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Resumen 

El objetivo de la investigación fue establecer la relación que existe entre las 

habilidades gerenciales y el aprendizaje organizacional en el Hospital II-1 Ate, 

Lima – 2022. El tipo de investigación es aplicada, nivel correlacional, diseño 

correlacional transversal, la muestra está constituido por 52 trabajadores del 

Hospital II-1 Ate, Lima, a las que se les sometió el instrumento encuesta de 

habilidades gerenciales y aprendizaje organizacional. Los resultados mostraron 

que El 94,2% de los colaboradores consideran regular las habilidades gerenciales 

y el 88,5% de los colaboradores de dicho establecimiento sostienen que el 

aprendizaje organizacional está en un nivel regular. Se encontró una relación 

directa y significativa (rho = 0,528 y p = 0,000) es decir, a mayores habilidades 

gerenciales mejor aprendizaje organizacional. Se concluye que existe relación 

directa y significativa entre ambas variables de estudio en el ámbito donde se 

aplicó el estudio. 

 

Palabras clave: Habilidades gerenciales, aprendizaje organizacional, hospital. 
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Abstract 

The objective of the research was to establish the relationship between 

managerial skills and organizational learning at Hospital II-1 Ate, Lima - 2022. The 

type of research is applied, correlational level, cross-sectional correlational design, 

the sample is made up of 52 workers from Hospital II-1 Ate, Lima, who underwent 

the survey instrument on managerial skills and organizational learning. The results 

showed that 94.2% of the collaborators consider managerial skills to be regular 

and 88.5% of the collaborators of said establishment maintain that organizational 

learning is at a regular level. A direct and significant relationship was found (rho = 

0.528 and p = 0.000), that is, the greater the managerial skills, the better 

organizational learning. It is concluded that there is a direct and significant 

relationship between both study variables in the area where the study was applied. 

 

Keywords: Management skills, organizational learning, hospital. 
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I. INTRODUCCIÓN 

A nivel global, según Minztberg y Quinn (1993), las habilidades gerenciales (HG) 

se desprenden de los diez roles gerenciales, que fundamentalmente se clasifican 

en tres: roles interpersonales, roles informativos y roles decisionales.     

Fueron Minztberg y Quinn (1993) quiénes establecen el soporte teórico de 

la toma de decisiones como principal función de los gerentes, y que precisamente 

se convierte en una habilidad cuando los resultados reflejen la efectividad de la 

misma. Acompaña a la toma de decisiones, la información y la comunicación, 

precisamente éstas constituyen las dimensiones de las (HG). A este contexto, que 

se le conoce como la gestión gerencial, le acompaña la gestión administrativa que 

es la competencia de los administradores, y así las empresas en el planeta 

desarrollan sus principales procesos y funciones.  

Respecto al aprendizaje organizacional (AO) fue Chris Argyris que 

emprendió este concepto desde la década de los años cincuenta, Argyris (1957, 

1979, 1990 y 1999), como también lo reafirma Argyris y Schön (1996), al igual que 

Nancy Dixon (1999).  

Senge (2002), considera que lo publicado en la década de los noventa ha 

tenido mayor relevancia al ingresar al siglo XXI. Cabe mencionar que desde que 

se hace presente el (AO), solo estuvo orientado hacia precisamente el 

aprendizaje en el trabajador, luego al aprendizaje del grupo se trabaje ya como 

equipo de trabajo, y que se aprenda a se comparta una misma cultura 

organizacional o una misma política de trabajo como identificación institucional; 

sin embargo, con las publicaciones de Senge, se elevó más el aporte de indicado 

(AO), por la orientación que se le dio fue transformándose a que el indicado 

aprendizaje sea para aquellas que están interesadas en ser las empresas 

competitivas en un mundo donde la globalización cada año asumía mayores retos 

que conquistar. Precisamente por ello, es que ya no consistía en cultivar un (AO) 

como parte de una labor educativa al interior de las empresas, sino por la 

perspectiva del pensamiento estratégico que ahora ya trascendía más para que 

las empresas sean rentables en el mercado. 
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A nivel nacional, específicamente en el sector salud, es bastante expresado 

que muchos de los profesionales de su competencia profesional, pero del manejo 

de herramientas de gestión y peor de (HG) realmente se ignora y se adolece 

muchísimo, por ello, cuando asumen cargos administrativos ostentan angustia y 

temor, por lo que tienden a recurrir al encuentro de las teorías del management. 

En el Perú, las experiencias de llevar a cabo una gestión basada en el 

(AO), son más identificadas en la administración privada que a diferencia de la 

administración pública; y como lo asevera Argyris (1979) al mencionar que ha 

iniciado sus trabajos desde el estudio de las organizaciones, porque es en este 

ámbito donde se originan las innovaciones, siempre la administración pública ha 

sido la segunda interesada en su incursión. Por ello, Chiavenato (2017) enfatiza 

que la innovación es una de las bases sobre las cuales se instaurará el (AO) en 

las instituciones pública. 

En el Hospital II-1 Ate, resulta muy evidente que, muy poco prevalecen las 

(HG) y mucho peor el (AO) en su personal, porque de haberse dado esta 

innovación dentro la gestión, en el presenta dicha institución se encontraría en 

mejores condiciones y el personal respondería de la misma manera en su 

desempeño.    

El problema general es: ¿Qué relación existe entre las habilidades 

gerenciales y el aprendizaje organizacional del Hospital II-1 Ate, Lima – 2022?  Y 

los problemas específicos: 1) ¿Qué relación existe entre la toma de decisiones y 

el aprendizaje organizacional del Hospital II-1 Ate, Lima – 2022? 2) ¿Qué relación 

existe entre la comunicación y el aprendizaje organizacional del Hospital II-1 Ate, 

Lima – 2022? 3) ¿Qué relación existe entre la información y el aprendizaje 

organizacional del Hospital II-1 Ate, Lima – 2022? 

Respecto a la justificación de la investigación, la justificación práctica radica 

en que al interior del Hospital II-1 Ate, las (HG) que ejecuten los directivos 

permitirá la construcción del (AO) de los trabajadores; asimismo, la justificación 

teórica contribuirá a la ampliación de los criterios del trabajo del personal en el 

Hospital de Huaycán, criterios que aportarán con el mejoramiento de las 

relaciones interpersonales entre los mismos trabajadores. Finalmente, la 

justificación metodológica permitirá la reformulación del pensamiento acerca de la 



3 
 

gestión del talento humano al interior del Hospital de Huaycán. Y en cuanto a la 

justificación social, la presente investigación será trascendente a la propia 

institución de salud y redundará en el beneficio de los usuarios-pacientes. 

El Objetivo general es: Establecer la relación que existe entre las 

habilidades gerenciales y el aprendizaje organizacional del Hospital II-1 Ate, Lima 

– 2022. Los objetivos específicos son: 1) Establecer la relación que existe entre la 

toma de decisiones y el aprendizaje organizacional del Hospital II-1 Ate, Lima – 

2022. 2) Establecer la relación que existe entre la comunicación y el aprendizaje 

organizacional del Hospital II-1 Ate, Lima – 2022. 3) Establecer la relación que 

existe entre la información y el aprendizaje organizacional del Hospital II-1 Ate, 

Lima – 2022. 

La hipótesis general viene a ser: Está relacionada directa y significativa las 

Habilidades gerenciales y el aprendizaje organizacional del Hospital II-1 Ate, Lima 

– 2022. Y las hipótesis específicas son: 1) Está relacionada la toma de decisiones 

y el aprendizaje organizacional del Hospital II-1 Ate, Lima – 2022 2) Está 

relacionada la comunicación y el aprendizaje organizacional del Hospital II-1 Ate, 

Lima – 2022. 3) Está relacionada la información y el aprendizaje organizacional 

del Hospital II-1 Ate, Lima – 2022. 
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II. MARCO TEÓRICO 

En el nivel internacional tenemos a Ishii et al (2021) tuvieron como objetivo en su 

estudio la relación entre la socialización organizacional (OS) de un grupo de 

enfermería y los subprocesos de aprendizaje organizacional (OL) se consideraron 

el siguiente: adquisición de información, distribución de información, interpretación 

de información, integración de información y memoria organizacional. El método 

aplicado fue transversal de nivel correlacional, el cuestionario se aplicó a dos 

hospitales universitarios de Japón siendo la muestra de estudio de 466 

enfermeras. Obteniendo los siguientes hallazgos el 45% de la muestra considera 

oprimo en (OS) y el 56% considera optimo en (OL). Además, OS de los grupos de 

enfermería se asoció positiva y significativamente con (OL) la interpretación de la 

información y la integración de la información, pero no con la adquisición de la 

información, la distribución de la información y la memoria organizacional. Los 

hallazgos encontrados señalan ser altamente significativos porque alcanzó el 

0.000 de significancia. 

Goula et al. (2021) evaluaron la cultura de aprendizaje organizacional (AO) 

y la capacidad organizacional (CO) de los hospitales públicos griegos. El método 

de estudio fue un análisis correlacional transversal, los cuestionarios fueron 

aplicados a seis hospitales públicos siendo las 380 profesionales de la salud 

como muestra. Concluyeron que solo el 34% de la muestra considera eficiente el 

aprendizaje organizacional el nivel de (AO) y (CO) en las unidades de salud es 

muy bajo, por lo tanto, los hospitales públicos griegos deberán adoptar diferentes 

tipos de prácticas y cultura de liderazgo para poder facilitar el (AO), en vista que 

(AO) es sustancial para su seguridad de los propios usuarios y la calidad de 

cuidado en la salud pública. La correlación alcanzada es de 0,290 según el 

coeficiente de Spearman. 

Babaeinesami y Ghasemi (2021) tuvieron el objetivo de comparar y 

clasificar los hospitales considerando criterios de aprendizaje organizacional (OL) 

entre el personal del hospital. La muestra fue 850 personas de cinco hospitales. 

Obteniendo como resultados que el puntaje más alto se dedica a las 

comunicaciones basadas en la comparación pareada de los criterios con el 

objetivo del estudio y el puntaje más bajo se dedica a la evaluación del 
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desempeño considerando los factores de (OL). Concluyeron que el aumento de 

las comunicaciones entre el personal del hospital conduce al aumento del 

aprendizaje en las organizaciones; por tanto, mejora el desempeño de la 

organización y su desarrollo.  

Arefin et al (2021) indagaron el papel de los sistemas de inteligencia 

empresarial (BIS) con la correlación entre la cultura de aprendizaje organizacional 

y el desempeño organizacional en el contexto de la atención médica. Realizaron 

un estudio correlacional-corte transversal, como muestra tuvieron a 217 gerentes 

de nivel medio y alto de organizaciones de atención de la salud en Bangladesh. 

Los resultados muestran en la dimensión información se tiene el 43% de la 

muestra que manifiestan regular en (BIS).  la eficiencia del papel mediador de BIS 

en la relación de las dos variables. Concluyendo que los gerentes de los 

hospitales deberían centrarse en construir una cultura de aprendizaje basada en 

el conocimiento, para utilizar de manera efectiva la información proporcionada por 

BIS. Respecto a los resultados, las hipótesis, según el coeficiente de Rho de 

Spearman alcanzaron una alta significancia, a razón de que obtuvieron el 0.000 

de significancia. 

