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                                              RESUMEN 

 

Esta investigación se propone evaluar la gestión administrativa de tres centros 

de Salud Materno Infantil en el Callao durante el año 2023, abordando las 

dimensiones de planificación, organización y dirección.  

Se empleó una metodología cuantitativa con un enfoque descriptivo 

comparativo, utilizando un diseño no experimental de corte transversal.  

Los resultados revelan que, en términos generales, la gestión administrativa fue 

evaluada como buena en un 33.3% para el primer grupo, 32.4% para el segundo y 

33.3% para el tercero. La aplicación de la prueba de Kruskal Wallis no mostró 

diferencias significativas en la gestión administrativa ni en sus dimensiones entre 

los tres grupos (p = .368). En consecuencia, se concluye que no existen diferencias 

discernibles en la gestión administrativa de los tres centros de Salud Materno 

Infantil en el Callao, destacando una homogeneidad en la ejecución de funciones 

administrativas en esta área. 

Palabras clave: Gestión administrativa, Administración de servicios 

hospitalarios, administración eficiente  
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                                         ABSTRACT 

 

 

This research aims to assess the administrative management of three Maternal 

and Child Health Centers in Callao during the year 2023, addressing the dimensions 

of planning, organization, and direction.  

A quantitative methodology with a comparative descriptive approach was 

employed, using a non-experimental cross-sectional design.  

The results reveal that, overall, administrative management was assessed as 

good at 33.3% for the first group, 32.4% for the second, and 33.3% for the third. The 

application of the Kruskal-Wallis test did not show significant differences in 

administrative management or its dimensions among the three groups (p = .368). 

Consequently, it is concluded that there are no discernible differences in the 

administrative management of the three Maternal and Child Health Centers in 

Callao, highlighting homogeneity in the execution of administrative functions in this 

area. 

Keywords: Administrative management, Administration of hospital services, 

efficient administration 



 
 

11 
 

 

I. INTRODUCCIÓN 

 

La gestión se refiere a las diversas prácticas y procesos administrativos que las 

instituciones públicas y privadas llevan a cabo para planificar, organizar y dirigir sus 

actividades con el objetivo de alcanzar metas y objetivos específicos. La gestión 

abarca diferentes áreas, como la gestión de recursos financieros y humanos. La 

gestión es el proceso por el cual se pueden optimizar los recursos que se manejan en 

un grupo u sociedad (Saavedra, 2020). 

La administración es el proceso de planificar, organizar, dirigir y controlar los 

recursos de una organización para alcanzar sus objetivos de manera eficiente y eficaz. 

Implica la toma de decisiones, la coordinación de actividades y el liderazgo de 

personas para lograr un rendimiento óptimo y el éxito de la entidad, ya sea una 

empresa, una institución o cualquier otra organización (Lourdes y Tabares, 2016). 

Comprender el concepto global de calidad se ha fundamentado en tres principios 

fundamentales: la contentación del cliente, la exploración constante de mejoras y la 

organización de procesos o sistemas dentro de las entidades (Berna, 2015).   Es esta 

organización de procesos en búsqueda de una atención eficiente, el fin de la gestión 

administrativa (GA). 

La gestión administrativa tiene por propósito integrar eficiente y efectivamente 

todos los recursos para la protección, promoción de la salud, sin embargo, solo un 

pequeño porcentaje de establecimientos (14%) posee capacidades de gestión 

adecuadas, incluyendo planificación y recursos. La mayoría presenta deficiencias en 

áreas clave: un 32% carece de una estructura adecuada, solo el 25% dispone de 

equipamiento suficiente y un 29% cuenta con personal debidamente capacitado. Esta 

situación dificulta considerablemente la gestión eficaz en este contexto (Espinoza et 

al., 2020). 

En Latinoamérica, Gómez (2021) destaca una carencia grave en la administración 

de los sistemas de apoyo al personal de salud. Además, existe una desconexión entre 

las necesidades de los usuarios y la gestión del stock de materiales e insumos 

médicos. También se identifica un deficiente sistema para registrar los decesos y 
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tasas de mortalidad, lo que limita la capacidad de investigación y predicción de 

avances.  

Esta problemática requiere un gran compromiso del personal a nivel técnico y 

competente, con las suficientes habilidades para sostener las reformas en diferentes 

niveles de gobierno. Es menester mejorar la calidad de los resultados ofrecidos al 

público, así como atender las demandas de los ciudadanos para atender las 

prioridades nacionales, mismo que no se cumplen al no conseguir una transparencia 

en la acción, el desempeño y rentabilidad apropiada (Lara y Franco, 2021). 

La mayor parte de los centros de atención médica Materno Infantil del Callao, 

evidencia una marcada disminución en brindar atención de alta calidad brindada a los 

pacientes. Varios usuarios han expresado su descontento, destacando que las 

prácticas del centro no cumplen con los estándares de eficiencia, a pesar de los 

esfuerzos realizados para obtener la certificación. Asimismo, se ha constatado que el 

personal interno percibe una gestión deficiente en relación a los recursos humanos, 

así como a los materiales y la infraestructura disponibles. Esto se traduce en un 

ambiente laboral tenso y conflictivo entre los miembros del equipo sanitario, lo cual 

impacta negativamente en la calidad del servicio ofrecido, y se determina una pobre 

gestión de recursos humanos y materiales. Además, se identifica una falta de una 

gestión eficaz en el ámbito del recurso humano, lo que agrava la situación. 

En los centros en evaluación se puede concretar por ejemplo como la organización 

se pone de acuerdo para mejorar solo si hay alguna directiva en cuestión. Como la 

dirección administrativa N°201-MINSA/DGSP V01 para las certificaciones de 

establecimiento de salud, Amigos de las madres, la niña y el niño. (MINSA, 2014) 

Encontrándose que los centros de salud estudiados  bajo los grupos1,2,3 pasaron una 

evaluación donde obtuvieron los puntajes 8,10 y 8 respectivamente, lo que sugieren 

un buen manejo de gestión hasta entonces, sin embargo, una vez aprobada la 

directriz, las indicaciones y el nivel de gestión proporcionado por cada centro ha 

estado disminuyendo considerablemente, debido a la falta de metas y objetivos 

institucionales, como refieren el personal de los diversos centros de salud, el nivel de 

gestión administrativa no ha sido eficiente. Por lo tanto, se busca comparar los 

diversos centros de salud con la finalidad de identificar las diferencias entre los 

procesos administrativos de cada centro y obtener información significativa sobre 
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cómo se pueden replicar los procesos administrativos y la correcta gestión en otros 

centros de salud y elaborar investigación exhaustiva en aquellos centros con un nivel 

de gestión administrativa baja. 

En función a ello también se examinará, los componentes de la gestión 

administrativa para determinar en cuales se encuentran las mayores dificultades para 

abordar posibles futuras investigaciones y de la misma manera reforzara las áreas 

donde se requiere mayores refuerzos. 

Dado lo expresado puede obtener el siguiente problema general: ¿Cómo es la 

gestión administrativa en 3 centros de Salud Materno Infantiles del Callao 2023? 

Los siguientes problemas específicos: ¿Cómo es la planificación, organización, 

dirección y control de la gestión administrativa de 3 centros de Salud Materno Infantiles 

del Callao 2023?  

A modo de justificación teórica, el estudio podrá aportar conocimientos sobre la 

gestión administrativa según la percepción del usuario interno que es quien vive la 

gestión administrativa, y quien se desempeña de acuerdo con la misma. la justificación 

práctica permitirá, establecer una línea base sobre las principales carencias de gestión 

de las IPRESS del Callao, permitiendo posteriormente servir para realizar 

intervenciones que puedan mejorarla, la justificación metodológica permitirá constituir 

el fundamento para investigaciones futuras acerca de la temática. 

Respecto a la justificación practica el estudio permitirá identificar las fortalezas y 

debilidades en la gestión administrativa de los establecimientos de salud, con esos 

datos se puede establecer estrategias para una gestión administrativa eficaz, que 

puede llevar a una asignación una utilización más efectiva de los recursos, lo cual se 

refleja en una mejor utilización de los presupuestos y una distribución adecuada de 

los insumos y personal. Al analizar tres centros de salud, se podrá identificar 

diferencias significativas en la gestión administrativa. Esto puede proporcionar 

información valiosa sobre prácticas efectivas que pueden ser replicadas en otros 

centros. 

Por último, refiriendo a la justificación metodológica, el enfoque comparativo 

permitirá identificar diferencias significativas entre los centros médicos, lo cual es 
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esencial para comprender las prácticas que pueden estar influyendo en los resultados 

y los resultados podrán ser base para posibles investigaciones futuras. 

Se propuso el objetivo general: comparar la gestión administrativa de 3 centros 

de Salud Materno Infantiles del Callao 2023.  Y OE: Comparar la dimensión 

planificación, organización, dirección, y de 3 centros de salud Materno Infantiles del 

Callao 2023. 

La hipótesis general plantea: existe diferencia entre la gestión administrativa 

de 3 centros de Salud Materno Infantiles del Callao 2023. Comparar la dimensión 

planificación, la dimensión organización, la dimensión dirección, la dimensión control 

según percepción del personal de salud de 3 centros de salud Materno Infantiles del 

Callao 2023. 
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II. MARCO TEÓRICO 

 

Como Antecedentes internacionales Coloma y Fajardo (2019) investigaron la 

relación entre la gestión administrativa y la gratificación de los usuarios en los centros 

de salud de nivel primario en la Zona 5 del municipio de Naranjal, Ecuador. Se 

utilizaron técnicas documentales para recopilar información del sistema de Registro 

Diario Automatizado de Consultas y Atenciones Ambulatorias (REDACAA). Los 

resultados presentaron que los pacientes están satisfechos con el equipamiento, 

Instalaciones, introducción del personal, higiene, mobiliario de descanso y su nivel de 

confort. Sin embargo, están insatisfechos con el tiempo de espera en las unidades 

médicas, la adherencia a los horarios, la actitud para solucionar problemas y la 

generación de confiabilidad hacia los usuarios. Se llega a la conclusión de que, 

mejorar la dirección administrativa y la excelencia es fundamental para capacitar al 

personal y lograr la excelencia en los cuidados médicos en los establecimientos de 

atención médica primario en el municipio de Naranjal. 

Mientras que Espinoza (2021) busco establecer el dominio de la gestión 

administrativa, y el liderazgo presupuestario 068 en entidades ejecutoras del ámbito 

de la salud durante el año 2020. Los resultados indicaron que tanto la gestión 

administrativa como el liderazgo impactan en el programa presupuestal 068, y es 

posible encontrar que el nivel de dirección administrativa es 74% regular, 7% 

deficientes y 18% buena. En similitud Rojas (2020)  tubo el objetivo de precisar la 

sustentabilidad de la dirección administrativa en los cuidados médicos. Encontrándose 

que la gestión se cumple en un 62%, la tendencia se posiciona en un 54%, la media 

de un 85% de gestión de calidad. Concluyendo que la gestión administrativa cuando 

es elevada otorga distintos beneficios, como la disminución de gastos del beneficio de 

los equipos de trabajo y la alineación de procesos con el fin de dar más alcances al 

objeto social de la entidad. 

