados a
la Gestion Hospitalaria y su alcance en todas sus dimensiones
abordadas en este estudio con el objetivo mejorar el nivel de
planificacion, organizacion, distribucion de los recursos
maximizando y haciendo efectivo el control sobre aspectos
relacionados a motivacion, coaching liderazgo, trabajo en equipo,
planificacion de recursos, asi como de buena distribucién de los
mismos.

Tercera. — Visto gue se evidencio una relacion directa que existe relacion significativa entre
gestion por procesos Yy la capacitacion profesional, Se recomienda
al equipo de Gestidén de los Hospitales nacionales de Lima a que
realice mejor organizaciéon de los equipos de trabajo activo a fin de
viabilizar desarrollos de habilidad blanda; con respecto al control del
tiempo del trabajo, a fin de proponer equipos de trabajo de
coordinacion que sean el semillero a formacién de futuros cuadros
hacia perfiles de puestos en gestion, lo que motivaria al personal de
enfermeria.

Cuarta. - Dado que se encontr6 como respuesta al objetivo que existe relacién
significativa entre la gestibn por recursos y la capacitacion

profesional; Se recomienda al equipo de Gestion de los Hospitales



nacionales de Lima que realicen capacitacion al area de enfermeria
mensuales, semestrales y anuales sobre aspectos relacionados en
la claridad de rol en gestién, las cualidades de liderazgos, las
relaciones con comparfieros ubicados jerarquicamente por encima
de un trabajador, con el objetivo de mejorar la relacién con

comparfieros de trabajo y disminuir tensiones laborales.

Quinta. - Se recomienda al equipo de Gestion de los Hospitales nacionales de

Lima a realizar algun tipo de compensaciones econémicas y/o de
capacitacion al area de enfermeria debido a la falta de motivacion del
personal niveles encontrados puesto que existen niveles poco
eficientes de capacitacion profesional y descontento respecto a la
modalidad de Contrato de Trabajo e inseguridades respecto a las

caracteristicas del Trabajo.
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ANEXOS



Anexo 1: Operacionalizacion de variable Gestion Hospitalaria

Variables | Definicion Definicion Indicadores Escala Niveles y rangos
conceptual | operacional Dimensio
nes
Es una Gestion | Satisfaccion de clientes. Deficiente< 30- 70>
estrategia de| Se asistencial | Motivacion Ordinal Regular < 71- 110
mejoramiento | operacionaliza Supervision > Eficiente < 111-
que permite| en tres Evaluacion RRHH 1. Totalmente en 150>
sistematizar y| dimensiones y Desarrolla Investigacion en desacuerdo
ordenar los| 15 indicadores Calidad de los Servicios 2 Desacuerdo.
procesos de| que seran 3. Ni de acuerdo ni
atencion de| aplicados en un Aplicacion del enfoque de desacuerdo
Gestion saluq,, la| cuestionario calldg,d o 4. De acuerdo
hospitalaria gestion de| que comprende 3 Gestlt_)n Ioglstlca_y de RRHH. 5. totalmente de
recursos, 30 Items. Gestion | Manejo de Conflictos acuerdo
iNnsumos y por
resultados procesos
para Aplicacion del proceso
maximizar la Administrativo
eficacia, Aplica Politicas Institucionales
eficiencia, Proceso de comunicacion
efectividad vy Dotacion de Personal
calidad de los Desarrollo de RRHH
servicios Gestion
por

recursos




Anexo 1: Operacionalizacion de variable Capacitacién Profesional

Variables Definicion Definicion Indicadores Escala Niveles y
conceptual operacional | Dimensiones rangos
Desarrollo | Relacionar concomimiento Capacitacion
Se profesional | con habilidades 1 Ordinal Inadecuada
operacionaliza Competitividad (25 -58)
Es un conjunto | en 4 Actualizacion 1. Totalmente
de dimensiones y Productividad profesional en desacuerdo | Capacitacion
procedimientos | 14 Perspectiva profesional 2. Regular
CAPACITACION | Y /0 actividades | indicadores Desacuerdo. (58 -92)
PROFESIONAL | due el que seran _ 3. Nide o
profesional aplicados en Intercambio de conceptos acuerdo ni Capacitacion
emprende con | un Aprendizaje de interaccién desacuerdo Adecuada
el fin de cuestionario Aprendizaje | Resolucion de desafios 4. De acuerdo (92 -125)
capacitarse y que profesional | profesionales 5. totalmente
adquirir nuevos | comprende 25 de acuerdo
conocimientos | Items.
para desarrollar Trabajo en equipo
sus . Mejora en la atencion
potencialidades. Servicio | gatisfaccion del usuario
profesional
Reflexion sobre
responsabilidades
Compromiso Identidad profesional

profesional

Valoracién de la profesion
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Anexo 2: Instrumento de recoleccidon de datos