Obeso et al (2020) tuvieron el propósito de analizar el papel mediador del 

aprendizaje organizacional (OL) entre las prácticas de gestión del conocimiento 

(KMP) y el desempeño. La metodología fue estudio con diseño correlacional, la 

muestra fue de 400 directivos de empresas españolas que fue aplicado mediante 

una encuesta telefónica. Siendo sus hallazgos que OL media la relación entre 

generación de conocimiento (KG) y rendimiento. Concluyendo que OL ayuda a las 

organizaciones a identificar el KMP mejorando el desempeño. 

En el nivel nacional tenemos a Coaricona (2018) indagó el grado de 

relación entre las habilidades gerenciales (HG) y aprendizaje organizacional (AO) 

en los funcionarios públicos de un municipio de Lima. Se empleó un diseño no 

experimental correlacional de corte transversal, estudiando a 70 funcionarios 

públicos. Los resultados obtenidos muestran que el 11.4% exhiben estar en un 

nivel adecuado respecto a (HG) asimismo el 2.9% exhiben un nivel alto de (AO). 

Brindando como aporte que (HG) influyen (AO) debido a la razón de verosimilitud. 

Coronel (2021) indagó la relación de la gestión hospitalaria y aprendizaje 
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organizacional del personal de un hospital de Lima en el entorno del COVID-19. 

Se realizó una investigación de nivel correlacional, tuvieron una muestra de 50 

colaboradores. Como resultado Encontraron que el 87% de los trabajadores del 

hospital consideran regular el aprendizaje organizacional. Además, existe una 

relación negativa moderada entre ambas variables de estudio de Rho = -0.604 

con un nivel de sig. de p=0.00, ostentando que existió relación estadísticamente 

significativa entre sus variables. 

Moscoso (2021) tuvo el objetivo de precisar la relación existente entre 

habilidades gerenciales (HG) y desarrollo organizacional (DO) del personal 

administrativo de un hospital Sub Regional. Dicho estudio fue de nivel 

correlacional descriptivo y diseño no experimental, evaluando a 95 trabajadores 

administrativos a quienes se aplicó dos cuestionarios por cada variable estudiada. 

Obteniendo como resultado en la dimensión comunicación se tiene el 63% del 

personal administrativo considera regular en las habilidades gerénciale.  la 

presencia de relación significativa directa entre las variables estudiadas, con un 

Rho= 0.805 y un valor p=0.000 lo que corroboró una correlación positiva alta, 

encontrando la alta influencia de las habilidades gerenciales respecto al desarrollo 

organizacional. 

 Vega (2020) tuvo el objetivo de evaluar la correlación de las habilidades 

gerenciales (HG) y la satisfacción laboral (SL) del personal de un hospital militar. 

Realizo un estudio de nivel correlacional-transversal, con una muestra de 91 

profesionales de diversas áreas hospitalarias con la aclaración que la mayoría 

fueron de la carrera profesional de enfermería (51.6%). Hallando que el 56% 

consideran eficiente las habilidades gerenciales en la institución. Además, la 

existencia de relación positiva significativa entre ambas variables estudiadas, 

obteniendo Rho=0.781 y valor p=0.000, encontrando que cuando HG aumentan la 

SL teniendo una relación directamente proporcional. 

Gutierrez (2020) investigado la comparación entre habilidades gerenciales 

(HG) y gestión administrativa (GA). El método de estudio fue un análisis hipotético 

deductivo de nivel descriptivo - correlacional, los cuestionarios fueron aplicados a 

la red de salud pública de ventanilla siendo 60 profesionales de la salud. 

Concluyeron que solo el 18.3% presenta un nivel alto de (HG), la correlación 
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alcanzada es de 0,526 según el coeficiente de Spearman entre (HG) y (GA), se 

logró asociar que las mejoras en (HG) la (GA) presenta mayor eficiencia. 

Sánchez (2018) halló la relación entre aprendizaje organizacional (AO) y 

cultura organizacional (CO) del personal de enfermería de un hospital. Realizando 

un estudio de diseño correlacional con corte transversal, se aplicó 02 

cuestionarios por cada variable a una muestra de 139 profesionales. Encontrando 

que el 65% consideran regular el aprendizaje organizacional. Existe relación 

positiva entre ambas variables con Rho=0.701 y un valor p=0.00 siendo menor a 

0.05, corroborando que (AO) aumenta la (CO) mejora en el personal de estudio. 

Respecto a la variable habilidades gerenciales (HG), antes de definir su 

concepto es primordial entender sus teorías ya que estas son perspectivas con 

las que las personas dan sentido a sus experiencias del mundo, Ryan y Deci 

(2020) de la misma manera Caza et al. (2018) concuerdan en la definición de la 

palabra teoría como la agrupación sistemática de conceptos interdependientes y 

principios que explican la relación de los datos, brindando un aporte de 

conocimiento. Las (HG) derivan de las teorías administrativas, esto lo explica 

Hatchuel y Segrestin (2019); Agho (2022) y Pirson (2017) coinciden que en los 

transcursos de los años la evolución de la administración ha visto la necesidad de 

generar y complementar las habilidades gerenciales a cada teoría. 

Según Flores (2021), las (HG) constituyen los procesos de carácter 

administrativo que el personal de salud asume y se responsabiliza en sus 

decisiones y comportamiento, así como en el resultado de la gestión.   

Clasificaremos las teorías administrativas y sus habilidades gerenciales 

según la época, comenzando con las teorías clásicas que comprende los trabajos 

de Taylor, Fayol, Weber; siguiendo el enfoque de relaciones humanas que 

comprende los trabajos de las opiniones sobre administración de Mayo, Maslow, 

Hezberg, Gregor y Likert, y finalizando con teorías modernas (contemporáneas) 

que comprende el trabajo de Drucker, Porter, Prahalad y Hamel, Norton, siendo 

Robbins y Coulter, al igual que Chiavenato los autores más representativos de 

esta teoría. 

A continuación, se detallan aspectos claves de las teorías administrativas. 

Ospina y Padilla (2019), Aydin y Yavuz (2021); Haveman y Wetts (2019) 
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comprenden a la teoría clásica como las necesidades de organizar las empresas 

para incrementar la productividad; estandarizando normas, procedimientos y 

funciones para tener una estructura formal, legal y jerárquica; estimulando a los 

trabajadores mediante conceptos de meritocracia. Omodan et al. (2020); Muñoz y 

Galende (2020) y Roberson. (2020) entienden al enfoque de relaciones humanas 

como complemento de la anterior teoría, orientado a las necesidades internas de 

las personas que alientan su comportamiento, estudiando los factores extrínsecos 

e intrínsecos que motivan a los colaboradores, lo que permitió crear un modelo 

para describir diferentes diseños organizacionales y su eficacia gerencial. Starke 

(2018); Rossoni y Assunçâo (2020) y Abdelkarim (2016) acuerdan que las teorías 

contemporáneas se basan en la administración por objetivos, basando su teoría 

de liderazgo como crítica hacia los gerentes, diferenciando los conceptos de líder 

y gerente, integrando los esfuerzos y acordando los objetivos de los trabajadores 

y jefes en beneficio de la organización para alcanzar los propósitos estratégicos 

siendo justipreciados mediante la gerencia estratégica y evaluación de 

desempeño. 

 

Según Flores (2021), las (HG) constituyen los procesos de carácter 

administrativo que el personal de salud asume y se responsabiliza en sus 

decisiones y comportamiento, así como en el resultado de la gestión.   

Según Zhu (2018); Sleptcova y Falkenbach (2020); Marques et al. (2018); 

Giraud et al. (2022); Vandergoot et al. (2019) coinciden en clasificar y justificar las 

(HG) en tres dimensiones: la dimensión Toma de decisiones, a través de esta se 

diagnostica y se identifican los problemas, su integración se traduce en acciones 

eficaces; la componen características como: la racionalidad en la toma de 

decisiones, los tipos de toma de decisiones, la toma de decisiones efectivas, etc. 

La dimensión Comunicación, a través de esta se busca la interpretación 

humana mediante diversos métodos, siendo conformados por características 

como: medios de comunicación, efectividad de la comunicación, velocidad de la 

comunicación, etc.  

La dimensión información mediante esta dimensión se aprecia, se estudia y 

se asumen críticamente las teorías y herramientas administrativas; la conforma 
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características como: niveles de información, medios de información, estrategias 

de información, etc. 

Autores como D’Alessio Ipinza (2008), definen habilidades gerenciales 

como aquellas que constituyen las capacidades que la persona posee, en sus 

principales roles de gerentes en las organizaciones conducentes hacia el 

liderazgo.  Entre las habilidades se tiene a la habilidad de tomar decisiones en 

base a criterios racionales, a la habilidad de informar a los integrantes del equipo; 

y a la habilidad de comunicar las actividades a los equipos de trabajo para 

desarrollar un trabajo en equipo, o lo que anteriormente se conocía como 

relaciones interpersonales. Según Mintzberg y Queen (1998), las habilidades 

gerenciales se desprenden de los roles directivos de los gerentes, los mismos que 

de diez presentados, se resumen en tres. 

Asimismo, Welsh et al. (2021) como Svac y Caganova (2020) lo precisan 

como atributos que pueden desarrollarse, extenderse o propagarse, capacidades 

aprendidas para aplicar conocimientos en la resolución de conflictos, 

proporcionando retroalimentación sobre el desempeño, que con el tiempo pueden 

volverse implícitos en el subconsciente.   

Respecto a la variable aprendizaje organizacional (AO), la teoría ha 

considerado como el vínculo que relaciona el (AO) y sus consecuencias. Hay dos 

corrientes de investigación sobre el vínculo (AO), que son las corrientes directa e 

indirecta. La corriente directa sugiere que el (AO) tiene un impacto directo en el 

desempeño de la empresa (Desai, 2018). La corriente indirecta defiende que el 

(AO) puede no mejorar directamente el desempeño de la empresa, sino que 

radica en la capacidad de una empresa para utilizar y explotar el nuevo 

conocimiento resultante del aprendizaje organizacional (Mu et al., 2021). La teoría 

del (AO) también afirma que los beneficios del (AO) están potencialmente sujetos 

a condiciones de contorno externas, como la presión externa que pueden motivar 

y permitir que una empresa utilizar su (AO) de manera más específica y sabia 

(Lalani et al., 2020).  

Para Alles (2019), el (AO) en salud, cada vez más viene asumiendo mayor 

integridad en el desempeño de sus procesos y funciones a favor de los pacientes, 

fortaleciendo el principio de proteger la vida.   
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En la literatura Basten y Haamann (2018) identifica cuatro enfoques 

principales para definir el (AO), cada uno de los cuales tiene en cuenta diferentes 

aspectos del concepto, a saber, conductual, cognitivo, social y técnico. El enfoque 

conductual define el (AO) como el comportamiento adaptativo de la organización 

a los cambios del entorno. El enfoque cognitivo define el (AO) en el contexto de 

comportamientos y acciones tomadas en la organización que le permitirán 

aprender, adaptarse a los cambios ambientales internos y externos para mantener 

una ventaja competitiva sostenible y utilizar y enriquecer los recursos de 

conocimiento existentes. En el enfoque social, el (AO) está conectado con la 

estructura y cultura organizacional, el liderazgo de transformación y la capacidad 

de la organización para adquirir, difundir, utilizar y almacenar conocimiento. El 

enfoque técnico combina el (AO) con el procesamiento de la información y la 

asimilación de conocimientos potencialmente útiles para la organización, lo que 

conduce aún más a la extensión del alcance de los comportamientos potenciales. 