También se puede tomar en cuenta Balcázar (2020) con el propósito de examinar 

la dirección administrativa de los hospitales en Cundinamarca y resaltar cómo esta 

gestión puede influir de forma favorable o desfavorable en el bienestar vital de los 

participantes. Para llevar a cabo este estudio, se revisaron los informes de auditoría 

de los hospitales, abarcando un total de 54 informes verificados, lo que representa 
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una muestra representativa del conjunto. Después de esta evaluación, se concluye 

que, la mayor parte de los centros hospitalarios en Cundinamarca presentan análisis 

de su desempeño administrativo, lo sería capaz de impactar en el bienestar de la 

población. 

Para Masaquiza (2020) su propósito de su trabajo es examinar el nivel de 

cumplimiento de los fondos asignados a la Coordinación Zonal de Educación Zona 3 

durante el año 2018, con el propósito de garantizar una educación de excelencia para 

la comunidad, especialmente para los niños y adolescentes que son los directamente 

beneficiados por este servicio. Para lograrlo, se empleó un enfoque cuantitativo, 

debido a que fue esencial examinar datos provenientes de registros oficiales. Como 

resultado, se determinó que al finalizar el año 2018, la institución había ejecutado 

únicamente el 96% del presupuesto asignado. Aunque no se ha alcanzado el 100% 

de realización, la gestión realizada se considera dentro de un rango óptimo de 

asignación de fondos. 

Por otra parte, para Ormaza (2020) la finalidad fue realizar un examen de los 

riesgos y la gestión administrativa de la Empresa Municipal de Agua Potable, 

Alcantarillado y Saneamiento de Azogues – Ecuador (EMAPAL EP). Su enfoque 

metodológico usado fue descriptivo, no experimental, y se consideró una muestra 

poblacional de 116 empleados. Se identificaron áreas de debilidad en la empresa, 

como la limitación en la necesidad de trasladarse ante la carencia de automóviles de 

la entidad, con un nivel de insatisfacción del 37.50%. Además, se observó que la falta 

de coordinación entre departamentos era otra debilidad, con un nivel de insatisfacción 

del 36.90% por parte de los empleados. Se enfatiza el interés de utilizar la evaluación 

de riesgos y gestión administrativa como recursos valiosos para las empresas, ya que 

respalda a identificar áreas de mejora y, en definitiva, contribuye a elevar el nivel de 

calidad y el desempeño para satisfacer tanto a clientes internos como externos. 

Como Antecedentes Nacionales: Para Aliaga y Alcas (2020) tuvieron como 

objetivo detectar el grado de impacto de la gestión administrativa y la excelencia de 

asistencia de los hospitales de la ciudad de Lima en atención a los nacimientos con 

enfoque humanizado, en un trabajo de tipo causal, descriptivo. La cual empleo con 

una población de 117 mujeres de distintos hospitales que se atendieron por dos meses 

consecutivos y con una muestra de 90 pacientes de distintos hospitales. Los 
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resultados dieron a conocer que hay un 48,4% de los partos humanizados tienen una 

dependencia directa con la gestión administrativa y el tipo de calidad de servicio 

brindado a los distintos partos humanizados en los hospitales nacionales de Lima, por 

lo que existe una gran responsabilidad de las autoridades de los hospitales para un 

mejor equipamiento de los mismos y dar mejor calidad de servicio para las madres y 

niños.   

Aliendres (2023) tuvo como propósito determinar el grado de asociación entre la 

gestión del servicio de inmunizar contra el Covid-19 y el nivel de atención en la entidad 

materno infantil en Apurímac, utilizando un enfoque de investigación básica y un 

diseño de carácter cuantitativo, su población estaba constituida por 89 personas que 

eran aparte del personal sanitario y personal administrativo y con una muestra de la 

misma cantidad de personas pero escogidas criterios de inclusión o de exclusión. Los 

resultados que, del total de encuestados sobre el rango de gestión administrativa, un 

22,5% que el nivel administrativo es malo, el 75,3% un nivel medio y solo un 2,2% 

considera un nivel óptimo, así mismo en conexión al nivel de atención de toda la 

muestra en un 12,4% estima que es mala, el 78,7% lo considera un nivel medio y solo 

el 9% lo considera como buena. Se determinó que no hay mejoras por parte de los 

responsables de centro de atención para madres e hijos de Apurímac y que deben 

equipar de mejor forma tiendo en cuenta la población de dicho sector está en aumento.  

Bonilla (2019) para  determinar el nivel de conexión que hay entre el manejo 

administrativa y la calidad de atención que brinda el are a de obstetricia de la entidad 

de Salud de Querocotillo en el año 2019, el tipo de investigación es cualitativa y no 

experimental correlacional, conformada como población a todos las personas que 

reciben atención en la asistencia de obstetricia de dicha entidad de salud y la muestra 

está compuesta por 30 pacientes que asisten los siete días a la semana. Obtuvo como 

resultados que del total de encuestados de la muestra el 46,8% responden que la 

gestión administrativa es muy buena pero el 54,4% mencionan que la atención es 

buena, además el 83,4% del personal evaluado están ubicados en la categoría muy 

bueno y un 16.6% con categoría buena en lo que respecta a la excelencia del servicio, 

pero aún existe un gran porcentaje de brecha en conexión a la excelencia del servicio 

y gestión administrativa.  
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Salazar (2019) con el propósito de este estudio fue analizar el vínculo entre la 

gestión administrativa y la calidad de los soportes en el Centro de Atención Primaria 

ESSALUD – Oyón durante el año 2018. La población que fue objeto de investigación 

estaba integrada por 6786 individuos asegurados, mientras que la muestra utilizada 

para el análisis constó de 364 asegurados. Los hallazgos del estudio indicaron que 

existe una conexión lineal estadísticamente relevante. Además, se observó un nivel 

medio de correlación, entre las variables en la entidad de Atención Primaria ESSALUD 

– Oyón, en el año 2018. 

Según Morgado (2020) el objetivo de esta investigación consistió en indagar si hay 

una correlación entre el manejo administrativo y los estándares de excelencia de los 

servicios en salud de la Microred Laredo. Los resultados visualizaron que, el 76.6% 

de los participantes mostró un nivel considerado como bueno en cuanto a la 

planeación, así como un nivel elevado en la calidad de los servicios en salud de la 

Microred Laredo. En cuanto a la organización y dirección, el 70.3% obtuvo un nivel 

catalogado como bueno, junto con un nivel óptimo de calidad en los servicios de salud 

en la misma Microred. Adicionalmente, el 81.3% demostró un nivel de competencia 

considerado como óptimo en el control, junto con un nivel óptimo de calidad en la 

asistencia de salud en la Microred Laredo. Por último, el 78.1% presentó un nivel de 

competencia evaluado como bueno en liderazgo, además de un estándar elevado de 

excelencia en la atención de salud en la Microred Laredo. 

Para Gastelo (2023) la finalidad principal de este trabajo fue examinar la conexión 

entre el rendimiento de los directivos y la administración en un centro educativo 

ubicado en el distrito de Mochumí. En términos descriptivos, se observó que el 55% 

de los profesores consideran que el rendimiento de los directivos es eficiente, mientras 

que el 45% restante lo califica como regular. Por otro lado, el 70% lleva a cabo una 

gestión administrativa adecuada, en tanto que el 30% tiene un nivel medio. En cuanto 

al análisis inferencial, se halló una correlación afirmativa superior y relevante entre el 

desempeño de los directivos y el manejo administrativo (r= 0,821). Además, se 

detallan las relaciones encontradas en todos los aspectos de las dimensiones de 

gerencia, incluyendo los puntos pedagógicos, la cultura educativa y la administración 

en función de las condiciones de instrucción. 
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Respecto a las definiciones teóricas, como indica Reyes (2004) la gestión 

administrativa involucra la toma de decisiones y realizar acciones que posibiliten la 

coordinación y el aprovechamiento adecuado del personal humano, financieros, 

materiales y tecnológicos de una compañía u organización.  

La gestión administrativa en salud se hace referencia a la serie de procedimientos, 

estrategias y actividades encaminadas a estrategias, estructurar, liderar y supervisar 

los recursos y servicios en el ámbito de la salud. Incluye aspectos como la preparación 

de presupuestos, la asignación del personal humano y materiales, la supervisión de 

operaciones y la evaluación de resultados  (Hidalgo, 2020). 

Esta gestión tiene como intención potenciar la eficiencia y la excelencia de los 

servicios de atención médica, garantizando un acceso equitativo y oportuno a la 

atención médica. También implica la administración de registros, la elaboración de 

políticas y la implementación de resoluciones estratégicas para optimizar el 

funcionamiento de los establecimientos de salud (Hidalgo, 2020).  

La gestión administrativa está enfocada en: las diferentes formas de administración 

que llevan a cabo tanto instituciones públicas como privadas. Estas instituciones 

dedican tiempo y recursos a la planificación de actividades para alcanzar los objetivos 

propuestos, y los colaboradores cumplen un rol relevante en su cumplimiento. El 

contento laboral desempeña una función significativa en la gestión administrativa. Esta 

se relaciona con cómo los individuos perciben su labor, las funciones que 

desempeñan, la apreciación que obtienen y su actitud hacia el trabajo. La falta de 

satisfacción laboral puede conducir a actividades rutinarias, bajo rendimiento y 

descontento en el ambiente laboral (Saavedra y Delgado, 2020). 

Así mismo la gestión administrativa tiene un acercamiento respecto del ámbito de 

la salud y la provisión de fármacos e insumos, hace referencia a las medidas y tácticas 

puestas en práctica para garantizar la existencia de fármacos y materiales necesarios 

en las instalaciones médicas. Implica el proceso de compra, almacenamiento y 

distribución de estos recursos, con el objetivo de asegurar que estén disponibles en 

el momento y lugar adecuados para la atención de la población.   La gestión 

administrativa eficiente del suministro es fundamental para resolver estas 

problemáticas y asegurar la presencia suficiente de fármacos e insumos en las 
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instituciones médicas, garantizando así un servicio de excelencia a la comunidad 

(Peña, 2020). 

Como proponen los postulados de Reyes (2004) puede dimensionarse a través de: 

planificación que conlleva definir metas y propósitos, diseñar tácticas y desarrollar 

planes para alcanzarlos que tiene como indicadores que son establecer metas, 

elaboración de planes estratégicos y asignación de recursos. Por otra parte, la 

organización que consiste en estructurar y asignar recursos, establecer relaciones de 

autoridad y responsabilidad, y crear una jerarquía organizativa eficiente que tiene 

como indicadores la Adecuación de roles, Claridad de la comunicación y Coordinación 

entre departamentos Mientras que la dirección, involucra guiar e incentivar al personal, 

coordinar actividades y tomar decisiones. Seguido de la coordinación que refiere a 

asegurar que las actividades y los recursos se integren y se sincronicen 

adecuadamente para lograr los objetivos organizativos. Seguido de control que nos 

involucra supervisar el rendimiento, contrastarlo con los criterios fijados y aplicar 

acciones correctivas según sea requerido. 

La fundamentación teórica de la gestión administrativa podemos encontrar los 

principios de la teoría clásica en la administración, que concentra a otros teóricos de 

la época, se centra en la estructura y los procesos formales de la administración. Esta 

teoría busca establecer principios y enfoques universales que se puedan aplicar en 

diversas organizaciones y contextos. La teoría clásica pone énfasis en la eficiencia, la 

subdivisión de las labores, la autoridad oficial y la estructura jerárquica organizativa. 

Planificación: Implica definir metas y objetivos, diseñar estrategias y desarrollar planes 

para alcanzarlos. 