INSTRUMENTO 1 GESTION HOSPITALARIA

Instrucciones : Lo siguientes cuestionarios acerca de los items indicados los cuales

han sido elaborados con fines de investigacion cientifica, en ellos se pretende

recoger de manera andnima informacion muy importante, por lo que le agradeceré

se sirva dar respuesta a cada uno de los items de manera andnima, con sinceridad

y de manera personal, marcando con una (X) la respuesta que crea conveniente de

las siguientes escalas Likert, recuerde no hay respuestas correctas o incorrectas,

todas son valederas, le agradeceré mucho marcar todos y cada uno de los items a

fin de evitar los valores perdidos. Estas respuestas son anénimas. Sus respuestas

tienen la siguiente escala de valoracion:

1 2 3 4 5
Totalmente | Desacuerdo | Indeciso | De acuerdo | Totalmente
desacuerdo de acuerdo

ESCALA VALORATIVA

GESTION HOSPITALARIA ™ DA | TA
Gestidn Asistencial

1 | Utiliza instrumentos para evaluar al personal a su
cargo

2 | Supervisa directamente la atencién de enfermeria
hacia el paciente.

3 | Supervisa indirectamente la atencion de enfermeria
hacia el paciente.

4 | Promueve la satisfaccién de necesidades de los
pacientes del servicio.

5 | Realiza entrevistas periodicas a las supervisadas

6 :
Motiva al personal a su cargo.




7 | Aplica guias clinicas durante la supervision sobre la
atencion de enfermeria

8 | Desarrolla proyectos de investigacion

9 | Promueve la cooperacion con los miembros del equipo
de salud

10 | Establece, prioriza y formula las necesidades de
recursos humanos, requeridos para la atencién del
usuario
Gestion por procesos

11 . : .
Identifica el uso de los materiales segun las normas
establecidas en la atencion al usuario

12 - : .
Identifica el uso de los equipos segun las normas
establecidas en la atencion al usuario

13 | Las normas de su institucion le facilitan a la
supervisora la supervision que ejerce

14 | En una situacion de conflicto en el servicio actia
Directamente para ayudar a solucionar el conflicto

15 | En una situacion de conflicto en el servicio avisa a sus
supervisores

16 | En la resolucién de un conflicto se discute de manera
constructiva

17 | Planifica por escrito diariamente su programa de
supervision

18
La comunicacion con el personal es horizontal

19 | La comunicacioén con el personal es vertical

20 | Orienta al personal sobre el manejo de equipos
especiales
Gestion por recursos

21 | Planea la rotacion de personal considerando su
capacitacion

22 | Coordina las actividades de enfermeria con el equipo

de salud relacionado a la atencion del paciente




23

Desarrolla y/o participa en actividades educativas del
personal

24

Se identifica con los principios que rigen la institucion

25

Verifica el mantenimiento de los materiales y equipos
Segun las normas establecidas en la atencion al
usuario

26

Promueve la disciplina del personal a su cargo

27

Planifica por escrito diariamente su necesidad de
recursos humanos

28

Coordina la movilizacion de personal por ausencias
garantizando una atencion integral al usuario

29

Promueve a una enfermera satisfecha y estimulada
por su trabajo

30

Durante la movilizacién de personal para cubrir
inasistencias logra Ud. generar la colaboracion eficaz
del personal movilizado




INSTRUMENTO 2 CAPACITACION PROFESIONAL

CUESTIONARIO PARA MEDIR LA CAPACITACION PROFESIONAL

Este instrumento tiene por finalidad obtener informacién sobre las capacitaciones

que Ud. Recibe para mejorar sus conocimientos.