Asimismo (Kirsi y Petteri, 2019) articula el (AO) en siete dimensiones, 

aprendizaje continuo, investigación y diálogo, aprendizaje en equipo, 

empoderamiento, sistema integrado, conexión del sistema y dirección estratégica; 

contribuyen integralmente al (AO) para mejorar el desempeño organizacional. 

Estas dimensiones implican que la base para el (AO) es el procesamiento de 

datos (es decir, adquirir, distribuir e interpretar datos) de varias fuentes para 

generar conocimientos y actualizar el stock de conocimiento organizacional 

(Ghasemaghaei y Calic, 2020). Esta base permite a las organizaciones identificar 

los usos más rentables de sus recursos. 

Odor (2018) define el aprendizaje organizacional como el conjunto de 

actitudes direccionadas hacia un conocimiento global para la empresa, en la que 

todos sus integrantes aprenden de la cultura organizacional y las comparten con 

el propósito de llegar a cumplir la visión estratégica de la organizacional. 

Comprendiendo como la acumulación de conocimiento y desarrollo de la 

entidad con la finalidad de aumentar el valor organizacional mediante las 

experiencias vividas, donde las partes adquieren conocimiento de forma individual 

y/o colectiva. Es por eso que Saadat y Saadat (2016); Werlang y Rossetto (2019); 

Grabara et al. (2020) ven el (AO) como el proceso mediante el cual los gerentes 



11 
 

pueden mejorar el desempeño de la organización mediante el avance de la 

capacidad de aprendizaje de los empleados teniendo en cuenta su papel en el 

desempeño organizacional. 

Para Saadat y Saadat (2016); Werlang y Rossetto (2019); Grabara et al. 

(2020), la dimensión Aprendizaje continuo, es aquella adquisición de 

conocimientos e información de manera frecuente y recurrente. La dimensión 

Investigación y diálogo, enfatizan que todo aprendizaje organizacional cuenta con 

la práctica de la investigación, la misma que mediante el diálogo e incrementa y 

se difunde. Asimismo, la dimensión Aprendizaje en equipo, se da cuando un 

equipo aprende, todos ganan, y que el aprendizaje se da de manera integral y 

holística. En tanto que la dimensión, empoderamiento, consiste en la confianza 

que otorga el jefe hacia un subordinado para el cumplimiento de los objetivos 

previstos. Es la confianza que se encarga al personal en un marco de oportunidad 

para demostrar las capacidades adquiridas por los integrantes del equipo. De otro 

lado, la dimensión Sistema integrado, en el aprendizaje organizacional se 

potencializa y se eleva como servicios en la medida que cuente con el soporte de 

recursos tecnológicos y/o un sistema integrado que funcione para tales fines. La 

dimensión Conexión del sistema, se pone de manifiesto que, la tecnología 

adquirida debe contar con la asistencia de una conexión inalámbrica o 

permanente para que el flujo de la comunicación sea efectivo. Finalmente, los 

autores señalan que la dimensión Dirección estratégica, es un proceso por el cual 

la misión y visión que persigue el aprendizaje organizacional está articulado con 

los lineamientos de la organización, y que, además incluye a los objetivos, a las 

estrategias y a la evaluación que la integran. 
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III. METODOLOGÍA 

3.1. Tipo y diseño de investigación 

El tipo de investigación por su finalidad es Aplicada. Según Ñaupas et al 

(2018), la investigación aplicada es aquella que tiene como consumación 

enmendar problemas que corresponden en este caso a los servicios de la salud, 

en lo cual se busca y se refuerza nuevos conocimientos para ser aplicados. 

Enfoque de investigación. El enfoque de la investigación fue el cuantitativo. Según 

Carrasco (2013), el enfoque de investigación responde a dos paradigmas, uno 

cuantitativo y otro cualitativo. Para Rojas (1998), el paradigma cuantitativo 

pertenece al idealismo, porque lo cuantitativo se expresa en los simbolismos de 

los números. Nivel de investigación. El nivel fue el correlacional. Además, 

transversal. Fue correlacional porque se asoció a dos variables, mientras que fue 

transversal porque en una sola oportunidad se llevó a cabo el acopio. 

El diseño fue el no experimental. En este tipo de diseño las variables del 

estudio solo se observan los sucesos existentes sin ser cambiadas o modificadas 

en un tiempo determinado. (Ñaupas et al, 2018 y Hernández et al, 2014) 

 La simbología del diseño de investigación fue la siguiente: 

Figura 1: 
Simbología del diseño de investigación 

 

Donde: 

M= Muestra 

O1=Medición variable01 

r= Correlación entre variables 

O2=Medición variable02 
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3.2. Variables y operacionalización 

Variable 1: Habilidades gerenciales (HG) 

Definición conceptual: Constituyen las capacidades que la persona posee, en sus 

principales roles de gerentes en las organizaciones conducentes hacia el 

liderazgo. (D’Alessio Ipinza, 2008) 

Definición operacional: Considera a características o dimensiones son tres: tomar 

decisiones, informar y comunicar, cuyos indicadores conforman 15 preguntas, con 

escala de medición ordinal. (Zhu, 2018) 

Variable 2: Aprendizaje organizacional (AO) 

Definición conceptual: Son el desarrollo de conocimientos y capacidades 

mediante el aprendizaje que tiene como finalidad mejorar las acciones 

organizacionales. (Odor, 2018) 

Definición operacional: La variable se desprende en siete dimensiones: 

Aprendizaje continuo; Investigación y diálogo; Aprendizaje en equipo; 

Empoderamiento; Sistema integrado; Conexión del sistema; y Dirección 

estratégica, cuyos indicadores conforman 18 preguntas, con escala de medición 

ordinal. (Kirsi y Petteri, 2019) 

3.3. Población, muestra y muestreo 

Hernández et al. (2014) enfatizan que el conjunto de casos que mantienen una 

serie de característica se considera como población. Para el estudio la población 

es de 60 trabajadores. 

Según Córdova (2008), la muestra es una fracción de individuos 

seleccionados de una población los cuales mantienen ciertas características, los 

cuales pueden ser obtenidos mediante técnicas de muestreo. La muestra es de 

52 trabajadores del Hospital II-1 Ate, Lima. 

Criterios de exclusión 

Se excluye a trabajadores que no presten servicios en el Hospital II-1 Ate, Lima.  

Criterios de inclusión:  

Se incluye a trabajadores que presten servicios en el del Hospital II-1 Ate, Lima. 
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Según Córdova (2008), el muestreo “se realiza fundamentalmente cuando 

no se puede acceder a la población completa” (p. 26). En el presente proyecto se 

empleará el muestreo probabilístico. Empleándose la fórmula del MAS (muestreo 

aleatorio simple), se calculó la muestra del estudio, para ello se consideró a la 

población. 

Según Ortiz (2020), la unidad de análisis lo constituyen las personas a 

quienes se les entrevista para la recolección de datos, considerando que son 

aquellas directamente las que se encuentran como trabajadores en una 

organización o considerando que son aquellas quienes son los responsables de 

brindar la información. La unidad de análisis es el Hospital II-1 Ate, Lima, sin 

embargo, el personal es considerado como las unidades de observación que se 

encuentran en la unidad de análisis. 

3.4. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

Según diversos autores, las técnicas son las herramientas para el ejercicio de la 

investigación, que no tienen una ideología determinada, es decir no son 

materialistas, ni son idealistas, solo sirven y su propósito es ser el apoyo a los 

métodos de investigación. La técnica para el presente proyecto es la encuesta. La 

encuesta consiste en preguntar a la muestra empleándose un mismo instrumento 

de recolección de datos (cuestionario). La encuesta es aquella técnica que sirve 

de auxiliar del método y su desempeño se realiza al momento de desarrollar el 

trabajo de campo. Para ello, se aplica a un instrumento, el que más usualmente 

es el cuestionario. 

El instrumento del presente proyecto es el cuestionario. El primer 

cuestionario tiene 15 preguntas y están referidas a las Habilidades gerenciales, 

mientras que el segundo cuestionario consta de 18 preguntas y están 

direccionadas hacia la variable Aprendizaje organizacional. 

Según Moisés et al (2019), considera a la validez como el medio para 

definir si el instrumento a utilizar realmente recopilara lo que se desea medir. La 

validez será de Contenido, es decir aquella que intervienen los jueces expertos. 

Para ello, se enviará a los previamente consultados jueces expertos la 

correspondiente ficha de validación que incluye: 1) carta de presentación. 2) 
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Matriz de operacionalización de las variables. 3) Ficha de valoración del 

instrumento, que al final del mismo, el profesional suscribirá su firma y datos 

personales, consignando la conformidad o no de la posible aplicación del indicado 

instrumento; y 4) Instrumento de investigación. Solo con la debida aprobación de 

los jueces expertos, se procederá con la encuesta.  

Tabla 1: 
Validez del instrumento de habilidades gerenciales 

N° JUECES EXPERTOS CALIFICACIÓN 

01 Cairampoma Espinoza, Ricardo Javier Aplicable 

02 Huaringa De la Cruz, Betsaida Brígida Aplicable 

03 Tumialán Hilario, Raquel Aplicable 

Fuente: Certificado de Validez de Expertos   

 

Tabla 2: 
Validez del instrumento de aprendizaje organizacional 

N° JUECES EXPERTOS CALIFICACIÓN 

01 Cairampoma Espinoza, Ricardo Javier Aplicable 

02 Huaringa De la Cruz, Betsaida Brígida Aplicable 

03 Tumialán Hilario, Raquel Aplicable 

Fuente: Certificado de Validez de Expertos   

 

Según Moisés et al (2019), la confiabilidad es el medio de permite 

determinar la precisión de la medición en un entorno normal, la cual deberá 

contener estabilidad, equidad y consistencia. La confiabilidad será mediante el 

coeficiente de Alpha de Cronbach. El indicado coeficiente consiste en colocar en 

el software del SPSS, el total de las preguntas de cada variable para calcular 

mediante la prueba de fiabilidad, el nivel de fiabilidad al que pertenece.  
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Tabla 3: 
Estadística de fiabilidad de la variable habilidades gerenciales 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,728 15 

Fuente: SPSS. Elaboración propia. 
 

Según el coeficiente Alpha de Cronbach la confiabilidad para la variable 

Habilidades gerenciales es de 0,728. 

 

Tabla 4: 
Estadística de fiabilidad de la variable aprendizaje organizacional 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de Cronbach N de elementos 

,753 18 

Fuente: SPSS. Elaboración propia. 
 

El resultado del cálculo del coeficiente alpha de cronbach es de 0,753 para 

el segundo cuestionario. 

 

3.5. Procedimientos 

Después que fue aplicado los instrumentos de investigación se procedió a la 

elaboración de los bases de datos, luego con el apoyo de los baremos respectivo 

se elaboró las tablas cruzadas y las figuras. Para la elección del estadígrafo de 

prueba se halló la prueba de normalidad encontrándose como estadígrafo de 

prueba rho de Spearman, y con esta prueba se demostró la hipótesis general y 

las específicas. 
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3.6. Método de análisis de datos 

Para el análisis de los datos, previamente la información se sometió la prueba de 

normalidad, ésta decidió la prueba de hipótesis a través del coeficiente de Rho de 

Spearman. Acto seguido, se realizó la interpretación de resultados.  