Experiencias internacionales, sobre la gestión administrativa en las instalaciones 

médicas se fundamentan en enfoques modernos de gestión, como el manejo por 

procesos y el manejo de la calidad total. En referencia la gestión administrativa: el 

manejo administrativo se refiere a una serie de operaciones y actividades llevadas a 

cabo en el seno de una entidad con la intención de lograr metas y mejorar el 

desempeño en el contexto de fluctuaciones económicas, políticas y sociales. Se 

destaca que la gestión administrativa implica la anticipación, rectificación e 

implementación de decisiones racionales, con el propósito de ofrecer servicios de 

excelencia en cualquier entorno económico (Perez et al., 2022). 
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Algunos autores sugieren la necesidad de implementar modelos en base al 

funcionamiento de la entidad pública. El modelo de gestión administrativa descrito se 

centra en la obligación de ajustarse a los retos presentes transformación digital y la 

interdependencia de tecnologías e industrias en la sociedad actual. La administración 

debe ser capaz de responder eficazmente a las demandas de la población, las 

estructuras empresariales y los cambios tecnológicos. Para ello, se requiere generar 

nuevo conocimiento basado en modelos analíticos y procesar información relevante 

(Trofymchuk et al., 2022). 

 

Así mismo se puede consignar los avances de Panduro et al. (2020) Se observa una 

conexión moderada y beneficiosa entre la administración efectiva y la fidelización de 

los asociados en la institución. Esto sugiere que una gestión administrativa eficiente 

contribuye de manera significativa a la retención y satisfacción de los miembros. Se 

observan diferencias en los grados de contento en distintas dimensiones de la gestión 

administrativa, como presupuesto y contabilidad, financiación y viabilidad económica, 

entre otras. Esto sugiere que hay áreas específicas que pueden requerir mayor 

atención y mejoras. Los resultados sugieren que es fundamental para la institución 

enfocarse en mejorar y fortalecer su gestión administrativa. Esto puede llevar a una 

mayor satisfacción y retención de los asociados, lo que a su vez podría generar una 

influencia favorable en el desempeño y la sostenibilidad de la organización.  

 

Otro avance de la gestión administrativa lo da Pacheco (2018) quienes hacen énfasis 

sobre el proceso de liderazgo que se da en instituciones educativas donde son los 

lideres quienes asumen el rol de directivos y se encargan de la elección de decisiones 

acerca de presupuestos, recursos y la asignación que no pueden ser consideradas 

prioritarias donde se debe evaluar la medición de escala entre el presupuesto, la 

planeación financiera, registros contables. Finalmente señala los principales desagios 

sobre la baja administración y la falta de herramientas técnicas en el proceso de tomar 

decisiones y asignación de recurso con énfasis en potenciar las capacidades 

gerenciales y decisorias. 

Las técnicas de gestión en el sector público abarcan la planificación estratégica para 

establecer metas a largo plazo, la gestión financiera para asegurar la eficaz utilización 

de los recursos, la medición de realización a través de indicadores, la implementación 
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de proyectos y programas específicos, la selección y desarrollo del personal, la 

promoción de la transparencia y responsabilidad, la intervención de la ciudadanía en 

el proceso decisional, ajustarse a cambios y la innovación, el manejo de riesgos y la 

continuidad del servicio, así como la incorporación de tecnologías para perfeccionar 

la efectividad y la distinción de los servicios públicos. Estas técnicas son esenciales 

para asegurar una administración efectiva y eficiente en el ámbito gubernamental 

(Londoloza, 2022). 

La relevancia de analizar la gestión administrativa operativa en Recursos Humanos 

(RR.HH.), también conocido como Talento Humano, en cualquier tipo de institución o 

empresa. Se menciona que, a lo largo del tiempo, este aspecto ha sido analizado de 

manera limitada y que existe ambigüedad respecto a sus principales funciones. Se 

destaca la importancia de conocer las funciones y medidas orientadas a la mejora de 

la estructura organizacional y la práctica institucional. Además, se subraya la 

importancia de considerar diferentes puntos de vista de autores y profesionales 

especializados en el área para ampliar la comprensión de la gestión administrativa 

operativa en el ámbito de los RR. HH (Mendoza, 2019). 

 

Así mismo se hace presente que es necesario realizar ajustes y contribuciones sobre 

los procesos de gestión administrativa como señala Pérez (2020) se puede inferir que 

la teoría de control de gestión está experimentando cambios y adaptaciones en las 

organizaciones actuales. Donde destaca la necesidad de integrar los sistemas de 

control con las iniciativas individuales y esfuerzos colectivos, así como la relevancia 

de la retroalimentación de datos para la toma de decisiones. Se menciona que, aunque 

la función de control es integral, no siempre se implementa de manera efectiva, lo que 

sugiere la urgencia de modelos que posibiliten una apropiada implementación de la 

estrategia y la autoevaluación continua. Además, se destaca la relevancia de buscar 

de la excelencia en la gestión a través de sistemas, certificaciones y modelos 

reconocidos. 

 

  

 

  



 
 

23 
 

II. METODOLOGÍA 

 

3.1 Tipo y diseño de la investigación  

La categoría de investigación propuesta fue básica, dado que involucró la 

descripción sin intervenir directamente sobre la variable, permitiendo un acercamiento 

a la misma la investigación básica permita ahondar en el conocimiento de las variables 

(Sanchez y Reyes, 2018).  

Se empleó una metodología cuantitativa, abordando la recopilación, 

procesamiento y análisis de datos numéricos. De acuerdo con Arias (2012), este 

enfoque cuantitativo se adecua a la naturaleza del problema de investigación al poner 

a prueba hipótesis mediante la recolección y el análisis estadístico de la información 

obtenida. 

La estructura de la investigación adoptó un carácter no experimental, ya que no 

implicó una intervención deliberada ni la manipulación de variables; en su lugar, se 

describieron tal como se manifestaban en la realidad, siendo un estudio descriptivo 

comparativo que permite utilizar distintas muestras de un mismo fenómeno y 

caracterizar en base a la comparación de información. El diseño no experimental se 

centra en la observación de los eventos en nuestro contorno, es decir, no implica la 

manipulación de variables (Ñaupas et al., 2018). 

Figura 1  
Diseño de estudio 

 

 

 

 

Donde:  

M1- M2-M3: Muestra del personal de salud de diversos establecimientos de la región 

Callao  

≠: Diferencia entre centros de salud  

O: Observación de la variable Gestión administrativa del personal de salud en 

diferentes centros de salud. 

O M1 M2 M3 
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3.2. Variables y operacionalización  

La conceptualización de la administración gerencial para Reyes (2004) implica 

efectuar elecciones y llevar a cabo acciones que posibiliten la coordinación y el 

aprovechamiento adecuado de los recursos humanos, financieros, materiales y 

tecnológicos de una compañía u organización. 

Definición operacional como propuso Reyes (2004) la gestión administrativa puede 

medirse mediante un cuestionario con 4 dimensiones: mediante la planificación, 

organización, dirección y control de las actividades, así como revisar su estado. Y una 

escala Likert que va en Totalmente Desacuerdo hasta, Totalmente De acuerdo (Ver 

anexo 1). 

3.3 Población, muestra 

A través de la obtención de datos referidos por los centros de salud se trabajará 

con el personal de los distintos centros de salud. La población de trabajo estará 

integrada por 150 empleados de los centros de salud. La muestra queda representada 

por 111 trabajadores, 37 de cada centro de salud y fue calculada mediante Questión 

pro-23 (ver anexo 2) 

Las unidades muestrales serán seleccionadas mediante muestreo aleatorio simple 

en tres establecimientos de salud maternos infantiles del Callao, hasta alcanzar las 37 

unidades muestrales de cada centro. 

3.4 Técnica e instrumentos de recolección de datos  

Mediante la utilización de la encuesta como método, permite obtener la data 

relevante acerca de las variables de estudio de manera cuantitativa, así mismo se 

empleará el cuestionario de gestión administrativa como instrumento. 

Tabla 1 
Ficha técnica: Gestión administrativa  

Titulo Cuestionario de Gestión administrativa 

Autor Adaptado de Administración moderna 

(2004)  

Objetivo Medir la variable gestión administrativa 

Aplicación Personal de salud 



 
 

25 
 

Año 2023 

Ámbito de aplicación En tres centros maternos de salud 

Dimensiones Planificación, Organización, Dirección, 

control 

Escala Likert 

Confiabilidad .639 

Validez Juicio de Expertos 

Cantidad de ítems 15 

Tiempo de aplicación 10 a 15 minutos 

 

 

Para la validez se procedió a realizar la consulta a 03 expertos en la temática y 

que trabajan en el área de calidad del Minsa, quienes evaluaron la pertinencia, claridad 

y consistencia del instrumento y le otorgaron la categoría de aplicable (ver anexo 04) 

La confiabilidad fue calculada posterior a un piloto aplicado a 12 unidades 

muestrales similares y se calculó el alfa de Cronbach, por ser un instrumento 

politómico con 5 categorías de respuesta, mediante el SPSS, obteniendo un valor de 

0.752, y la categoría de altamente confiable. 

3.5 Procedimientos  

Una vez lograda la aprobación de la institución, se procederá con la ejecución del 

proyecto, la obtención de datos propuestas por medio de la encuesta. Luego de 

obtener la base de datos, se llevará a cabo el siguiente paso a la revisión del mismo 

en tablas y gráficos a través del uso del programa SPSS. El conjunto de datos 

presentado permitirá responder a las preguntas de investigación y su profundización 

se realizará en el apartado de discusión donde se compara lo obtenido en la 

investigación por lo encontrado con otros investigadores. En base a estas 

investigaciones se realizará las conclusiones del mismo y las recomendaciones a 

futuro. 

3.6 Método de análisis de datos  

Con el fin de conseguir la adquisición de la información crucial se hace mención 

del respeto de los datos, el trabajo se hará uso del software de Excel para lograr el 
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avance y la recopilación de los datos. Así mismo se hará uso del programa SPSS 

versión 27 para la ejecución de los datos descriptivos e inferenciales. Esta ejecución 

permitirá corroborar las hipótesis planteadas. Con respecto a la comparación de las 

hipótesis se empleará el test de análisis de varianzas ANOVA de un factor, debido a 

que son tres grupos diferentes sobre los cuales se analizaran sus diferencias.  

3.7 Aspectos éticos  

Este trabajo se realizó con carácter ético, se propuso trabajar en relación a la 

normativa propuesta por los lineamientos de la UCV, así mismo la ética de trabajo 

permite mantener un alto criterio de confidencialidad en relación a la protección de los 

datos propuestos. El manejo de la información se hizo de manera original y siguiendo 

la normativa Apa 7ma Edición. Otro aspecto relevante es partiendo con las directrices 

propuestas de anti plagio a través del software Turnitin, 
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IV. RESULTADOS 

 

Tabla 2  
Frecuencia gestión administrativa de los tres centros de salud  

 

Como se prueba en la tabla 2, el nivel de gestión administrativa es similar en los 3 

grupos, la gestión administrativa es buenas con un 33% en el grupo 1, un 32.4% en el 

grupo 2 y un 33.3% en el grupo 3. 