INSTRUCCIONES: Lea

detenidamente cada una de las preguntas y marque una sola alternativa con un
aspa(x). Estas respuestas son andnimas. Sus respuestas tienen la siguiente escala
de valoracion:

1 2 3 4 5
Totalmente Indeciso | De Totalmente
desacuerdo | Desacuerdo acuerdo | de acuerdo

ESCALA VALORATIVA

N° | CAPACITACION PROFESIONAL (PRS, DeSilets, TD DA | TA
1995)

A | DESARROLLO PROFESIONAL

1 | Desarrollas nuevos conocimientos y habilidades
profesionales en la actualidad

2 | Desarrollas la pericia necesaria para mantener un
desempeiio de calidad

3 | Relacionas tus conocimientos o habilidades con tus
comparfieros de trabajo

4 | Ayudas a tus colegas a ser mas competente en el
campo de enfermeria

5 | Capacitas a tus comparieros de trabajo segun las
nuevas guias de atencion de los pacientes

6 | El hospital permite que desarrolles lo aprendido en tu
area laboral

7 | Mantienes una buena calidad de servicio en tu
institucion

8 | Pones en practica tus habilidades en tu desarrollo
profesional

9 | Aumentas la probabilidad de avance profesional con
las capacitaciones

B | APRENDIZAJE PROFESIONAL

10 | Compartes tus conocimientos con los otros colegas

profesionales




11

Aprendes el tipo de liderazgo que debes mantener

12

Intercambias informacion con otros colegas de tu
ambito profesional

13

Amplias tus horizontes en tu profesion mediante el
aprendizaje

14

Cuando no puedes resolver un problema, solicitas
ayuda de tus compaferos.

SERVICIO PROFESIONAL

15

Orientas a tus colegas para trabajar en equipo

16

Eres atento a las perspectivas de tus pacientes y
comparneros

17

Tus pacientes reconocen tu servicio

18

El trabajo que realizas es confortable para tus
comparieros y pacientes

19

Disfrutas de las actividades que realizas en tu
institucion

COMPROMISO PROFESIONAL

20

Eres responsable en tu avance profesional

21

Tu compromiso y oportunidad de crecer
profesionalmente depende de ti

22

Te identificas con tu carrera profesional

23

Te comprometes e identificas con tu institucion

24

Valoras tus logros profesionales

25

Impulsas a tus colegas a seguir capacitandose




ANEXO 3: CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: GESTION HOSPITALARIA

\o DIMENSIONES / ftems Pertinencia |Relevancia Claridad Sugerencias
1 2 3
DIMENSION 1: Gestion Asistencial Si No Si | No Si No
1 Utiliza instrumentos para evaluar al personal a su X X
cargo
2 Supervisa directamente la atencion de enfermeria | X X
hacia el paciente.
3 Supervisa indirectamente la atencién de enfermeria | X X
hacia el paciente.
4 Promueve la satisfaccion de necesidades de los X X
pacientes del servicio
5 Realiza entrevistas periodicas a las supervisadas X X
6 Motiva al personal a su cargo. X X
7 Aplica guias clinicas durante la supervision sobre X X
la atencion de enfermeria
8 Desarrolla proyectos de investigacion X X
9 Promueve la cooperacion con los miembros del X X
equipo de salud




10 Establece, prioriza y formula las necesidades de
recursos humanos, requeridos para la atencion
del usuario

DIMENSION 2: Gestion por Procesos Si | No Si | No Si | No

11 Identifica el uso de los materiales segun las normas
establecidas en la atencion al usuario

12 Identifica el uso de los equipos segun las normas
establecidas en la atencion al usuario

13 Las normas de su institucion le facilitan a la
supervisora la supervision que ejerce

14  [En una situacion de conflicto en el servicio actua

directamente para ayudar a solucionar el conflicto

15 En una situacion de conflicto en el servicio avisa a
Sus supervisores

16 En la resolucion de un conflicto se discute de
manera constructiva

17 Planifica por escrito diariamente su programa de
supervision

18 La comunicacion con el personal es horizontal

19 La comunicacion con el personal es vertical




20 Orienta al personal sobre el manejo de equipos X

biomédicos e insumos
DIMENSION 3: Gestion por Recursos Si No Si | No Si No

21 Planea la rotacién de personal considerando su X
capacitacion

22 Coordina las actividades de enfermeria con el X
equipo de salud relacionado a la atencion del
paciente

23 Desarrolla y/o participa en actividades X
educativas del personal

24 Se identifica con los principios que rigen X
la institucion

25 \Verifica el mantenimiento de los materiales y equipos X

segun las normas establecidas en la atencién al
usuario

26 Promueve la disciplina del personal a su X
cargo

27 Planifica por escrito diariamente su X
necesidad de recursos humanos

28 Coordina la movilizacion de personal por X




ausencias garantizando una atencién

integral al usuario

29 Promueve a una enfermera satisfecha y X X X

estimulada por su trabajo

30 Durante la movilizacion de personal para X X X
cubrir inasistencias logra Ud. generar la
colaboracion eficaz del personal

movilizado

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Existe suficiencia
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
NOVIEMBRE 06 2021

Apellidos y nombres del juez evaluador: Mg. Carmen del Rosario PASCUAL SERNA

Especialidad del evaluador. Magister en Salud Publica y Comunitaria

con mencion en Gerencia en Salud.