3.7. Aspectos éticos 

El informe enarbola el respeto no solo a los derechos de autor, sino en el proceso 

mismo de la investigación. Asimismo, existe confidencialidad en los datos 

obtenidos. No se descarta que exista objetividad en cada uno de los resultados. 

De la misma manera se insiste en que no hay mal eficiencia en el desarrollo de la 

investigación, a razón de que no se pretende afectar ni a instituciones, ni a la 

honra de las personas. Finalmente, se exhorta a que siempre se espera la justicia 

para cada uno de los procesos de la investigación científica. 
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IV. RESULTADOS 

En este capítulo se presenta los resultados mediante la interpretación de 

tablas cruzadas de frecuencia y porcentaje, los cuales se generaron para 

demostrar los objetivos planteados y el tipo de metodología del estudio. 

Objetivo general. Determinar la relación que existe entre las habilidades 

gerenciales (HG) y el aprendizaje organizacional (AO) del Hospital II-1 Ate, Lima – 

2022 

 
Tabla 5: 
Tabla cruzada (HG) y (AO) 

 

Aprendizaje 

organizacional (AO) 

Total Deficiente Regular 

Habilidades 

gerenciales (HG) 

Deficiente F 0 2 2 

%  0,0% 3,8% 3,8% 

Regular F 6 43 49 

%  11,5% 82,7% 94,2% 

Eficiente F 0 1 1 

%  0,0% 1,9% 1,9% 

Total F 6 46 52 

%  11,5% 88,5% 100,0% 
Fuente: Elaboración propia con base en la encuesta aplicada 

 

El 94,2% de los colaboradores del Hospital II-1 Ate, Lima consideran regular las 

habilidades gerenciales, donde hay regular manejo de sus principales roles de 

gerentes en las organizaciones conducentes hacia el liderazgo. El 88,5% de los 

colaboradores de dicho establecimiento sostienen que el aprendizaje 

organizacional está en un nivel regular, es decir, la mejora de las diversas 

acciones tomadas por el establecimiento a través del desarrollo de nuevas 

capacidades y conocimientos. Realizando el cruce de datos se aprecia que el 

82,7% de los colaboradores del establecimiento de salud, consideran regular 

tanto las (HG) como (AO). 
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Prueba de hipótesis general:   

Ha: “Está relacionada directa y significativa las Habilidades gerenciales (HG) y 

el Aprendizaje organizacional (AO) del Hospital II-1 Ate, Lima – 2022.”  

Tabla 6: 
Correlación entre las variables (HG) y (AO) 

 

Aprendizaje 

Organizacional (AO) 

Rho de 

Spearman 

Habilidades 

Gerenciales (HG) 

Coeficiente de 

correlación 

0,528** 

Sig. (bilateral) 0,00 

n 52 

 

El coeficiente de correlación según la prueba rho de Spearman indica el grado 

de relación que existe entre las (HG) y (AO). Dado que p=0,00<α=0,01, se 

refuta la hipótesis nula, y se admite la hipótesis alterna, en consecuencia. Se 

ha determinado que si existe una relación directa significativa entre (HG) y (AO) 

de los colaboradores del Hospital II-1 Ate, Lima; es decir, a mayor (HG) mejor 

(AO). El valor de rho = 0,528, indica una correlación positiva moderada. 
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Tabla 7: 
Tabla cruzada toma de decisiones y (AO) 

 

Aprendizaje 

organizacional (AO) 

Total Deficiente Regular 

Toma de 

decisiones 

Deficiente F 2 7 9 

% 3,8% 13,5% 17,3% 

Regular F 4 38 42 

%  7,7% 73,1% 80,8% 

Eficiente F 0 1 1 

%  0,0% 1,9% 1,9% 

Total F 6 46 52 

% 11,5% 88,5% 100,0% 

Fuente: Elaboración propia con base en la encuesta aplicada 

 

El 80,8% de los colaboradores del Hospital II-1 Ate, Lima consideran regular la 

toma de decisión de aspectos fundamentales de la organización a través de 

aspectos que favorezcan el crecimiento organizacional. El 88,5% de los 

colaboradores del establecimiento de salud en estudio consideran regular 

dominio de conocimientos del manejo de la organización en el (AO). 

Realizando el cruce de datos se aprecia que el 73,1% de los colaboradores de 

dicho establecimiento, consideran regular a la toma de decisiones y al (AO). 
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Prueba de hipótesis específica 1   

Ha: “Está relacionada directa y significativa entre la toma de decisiones y el 

Aprendizaje organizacional (AO) del Hospital II-1 Ate, Lima – 2022.”  

Tabla 8: 
Correlación entre la dimensión toma de decisiones y (AO) 

 
Aprendizaje 

organizacional (AO) 

Rho de 

Spearman 

Toma de 

decisiones 

Coeficiente de 

correlación 

0,380* 

Sig. (bilateral) 0,005 

n 52 

 

El coeficiente de correlación según la prueba rho de Spearman indica el grado 

de relación que existe entre la toma de decisiones y (AO). Dado que 

p=0,005<α=0,01, se refuta la hipótesis nula, y se admite la hipótesis alterna, en 

consecuencia. Se ha determinado que si existe una relación directa significativa 

entre la toma de decisiones y (AO) de los colaboradores del Hospital II-1 Ate, 

Lima; es decir, a mayor toma de decisiones mejor (AO). El valor de rho=0,380, 

indica una correlación directa positiva baja.   
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Tabla 9: 
Tabla cruzada entre la dimensión comunicación y (AO) 

 

Aprendizaje 

organizacional (AO) 

Total 

 

Deficiente Regular  

Comunicación Deficiente F 1 5 6  

%  1,9% 9,6% 11,5%  

Regular F 5 37 42  

%  9,6% 71,2% 80,8%  

Eficiente F 0 4 4  

%  0,0% 7,7% 7,7%  

Total F 6 46 52  

%  11,5% 88,5% 100,0%  

Fuente: Elaboración propia con base en la encuesta aplicada 

 

El 80,8% de los colaboradores del Hospital II-1 Ate, Lima consideran regular la 

habilidad de comunicación, donde se practica la comunicación directa y 

oportuna de las acciones del establecimiento. El 88,5% de los colaboradores 

del establecimiento en estudio, consideran regular el (AO) de mejor 

conocimiento del funcionamiento de la organización. Realizando el cruce de 

datos se aprecia que el 71,2% de los colaboradores de dicho establecimiento, 

consideran regular las habilidades de comunicación y el (AO). 
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Prueba de hipótesis específica 2 

Ha: “Está relacionada directa y significativa entre la dimensión comunicación y 

el Aprendizaje organizacional (AO) del Hospital II-1 Ate, Lima – 2022.”  

Tabla 10: 
Correlación entre la dimensión comunicación y (AO) 

 

Aprendizaje 

Organizacional 

(AO) 

rho de 

Spearman 

Comunicación coeficiente de correlación 0,443** 

sig. (bilateral) 0,001 

n 52 

El coeficiente de correlación según la prueba rho de Spearman indica el grado 

de relación que existe entre comunicación y aprendizaje organizacional. Dado 

que p=0,001<α=0,01, se refuta la hipótesis nula, y se admite la hipótesis 

alterna, en consecuencia. Se ha determinado que existe una relación directa 

significativa entre comunicación y (AO) de los colaboradores del Hospital II-1 

Ate, Lima; es decir, a mayor comunicación mejor (AO). El valor de rho=0,443, 

indica una correlación directa positiva moderada. 
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Tabla 11: 
Tabla cruzada entre la dimensión información y (AO) 

 

Aprendizaje 

organizacional (AO) 

Total Deficiente Regular 

Información Deficiente F 0 4 4 

%  0,0% 7,7% 7,7% 

Regular F 6 38 44 

%  11,5% 73,1% 84,6% 

Eficiente F 0 4 4 

%  0,0% 7,7% 7,7% 

Total F 6 46 52 

%  11,5% 88,5% 100,0% 

Fuente: Elaboración propia con base en la encuesta aplicada 

 

El 84,6% de los colaboradores del Hospital II-1 Ate, Lima: consideran regular la 

habilidad de información en base a la veracidad y el marco legal. El 88,5% de 

los colaboradores del establecimiento en estudio consideran regular el (AO) 

donde se maneja mejor conocimiento del funcionamiento de la organización. 

Realizando el cruce de datos se aprecia que el 73,1% de los colaboradores de 

dicho establecimiento consideran regular la habilidad de información y el (AO). 
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Prueba de hipótesis específica 3 

Ha: “Está relacionada directa y significativa entre la dimensión comunicación y 

el Aprendizaje organizacional (AO) del Hospital II-1 Ate, Lima – 2022.”  

Tabla 12: 
Correlación entre la dimensión información y (AO) 

 

Aprendizaje 

Organizacional (AO) 

rho de 

Spearman 

Información coeficiente de 

correlación 

0,419** 

sig. (bilateral) 0,002 

n 52 

 

 

 

El coeficiente de correlación según la prueba rho de Spearman indica el grado 

de relación que existe entre la habilidad de información y (AO). Dado que 

p=0,002<α=0,01, se refuta la hipótesis nula, y se admite la hipótesis alterna, en 

consecuencia. Se ha determinado que si existe una relación directa significativa 

entre la habilidad de información y (AO) de los colaboradores del Hospital II-1 

Ate, Lima; es decir, a mayor información mejor (AO). El valor de rho=0,419, 

indica una correlación directa positiva modera. 
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V. DISCUSIÓN 

En esta sección se analizan los resultados conseguidos, para poder realizar 

un cotejo con investigaciones y teorías previas las cuales fueron citadas 

secciones anteriores  

Discusión de la relación entre las habilidades gerenciales (HG) y el 

aprendizaje organizacional (AO) del Hospital II-1 Ate, Lima – 2022. 

Teóricamente se fundamenta Según Flores (2021), las (HG) constituyen los 

procesos de carácter administrativo que el personal de salud asume y se 

responsabiliza en sus decisiones y comportamiento, así como en el resultado 

de la gestión.  

En la realidad se ha establecido que las (HG) para el 3.8% de los 

trabajadores del hospital es deficiente, para el 94.2% es regular y para el 1.9% 

es eficiente. Este resultado es similar a la investigación realizada por 

Coaricona (2018) que indagó las (HG) en el (AO) de los colaboradores del 

área de secretaría general. Los resultados obtenidos muestran que el 11.4% 

exhiben estar en un nivel adecuado respecto a (HG) 

Nuestro estudio halló que respecto al (AO) el 11.5% de los trabajadores 

del establecimiento de salud indican que es deficiente y el 88.5% sostienen 

que es regular las capacidades y conocimientos que desarrollan en dicho 

establecimiento de salud. El dato obtenido coincide con el trabajo presentado 

por Coaricona (2018) en su investigación ya citada anteriormente presenta que 

el 2.9% exhiben un nivel alto y 65.7% un nivel medio de (AO). 

Esto implica que las habilidades gerenciales en la muestra de estudio 

se están presentando regularmente el carácter administrativo en cuanto a 

gerenciar el personal. (ver tabla 5) 

Teóricamente el aprendizaje organizacional (AO) en salud consiste en 

el desarrollo que permite al personal de salud mejorar sus acciones del 

establecimiento a través de nuevos conocimientos y capacidades. (Odor, 

2018).  
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Por lo tanto, implica que el (AO) en la muestra de estudio se está dando 

de manera parcial en cuanto a la adquisición de nuevos conocimientos y 

destrezas en los trabajadores del hospital.  (ver tabla 5)  

Teóricamente las (HG) están relacionadas con el (AO). Según la prueba 

de hipótesis existe una relación directa significativa entre (HG) y (AO) de los 

colaboradores del Hospital II-1 Ate, Lima, con un valor de p = 0,001, Rho de 

Spearman de 0,458. (ver tabla 6) 

Sánchez (2018) halló la relación entre (AO) y cultura organizacional del 

personal de enfermería de un hospital. Realizando un estudio de diseño 

correlacional con corte transversal, Encontrando que el 65% consideran 

regular el aprendizaje organizacional, en el personal de enfermería. 