 

Tabla 3  
Frecuencia de la dimensión de Planificación 

 

 

Como se prueba en la tabla 3 los niveles de planificación son similares observándose 

que en el grupo 1 existe un 30.8% de planificación regular en el grupo 2 un 38.5% en 

el grupo 3 un 30.8%, mientras que una planificación buena en un 33.7% un 32.7% en 

el grupo 2 y 33.7% en el grupo tres respectivamente.  
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Tabla 4 
Frecuencia de la dimensión de organización  

 

 
 

Como se evidencia en la tabla 4 la organización es regular en un 28.6% en el grupo 

1, 40.0% en el grupo 2 y 31.4% en el grupo 3. Es buena un 35.5.3%, un 30.3% y un 

34.2% respectivamente.  

 

Tabla 5  
Frecuencia de la dimensión de dirección  

 

 Dirección Total 

Regular Buena 

N % N % N % 

Grupos Grupo 1 8 27,6% 29 35,4% 37 33,3% 

Grupo 2 11 37,9% 26 31,7% 37 33,3% 

Grupo 3 10 34,5% 27 32,9% 37 33,3% 

Total 29 100,0% 82 100,0% 111 100,0% 

 

Como se precisa en la tabla 5 la dirección es regular en un 27.6%, 37.9% y 34.5% 

para el grupo 1,2,3 respectivamente. Así mismo es buena en un 35.4%, 31,7% y 

32,9% en los mismos grupos respectivamente. 
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Tabla 6  
Frecuencia de la dimensión de control  

 

 Control Total 

Mala Regular 

N % N % N % 

Grupos Grupo 1 7 35,0% 30 33,0% 37 33,3% 

Grupo 2 7 35,0% 30 33,0% 37 33,3% 

Grupo 3 6 30,0% 31 34,1% 37 33,3% 

Total 20 100,0% 91 100,0% 111 100,0% 

 

Como se puede observar en la tabla 6, el control es mala en un 35% para el grupo 1 
y 2, y 30% en el grupo tres, regular un 33.3% es en el grupo 1 y 2, y 34.1% en el grupo 
3. 
 

4.2 Resultados inferenciales 

En función a la hipótesis general se presenta 

H1: Existe diferencia entre la gestión administrativa de 3 centros de Salud Materno 

Infantiles del Callao 2023 

H0: No existe diferencia entre la gestión administrativa de 3 centros de Salud 

Materno Infantiles del Callao 2023 

Regla de decisión: si p-valor es<que 0.05 aceptamos H1 en caso contrario lo 

rechazamos  

Tabla 7 
Rangos entre grupos de centros materno infantiles Gestión administrativa  

Rangos 

 Grupos N Rango promedio 

Gestión administrativa Grupo 1 37 56,50 

Grupo 2 37 55,00 

Grupo 3 37 56,50 

Total 111  
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Tabla 8 
Prueba de hipótesis General 

Estadísticos de pruebaa,b 

 Gestión administrativa 

H de Kruskal-Wallis 2,000 

gl 2 

Sig. asin. ,368 

a. Prueba de Kruskal Wallis 

b. Variable de agrupación: Grupos 

 

Como se puede observar en la tabla 8 no existe diferencia significativa (sig. de 

0.368 >0.05) entre la gestión administrativa de los tres centros materno infantiles 

mediante prueba de Kruskal Wallis, por lo cual se acepta la H0.  

Esto se puede observar de la misma manera en los rangos obtenidos de cada 

rango encontrando esta entre 55 y 56.50, lo cual sería evidencia para constatar que 

no hay diferencias entre los grupos entre sí. 

Hipótesis especificas 

Se detallarán las diferencias entre las dimensiones específicas de la gestión 

administrativa, para ello se obtuvieron los rangos en función a cada dimensión y a 

cada grupo para que puedan ser comparados 
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           Tabla 9 
  Rangos de los centros maternos infantiles para las hipótesis especificas 

Rangos 
 Grupos N Rango promedio 

Planificación Grupo 1 37 56,50 

Grupo 2 37 55,00 

Grupo 3 37 56,50 

Total 111  

Organización Grupo 1 37 58,50 

Grupo 2 37 52,50 

Grupo 3 37 57,00 

Total 111  

Dirección Grupo 1 37 58,50 

Grupo 2 37 54,00 

Grupo 3 37 55,50 

Total 111  

Control Grupo 1 37 55,50 

Grupo 2 37 55,50 

Grupo 3 37 57,00 

Total 111  

 

Como se observa en la tabla 9 se presentan los diferentes rangos entre cada grupo 

por cada dimensión de la gestión administrativa. Donde N representa el número de 

casos y los rangos promedios para cada grupo. 

En función a la hipótesis especifica de la Planificación: 

Ha1: Existen diferencias entre la dimensión Planificación de 3 centros de Salud 

Materno Infantiles del Callao 2023 

Ho1: No existen diferencias entre la dimensión Planificación de 3 centros de Salud 

Materno Infantiles del Callao 2023 

Regla de decisión: si p-valor es<que 0.05 aceptamos Ha1 en caso contrario lo 

rechazamos  
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Tabla 10 
 Prueba de hipótesis especifica de la dimensión Planificación 

Estadísticos de pruebaa,b 

 Planificación 

H de Kruskal-Wallis ,173 

Gl 2 

Sig. asin. ,917 

a. Prueba de Kruskal Wallis 

 

Como se puede observar en la tabla 10 se encuentra el valor sig. es .917 el cual es 

mayor a 0.05, lo que nos indica que se tomara la hipótesis nula y descartaremos la 

alterna. 

 

En función a la hipótesis especifica de la dimensión Organización: 

Ha2: Existen diferencias entre la dimensión Organización de 3 centros de Salud 

Materno Infantiles del Callao 2023 

Ho2: No existen diferencias entre la dimensión Organización de 3 centros de Salud 

Materno Infantiles del Callao 2023 

Regla de decisión: si p-valor es<que 0.05 aceptamos Ha2 en caso contrario lo 

rechazamos  

Tabla 11  
Prueba de hipótesis especifica de la dimensión Organización 

Estadísticos de pruebaa,b 

 Organización 

H de Kruskal-Wallis 1,075 

Gl 2 

Sig. asin. ,584 

a. Prueba de Kruskal Wallis 

b. Variable de agrupación: Grupos 

 

Como se puede observar en la tabla 11, el valor de la sig. es ,584 lo que es superior 

a 0.05 por lo que rechazamos la hipótesis alterna y la hipótesis nula la aceptamos. 

 

En función a la hipótesis especifica de la dimensión Dirección: 

Ha3: Existen diferencias entre la dimensión Dirección de 3 centros de Salud Materno 

Infantiles del Callao 2023 
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Ho3: No existen diferencias entre la dimensión Dirección de 3 centros de Salud 

Materno Infantiles del Callao 2023 

Regla de decisión: si p-valor es<que 0.05 aceptamos Ha2 en caso contrario lo 

rechazamos  

 

Tabla 12 
 Prueba de hipótesis especifica Dirección 

Estadísticos de pruebaa,b 

 Dirección 

H de Kruskal-Wallis ,648 

Gl 2 

Sig. asin. ,723 

a. Prueba de Kruskal Wallis 

b. Variable de agrupación: Grupos 

 

Como se observa en la tabla 12 el valor de sig. es 723 lo cual es mayor a 0.05 por lo 

que se descarta la hipótesis alterna y se toma la hipótesis nula. 

En función a la hipótesis especifica de la dimensión Control: 

Ha4: Existen diferencias entre la dimensión Dirección de 3 centros de Salud Materno 

Infantiles del Callao 2023 

Ho4: No existen diferencias entre la dimensión Dirección de 3 centros de Salud 

Materno Infantiles del Callao 2023 

Regla de decisión: si p-valor es<que 0.05 aceptamos Ha2 en caso contrario lo 

rechazamos  

Tabla 13  
Prueba de hipótesis especifica Control 

Estadísticos de pruebaa,b 

 Control 

H de Kruskal-Wallis ,121 

Gl 2 

Sig. asin. ,941 

a. Prueba de Kruskal Wallis 

b. Variable de agrupación: Grupos 

 

Como se puede observar en la tabla 13 el valor de p es superior a 0.05 lo que 

indica que rechazamos la hipótesis alterna y tomamos la hipótesis nula 
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V. DISCUSIÓN 

Se trabajo con tres establecimientos certificados amigos de la madre el niño y la 

niña que se encuentra en la región Callao, la población abarcada tiene edades 

comprendidas entre 26 y 55 años. Se observa una variación en la composición por 

género, siendo un 60%, 57%, y 63% de mujeres respectivamente. En cuanto a las 

profesiones, se distingue una diversidad de roles: médicos representan 

aproximadamente el 20-22%, enfermeros un 28-32%, personal administrativo 

alrededor del 20-25%, farmacéuticos cerca del 12-15%, y personal general en torno 

al 10-16%. Esto abarca una gran variedad de profesionales y personas que cumplen 

el rol de agentes y permiten que los diversos centros de salud atiendan a las personas, 

bajo una directiva y una gestión administrativa correcta podrían mejorar sus niveles 

de productividad, eficiencia y capacidad de atención. 

Con respecto a la hipótesis general: Dado los resultados en la prueba Kruskal 

Wallis (p=.368), es posible contextualizar que no hubo diferencias entre la gestión 

administrativa en los 3 centros de salud. Aunque la gestión administrativa fue buena 

en un 99% en la mayoría de casos se revisó que la gestión administrativa no siempre 

suele ser así, tal como lo menciona Gómez (2021) cuando reporta que la gestión 

administrativa es deficiente en la mayoría de los hospitales y  Balcázar (2020) cuando 

reporta que en los hospitales de Cundinamarca muestran áreas susceptibles de 

mejoras o ajustes, según las observaciones realizadas, lo que potencialmente pudiera 

impactar en el bienestar de la población. Este autor reafirma que la gestión 

administrativa es fluctuante, pues a pesar de la importancia de una gestión 

administrativa en su mayoría elevada se presentan inmediatamente quejas y 

deméritos por una pésima administración. Lo que podría indicar una disonancia entre 

la gestión manifestada por el personal de salud y lo señalado por la población. 

Los sistemas sanitarios suelen presentar carencias importantes a la hora de gestionar 

sus servicios, esta estadística alcanza a toda Latinoamérica, y es percibido no solo 

por el usuario interno sino también por el externo tal como lo menciona Coloma y 

Fajardo  (2019)  cuando mostraron que los pacientes están satisfechos con el 

equipamiento, instalaciones, apariencia del personal, higiene, camas y camillas, así 

como su nivel de confort. Sin embargo, están insatisfechos con el tiempo de espera 

en las unidades médicas, el acatamiento de los horarios, la predisposición para 
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abordar inconvenientes y la instauración de confianza con los usuarios. Se deduce 

que optimizar la administración y la excelencia es fundamental para capacitar al 

personal y lograr la excelencia en los servicios de atención médica en los centros de 

salud de nivel primario en el cantón Naranjal.  

Sin embargo, experiencias de gestión administrativa eficiente se han reportado 

como Rojas (2020) quien encontró que la gestión se cumple en un 62%, la tendencia 

se posiciona en un 54%, la media de un 85% de gestión de calidad. Ante resultados 

que muestran una adecuada administración en salud concluye que la gestión 

administrativa cuando es elevada otorga distintos beneficios, como la disminución de 

gastos y la optimización del rendimiento de los equipos de trabajo y la alineación de 

procesos con el fin de ampliar los logros en concordancia con el propósito institucional 

de la organización. Estos datos ofrecen una perspectiva de como la gestión 

administrativa es sin lugar a dudas uno de los elementos de mayor influencia en el 

procedimiento de mejora y adaptación de cualquier centro de salud. Su prioridad es 

primero y determinante sobre el rendimiento y aceptación de la calidad que puede 

ofrecer un centro de salud. Y se reafirma la importancia de verificar como se gestionan 

las instituciones de salud, pues la gestión administrativa puede influir de forma positiva 

o negativa en la calidad de vida de los usuarios. 