1 Pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.
2 Relevancia: El ftem es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo

3 Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

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



ANEXO 3: CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: GESTION HOSPITALARIA

N* DIMENSIONES / items Pem:-endm;nm Cl;ﬂdad Sugerencias

DIMENSION 1: Gestién Asistencial si | No [si |No [si | No

1 Utiliza mstrumentos para evaluar 2l personal o 55 cargo X X X

2 Superviaa directamente la atencidn de enfecmseria hacia el pacaeate X X X

3 Supervisa mdarectamente Ia Mencién de enfermeris hiscia el paciente. X X X

4 Promupeve k2 satisfaccion de necesidades de los pacientes del servicio X X X

5 Realiza eatrevistas periddicas a las supervisadas X X X

6 Motive ul personal # su cargo, X X X

7 Aplica guias clinicas durante la supervision sobre la stencion de eafenneria X X X

8 Desasrolla provectos de imvestigacion X X X

9 Promueve b cooperacion con los mismbroa del equipo de s2lud X X X

10 Establece, pnionza y formula las necenidades de recurses humanos, requernidos para la X X X
atencion del usuano




DIMENSION 2: Gestién por Procesos Si Si | No
11 Identifics o] uro de los materiales segia las normas establecadas en la stencibn 3l usuerio X %
12 1dentifica el uso de los equipos sepin las normas establecidas en la atencion al usuarso X X
13 Las normae de su matrtucion le fscilitan a ks supervisora 1s supervision que ejérce X X
14 [En una situacicn de conflicto ea el servicio actia directamente para ayudar 2 solucionar el X x
conflicto
15 En una stuacion de conflicto en ¢l servicio avisa a sus supervisores X X
16 En la resolucion de un conflicto se discute de manera constructiva X X
17 Planifica por escrito dianamente su programa de supervinon X
18 La comunicacion con el personal es honzontal X X
19 La comumicacién con el personal es veruesl X X
20 Onenta al persomal sobre el maneso de equipos bromedicos & msumos X X
DIMENSION 3: Gestioén por Recursos Si Si | No
21 Planea la rotacion de personal consniderando su capacitacion X X
22 Coordina las activadades de enfermeria con el equzpo de salud relacionado 2 la atencion X X
del paciente
23 Desarrolla y/0 participa én actividades edocativas del parsonal X X




24 Se sdeanfica con los principios gue ngea la matitucion X
25 Venfica el mastenumiento de los matersales y equipos segun [2s normas establecsdas en la X
Jatencibn al ussano
26 Promueve la dusciplna ded personal 2 su carge X
27 Plamfica por escrito dianamente su necessdad de recursos bumanos X
28 Coordma Ia movilizacidn de personal por susencias garantizando una X
atencitn mtegral al usuario
29 Promueve 2 uns enfermers satisfecha y estimulada por su trabajo X
30 Durante la movilizacién de persomal para cubrir masistencias logra X
4. generar la colaboracica eficaz del personal movilizado
Observaciones (precisar si hay suficiencia): Existe suficiencia
Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable | |

Apellidos y nombres del juez evaluador: Mg Cristina Lizbet Rusz Quileat

Especialidad del evaluador

TRertinencia: E1 e coervapocds o coocepto tonco formalase
3 Rulexancis: E1 dem o4 apeoplade pars sepeesentar ol comgoornte o dimentida especifica del contruct
¥ Claridad: 52 extende em (ificeltad sigany ¢l easociado del Dem, en concaso, exacto y directs

Nats: Sufiziencn, s dice wficiencia coasds fos dems plamteados wn mficiestes pan meds I denennos
FOVIEMERE 362021

CO. CRISTINA RUIZ QUILCAT

Maesto en Estomatologia
C.OP. 31995

Nombre y apellidos Mg. Cristina Lizbet Ruiz Quilcat




Anexo 3: CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: GESTION HOSPITALARIA