En cuanto al objetivo específicos 1. Determinar la relación que existe entre la 

toma de decisiones y el aprendizaje organizacional (AO) del Hospital II-1 Ate, 

Lima – 2022. 

Teóricamente se fundamenta según la apreciación de Vandergoot et al. (2019) 

que la toma de decisiones, a través de esta se diagnostica y se identifican los 

problemas, su integración se traduce en acciones eficaces que tiene como 

características que la componen como: la racionalidad en la toma de 

decisiones, los tipos de toma de decisiones, la toma de decisiones efectivas, 

entre otras. 

En nuestro estudio luego de aplicar los instrumentos de investigación, 

procesando y realizando el cruce de datos se encontró que el 73,1% de los 

colaboradores del Hospital II-1 de Ate, Lima consideran regular la toma de 

decisión y regular el (AO). Por lo que se puede inferir que esto significa que los 

resultados se encuentran en su mayoría agrupados en el nivel regular. (ver 

tabla 7). 

Este resultado coincide con Neyra (2020) buscó hallar la posible relación 

entre las (HG) y satisfacción laboral (SL) de las enfermeras asistenciales en 

dicho hospital Alberto Sabogal Sologuren. Lo cual encontró como resultado en 

la dimensión toma de decisiones un 62% de la muestra considera regular, 

demostrando que SL de las enfermeras aumenta cuando las HG son positivas 
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en el ambiente de trabajo.  

Según la prueba rho de Spearman el coeficiente de correlación rho = ,380, 

indica una correlación directa baja entre la dimensión toma de decisión y la 

variable (AO), donde el valor de p = 0,005 y este es menor a 0,01, por lo tanto, 

se puede afirmar que se rechaza la Ho, por lo que se acepta la Ha, en 

consecuencia. Se concluye que si existe una relación directa significativa entre 

la toma de decisiones y aprendizaje organizacional de los colaboradores del 

Hospital II-1 Ate, Lima; es decir, a mayor toma de decisiones se generará 

mayor el aprendizaje organizacional. (ver tabla 8) 

La similitud se presenta que en la investigación que presento y este que es 

de un antecedente las relaciones en ambas es directa el primer caso es bajo, 

pero ellos presentan una relación alta, Este hecho se da porque la muestra y el 

ámbito organizacional del antecedente no es tan similar a la que se está 

investigando en el presente trabajo. 

Internacionalmente se presenta el trabajo de investigación realizada por 

Goula et al. (2021) evaluaron la cultura de (AO) y la capacidad organizacional 

(CO) de los hospitales públicos griegos. El método de estudio fue un análisis 

correlacional transversal, los cuestionarios fueron aplicados a seis hospitales 

públicos siendo la muestra de 380 profesionales de la salud. Concluyeron que 

solo el 34% de la muestra considera eficiente el aprendizaje organizacional.  Al 

nivel de AO y CO en las unidades de salud es muy bajo, por lo tanto, los 

hospitales públicos griegos deberán adoptar diferentes tipos de prácticas y 

cultura de liderazgo para poder facilitar el AO, en vista que AO es sustancial 

para su seguridad de los propios usuarios y la calidad de cuidado en la salud 

pública. La correlación alcanzada es de 0,290 según el coeficiente de 

Spearman. 

Las coincidencias con este trabajo están referidos a la variable (AO) en 

donde el resultado encontrando también es una correlación baja tan igual como 

se está realizando la presente investigación. 

Respecto al objetivo específicos 2. Determinar la relación que existe entre 

la comunicación y el aprendizaje organizacional (AO) del Hospital II-1 Ate, Lima 

– 2022.  
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Teóricamente se fundamenta según la apreciación de Vandergoot et al. 

(2019), la dimensión comunicación, a través de esta que se busca la expresión 

humana mediante diversos métodos, siendo conformados por características 

como: medios de comunicación, efectividad de la comunicación, velocidad de la 

comunicación, etc.  

Mediante la aplicación de los instrumentos de la investigación y su 

respectivo análisis se obtuvo los resultados realizando el cruce de datos se 

aprecia que son 71,2% de los colaboradores del Hospital II-1 Ate, Lima 

consideran regular las habilidades de comunicación y regular el (AO). Donde la 

mayoría de los resultados se centran en regular. 

Estos resultados son similares a la investigación realizada por Moscoso 

(2021) tuvo el objetivo de precisar la relación existente entre (HG) y desarrollo 

organizacional (DO) del personal administrativo de un hospital Sub Regional. 

Dicho estudio fue de nivel correlacional descriptivo y diseño no experimental, 

evaluando a 95 trabajadores administrativos a quienes se aplicó dos 

cuestionarios por cada variable estudiada. Obteniendo como resultado en la 

dimensión comunicación se tiene el 63% del personal administrativo considera 

regular en las (HG). Como se aprecia los resultados no son muy amplias 

respecto a nuestro estudio. 

Según la prueba rho de Spearman el coeficiente de correlación rho = ,419, 

indica una correlación directa baja. Dado que p = 0,002 < α = 0,01, es 

rechazada la Ho, por lo que se acepta la Ha, en consecuencia. Si existe una 

relación directa significativa entre la habilidad de información y (AO) de los 

colaboradores del Hospital II-1 Ate, Lima; es decir, a mejor información mayor 

aprendizaje organizacional.  

Las coincidencias con la investigación presentada en el antecedente nos 

muestran una relación alta mientras en la que se está presentando es una 

relación moderada, pero en ambos casos la relación es positiva o directa entre 

la dimensión y la variable en estudio. 

Internacionalmente se presenta la investigación realizada por 

Babaeinesami y Ghasemi (2021) tuvieron el objetivo de comparar y clasificar 

los hospitales considerando criterios de (AO) entre el personal del hospital. 
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Concluyeron que el aumento de las comunicaciones entre el personal del 

hospital conduce al aumento del aprendizaje en las organizaciones; por tanto, 

mejora el desempeño de la organización y su desarrollo. Como resultados se 

tienen que el 61% del personal del hospital considera regular las 

comunicaciones. todas sus hipótesis han sido de correlación positiva y de 

moderada significancia. 

Con esta investigación existe coincidencias en sus resultados donde 

también utilizaron la rho de Spearman como estadígrafo de prueba de hipótesis 

y llegaron a establecer una relación positiva moderada, similar a la encontrada 

en el trabajo de investigación. 

Respecto al objetivo específico 3. Determinar la relación que existe entre la 

información y el aprendizaje organizacional (AO) del Hospital II-1 Ate, Lima – 

2022.  

La dimensión información mediante esta dimensión se aprecia, se estudia y 

se asumen críticamente las teorías y herramientas administrativas; la conforma 

características como: niveles de información, medios de información, 

estrategias de información, etc. 

En nuestro estudio luego de aplicar los instrumentos de investigación se 

procesó y se realizó el cruce de datos se apreció que el 73,1% de los 

colaboradores del Hospital II-1 Ate, Lima consideran regular la habilidad de 

información y regular el (AO). En ambos casos las respuestas mayormente 

están centradas en regular.  

Este resultado es similar a la presentada en su investigación por Gutierrez 

(2020) investigado la comparación entre habilidades gerenciales (HG) y gestión 

administrativa (GA) aplicado a la red de salud pública de ventanilla. 

Concluyeron que solo el 18.3% presenta un nivel alto de (HG), la correlación 

alcanzada es de 0,526 según el coeficiente de Spearman entre (HG) y (GA), se 

logró asociar que las mejoras en (HG) la (GA) presenta mayor eficiencia. 

Según el coeficiente de Spearman rho=,419, indica una correlación directa 

baja. Dado que p = 0,002 < α = 0,01, se refuta la hipótesis nula, por lo que se 

admite la hipótesis alterna, en consecuencia. Si existe una relación directa 
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significativa entre la habilidad de información y (AO) de los colaboradores del 

Hospital II-1 Ate, Lima; es decir, a mejor información mayor (AO). 

Internacionalmente se presenta la investigación realizada por Arefin et al 

(2021) indagaron el papel de los sistemas de inteligencia empresarial (BIS) con 

la correlación entre la cultura de aprendizaje organizacional (CAO) y el 

desempeño organizacional (DO) en el contexto de la atención médica. Los 

resultados muestran la eficiencia del papel mediador de BIS en la relación de 

las dos variables. Concluyendo que los gerentes de los hospitales deberían 

centrarse en construir una cultura de aprendizaje basada en el conocimiento, 

para utilizar de manera efectiva la información proporcionada por BIS. 

Respecto a los resultados, las hipótesis, según el coeficiente de Rho de 

Spearman alcanzaron una alta significancia, a razón de que obtuvieron el 0.000 

de significancia. 
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VI.  CONCLUSIONES 

Primera: Existe una relación directa significativa entre habilidades gerenciales y 

aprendizaje organizacional de los colaboradores del Hospital II-1 Ate, Lima; 

siendo una relación directa media (rho=0,528 y p=0,000) es decir, a mayores 

habilidades gerenciales se desarrolla mejor el aprendizaje organizacional. El 

94,2% de los colaboradores consideran regular las habilidades gerenciales y el 

88,5% de los colaboradores de dicho establecimiento sostienen que el 

aprendizaje organizacional está en un nivel regular. 

Segunda: Existe una relación directa significativa entre la toma de decisiones y 

aprendizaje organizacional de los colaboradores del Hospital II-1 Ate, Lima; 

siendo una relación directa baja (rho=0,380 y p=0,005) es decir, a mayor toma de 

decisiones mejor aprendizaje organizacional. El 73,1% de los colaboradores 

consideran regular a la toma de decisiones y el 88,5% de los colaboradores 

consideran regular dominio de conocimientos para un aprendizaje organizacional. 

Tercera: Existe una relación directa significativa entre comunicación y aprendizaje 

organizacional de los colaboradores del Hospital II-1 Ate, Lima; siendo una 

relación directa moderada (rho=0,443 y p=0,001) es decir a mayor comunicación 

mejor aprendizaje organizacional. El 80,8% consideran regular la comunicación y 

el 88,5% de los colaboradores del establecimiento en estudio, consideran regular 

el aprendizaje organizacional. 

Cuarta: Existe una relación directa significativa entre la habilidad de información y 

aprendizaje organizacional de los colaboradores del Hospital II-1 Ate, Lima; 

siendo una relación directa moderada (rho=0,419 y p=0,002) es decir, a mayor 

información mejor aprendizaje organizacional. El 84,6% de los colaboradores 

consideran regular la información y el 88,5% de los colaboradores consideran 

regular el aprendizaje organizacional. 
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VII. RECOMENDACIONES 

Primera: A los Directivos del Hospital II-1 Ate, Lima se les recomienda desarrollar 

talleres periódicos de fortalecimiento de habilidades gerenciales dirigido a los 

jefes de los departamentos del establecimiento de salud y de esta manera mejorar 

tanto sus habilidades como el aprendizaje de manera eficiente de tal manera se 

refleje y brinde una excelente atención de servicio a sus usuarios. 