Estos resultados que no se corresponden con la realidad de las instituciones de 

salud en el Perú y que se visualizó de manera alarmante durante la pandemia, cuya 

situación expuso la realidad de los sistemas sanitarios y sus terribles carencias, así 

como la continua denuncia periodística sobre casos de corrupción en la gestión de los 

sistemas hospitalarios, por lo cual es conveniente reflexionar  y ahondar en el estudio 

de porque los usuarios internos perciben que esta gestión es eficiente, puede ocurrir 

que por ser parte del sistema, por lo cual se debe continuar con la indagación con 

muestras nacionales sobre cómo funcionan los sistemas hospitalarios en el Perú, ya 

que parte de las reformas parten de la concientización de los individuos sobre cómo 

funcionan y se desempeñan en sus diferentes áreas laborales. 

Una limitación que se deriva de esta realidad es la muestra, puesto que, a pesar 

de haber indagado en 3 centros, quizá la realidad pudo haberse manifestado con más 

claridad si se incrementaba la muestra, a fin de que sea significativa y esté 

representada por trabajadores de toda esta área geográfica. 
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 Con respecto al logro de las hipótesis, en función a las hipótesis especifica se 

encontró que para las dimensiones planificación (p ,917), no hubo diferencias 

significativas entre los 3 centros de salud como indica el estadístico de Kruskal Wallis. 

Como se observó en Ormaza (2020) donde la falta de coordinación y planificación 

entre departamentos fue otra debilidad, con un nivel de insatisfacción del 36.90% por 

parte de los empleados. Se enfatiza la relevancia de utilizar la valoración de riesgos y 

gestión administrativa como una herramienta valiosa para las compañías, ya que 

ayuda a identificar áreas de mejora y, finalmente, contribuye a elevar la calidad y el 

desempeño para satisfacer tanto a clientes internos como externos. 

Paralelamente Morgado (2020) en sus resultados indicaron que el 76.6% de los 

involucrados mostró un nivel considerado como bueno en cuanto a la planeación, así 

como un nivel óptimo en la calidad de los servicios de salud en la Microred Laredo. En 

cuanto a la organización y dirección, el 70.3% obtuvo un nivel catalogado como bueno, 

junto con un nivel óptimo de nivel de excelencia en la atención médica de la Microred 

Laredo. Adicionalmente, el 81.3% demostró un nivel de competencia considerado 

como bueno en el control, junto con un nivel óptimo de calidad en los servicios de 

salud en la Microred Laredo. Por último, el 78.1% presentó un nivel de competencia 

evaluado como bueno en liderazgo, además de un nivel óptimo de calidad en los 

servicios de salud en la Microred Laredo. Encontrándose conexión y datos similares 

por lo hallado en esta investigación. 

En relación a la dimensión organización, no se encontró diferencias significativas 

(p.584), comparada con esto podemos encontrar a Aliaga y Alcas (2020) Los 

resultados dieron a conocer que hay un 48,4% de los partos humanizados tienen una 

dependencia directa con la gestión administrativa y el tipo de calidad de servicio 

brindado a los distintos partos humanizados en los hospitales nacionales de Lima, por 

lo que existe una gran responsabilidad de las autoridades de los hospitales para un 

mejor equipamiento de los mismos y dar mejor calidad de servicio para las madres y 

niños.  Esto incurre también en el nivel organizativo, debido a que la organización de 

las instituciones no siempre es eficiente en su trabajo se encontró que un 35% tenía 

una organización deficiente, un 14.4% regular, lo que indica que no son la 

organización es un aspecto relevante al momento de ejecutar programas de manejo. 
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Afecta los resultados finales y las metas institucionales que se quieran lograr, así como 

en el tiempo de ejecución de estas. 

Bonilla (2019) para  determinar el nivel de conexión que hay entre el manejo 

administrativa y la calidad de atención que brinda el are a de obstetricia de la entidad 

de Salud de Querocotillo en el año 2019, el tipo de investigación es cualitativa y no 

experimental correlacional, conformada como población a todos las personas que 

reciben atención en la asistencia de obstetricia de dicha entidad de salud y la muestra 

está compuesta por 30 pacientes que asisten los siete días a la semana. Obtuvo como 

resultados que del total de encuestados de la muestra el 46,8% responden que la 

gestión administrativa es muy buena pero el 54,4% mencionan que la atención es 

buena, además el 83,4% del personal evaluado están ubicados en la categoría muy 

bueno y un 16.6% con categoría buena en lo que respecta a la excelencia del servicio, 

pero aún existe un gran porcentaje de brecha en conexión a la excelencia del servicio 

y gestión administrativa.  

En función de la dimensión dirección (p. 723) se encontró que no hubo diferencias 

en los tres centros de Salud en el Callao, esto se compara con Morgado (2020) el 

objetivo de esta investigación consistió en indagar si hay una correlación entre el 

manejo administrativo y los estándares de excelencia de los servicios en salud de la 

Microred Laredo. Este estudio destaca aspectos fundamentales de la gestión 

administrativa en la Microred Laredo en el ámbito de la salud. Los resultados indican 

que un alto porcentaje de participantes exhibió niveles positivos en áreas clave, como 

planeación, organización, dirección, control y liderazgo. Estos hallazgos sugieren una 

conexión directa entre la eficacia en la gestión administrativa y la calidad de los 

servicios de salud ofrecidos. La correlación positiva entre la planificación, 

organización, liderazgo y estándares de excelencia en la atención de salud señala la 

relevancia de estos elementos en la mejora continua de la gestión en otras 

instituciones de salud 

Comparable también con Gastelo (2023) Por otro lado, el 70% lleva a cabo una 

gestión administrativa adecuada, en tanto que el 30% tiene un nivel medio. En cuanto 

al análisis inferencial, se halló una correlación afirmativa superior y relevante entre el 

desempeño de los directivos y el manejo administrativo (r= 0,821). Además, se 

detallan las relaciones encontradas en todos los aspectos de las dimensiones de 
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gerencia, incluyendo los puntos pedagógicos, la cultura educativa y la administración 

en función de las condiciones de instrucción. Esto indica que los directivos en su 

función de dirección son responsables de que la institución este bien encaminada. Lo 

que significa en un reconocimiento de su rol como pivote para la consecución de logros 

institucionales.  

En función al control (p.941) se encontró que no existen diferencias significativas 

entre los centros de salud, el nivel fue bueno, aunque esto es remarcable para los 

centros de salud estudiados. No todos los centros de salud gozan de una gestión 

administrativa elevada recientemente Aliendres (2023) señalo que los resultados que, 

del total de encuestados sobre el rango de gestión administrativa, un 22,5% que el 

nivel administrativo es malo, el 75,3% un nivel medio y solo un 2,2% considera un 

nivel óptimo, así mismo en asociación a la calidad de atención del conjunto completo 

de la muestra un 12,4% contempla que es mala, el 78,7% lo considera un nivel medio 

y solo el 9% lo considera como buena. Se concluye que no existe mejoras por parte 

de los responsables de centro materno infantil de Apurímac y que deben equipar de 

mejor forma tiendo en cuenta la población de dicho sector está en aumento. 

Precisamente el control fue malo en un 14.6% y regular en un 79.8%, esto es notable, 

porque indica que precisamente no existe un control apropiado dedicado a establecer 

una mejora del servicio, ni tampoco a reforzar las capacidades institucionales, de no 

intervenir para mejorar esta se crea espacio, para el tratamiento y servicio ofrecido 

termine en última medida siendo mediocre. 

El control de actividades es una herramienta fundamental en el proceso de gestión 

administrativa, un administrador eficaz comprenderá y detectará los errores mínimos 

en la maquina de funcionamiento de la institución bajo un manejo perfecto en los 

controles, su precisión, las cadenas de manda y consecuentemente en el desempeño 

de cada uno de sus miembros. Ayudando eficazmente las partes que tienes 

dificultades, eliminando las amenazas organizaciones y extrayendo la máxima eficacia 

de todos los colaboradores. 

Es relevante indicar también que a medida de una creciente subida en la gestión 

administrativa de varios centros de salud se puede señalar un incremento en la calidad 

del servicio ofrecido pues estos van de la mano tal como lo señalado por Salazar 

(2019) Los hallazgos de la investigación indicaron que se evidencia una correlación 
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lineal estadísticamente relevante. Además, se observó un nivel medio de correlación, 

evidenciando un coeficiente de Spearman de 0.597, entre las variables de gestión 

administrativa y calidad de servicios en el Centro de Atención Primaria ESSALUD – 

Oyón, en el año 2018.  

Esto también apunta a un factor relevante en el mantenimiento de una apropiada 

gestión administrativa como lo encontrado por Gastelo (2023) donde, el 70% lleva a 

cabo una gestión administrativa adecuada, no obstante, el 30% tiene un nivel medio. 

En cuanto al análisis inferencial, se encontró una correlación positiva optima y 

relevante entre el desempeño de los directivos y la gestión administrativa (r= 0,821). 

Además, se detallan las relaciones encontradas en cada una de las dimensiones del 

desempeño directivo, incluyendo los aspectos pedagógicos, la cultura escolar y la 

gestión en función de las condiciones de instrucción. 
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V. CONCLUSIONES 

 

Primera: La gestión administrativa de los tres centros de Salud Materno Infantil 

en el Callao en 2023 no presenta diferencias significativas. Esto se sustenta en el 

valor obtenido de 0.362 en la prueba de Kruskal-Wallis, confirmando la 

homogeneidad en la administración de dichos centros. 

Segunda: No se evidencian disparidades significativas en la dimensión de 

planificación entre los tres centros de Salud Materno Infantil del Callao. Este 

hallazgo se respalda con el valor obtenido de 0.584 en la prueba de Kruskal-Wallis, 

confirmando la consistencia en la planificación entre los centros. 

Tercero: No se observan discrepancias significativas en la dimensión de 

organización entre los tres centros de Salud Materno Infantil en el Callao en 2023. 

Este resultado se respalda con el valor obtenido de 0.723 en la prueba de Kruskal-

Wallis, confirmando la uniformidad en la organización entre dichos centros. 

Cuarto: No se detectan disparidades significativas en la dimensión de dirección 

entre los tres centros de Salud Materno Infantil en el Callao en 2023. Este resultado 

se respalda con el valor obtenido de 0.941 en la prueba de Kruskal-Wallis, 

confirmando la consistencia en la dirección entre dichos centros. 