] Pertinencia [Relevancia | Claridad
N° DIMENSIONES / items Sugerencias
1 2 3

DIMENSION 1: Gestion Asistencial St | No | S | No | S| No

1 Utiliza instrumentos para evaluar al personal asu | X X X
cargo

2 Supervisa directamente la atencién de X X X
enfermeria hacia el paciente.

3 Supervisa indirectamente la atencion de X X X
enfermeria hacia el paciente.

4 Promueve la satisfaccion de necesidades de los | X X X
pacientes del servicio

5 Realiza entrevistas periddicas a las supervisadas | X X X

6 Motiva al personal a su cargo. A X %

7 Aplica guias clinicas durante la supervision X X X
sobre la atencion de enfermeria

8 Desarrolla proyectos de investigacion X X X

9 Promueve la cooperacién con los miembros del X X X
equipo de salud




10 Establece, prioriza y formula las necesidades de X X
recursos humanos, requeridos para la atencién
del usuario

DIMENSION 2: Gestién por Procesos St | No [sr [ No s No

11 Identifica el uso de los materiales segun las X X
normas establecidas en la atencion al usuario

12 Identifica el uso de los equipos segun las normas X X
establecidas en la atencion al usuario

13 Las normas de su institucion le facilitan a la X X
supervisora la supervision que ejerce

14 En una situacion de conflicto en el servicio actia X X

directamente para ayudar a solucionar el conflicto

15 En una situacion de conflicto en el servicio avisa a X X
Sus supervisores

16 En la resolucion de un conflicto se discute de X X
manera constructiva

17 Planifica por escrito diariamente su programa de X X
supervision

18 La comunicacion con el personal es horizontal X X

19 La comunicacion con el personal es vertical X X

20 Orienta al personal sobre el manejo de equipos X X
biomédicos e insumos

DIMENSION 3: Gesti6én por St | No | S| No [ S| No
Recursos

21 Planea la rotacién de personal considerando su X X
capacitacion

22 Coordina las actividades de enfermeria con el X X

equipo de salud relacionado a la atencién del
paciente




23

Desarrolla y/o participa en actividades
educativas del personal

24

Se identifica con los principios que
rigen la institucion

25

Verifica el mantenimiento de los materiales y
equipos segun las normas establecidas en la

atencion al usuario

26

Promueve la disciplina del personal a
su cargo

27

Planifica por escrito diariamente su
necesidad de recursos humanos

28

Coordina la movilizacion de personal
por ausencias garantizando una
atencion integral al usuario

29

Promueve a una enfermera satisfecha
y estimulada por su trabajo

30

Durante la movilizacion de personal
para cubrir inasistencias logra Ud.
generar la colaboracién eficaz del

personal movilizado

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Existe suficiencia

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X ]

Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

NOVIEMBRE 06 2021




Apellidos y nombres del juez evaluador: Dra. PILLMAN INFANSON ROSA ESTRELLA

Especialidad del evaluador: Dra. En Educacion

i)

Nombre y apellidos

1 Pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.
2 Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién especifica del constructo

3 Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

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



ANEXO CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: CAPACITACION PROFESIONAL

N DIMENSIONES / items Pertinenc| Releva Claridad Sugerenc
° ial NCi 3 ias
al
DIMENSION 1: Desarrollo profesional Si N Si | No | Si N
1 Desarrollas nuevos conocimientos y habilidades X X X

profesionales en la actualidad

2 Desarrollas la pericia necesaria para mantener un X X X

desempeiio de calidad

3 Relacionas tus conocimiento o habilidades con tus X X X

comparfieros de trabajo

4 Ayudas a tus colegas a ser mas competente en el X X X

campo de enfermeria

5 Capacitas a tus companieros de trabajo segun las X X X

nuevas guias de atenciéon de los pacientes

6 El hospital permite que desarrolles lo aprendido en | X X X

tu area laboral

7 Mantienes una buena calidad de servicio en tu X X X




institucion

8 Pones en practica tus habilidades en tu desarrollo X X X
profesional
9 Aumentas la probabilidad de avance profesional X X X
con las capacitaciones
DIMENSION 2: Aprendizaje Profesional Si Si | No | Si
10 Compartes tus conocimientos con los otros colegas | X X X
profesionales
11 | Aprendes el tipo de liderazgo que debes mantener | X X X
12 Intercambias informacion con otros colegas de tu X X X
ambito profesional
13 |Amplias tus horizontes en tu profesion mediante el X X X
aprendizaje
14 Cuando no puedes resolver un problema, solicitas X X X
ayuda de tus compafieros.
DIMENSION 2: Servicio Profesional
15 Orientas a tus colegas para trabajar en equipo X X X