Segunda: A los jefes de departamentos del Hospital II-1 Ate, Lima se les 

recomienda fomentar cotidianamente la adecuada toma de decisiones a todo su 

personal asistencial, de esta manera contribuir el desarrollo del aprendizaje en 

toda la organización que beneficiará a cada uno de los trabajadores y por ende a 

la institución. 

Tercera: A los jefes de departamentos del Hospital II-1 Ate, Lima se les sugiere 

promover la mejora de las habilidades de comunicación en forma permanente de 

todos los trabajadores para favorecer a un mejor desempeño de aprendizaje 

institucional de tal manera se logre alcanzar los objetivos institucionales. 

Cuarta: A los trabajadores del Hospital II-1 Ate, Lima se les recomienda fortalecer 

la transmisión de información oportuna, veraz y confidencial entre trabajadores, 

cumpliendo las normas legales vigentes de la institución durante el desempeño de 

sus funciones con el propósito de mejorar la atención a los usuarios. 
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Anexo 1.  Matriz de consistencia 

 

PROBLEMA GENERAL OBJETIVO GENERAL HIPÓTESIS GENERAL VARIABLES Y DIMENSIONES METODOLOGÍA 

¿Qué relación existe entre las 
habilidades gerenciales y el 
aprendizaje organizacional del 
Hospital II-1 Ate, Lima – 2022? 

Establecer la relación que existe 
entre las habilidades gerenciales 
y el aprendizaje organizacional 
del Hospital II-1 Ate, Lima – 2022. 

Está relacionada directa y 
significativa las habilidades 
gerenciales y el aprendizaje 
organizacional del Hospital II-1 
Ate, Lima – 2022. 

Variable 1 
HABILIDADES GERENCIALES 
Dimensiones: 

• Toma de decisiones 

• Comunicación 

• Información 
  

 
Variable 2 
APRENDIZAJE 
ORGANIZACIONAL 
Dimensiones: 

• Aprendizaje continuo 

• Investigación y diálogo 

• Aprendizaje en equipo 

• Empoderamiento 

• Sistema integrado 

• Conexión del sistema 

• Dirección estratégica 
 
 
 

ENFOQUE 
Enfoque cuantitativo 
 
TIPO DE INBVESTIGACIÓN 
Investigación aplicada 
 
NIVEL DE INVESTIGACIÓN 
Nivel Correlacional 
 
DISEÑO DE INVESTIGACIÓN 
Diseño No Experimental 
 
POBLACIÓN 
60 Trabajadores 
 
MUESTRA 
52 Trabajadores 
 
MÉTODO 
Método científico 
 
TÉCNICA 
Encuesta 
 
INSTRUMENTO 
Cuestionario 
 
 

PROBLEMAS ESPECÍFICOS OBJETIVOS ESPECÍFICOS  HIPÓTESIS ESPECÍIFICAS 

• ¿Qué relación existe entre la 
toma de decisiones y el 
aprendizaje organizacional del 
Hospital II-1 Ate, Lima – 2022? 

• ¿Qué relación existe entre la 
comunicación y el aprendizaje 
organizacional del Hospital II-1 
Ate, Lima – 2022? 

• ¿Qué relación existe entre la 
información y el aprendizaje 
organizacional del Hospital II-1 
Ate, Lima – 2022? 

Establecer la relación que 
existe entre la toma de 
decisiones y el aprendizaje 
organizacional del Hospital II-1 
Ate, Lima – 2022. 

• Establecer la relación que 
existe entre la comunicación y 
el aprendizaje organizacional 
del Hospital II-1 Ate, Lima – 
2022. 

• Establecer la relación que 
existe entre la información y el 
aprendizaje organizacional del 
Hospital II-1 Ate, Lima – 2022. 

• Está relacionada la toma de 
decisiones y el aprendizaje 
organizacional del Hospital II-1 
Ate, Lima – 2022. 

• Está relacionada la 
comunicación y el aprendizaje 
organizacional del Hospital II-1 
Ate, Lima – 2022. 

• Está relacionada la 
información y el aprendizaje 
organizacional del Hospital II-1 
Ate, Lima – 2022. 

 

 

 

 



 

Anexo 2. Matriz de operacionalización de variables 

 

Variable 
Definición 

Conceptual 
Definición Operacional Dimensiones Indicadores 

Escala de 
medición 

HABILIDADES 
GERENCIALES 

Las habilidades 
gerenciales constituyen 
las capacidades que la 
persona posee, en sus 
principales roles de 
gerentes en las 
organizaciones 
conducentes hacia el 
liderazgo. (D’Alessio 
Ipinza, 2008) 
 

La variable fue dividida en tres 
dimensiones: tomar decisiones, 
informar y comunicar, cuyos 
indicadores conforman 15 
preguntas, con escala de medición 
ordinal. (Zhu, 2018) 
 

Toma de 
decisiones 

Frecuencia de toma de 
decisiones 

 
Escala de medición: 
Ordinal  
 
1 = Nunca 
2 = Casi nunca 
3 = A veces 
4 = Casi siempre 
5 = Siempre 
 
Rangos: 

Eficiente 
(52 - 74) 
Regular 
(29 - 51) 
Deficiente 
(5 - 28) 
 

Riesgo en la toma de 
decisiones 

Decisiones programadas 

Decisiones no programadas 

Racionalidad de las decisiones 

Información Oportunidad de la información   

Veracidad de la información 

Base legal de la información 

Responsabilidad de la 
información 

Difusión de la información 

Comunicación Comunicación directa 

Claridad de la comunicación 

Medios de comunicación 

Beneficio 

Reconocimiento del personal 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 

Variable Definición Conceptual Definición Operacional Dimensiones Indicadores Escala de medición 

APRENDIZAJE 
ORGANIZACIONAL 

Se define como el 
desarrollo de 
conocimientos y 
capacidades mediante 
el aprendizaje que tiene 
como finalidad mejorar 
las acciones 
organizacionales. (Odor, 
2018) 

La variable se desprende en 
siete dimensiones: Aprendizaje 
continuo; Investigación y 
diálogo; Aprendizaje en 
equipo; Empoderamiento; 
Sistema integrado; Conexión 
del sistema; y Dirección 
estratégica, cuyos indicadores 
conforman 18 preguntas, con 
escala de medición ordinal. 
(Kirsi y Petteri, 2019) 
 

Aprendizaje continuo Promover   
Escala de medición: 
Ordinal  
 
1 = Nunca 
2 = Casi nunca 
3 = A veces 
4 = Casi siempre 
5 = Siempre 
 
 
Rangos: 

Eficiente 
(67 – 90) 
Regular 
(43 - 66) 

Deficiente 
(18 - 42) 

 

Capacitar 

Investigación y 
diálogo 

Realización de trabajos 

Difusión resultados  

Aprendizaje en 
equipo 

Integración de equipo 

Empatía en equipo 

Coordinaciones en equipo 

Empoderamiento Fomentar el empoderamiento 

Respuesta al empoderamiento 

Sistema integrado Funcionamiento de equipos informáticos  

Renovación de equipos informáticos 

Conexión del sistema Disposición de la señal de red  

Uso de la señal de red 

Dirección estratégica Cumplimiento de misión  

Cumplimiento de visión  

Logro de objetivos estratégicos 

Ejecución del plan estratégico  

Evaluación de las estrategias 



 

 

Anexo 3. Instrumentos de recolección de datos y fichas técnicas Habilidades 

Gerenciales 

 
Ficha técnica 

 Instrumento para medir la variable habilidades gerenciales. 

Nombre del instrumento:  

Cuestionario elaborado para evaluar las habilidades gerenciales por los trabajadores del Hospital 

II-1 Ate, Lima  

Elaboración: Propia. 

Objetivo: Medir habilidades gerenciales  

Forma de aplicación: Personal y anónima  

Área de evaluación: Trabajadores que laboran en el Hospital II-1 Ate, Lima  

Ámbito de aplicación: Hospital público  

Tiempo estimado: 15-20 minutos 

Estructura: 18 items 

 

 

 

 

Instrumentos de recolección de datos 

CUESTIONARIO N° 01 
HABILIDADES GERENCIALES 

Estimado(a)  
Mediante el presente cuestionario, se pretende obtener información acerca de las 
habilidades gerenciales, lo que se agradece su valioso apoyo.  
 
ESCALA DE VALORACIÓN: 
La escala de valoración es de tipo Ordinal, tal como sigue: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Por favor conteste marcando con una X en la celda que usted crea conveniente. 
 
 

ESCALA DE MEDICIÓN: ORDINAL 

CÓDIGO 
 

Escala de Valoración 

Categoría Valoración 

N Nunca 1 

CN Casi nunca 2 

A A veces 3 

CS Casi siempre 4 

S Siempre 5 



 

ÍTEMS 
ESCALA DE 

VALORACIÓN 

Dimensión 01: TOMA DE DECISIONES 

01 
¿Se toman decisiones ejecutivas acertadas durante el 
desempeño de sus funciones administrativas? 

1 2 3 4 5 

02 
¿Se toman decisiones evaluando los riesgos que pudieran 
afectar el logro de los objetivos institucionales?  

1 2 3 4 5 

03 
¿Se toma decisiones programadas en función al logro de los 
objetivos institucionales? 

1 2 3 4 5 

04 
¿Se toma decisiones no programadas teniendo en cuenta el 
logro de los objetivos institucionales? 

1 2 3 4 5 

05 
¿Se toman decisiones racionales evaluando siempre las 
consecuencias en el desempeño organizacional? 

1 2 3 4 5 

Dimensión 02: INFORMACIÓN 

06 
¿Se transmiten oportunamente la información a las áreas 
usuarias correspondientes?  

1 2 3 4 5 

07 
¿Se preserva la confidencialidad y/o veracidad de la 
información durante el desempeño de sus funciones?   

1 2 3 4 5 

08 
¿La información se genera cumpliendo estrictamente las 
disposiciones legales vigentes? 

1 2 3 4 5 

09 
¿Se asume responsabilidad respecto a la información 
generada y transmitida durante el desempeño de sus 
funciones?   

1 2 3 4 5 

10 
¿Se toma en cuenta la pertinencia de la información que se 
transmite durante el desempeño de sus funciones?   

1 2 3 4 5 

Dimensión 03: COMUNICACIÓN 

11 
¿Se tiene una comunicación directa entre los jefes y sus 
trabajadores? 

1 2 3 4 5 

12 ¿Se comunican con claridad los jefes con los trabajadores?  1 2 3 4 5 

13 
¿Se utilizan medios de comunicación impresos y digitales 
efectivas para la gestión de la institución? 

1 2 3 4 5 

14 
¿Contribuyen al logro de los objetivos organizacionales la 
comunicación entre jefes y trabajadores? 

1 2 3 4 5 

15 
¿Se valora el esfuerzo del trabajador en la comunicación que 
realiza el jefe hacia sus subordinados? 