Quinto: No se observan diferencias significativas en la dimensión de control 

entre los tres centros de Salud Materno Infantil en el Callao en 2023. Este resultado 

se respalda con el valor obtenido de 0.917 en la prueba de Kruskal-Wallis, 

confirmando la uniformidad en el control entre dichos centros. 
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VI. RECOMENDACIONES 

 

Primera: Los niveles de gestión administrativa son buenos en un gran 

porcentaje en los tres centros de salud, frente a ello se recomienda a los gerentes 

y personal administrativa de cada centro de Salud mantener estos niveles y que la 

gestión administrativa pueda seguir siendo eficiente como ejemplo para otros 

centros de salud. Para lograrlo, se debe adoptar una postura de comunicación 

eficiente entre el personal, la adopción de herramientas innovadoras, así como 

trabajar cuidadosamente en los aspectos que conforman desde la planificación, 

organización dirección y el control. Fomentar la Innovación en Planificación: A 

pesar de la eficacia observada en las estrategias de planificación comunes, se 

sugiere fomentar un ambiente propicio para la innovación en este aspecto. La 

introducción de enfoques creativos y nuevas tecnologías en la planificación puede 

mejorar aún más la capacidad de adaptación de los centros ante cambios en la 

atención materno-infantil y asegurar la continuidad de la calidad de los servicios. 

Segunda: La planificación no varía en los centros de salud, por lo tanto, se 

recomienda al personal de salud mantener niveles positivos de planificación, 

incorporándose al proceso de toma de decisiones, ocupando estrategias 

anticipativas para cada escenario posibles, realizar simulacros de problemáticas, 

organizar las metas eficazmente se sugiere fomentar un ambiente propicio para la 

innovación en este aspecto. La introducción de enfoques creativos y nuevas 

tecnologías en la planificación puede mejorar aún más la capacidad de adaptación 

de los centros ante cambios en la atención materno-infantil y asegurar la 

continuidad de la calidad de los servicios. 

Tercera: En función a la organización también se debe reforzar mejor este 

proceso, se recomienda a los jefes de personal fortalecer los canales de 

comunicación entre los distintos departamentos de los centros de salud. Mejorar 

la colaboración interna puede facilitar una asignación de roles aún más eficiente y 

una respuesta más rápida a las necesidades emergentes en la atención materno-

infantil. 
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Cuarta: Concerniente a la dirección esta también se encuentra en un nivel 

aceptable y existe espacio para la mejora, para ello se recomienda a la dirección 

ejecutiva se podría implementar programas de desarrollo de liderazgo para 

fortalecer aún más las habilidades de gestión de personal. Estos programas 

pueden contribuir a un liderazgo más efectivo, promoviendo un entorno de trabajo 

centrado en el paciente y mejorando la motivación del personal. 

Quinta: Finalmente respecto al control, se recomienda a la unidad de recursos 

humanos que se encuentre en niveles buenos, se debe mantener este nivel a 

través de implementar sistemas de monitoreo continuo para evaluar de manera 

proactiva el rendimiento y la calidad de la atención. La identificación temprana de 

áreas de mejora permitirá una acción inmediata y la garantía de altos estándares 

de atención materno-infantil. 
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ANEXO 1 OPERACIONALIZACIÓN DE LA VARIABLE 

Variables Dimensiones  Indicadores Ítems Escala de 

medición 

Baremos 

Niveles/ 

rangos 

Gestión 

administrativa 

D1 

Planificación 

Establecer metas 

Elaboración de 

planes 

estratégicos 

Asignación de 

recursos 

1,2,3,4 Totalmente 

de acuerdo 

 

 (TA) = 5 

De acuerdo  

 

(A) = 4 

 

Indiferente

  

(I) = 3 

 

En 

desacuerdo 

(D)  = 2 

 

Totalmente 

en 

desacuerdo 

(TD)  = 1 

 

 

Buena GA 

55-75 

Regular 

GA 35-54 

Mala GA 

15-34 

 

D2: 

Organización 

Adecuación de 

roles 

Claridad de la 

comunicación 

Coordinación entre 

departamentos 

5,6,7,8 

D3: Dirección Liderazgo 

Toma de 

decisiones 

Promoción de 

desarrollo 

profesional 

9,10,11,12 

D4: Control Monitoreo 

Evaluación del 

desempeño 

organizacional 

13,14,15 

 

 

 

 

 

 



 
 

 
 

 

ANEXO 2 INSTRUMENTO  

 
Cuestionario que mide la gestión administrativa 

 

Es muy grato presentarme ante usted, el suscrito Br. Lucero del Carmen Ortiz 

Canasa, con Nro. DNI. ***, de la Universidad César Vallejo. La presente encuesta 

constituye parte de una investigación de título: “Gestión administrativa en personal de 

salud en tres centros de Salud Materno Infantil, Callao 2023” el cual tiene fines 

únicamente académicos manteniendo completa y absoluta discreción.  

Agradecemos su colaboración por las respuestas brindadas de la siguiente 

encuesta:  

Instrucciones: Lea detenidamente las preguntas formuladas y responda con 

seriedad, marcando con un aspa en la alternativa correspondiente.  

En Escala Likert 

Totalmente de acuerdo  (TA) = 5 

De acuerdo     (A) = 4 

Indiferente    (I) = 3 

En desacuerdo    (D)  = 2 

Totalmente en desacuerdo     (TD)  = 1 

 N Gestión Administrativa TD D I A TA 

1 En el centro de salud, las 

metas están claramente 

definidas y alcanzables. 

          

2 Se elaboran planes 

estratégicos para orientar 

las actividades. 

          

3 Los recursos (humanos, 

materiales, financieros) se 

asignan de manera 

          



 
 

 
 

eficiente y equitativa en 

nuestro centro de salud. 

4 Existe una adecuada 

asignación de recursos 

para cumplir las metas 

          

5 Los roles y 

responsabilidades en mi 

área de trabajo están 

claramente definidos 

          

6 La comunicación de tareas 

y responsabilidades es 

clara en mi área de trabajo 

          

7 Existe una coordinación 

efectiva entre los diferentes 

departamentos en el centro 

de salud. 

          

8 La claridad en la 

comunicación facilita la 

coordinación entre áreas de 

trabajo. 

          

9 Los superiores en mi área 

de trabajo demuestran un 

liderazgo efectivo. 

          

10 Me siento involucrado/a en 

el proceso de toma de 

decisiones que afectan mi 

área de trabajo. 

          

11 He recibido apoyo y 

oportunidades de desarrollo 

profesional por parte de la 

dirección del centro de 

salud. 

          



 
 

 
 

12 La dirección promueve 

activamente el desarrollo 

profesional del personal. 

     

13 Se realiza un monitoreo 

constante de los procesos y 

actividades en mi área de 

trabajo. 

     

14 He recibido 

retroalimentación sobre mi 

desempeño laboral en el 

centro de salud. 

     

15 Considero que se lleva a 

cabo una evaluación 

efectiva del desempeño 

organizacional en el centro 

de salud. 

     

 

ANEXO 3 POBLACION  



 

 
 

 

ANEXO 4 Validación  

 

Nombre y Apellidos  Grado  Categoria  

Irma Trujillo Ramirez  Maestro  Aplicable  

Carmen León Guevara   Maestra Aplicable  

Carlos Ortiz Escalante  Maestro  Aplicable  

 

 

ANEXO 5 Confiabilidad del instrumento 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach N de elementos 

,752 15 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

ANEXO 6 Validación del instrumento 

 

Evaluación por juicio de expertos 

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario que 

mide la gestión administrativa”. La evaluación del instrumento es de gran relevancia para 

lograr que sea válido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados 

eficientemente; aportando al quehacer psicológico. Agradecemos su valiosa colaboración.  

1. Datos generales del juez  
 

Nombre del juez:           Lic. IRMA TRUJILLO RAMIREZ  

Grado profesional:             Maestría ( X) Doctor ( ) 

Área de formación académica:      Clínica ( ) Social ( )  Educativa ( )  

     Organizacional ( X)  

Áreas de experiencia profesional: ENFERMERA 

Institución donde labora: DIRESA CALLAO  

Tiempo de experiencia profesional en 

el área: 

2 a 4 años ( )  

Más de 5 años (X ) 

Experiencia en Investigación   

Psicométrica:  

(si corresponde) 

Trabajo(s) psicométricos realizados  

Título del estudio realizado. 

 

2. Propósito de la evaluación:  

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.  

   

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)  

Nombre de la Prueba 
(instrumento): 

Cuestionario que mide la gestión administrativa 

Autor(a): Lucero del Carmen 



 

 
 

Procedencia: Perú, cuestionario original 

Administración: Individual 

Tiempo de aplicación: 20-30 min 

Ámbito de aplicación: Adulto  

Significación:  Cuestionario con el propósito de medir la gestión administrativa 

percibida por el personal de salud, utilizando las siguientes 

dimensiones: Planificación, Organización, Dirección, Control 

 

4. Soporte teórico  

En relación a los aportes básicos de Fayol sobre la teoría de la gestión de la administración 

 

Escala/ÁREA  

(Ámbito – 
Componentes) 

Subescala   

(dimensiones / 
Categorías) 

Definición 

Planificación Definir metas, 

objetivos, estrategias 

Es el proceso mediante el cual se establecen 

los objetivos y metas de la organización, se determinan 

las acciones necesarias para alcanzarlos, se definen los 

recursos requeridos y se establece una secuencia lógica 

de actividades para lograr la eficiente consecución de 

dichos objetivos. 

Dirección Guiar y motivar 

empleados 

Implica la guía y liderazgo de los miembros de la 

organización hacia el logro de los objetivos previamente 

planificados. Involucra motivar, coordinar y comunicar 

para asegurar que cada miembro contribuya con sus 

habilidades y esfuerzos hacia el cumplimiento de las 

metas establecidas. 

Coordinación Asegurar que las 

actividades y recursos 

se integren 

Consiste en armonizar y sincronizar las 

diferentes actividades y funciones dentro de la 

organización para que trabajen de manera integrada y en 

línea con los objetivos establecidos. Esto garantiza la 

optimización de los recursos y evita duplicidades o 

conflictos. 



 

 
 

Control Monitorear el 

desempeño 

Es el proceso de medir y evaluar el desempeño 

de la organización y sus actividades con respecto a los 

estándares y metas establecidas en la planificación. 

Permite identificar desviaciones y tomar acciones 

correctivas para asegurar el cumplimiento de los 

objetivos. 

Organización Estructurar y asignar 

recursos 

Implica la estructuración de la empresa, la 

asignación de responsabilidades, la creación de 

jerarquías y la definición de las relaciones entre los 

distintos departamentos y empleados. Una organización 

eficiente facilita la coordinación y el logro de los objetivos 

de la empresa. 

 

 

   

5. Presentación de instrucciones para el juez:  

 

A continuación, a usted le presento el cuestionario Gestión de la administración elaborado 

por Lucero del Carmen en el año 2023 De acuerdo con los siguientes indicadores califique 

cada uno de los ítems según corresponda.  

 

Categoría  Calificación  Indicador 

CLARIDAD (CL) 

El ítem se 
comprende 
fácilmente, es 
decir, su 
sintáctica y 
semántica son 
adecuadas. 

      1. No cumple con el criterio  El ítem no es claro. 

2. Bajo Nivel 

El ítem requiere bastantes modificaciones o 
una modificación muy grande en el uso de 
las palabras de acuerdo con su significado o 
por la ordenación de estas. 

3. Moderado nivel  
Se requiere una modificación muy específica 
de algunos de los términos del ítem. 

4. Alto nivel  
El ítem es claro, tiene semántica y sintaxis 
adecuada. 

COHERENCIA (Co) 

 El ítem tiene 
relación lógica 
con la 
dimensión o 

1. totalmente en desacuerdo (no 
cumple con el criterio) 

  El ítem no tiene relación lógica con la    
dimensión. 

2. Desacuerdo (bajo nivel de 
acuerdo) 

El ítem tiene una relación tangencial /lejana 
con la dimensión. 