16 |Eres atento a las perspectivas de tus pacientes y X X X
compaferos
17 Tus pacientes reconocen tu servicio X X X
18 El trabajo que realizas es confortable para tus X X X
compafieros y pacientes
19 Disfrutas de las actividades que realizas en tu X X X
institucion
DIMENSION 3: Compromiso Profesional Sl No Si No |Si |No
20 | Eres responsable en tu avance profesional X X X
21 [Tu compromiso y oportunidad de crecer X X X
profesionalmente depende de ti
22 Te identificas con tu carrera profesional X X X
23 [Te comprometes e identificas con tu institucion X X X
24 | Valoras tus logros profesionales X X X
25 Impulsas a tus colegas a seguir X X X

capacitandose




Observaciones (precisar si hay suficiencia): Existe suficiencia
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
NOVIEMBRE 06 2021

Apellidos y nombres del juez evaluador: Mg. Carmen del Rosario PASCUAL SERNA

Especialidad del evaluador. Magister en Salud Publica y Comunitaria con

mencion en Gerencia en Salud.

1 Pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.
2 Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o dimensién especifica del constructo

3 Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

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



Anexo 3

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: CAPACITACION PROFESIONAL

N¢ DIMENSIONES / items Pertinencial Relevanci Claridad Sugerencias
3
DIMENSION 1: Desarrollo profesional Si | No | Si | No |Si | Neo
1 Desarrolias nuevos conocimientos ¥ hadilidades profesionates en fa actualidad X X X
2 Desarrolias 1a pericia necesana para mantenss un Gesempedo de calidad X x X
3 Relacicnas tus conocimuento o habilidades con tus compaiiercs de trabajo X X X
4 Ayvudas a tus colegas 3 ser mas competente e el campo de enfermeria X X X
5 Capacitas a tus compaBeros de trabajo segiin las nuevas guias de atencion de loa X X X
pacientes
6 E hospital permite que desarrolles 1o aprendido en tu drea laboral X X X
7 Mantienes una buens calidad de servicio en to mstitucsén X X X
8 Poaes en practica tus habiidades en tu desarrolio professonal X X X
9 Aumentas la probabilidad de avance profesional con las capacitaciones X X X
DIMENSION 2: Aprendizaje Profesional Si| No | Si [ No Si | No
10 Compartes fus conocunientos con Ios otros colegas profesionales X X X




11 Aprendes el tipo de liderazgo que debes mantener X X X

12 | Istercembas informacson con otros colegas e m dmbito profesional X X X

13 |Amplias s horizontes en ts profeesin madsante el aprendizae X X X

14 | Cuando oo puedes resolver un problema, solicitas ayuda e tas compaiieros. X X X
DIMENSION 2: Servicio Profesional

15 Oriestas 2 s colegas pars trabajar ea eqaipo X X X

16 [Eces stento 2 las perspestivas de tus pacientes y compadiercs X X X

17 Tus pacientes reccrosn bs svicsd X X X

18 | Eltrabajo que cealizas es confoctable pars tus compaderos ¥ pacientes X X X

19 Disfrutas de fas actrvidades que realizas en tu snstitucide Si Si Si
DIMENSION 3: Compromiso Profesional

20 | Eres respomsable en tu avamce profesicnsl

2] [Focompromiso y opoctumidad de crecer profesionainsente depende de t: X X X

22 Te identificar con s carrers professonal X X X




23  |Tecomprometes e sdentificss com tu sstitucson X X
24 Valoras tus Jogros profesicanles X X
25 Impulsas & tus colegas 2 seguir capacatandose X X

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Existe suficiencia
Aplicable después de corregir [ |

Opinidn de aplicabilidad: Aplicable | X |
Apellidos vy nombres del juez evaluador: Mg Cristina Lizbet Ruiz Quileat
DNI: Especialidad del evaluador:

' Pertinencia: EI #em comasponde al concepto tedaco formaulada
2Relevancia: E| tem es apropiado para representar &l components o dmensin especifica del construcio

3 Claridad: Se entende sin dificultad alguns & enunciado del ftem, es conciso, exacto y dreco
Nota: Sulisencia, se dice subicienca cuando ks ltems planteados son suficientés para medir ia dimensidn