1 2 3 4 5 

Muchas gracias, 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 

Aprendizaje organizacional 

 
Ficha técnica 

 Instrumento para medir la variable aprendizaje organizacional 

Nombre del instrumento:  

Cuestionario elaborado para evaluar el aprendizaje organizacional por los trabajadores del 

Hospital II-1 Ate, Lima  

Elaboración: Propia 

Objetivo: Medir el aprendizaje organizacional  

Forma de aplicación: Personal y anónima  

Área de evaluación: Trabajadores que laboran en el Hospital II-1 Ate, Lima  

Ámbito de aplicación: Hospital público  

Tiempo estimado: 15-20 minutos 

Estructura: 15 items 

 
 
 
 
 
 

CUESTIONARIO N° 02 

APRENDIZAJE ORGANIZACIONAL 

Estimado(a)  
Mediante el presente cuestionario, se pretende obtener información acerca del 
aprendizaje organizacional, lo que se agradece su valioso apoyo.  
 
ESCALA DE VALORACIÓN: 
La escala de valoración es de tipo Ordinal, tal como sigue: 
 

ESCALA DE MEDICIÓN: ORDINAL 

CÓDIGO 
 

Escala de Valoración 

Categoría Valoración 

N Nunca 1 

CN Casi nunca 2 

A A veces 3 

CS Casi siempre 4 

S Siempre 5 

 
Por favor conteste marcando con una X en la celda que usted crea conveniente. 
 
 

 



 

ÍTEMS ESCALA DE VALORACIÓN 

Dimensión 01: APRENDIZAJE CONTINUO 

01 
¿Se promueve el aprendizaje continuo en todo el personal 
de la institución? 

1 2 3 4 5 

02 
¿Se capacita permanentemente en función a los objetivos 
institucionales a todo el personal? 

1 2 3 4 5 

Dimensión 02: INVESTIGACIÓN Y DIÁLOGO 

03 
¿Se promueve la realización de trabajos de investigación 
relacionados con los fines del hospital? 

1 2 3 4 5 

04 
¿Se difunden y dialogan sobre los resultados de los trabajos 
de investigación realizados por el personal y terceros 
atañen a las funciones del hospital? 

1 2 3 4 5 

Dimensión 03: APRENDIZAJE EN EQUIPO 

05 
¿Se promueve el trabajo en equipo a fin de integrar a todo 
el personal del hospital y lograr un aprendizaje colectivo?  

1 2 3 4 5 

06 
¿Se practica la empatía entre los integrantes de los equipos 
de trabajo en el hospital? 

1 2 3 4 5 

07 
¿Se realizan reuniones permanentes para las 
coordinaciones en equipo al interior del hospital? 

1 2 3 4 5 

Dimensión 04: EMPODERAMIENTO 

08 
¿Los jefes empoderan a los trabajadores para el mejor 
desempeño de sus funciones en el hospital? 

1 2 3 4 5 

09 
¿Los trabajadores responden positivamente al 
empoderamiento dado por sus jefes en el hospital? 

1 2 3 4 5 

Dimensión 05: SISTEMA INTEGRADO 

10 
¿El funcionamiento de los equipos informáticos contribuye al 
desarrollo profesional del personal con que cuenta el 
hospital? 

1 2 3 4 5 

11 
¿Los equipos informáticos con que cuenta la institución se 
renuevan y actualizan permanentemente? 

1 2 3 4 5 

Dimensión 06: CONECCIÓN DEL SISTEMA 

12 
¿Se cuenta con señal de red informática adecuada para el 
desarrollo de actividades en el hospital? 

1 2 3 4 5 

13 
¿Se hace uso eficiente de la señal de red informática que ha 
contratado el hospital? 

1 2 3 4 5 

Dimensión 07: DIRECCIÓN ESTRATÉGICA 

14 
¿Se cumple cabalmente la misión que se ha fijado el 
Hospital? 

1 2 3 4 5 

15 
¿Se viene cumpliendo la visión declarada en el plan 
estratégico del hospital? 

1 2 3 4 5 

16 
¿Se viene logrando los objetivos estratégicos que se han 
fijado el hospital? 

1 2 3 4 5 

17 
¿Se vienen ejecutando exitosamente las estrategias 
determinadas en el plan estratégico del hospital? 

1 2 3 4 5 

18 
¿Se evalúa permanentemente la ejecución de las estrategias 
establecidas en el plan estratégico del hospital? 

1 2 3 4 5 

Muchas gracias, 
 
 
 



 

Anexo 4. Validación de instrumento 

 
 

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE 1: HABILIDADES GERENCIALES. 
 

Nº DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

 DIMENSIÓN 1: TOMA DE DECISIONES Si No Si No Si No  

01 
¿Se toman decisiones ejecutivas acertadas frecuentemente durante el desempeño 
de sus funciones administrativas? 

X 
 

X 
 

X 
  

02 
¿Se toman decisiones evaluando los riesgos que pudieran afectar el logro de los 
objetivos institucionales? 

X 
 

X 
 

X 
  

03 
¿Se toman decisiones programadas en función al logro de los objetivos 
institucionales? 

X 
 

X 
 

X 
  

04 
¿Se toman decisiones no programadas teniendo en cuenta el logro de los objetivos 
institucionales? 

X 
 

X 
 

X 
  

05 
¿Se toman decisiones racionales evaluando siempre las consecuencias en el 
desempeño organizacional? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 2: INFORMACIÓN Si No Si No Si No  

06 
¿Se transmiten oportunamente la información a las áreas usuarias 
correspondientes? 

X 
 

X 
 

X 
  

07 
¿Se preserva la confidencialidad y/o veracidad de la información durante el 
desempeño de sus funciones? 

X 
 

X 
 

X 
  

08 
¿La información se genera cumpliendo estrictamente las disposiciones legales 
vigentes? 

X 
 

X 
 

X 
  

09 
¿Se asume responsabilidad respecto a la información generada y transmitida durante 
el desempeño de sus funciones? 

X 
 

X 
 

X 
  

10 
¿Se desarrolla la difusión de la información generada durante el desempeño de sus 
funciones? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 3: COMUNICACIÓN Si No Si No Si No  



 

 
11 ¿Se tiene una comunicación directa entre los jefes y sus trabajadores? X  X  X   

12 ¿Se comunican con claridad los jefes con los trabajadores? X  X  X   

13 
¿Se utilizan medios de comunicación impresos y digitales efectivas para la gestión 
de la institución? 

X 
 

X 
 

X 
  

14 
¿Contribuyen al logro de los objetivos organizacionales la comunicación entre jefes y 
trabajadores? 

X 
 

X 
 

X 
  

15 
¿Se valora el esfuerzo del trabajador en la comunicación que realiza el jefe hacia sus 
subordinados? 

X 
 

X 
 

X 
  

 



 

------------------------------------------ 

 

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Sí, existe suficiencia   
 

Opinión de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [   ] No aplicable [ ] 

Apellidos y nombres del juez validador: Dra. Raquel Tumialán Hilario DNI: 20722833 

Especialidad del validador: Doctor en obstetricia, y maestro en salud pública y comunitaria con mención en gerencia en salud. 
 

 
 
 

1Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico formulado. 
2Relevancia: El ítem es apropiado para representar al componente o 
dimensión específica del constructo 
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es 
conciso, exacto y directo 

 
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ítems planteados son 

suficientes para medir la dimensión 

 

06 de octubre del 2022 
 

 
 

 

Firma del Experto Informante



 

 
CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE APRENDIZAJE ORGANIZACIONAL 

 

Nº DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 
 DIMENSIÓN 1: APRENDIZAJE CONTINUO Si No Si No Si No  

01 
¿Se promueve el aprendizaje continuo en todo el personal de la 
institución? 

X 
 

X 
 

X 
  

02 
¿Se capacita permanentemente en función a los objetivos 
institucionales a todo el personal? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 2: INVESTIGACIÓN Y DIÁLOGO Si No Si No Si No  

03 
¿Se promueve la realización de trabajos de investigación relacionados 
con los fines del hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

 

04 
¿Se difunden y dialogan sobre los resultados de los trabajos de 
investigación realizados por el personal y terceros atañen a las 
funciones del hospital? 

 
X 

  
X 

  
X 

  

 DIMENSIÓN 3: APRENDIZAJE EN EQUIPO Si No Si No Si No  

05 
¿Se promueve el trabajo en equipo a fin de integrar a todo el personal 
del hospital y lograr un aprendizaje colectivo? 

X 
 

X 
 

X 
  

06 
¿Se practica la empatía entre los integrantes de los equipos de trabajo 
en el hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

07 
¿Se realizan reuniones permanentes para las coordinaciones en 
equipo al interior del hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 4: EMPODERAMIENTO Si No Si No Si No  

08 
¿Los jefes empoderan a los trabajadores para el mejor desempeño de 
sus funciones en el hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

09 
¿Los trabajadores responden positivamente al empoderamiento dado 
por sus jefes en el hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 5: SISTEMA INTEGRADO Si No Si No Si No  

10 
¿El funcionamiento de los equipos informáticos contribuye al desarrollo 
profesional del personal con que cuenta el hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  



 

 

11 
¿Los equipos informáticos con que cuenta la institución se renuevan y 
actualizan permanentemente? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 6: CONEXIÓN DEL SISTEMA Si No Si No Si No  

12 
¿Se cuenta con señal de red informática adecuada para el desarrollo de 
actividades en el hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

13 
¿Se hace uso eficiente de la señal de red informática que ha contratado 
el hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 7: DIRECCIÓN ESTRATÉGICA Si No Si No Si No  

14 ¿Se cumple cabalmente la misión que se ha fijado el Hospital? X 
 

X 
 

X 
  

15 
¿Se viene cumpliendo la visión declarada en el plan estratégico del 
hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

16 
¿Se viene logrando los objetivos estratégicos que se han fijado el 
hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

17 
¿Se vienen ejecutando exitosamente las estrategias determinadas en el 
plan estratégico del hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

18 
¿Se evalúa permanentemente la ejecución de las estrategias 
establecidas en el plan estratégico del hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

 

 



 

------------------------------------------ 

 

Observaciones (precisar si hay suficiencia):Sí, existe suficiencia 

 
Opinión de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [   ] No aplicable [ ] Apellidos y 

nombres del juez validador: Dra. Raquel Tumialan Hilario  DNI: 20722833 

Especialidad del validador: Doctor en obstetricia, y maestro en salud pública y comunitaria con mención en gerencia en salud. 
 

 
 
 
 

1Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico formulado. 
2Relevancia: El ítem es apropiado para representar al componente o 
dimensión específica del constructo 
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es 
conciso, exacto y directo 

 
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ítems planteados son 

suficientes para medir la dimensión 

 

06 de octubre del 2022 

 

 
 

Firma del Experto Informante 

 



 

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE 1: HABILIDADES GERENCIALES. 
 

Nº DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

 DIMENSIÓN 1: TOMA DE DECISIONES Si No Si No Si No  

01 
¿Se toman decisiones ejecutivas acertadas frecuentemente durante el desempeño 
de sus funciones administrativas? 

X 
 

X 
 

X 
  

02 
¿Se toman decisiones evaluando los riesgos que pudieran afectar el logro de los 
objetivos institucionales? 

X 
 

X 
 

X 
  

03 
¿Se toman   decisiones   programadas   en   función al logro   de   los   objetivos 
institucionales? 

X 
 

X 
 

X 
  

04 
¿Se toman decisiones no programadas teniendo en cuenta el logro de los objetivos 
institucionales? 

X 
 

X 
 

X 
  

05 
¿Se toman decisiones racionales evaluando siempre las consecuencias en el 
desempeño organizacional? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 2: INFORMACIÓN Si No Si No Si No  

06 
¿Se transmiten oportunamente la información a las áreas usuarias 
correspondientes? 