 

 
 

indicador que 
está midiendo. 3. Acuerdo (moderado nivel)  

El ítem tiene una relación moderada con la 
dimensión que se está midiendo. 

4. Totalmente de Acuerdo (alto 
nivel) 

El ítem se encuentra está relacionado con la 
dimensión que está midiendo. 

RELEVANCIA (R) 

El ítem es 
esencial o 
importante, es 
decir debe ser    
incluido. 

  1. No cumple con el criterio  
El ítem puede ser eliminado sin que se vea 
afectada la medición de la dimensión. 

2. Bajo Nivel  
El ítem tiene alguna relevancia, pero otro 
ítem puede estar incluyendo lo que mide 
éste. 

3. Moderado nivel      El ítem es relativamente importante. 

4. Alto nivel  El ítem es muy relevante y debe ser incluido. 

 

Leer con detenimiento los ítems y calificar en una escala de 1 a 4 su valoración, así como 

solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente 

1 No cumple con el criterio 

2. Bajo Nivel 

3. Moderado nivel 

4. Alto nivel 

 

Dimensiones del instrumento: 

• Primera dimensión: (Planificación)  

• Objetivos de la Dimensión: (Determinar el nivel de planificación que maneja el centro de 
salud en relación a su nivel de gestión administrativa).  

 

Indicadores Ítem  Claridad  Coherencia  Relevancia  Observaciones/  

Recomendaciones 

Establecimiento de 

metas 

1) En el centro de 

salud, las metas 

están claramente 

definidas y 

alcanzables. 

 

4 

 

3 

 

4 

 



 

 
 

Planificación de 

metas 

2) Se 

elaboran planes 

estratégicos para 

orientar las 

actividades. 

4 3 3  

 

 

 

 

Asignación 

de recursos 

3) Los 

recursos (humanos, 

materiales, 

financieros) se 

asignan de manera 

eficiente y equitativa 

en nuestro centro de 

salud. 

4 4 4  

4) Existe 

una adecuada 

asignación de 

recursos para 

cumplir las metas 

 

3 4 4  

 

 

• Segunda dimensión: Organización 

• Objetivos de la Dimensión: Determinar el nivel de organización que maneja el centro de 

salud en relación a su nivel de gestión administrativa. 

 

INDICADORES Ítem Claridad Coherencia Relevancia Observaciones/  

Recomendaciones 

Organización 5) Los roles y 

responsabilidades 

en mi área de 

trabajo están 

claramente definidos 

4 3 4  



 

 
 

Gestión de tareas 6) La 

comunicación de 

tareas y 

responsabilidades 

es clara en mi área 

de trabajo 

3 4 4  

 

 

Coordinación y 

comunicación en el 

trabajo 

7) Existe 

una coordinación 

efectiva entre los 

diferentes 

departamentos en el 

centro de salud. 

4 4 4  

8) La 

claridad en la 

comunicación facilita 

la coordinación entre 

áreas de trabajo. 

4 3 3  

 

 

 

• Tercera dimensión: Dirección 

• Objetivos de la Dimensión: Determinar el nivel de dirección percibida por el personal de 

salud en relación a su gestión administrativa 

 

INDICADORES  Ítem  Claridad  Coherencia  Relevancia  Observaciones/ 
Recomendaciones 

 

       Liderazgo 

9) Los superiores en 

mi área de trabajo 

demuestran un 

liderazgo efectivo. 

3 4 4  

 

Toma de 

decisiones 

10) Me siento 

involucrado/a en el 

proceso de toma de 

decisiones que 

afectan mi área de 

4 4 4  



 

 
 

trabajo. 

 

 

 

 

Dirección 

percibida 

11) He recibido 

apoyo y 

oportunidades de 

desarrollo 

profesional por parte 

de la dirección del 

centro de salud. 

4 3 4  

12) La dirección 

promueve 

activamente el 

desarrollo 

profesional del 

personal. 

4 4 4  

 

 Cuarta dimensión: Control 

• Objetivos de la Dimensión: Determinar el nivel de control percibida el personal de salud en 
relación a su gestión administrativa 

 

INDICADORES  Ítem  Claridad  Coherencia  Relevancia  Observaciones/  

Recomendaciones 

Manejo de 

información 

13) Se realiza 

un monitoreo 

constante de los 

procesos y actividades 

en mi área de trabajo. 

3 4 4  

Retroalimentación 14) He 

recibido 

retroalimentación 

sobre mi desempeño 

laboral en el centro de 

salud. 

4 3 4  

Evaluación 15) Considero 

que se lleva a cabo 

4 4 4  



 

 
 

una evaluación 

efectiva del 

desempeño 

organizacional en el 

centro de salud. 

 

 

 

 

 

 

 

 

Firma del evaluador  

DNI: 25759487 

 

 

 

 

 

 

Pd.: el presente formato debe 
tomar en cuenta:  

Williams y Webb (1994) así como Powell (2003), mencionan que no existe un consenso respecto al número de 

expertos a emplear. Por  otra parte, el número de jueces que se debe emplear en un juicio depende del 

nivel de experticia y de la diversidad del  conocimiento. Así, mientras Gable y Wolf (1993), Grant y Davis 

(1997), y Lynn (1986) (citados en McGartland et al. 2003)  sugieren un rango de 2 hasta 20 expertos, 

Hyrkäs et al. (2003) manifiestan que 10 expertos brindarán una estimación  confiable de la validez de 

contenido de un instrumento (cantidad mínimamente recomendable para construcciones de nuevos  

instrumentos). Si un 80 % de los expertos han estado de acuerdo con la validez de un ítem éste puede 

ser incorporado al  instrumento (Voutilainen & Liukkonen, 1995, citados en Hyrkäs et al. (2003).  

Ver : https://www.revistaespacios.com/cited2017/cited2017-23.pdf entre otra bibliografía 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

 

Evaluación por juicio de expertos 

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario que 

mide la gestión administrativa”. La evaluación del instrumento es de gran relevancia para 

lograr que sea válido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados 

eficientemente; aportando al quehacer psicológico. Agradecemos su valiosa colaboración.  

1. Datos generales del juez  
 

Nombre del juez:           Dr. Carlos Ortiz Escalante  

Grado profesional:             Maestría ( X) Doctor ( ) 

Área de formación académica:      Clínica ( ) Social ( )  Educativa ( )  

     Organizacional ( X)  

Áreas de experiencia profesional:            Cirujano Dentista  

Institución donde labora: DIRESA CALLAO  

Tiempo de experiencia profesional en 

el área: 

2 a 4 años ( )  

Más de 5 años (X ) 

Experiencia en Investigación   

Psicométrica:  

(si corresponde) 

Trabajo(s) psicométricos realizados  

Título del estudio realizado. 

 

2. Propósito de la evaluación:  

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.  

   

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)  

Nombre de la Prueba 
(instrumento): 

Cuestionario que mide la gestión administrativa 

Autor(a): Lucero del Carmen 



 

 
 

Procedencia: Perú, cuestionario original 

Administración: Individual 

Tiempo de aplicación: 20-30 min 

Ámbito de aplicación: Adulto  

Significación:  Cuestionario con el propósito de medir la gestión administrativa 

percibida por el personal de salud, utilizando las siguientes 

dimensiones: Planificación, Organización, Dirección, Control 

 

4. Soporte teórico  

En relación a los aportes básicos de Fayol sobre la teoría de la gestión de la administración 

 

Escala/ÁREA  

(Ámbito – 
Componentes) 

Subescala   

(dimensiones / 
Categorías) 

Definición 

Planificación Definir metas, 

objetivos, estrategias 

Es el proceso mediante el cual se establecen 

los objetivos y metas de la organización, se determinan 

las acciones necesarias para alcanzarlos, se definen los 

recursos requeridos y se establece una secuencia lógica 

de actividades para lograr la eficiente consecución de 

dichos objetivos. 

Dirección Guiar y motivar 

empleados 

Implica la guía y liderazgo de los miembros de la 

organización hacia el logro de los objetivos previamente 

planificados. Involucra motivar, coordinar y comunicar 

para asegurar que cada miembro contribuya con sus 

habilidades y esfuerzos hacia el cumplimiento de las 

metas establecidas. 

Coordinación Asegurar que las 

actividades y recursos 

se integren 

Consiste en armonizar y sincronizar las 

diferentes actividades y funciones dentro de la 

organización para que trabajen de manera integrada y en 

línea con los objetivos establecidos. Esto garantiza la 

optimización de los recursos y evita duplicidades o 

conflictos. 



 

 
 

Control Monitorear el 

desempeño 

Es el proceso de medir y evaluar el desempeño 

de la organización y sus actividades con respecto a los 

estándares y metas establecidas en la planificación. 

Permite identificar desviaciones y tomar acciones 

correctivas para asegurar el cumplimiento de los 

objetivos. 

Organización Estructurar y asignar 

recursos 

Implica la estructuración de la empresa, la 

asignación de responsabilidades, la creación de 

jerarquías y la definición de las relaciones entre los 

distintos departamentos y empleados. Una organización 

eficiente facilita la coordinación y el logro de los objetivos 

de la empresa. 

 

 

   

5. Presentación de instrucciones para el juez:  

 

A continuación, a usted le presento el cuestionario Gestión de la administración elaborado 

por Lucero del Carmen en el año 2023 De acuerdo con los siguientes indicadores califique 

cada uno de los ítems según corresponda.  

 

Categoría  Calificación  Indicador 

CLARIDAD (CL) 

El ítem se 
comprende 
fácilmente, es 
decir, su 
sintáctica y 
semántica son 
adecuadas. 

      1. No cumple con el criterio  El ítem no es claro. 

2. Bajo Nivel 

El ítem requiere bastantes modificaciones o 
una modificación muy grande en el uso de 
las palabras de acuerdo con su significado o 
por la ordenación de estas. 

3. Moderado nivel  
Se requiere una modificación muy específica 
de algunos de los términos del ítem. 

4. Alto nivel  
El ítem es claro, tiene semántica y sintaxis 
adecuada. 

COHERENCIA (Co) 

 El ítem tiene 
relación lógica 
con la 
dimensión o 

1. totalmente en desacuerdo (no 
cumple con el criterio) 

  El ítem no tiene relación lógica con la    
dimensión. 

2. Desacuerdo (bajo nivel de 
acuerdo) 

El ítem tiene una relación tangencial /lejana 
con la dimensión. 



 

 
 

indicador que 
está midiendo. 3. Acuerdo (moderado nivel)  

El ítem tiene una relación moderada con la 
dimensión que se está midiendo. 

4. Totalmente de Acuerdo (alto 
nivel) 

El ítem se encuentra está relacionado con la 
dimensión que está midiendo. 

RELEVANCIA (R) 

El ítem es 
esencial o 
importante, es 
decir debe ser    
incluido. 

  1. No cumple con el criterio  
El ítem puede ser eliminado sin que se vea 
afectada la medición de la dimensión. 

2. Bajo Nivel  
El ítem tiene alguna relevancia, pero otro 
ítem puede estar incluyendo lo que mide 
éste. 

3. Moderado nivel      El ítem es relativamente importante. 

4. Alto nivel  El ítem es muy relevante y debe ser incluido. 

 

Leer con detenimiento los ítems y calificar en una escala de 1 a 4 su valoración, 

así como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente 

1 No cumple con el criterio 

2. Bajo Nivel 

3. Moderado nivel 

4. Alto nivel 

 

Dimensiones del instrumento: 

• Primera dimensión: (Planificación)  

• Objetivos de la Dimensión: (Determinar el nivel de planificación que maneja el centro de 
salud en relación a su nivel de gestión administrativa).  