NOVIEMBRE 06 2021

No aplicable [ |

CO. CRISTINA RUIZ QUILCAT

Maestio en
C. .PW

Nombre y apellidos Mg Cristina Lizbet Ruiz Quilcat



Anexo 3

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE: CAPACITACION PROFESIONAL

N DIMENSIONES 7 items pertinenc|Relevan | Claridad Sugerenc
ia cia2 1as

DIMENSION 1: Desarrollo profesional SI g Si [ No | Si Ic\)l

1 Desarrollas nuevos conocimientos y habilidades X X X
profesionales en la actualidad

2 Desarrollas la pericia necesaria para mantener un | X X X
desempeiio de calidad

3 Relacionas tus conocimiento o habilidades contus | X X X
comparnieros de trabajo

4 Ayudas a tus colegas a ser mas competente enel | X X X
campo de enfermeria

5 Capacitas a tus comparfieros de trabajo segin las X X X
nuevas guias de atencién de los pacientes

6 El hospital permite que desarrolles lo aprendido en | X X X
tu area laboral

7 Mantienes una buena calidad de servicio en tu X X X
institucién

8 Pones en préactica tus habilidades en tu desarrollo | X X X
profesional

9 Aumentas la probabilidad de avance profesional X X X
con las capacitaciones

DIMENSION 2: Aprendizaje Profesional S g SI [ No [ Si Ic\)l

10 | Compartes tus conocimientos con los otros colegas | X X X

profesionales




11 | Aprendes el tipo de liderazgo que debes mantener | X X X
12 | Intercambias informacion con otros colegas de tu X X X
ambito profesional
13  |Amplias tus horizontes en tu profesién mediante el | X X X
aprendizaje
14 | Cuando no puedes resolver un problema, solicitas | X X X
ayuda de tus compafieros.
DIMENSION 2: Servicio Profesional SI'lNo |S! [No | ST |No
15 | Orientas a tus colegas para trabajar en equipo X X X
16 [Eres atento a las perspectivas de tus pacientes y X X X
companeros
17 | Tus pacientes reconocen tu servicio X X X
18 | El trabajo que realizas es confortable para tus X X X
compafieros y pacientes
19 |Disfrutas de las actividades que realizas en tu X X X
institucion
DIMENSION 3: Compromiso Profesional Sl INo SI [No |[S! |No
20 |Eres responsable en tu avance profesional X X X
21 [Tu compromiso y oportunidad de crecer X X X
profesionalmente depende de ti
22 | Te identificas con tu carrera profesional X X X




23 [Te comprometes e identificas con tu institucion X
24 | Valoras tus logros profesionales X
25 Impulsas a tus colegas a seguir X
capacitandose
Observaciones (precisar si hay suficiencia): Existe suficiencia
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [X ] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez evaluador: Dra. PILLMAN INFANSON ROSA ESTRELLA

Especialidad del evaluador: Dra. En Educacion

i)

NOVIEMBRE 06 2021

Nombre y apellidos




1 Pertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.
2 Relevancia: El ftem es apropiado para representar al componente o dimension especifica del constructo

3 Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo

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



ANEXO 4:

Rango de referencia del valor de alfa de Cronbach

PRUEBA DE CONFIABILIDAD:

Resultados del andlisis de confiabilidad de los instrumentos que miden las variables

gestion hospitalaria y capacitacion profesional

Alfade

Dimensidn/variable N° de items
Cronbach

Gestidn hospitalaria 0.849 30

Capacitacion Profesional 0.837 o5

Fuente: Datos de la prueba piloto



Anexo 5: Matriz de consistencia

Matriz de consistencia

Titulo: Gestion hospitalaria y Capacitacion profesional de las Supervisoras del Departamento de Enfermeria Lima,2021
Autor: Karen Rosa Estrada Juarez

Problema

Objetivos

Hipotesis

Variables e indicadores

Problema General:

¢,Cémo se relaciona la
gestion hospitalaria y la
capacitacion  profesional
de las Supervisoras del
Departamento de
enfermeria Lima, 20217

Problemas Especificos:

¢Cudl es la relacion entre
la gestion hospitalaria y el
desarrollo profesional de
las  Supervisoras  del
Departamento de
enfermeria Lima, 2021?

¢ Cual es la relacion entre
la gestion hospitalaria y el
aprendizaje profesional de
las  Supervisoras  del
Departamento de
enfermeria Lima, 2021?

¢Coémo se relaciona la
gestion hospitalaria y el
servicio profesional de las
Supervisoras del
;Departamento de
enfermeria Lima,2021?