X 
 

X 
 

X 
  

07 
¿Se preserva la confidencialidad y/o veracidad de la información durante el 
desempeño de sus funciones? 

X 
 

X 
 

X 
  

08 
¿La información se genera cumpliendo estrictamente las disposiciones legales 
vigentes? 

X 
 

X 
 

X 
  

09 
¿Se asume responsabilidad respecto a la información generada y transmitida durante 
el desempeño de sus funciones? 

X 
 

X 
 

X 
  

10 
¿Se desarrolla la difusión de la información generada durante el desempeño de sus 
funciones? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 3: COMUNICACIÓN Si No Si No Si No  



 

 
11 ¿Se tiene una comunicación directa entre los jefes y sus trabajadores? X  X  X   

12 ¿Se comunican con claridad los jefes con los trabajadores? X  X  X   

13 
¿Se utilizan medios de comunicación impresos y digitales efectivas para la gestión 
de la institución? 

X 
 

X 
 

X 
  

14 
¿Contribuyen al logro de los objetivos organizacionales la comunicación entre jefes y 
trabajadores? 

X 
 

X 
 

X 
  

15 
¿Se valora el esfuerzo del trabajador en la comunicación que realiza el jefe hacia sus 
subordinados? 

X 
 

X 
 

X 
  

 

 



 

 

Observaciones (precisar si hay suficiencia):   
 

Opinión de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [   ] No aplicable [ ] Apellidos y 

nombres del juez validador: Mg. Huaringa De la Cruz Betsaida Brigida  DNI: 70439460 Especialidad 

del validador: Maestra de gestión de los servicios de la salud. 

 

1Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico formulado. 2Relevancia: El ítem es apropiado para representar al componente o dimensión específica del constructo 
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo 

 
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la dimensión 

  08 de octubre del 2022 
 

                                                                                                                                 Firma del Experto Informante 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

 

 
 

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE APRENDIZAJE ORGANIZACIONAL 
 

Nº DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 
 DIMENSIÓN 1: APRENDIZAJE CONTINUO Si No Si No Si No  

01 
¿Se promueve el aprendizaje continuo en todo el personal de la 
institución? 

X 
 

X 
 

X 
  

02 
¿Se capacita permanentemente en función a los objetivos 
institucionales a todo el personal? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 2: INVESTIGACIÓN Y DIÁLOGO Si No Si No Si No  

03 
¿Se promueve la realización de trabajos de investigación relacionados 
con los fines del hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

 
04 

¿Se difunden y dialogan sobre los resultados de los trabajos de 
investigación realizados por el personal y terceros atañen a las 
funciones del hospital? 

 
X 

  
X 

  
X 

  

 DIMENSIÓN 3: APRENDIZAJE EN EQUIPO Si No Si No Si No  

05 
¿Se promueve el trabajo en equipo a fin de integrar a todo el personal 
del hospital y lograr un aprendizaje colectivo? 

X 
 

X 
 

X 
  

06 
¿Se practica la empatía entre los integrantes de los equipos de trabajo 
en el hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

07 
¿Se realizan reuniones permanentes para las coordinaciones en 
equipo al interior del hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 4: EMPODERAMIENTO Si No Si No Si No  

08 
¿Los jefes empoderan a los trabajadores para el mejor desempeño de 
sus funciones en el hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

09 
¿Los trabajadores responden positivamente al empoderamiento dado 
por sus jefes en el hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 5: SISTEMA INTEGRADO Si No Si No Si No  

10 
¿El funcionamiento de los equipos informáticos contribuye al desarrollo 
profesional del personal con que cuenta el hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  



 

 

11 
¿Los equipos informáticos con que cuenta la institución se renuevan y 
actualizan permanentemente? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 6: CONEXIÓN DEL SISTEMA Si No Si No Si No  

12 
¿Se cuenta con señal de red informática adecuada para el desarrollo de 
actividades en el hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

13 
¿Se hace uso eficiente de la señal de red informática que ha contratado 
el hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

 DIMENSIÓN 7: DIRECCIÓN ESTRATÉGICA Si No Si No Si No  

14 ¿Se cumple cabalmente la misión que se ha fijado el Hospital? X 
 

X 
 

X 
  

15 
¿Se viene cumpliendo la visión declarada en el plan estratégico del 
hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

16 
¿Se viene logrando los objetivos estratégicos que se han fijado el 
hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

17 
¿Se vienen ejecutando exitosamente las estrategias determinadas en el 
plan estratégico del hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

18 
¿Se evalúa permanentemente la ejecución de las estrategias 
establecidas en el plan estratégico del hospital? 

X 
 

X 
 

X 
  

 



 

 

Observaciones (precisar si hay suficiencia): 

 
Opinión de aplicabilidad: Aplicable [ X ] Aplicable después de corregir [   ] No aplicable [ ] Apellidos 

y nombres del juez validador: Mg. Huaringa De la Cruz Betsaida Brigida DNI: 0439460 

 
Especialidad del validador: Maestra de gestión de los servicios de la salud. 

 
 

1Pertinencia: El ítem corresponde al concepto teórico formulado. 2Relevancia: El ítem es apropiado para representar al componente o dimensión específica del constructo 
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo 

 
Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la dimensión 

08 de octubre del 2022 
 
 
 
 
 

 

 
 

                                                                                                                                                                      Firma del Experto Informante 

 

 

 

 

 

 

 



 

 



 

 



 

 



 
 



 
 



 

 



 



 



 

Anexo 4. Confiabilidad de los instrumentos 

 

Aplicación de Alfa de Cronbach en instrumento sobre habilidades gerenciales 

 
 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Items 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 SUMA 
Sujeto 1 2 3 4 3 2 2 1 3 4 3 3 3 2 3 2 40 
Sujeto 2  3 4 4 3 2 3 2 3 4 3 3 2 2 3 2 43 
Sujeto 3  2 3 3 3 3 3 2 2 5 4 4 3 2 3 3 45 
Sujeto 4  4 2 4 3 2 3 3 3 5 4 4 4 4 4 4 53 
Sujeto 5  2 3 3 3 1 2 2 3 3 3 3 3 3 3 3 40 
Sujeto 6  2 2 4 2 2 3 3 3 4 4 5 4 4 4 3 49 
Sujeto 7  4 3 4 3 2 4 3 2 3 3 4 4 4 4 4 51 
Sujeto 8  2 1 3 1 3 4 2 3 3 3 3 3 3 3 3 40 
Sujeto 9 3 2 2 1 2 3 3 3 3 2 3 3 3 2 2 37 
Sujeto 10 2 2 3 2 1 4 2 4 4 3 3 3 2 3 3 41 
Sujeto 11 2 2 2 3 2 3 3 3 3 2 2 2 3 4 3 39 
Sujeto 12 1 2 2 1 1 4 4 4 4 3 3 3 3 3 1 39 
Sujeto 13 3 4 4 2 2 4 3 2 3 2 3 3 2 3 2 42 
Sujeto 14 2 3 2 3 2 3 2 2 3 3 3 3 3 3 2 39 
Sujeto 15 2 3 3 2 1 3 2 3 3 2 2 3 3 3 1 36 
Varianza 0.7 0.68 0.69 0.66 0.41 0.45 0.55 0.41 0.54 0.49 0.6 0.35 0.55 0.31 0.83   

Alfa   0,728. 

K(número de items )   15  

Vi (Varianza de cada item)   8.25 

Vt (Varianza total)    25.781  

Número de pacientes   15  



 

Aplicación de Alfa de Cronbach en instrumento sobre aprendizaje organizacional 

 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Items 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 SUMA 

Sujeto 1 3 4 3 2 4 3 4 4 5 5 4 5 3 4 3 5 4 4 69 
Sujeto 2  2 3 1 1 3 3 4 3 4 4 4 4 4 4 4 4 3 3 58 
Sujeto 3  3 3 2 2 4 2 3 3 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 53 
Sujeto 4  3 5 3 3 3 3 2 4 4 5 4 4 3 3 3 4 2 4 62 
Sujeto 5  2 4 3 2 4 3 3 3 3 4 3 5 4 4 3 3 3 3 59 
Sujeto 6  2 4 2 2 2 2 3 3 3 3 4 4 4 4 4 4 3 4 57 
Sujeto 7  3 4 2 2 3 2 3 2 4 4 4 5 4 4 4 3 2 3 58 
Sujeto 8  3 3 3 2 3 2 4 4 4 3 4 4 3 4 3 4 3 3 59 
Sujeto 9 2 4 3 2 3 2 3 3 3 4 3 3 3 3 3 3 2 3 52 
Sujeto 10 3 3 1 1 2 3 3 1 4 3 4 4 4 3 4 4 3 4 54 
Sujeto 11 2 4 3 2 2 3 3 3 3 4 3 4 3 3 4 3 3 4 56 
Sujeto 12 2 3 2 2 2 3 3 2 3 3 3 3 2 4 4 3 3 4 51 
Sujeto 13 3 3 2 2 3 2 4 3 4 4 3 4 3 3 4 4 4 3 58 
Sujeto 14 2 4 2 3 4 2 3 3 3 4 4 5 3 3 3 3 3 3 57 
Sujeto 15 3 4 1 1 3 1 3 1 3 3 3 4 3 2 4 2 3 3 47 

Varianza 0.3 0.38 0.6 0.352 0.571 0.4 0.314 0.886 0.41 0.495 0.27 0.41 0.352 0.4 0.267 0.5524 0.3524 0.257   

Alfa   0,753 

K(número de items )   18  

Vi (Varianza de cada item)   7.53 

Vt (Varianza total)    26.095  

Número de pacientes   15  



 

 
 
 

Anexo 5. Autorización del establecimiento de salud para aplicación del instrumento 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 



 

 
 

Anexo 6. Evidencias de análisis estadístico Base de datos de calidad de atención 

 

 
 
 
 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 



 

 
 
 
 
 
 
 
 

 



 

 
 
 
 
 
 
 
 
 



 

Resultados SPSS Resultados Descriptivos (tablas cruzadas) 

 

 



 

 



 

 



 

 
 



 

 
 

 



 

Evidencias de las hipótesis 

 



 

 



 

 
 
 



 

Anexo 7. Cálculo del tamaño de muestra 

 

 
 
 



 

 

Anexo 8. Prueba de normalidad 

 
Prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov 
 

 

Kolmogorov-Smirnova 

Estadístico gl Sig. 

Habilidades gerenciales ,102 52 ,000* 

Aprendizaje organizacional ,101 52 ,000* 

 

H0: Los datos tienen una distribución normal 

H1: Los datos no tienen una distribución normal 

Nivel de significancia = ,05 

Regla de decisión. 

 Si p valor < ,05 se rechaza el Ho 

Si p valor > ,05 se acepta el Ho 

En la tabla, se muestran los resultados de la prueba de normalidad de Kolmogorov-

Smirnov. Para la variable habilidades gerenciales se obtuvo un valor de p= ,000 <, 05, por 

lo que se aceptó la hipótesis alterna, existiendo una distribución no normal. De la misma 

manera en la variable aprendizaje organizacional el valor de p=,000 < α=, 05, se rechazó 

la hipótesis nula y se aceptó la hipótesis alterna, por lo que los datos no tenían una 

distribución normal. Entonces, se concluyó que todos los datos de la muestra, no seguían 

una distribución normal, por lo que se empleó una prueba no paramétrica, el coeficiente 

de correlación de Spearman. 
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