Objetivo general:

Determinar la relacion
entre la gestion
hospitalaria y la
capacitacion profesional
de las Supervisoras del
Departamento de
enfermeria Lima,2021

Objetivos especificos:

Determinar la relacion
entre la gestién
hospitalaria y el
desarrollo profesional de
las  Supervisoras del
Departamento de
enfermeria Lima,2021.

Determinar la relacion
entre la gestion
hospitalaria y el
aprendizaje profesional
de las Supervisoras del
Departamento de
enfermeria Lima,2021.

Determinar la relacion
entre la gestién
hospitalaria y el servicio
profesional de las

Hipotesis general:

Existe relacién entre la
gestion hospitalaria y la
capacitacion profesional de
las Supervisoras del
Departamento de enfermeria
Lima, 2021

Hipotesis especificas:

Existe relaciébn entre la
gestion hospitalaria y el
desarrollo profesional de las
Supervisoras del
Departamento de enfermeria
Lima, 2021.

Existe relacion entre la
gestion hospitalaria y el
aprendizaje profesional de
las Supervisoras del
Departamento de enfermeria
Lima,2021.

Existe relacién entre la
gestion hospitalaria y el
servicio profesional de las
Supervisoras del
Departamento de enfermeria
Lima, 2021

Variable 1: Gestion hospitalaria

Escala de medicion

Dimensiones Indicadores items Niveles y rangos
Gestion asistencial Satisfaccion de clientes. 1-10 Ordinal
Motivacion
Supervision T.Desacuerdo (1)
Evaluacion RRHH Deficiente
Desarrolla Investigacion en Desacuerdo (2) (30- 70)
Calidad de los Servicio )
Indeciso (3) Regular
Gestion por procesos | Aplicacion del enfoque de 11-20
Porp calidad De acuerdo (4) (71-110)
i6 isti Optimo
Gestlgn Ioglst|c§ y de RRHH. Totalmente de
Manejo de Conflictos acuerdo (5) (111- 150)
Gestion por recursos | Aplicacion del proceso 21-30
Administrativo
Aplica Politicas Institucionales
Proceso de comunicacion
Dotacion de Personal
Desarrollo de RRHH
Instrumento general
Variable 2: Capacitacion profesional
Dimensiones Indicadores ftems Esca]a_ gle Niveles y rangos
medicién
Relacionar concomimiento con | 1-9 Ordinal Bajo
Desarrollo Profesional | habilidades (25-58)
Competitividad T.Desacuerdo (1) media




;Cémo se relaciona la
gestion hospitalaria y el
compromiso  profesional
de las Supervisoras del
Departamento de
enfermeria Lima, 20217

Supervisoras del
Departamento de
enfermeria Lima,2021.

Determinar la relacion
entre la gestion
hospitalaria y el

compromiso profesional
de las Supervisoras del
Departamento de
enfermeria Lima,2021.

entre la
la gestion

Existe relacion
relacién entre
hospitalaria y el compromiso

Actualizacion

Productividad profesional Desacuerdo (2)

profesional de las Perspectiva profesional Indeciso (3)
Supervisoras del
Departamento de enfermeria Intercambio de conceptos 10-14 De acuerdo (4)
Lima, 2021. Aprendizaje Aprendizaje de interaccion
profesional Resolucion de desafios
profesionales
Totalmente
Trabajo en equipo 15-19 acuerdo (5)
Servicio Profesional Mejora en la atencion
Satisfaccién del usuario
Compromiso Reflexion sobre
profesional responsabilidades 20-25

Identidad profesional
Valoracién de la profesion

de

(58-92)
alto
(92-125)

Nivel - disefio de
investigacion

Poblacién y muestra

Técnicas e instrumentos

Estadistica a utilizar

Nivel: Correlacional. -

Disefio: No
experimental es: La
que se realiza sin
manipular
deliberadamente
variables.

Método: descriptivo.

Muestra: 100 supervisoras

Técnicas: laencuesta
Instrumentos: el cuestionario

Autora: Karen Rosa Estrada Juarez

DESCRIPTIVA: Tabla de frecuencias y grafica en barras

INFERENCIAL: ParalaV.1ly V2 Prueba correlacional de Spearrman

Coeficiente de Correlacion de Spearman: En estadistica, el coeficiente de correlacion de Spearman,
es una medida de la correlacién (la asociacion o interdependencia) entre dos variables aleatorias

continuas.
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