 

Indicadores Ítem  Claridad  Coherencia  Relevancia  Observaciones/  

Recomendaciones 

Establecimiento de 

metas 

1) En el centro de 

salud, las metas 

están claramente 

definidas y 

alcanzables. 

 

4 

 

3 

 

4 

 



 

 
 

Planificación de 

metas 

2) Se 

elaboran planes 

estratégicos para 

orientar las 

actividades. 

4 4 4  

 

 

 

 

Asignación 

de recursos 

3) Los 

recursos (humanos, 

materiales, 

financieros) se 

asignan de manera 

eficiente y equitativa 

en nuestro centro de 

salud. 

4 3 3  

4) Existe 

una adecuada 

asignación de 

recursos para 

cumplir las metas 

 

4 4 4  

 

 

• Segunda dimensión: Organización 

• Objetivos de la Dimensión: Determinar el nivel de organización que maneja el centro de 

salud en relación a su nivel de gestión administrativa. 

 

INDICADORES Ítem Claridad Coherencia Relevancia Observaciones/  

Recomendaciones 

Organización 5) Los roles y 

responsabilidades 

en mi área de 

trabajo están 

claramente definidos 

4 4 4  



 

 
 

Gestión de tareas 6) La 

comunicación de 

tareas y 

responsabilidades 

es clara en mi área 

de trabajo 

4 4 4  

 

 

Coordinación y 

comunicación en el 

trabajo 

7) Existe 

una coordinación 

efectiva entre los 

diferentes 

departamentos en el 

centro de salud. 

3 3 4  

8) La 

claridad en la 

comunicación facilita 

la coordinación entre 

áreas de trabajo. 

4 4 3  

 

 

 

• Tercera dimensión: Dirección 

• Objetivos de la Dimensión: Determinar el nivel de dirección percibida por el personal de 

salud en relación a su gestión administrativa 

 

INDICADORES  Ítem  Claridad  Coherencia  Relevancia  Observaciones/ 
Recomendaciones 

 

       Liderazgo 

9) Los superiores en 

mi área de trabajo 

demuestran un 

liderazgo efectivo. 

4 4 4  

 

Toma de 

decisiones 

10) Me siento 

involucrado/a en el 

proceso de toma de 

decisiones que 

afectan mi área de 

4 4 4  



 

 
 

trabajo. 

 

 

 

 

Dirección 

percibida 

11) He recibido 

apoyo y 

oportunidades de 

desarrollo 

profesional por parte 

de la dirección del 

centro de salud. 

4 4 4  

12) La dirección 

promueve 

activamente el 

desarrollo 

profesional del 

personal. 

4 4 4  

 

 Cuarta dimensión: Control 

• Objetivos de la Dimensión: Determinar el nivel de control percibida el personal de salud en 
relación a su gestión administrativa 

 

INDICADORES  Ítem  Claridad  Coherencia  Relevancia  Observaciones/  

Recomendaciones 

Manejo de 

información 

13) Se realiza 

un monitoreo 

constante de los 

procesos y actividades 

en mi área de trabajo. 

3 4 4  

Retroalimentación 14) He 

recibido 

retroalimentación 

sobre mi desempeño 

laboral en el centro de 

salud. 

4 4 3  

Evaluación 15) Considero 

que se lleva a cabo 

4 3 4  



 

 
 

una evaluación 

efectiva del 

desempeño 

organizacional en el 

centro de salud. 

 

 

 

 

 

 

Firma del evaluador  

DNI:25772210 

 

 

 

 

 

 

Pd.: el presente formato debe 
tomar en cuenta:  

Williams y Webb (1994) así como Powell (2003), mencionan que no existe un consenso respecto al número de 

expertos a emplear. Por  otra parte, el número de jueces que se debe emplear en un juicio depende del 

nivel de experticia y de la diversidad del  conocimiento. Así, mientras Gable y Wolf (1993), Grant y Davis 

(1997), y Lynn (1986) (citados en McGartland et al. 2003)  sugieren un rango de 2 hasta 20 expertos, 

Hyrkäs et al. (2003) manifiestan que 10 expertos brindarán una estimación  confiable de la validez de 

contenido de un instrumento (cantidad mínimamente recomendable para construcciones de nuevos  

instrumentos). Si un 80 % de los expertos han estado de acuerdo con la validez de un ítem éste puede 

ser incorporado al  instrumento (Voutilainen & Liukkonen, 1995, citados en Hyrkäs et al. (2003).  

Ver : https://www.revistaespacios.com/cited2017/cited2017-23.pdf entre otra bibliografía 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

 

Evaluación por juicio de expertos 

Respetado juez: Usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario que 

mide la gestión administrativa ”. La evaluación del instrumento es de gran relevancia para 

lograr que sea válido y que los resultados obtenidos a partir de éste sean utilizados 

eficientemente; aportando al quehacer psicológico. Agradecemos su valiosa colaboración.  

1. Datos generales del juez  
 

Nombre del juez: Lic. Carmen Amat León Guevara  

Grado profesional:  Maestría ( X) Doctor ( ) 

Área de formación 
académica: 

Clínica ( ) Social ( )  Educativa ( )  

Organizacional ( X)  

Áreas de experiencia 
profesional: 

Enfermera  

Institución donde labora: DIRIS LIMA SUR  

Tiempo de experiencia profesional 

en el 

área: 

2 a 4 años ( )  

Más de 5 años (X ) 

Experiencia en Investigación   

Psicométrica:  

(si corresponde) 

Trabajo(s) psicométricos realizados  

Título del estudio realizado. 

 

2. Propósito de la evaluación:  

Validar el contenido del instrumento, por juicio de expertos.  

   

3. Datos de la escala (Colocar nombre de la escala, cuestionario o inventario)  

Nombre de la Prueba 
(instrumento): 

Cuestionario que mide la gestión administrativa 

Autor(a): Lucero del Carmen 



 

 
 

Procedencia: Perú, cuestionario original 

Administración: Individual 

Tiempo de aplicación: 20-30 min 

Ámbito de aplicación: Adulto  

Significación:  Cuestionario con el propósito de medir la gestión administrativa 

percibida por el personal de salud, utilizando las siguientes 

dimensiones: Planificación, Organización, Dirección, Control 

 

4. Soporte teórico  

En relación a los aportes básicos de Fayol sobre la teoría de la gestión de la administración 

 

Escala/ÁREA  

(Ámbito – 
Componentes) 

Subescala   

(dimensiones / 
Categorías) 

Definición 

Planificación Definir metas, 

objetivos, estrategias 

Es el proceso mediante el cual se establecen 

los objetivos y metas de la organización, se determinan 

las acciones necesarias para alcanzarlos, se definen los 

recursos requeridos y se establece una secuencia lógica 

de actividades para lograr la eficiente consecución de 

dichos objetivos. 

Dirección Guiar y motivar 

empleados 

Implica la guía y liderazgo de los miembros de la 

organización hacia el logro de los objetivos previamente 

planificados. Involucra motivar, coordinar y comunicar 

para asegurar que cada miembro contribuya con sus 

habilidades y esfuerzos hacia el cumplimiento de las 

metas establecidas. 

Coordinación Asegurar que las 

actividades y recursos 

se integren 

Consiste en armonizar y sincronizar las 

diferentes actividades y funciones dentro de la 

organización para que trabajen de manera integrada y en 

línea con los objetivos establecidos. Esto garantiza la 

optimización de los recursos y evita duplicidades o 

conflictos. 



 

 
 

Control Monitorear el 

desempeño 

Es el proceso de medir y evaluar el desempeño 

de la organización y sus actividades con respecto a los 

estándares y metas establecidas en la planificación. 

Permite identificar desviaciones y tomar acciones 

correctivas para asegurar el cumplimiento de los 

objetivos. 

Organización Estructurar y asignar 

recursos 

Implica la estructuración de la empresa, la 

asignación de responsabilidades, la creación de 

jerarquías y la definición de las relaciones entre los 

distintos departamentos y empleados. Una organización 

eficiente facilita la coordinación y el logro de los objetivos 

de la empresa. 

 

 

   

5. Presentación de instrucciones para el juez:  

 

A continuación, a usted le presento el cuestionario Gestión de la administración elaborado 

por Lucero del Carmen en el año 2023 De acuerdo con los siguientes indicadores califique 

cada uno de los ítems según corresponda.  

 

Categoría  Calificación  Indicador 

CLARIDAD (CL) 

El ítem se 
comprende 
fácilmente, es 
decir, su 
sintáctica y 
semántica son 
adecuadas. 

      1. No cumple con el criterio  El ítem no es claro. 

2. Bajo Nivel 

El ítem requiere bastantes modificaciones o 
una modificación muy grande en el uso de 
las palabras de acuerdo con su significado o 
por la ordenación de estas. 

3. Moderado nivel  
Se requiere una modificación muy específica 
de algunos de los términos del ítem. 

4. Alto nivel  
El ítem es claro, tiene semántica y sintaxis 
adecuada. 

COHERENCIA (Co) 

 El ítem tiene 
relación lógica 
con la 
dimensión o 

1. totalmente en desacuerdo (no 
cumple con el criterio) 

  El ítem no tiene relación lógica con la    
dimensión. 

2. Desacuerdo (bajo nivel de 
acuerdo) 

El ítem tiene una relación tangencial /lejana 
con la dimensión. 



 

 
 

indicador que 
está midiendo. 3. Acuerdo (moderado nivel)  

El ítem tiene una relación moderada con la 
dimensión que se está midiendo. 

4. Totalmente de Acuerdo (alto 
nivel) 

El ítem se encuentra está relacionado con la 
dimensión que está midiendo. 

RELEVANCIA (R) 

El ítem es 
esencial o 
importante, es 
decir debe ser    
incluido. 

  1. No cumple con el criterio  
El ítem puede ser eliminado sin que se vea 
afectada la medición de la dimensión. 

2. Bajo Nivel  
El ítem tiene alguna relevancia, pero otro 
ítem puede estar incluyendo lo que mide 
éste. 

3. Moderado nivel      El ítem es relativamente importante. 

4. Alto nivel  El ítem es muy relevante y debe ser incluido. 

 

Leer con detenimiento los ítems y calificar en una escala de 1 a 4 su valoración, 

así como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente 

1 No cumple con el criterio 

2. Bajo Nivel 

3. Moderado nivel 

4. Alto nivel 

 

Dimensiones del instrumento: 

• Primera dimensión: (Planificación)  

• Objetivos de la Dimensión: (Determinar el nivel de planificación que maneja el centro de 
salud en relación a su nivel de gestión administrativa).  

 

Indicadores Ítem  Claridad  Coherencia  Relevancia  Observaciones/  

Recomendaciones 

Establecimiento de 

metas 

1) En el centro de 

salud, las metas 

están claramente 

definidas y 

alcanzables. 

 

4 

 

3 

 

4 

 



 

 
 

Planificación de 

metas 

2) Se 

elaboran planes 

estratégicos para 

orientar las 

actividades. 

4 4 4  

 

 

 

 

Asignación 

de recursos 

3) Los 

recursos (humanos, 

materiales, 

financieros) se 

asignan de manera 

eficiente y equitativa 

en nuestro centro de 

salud. 

3 4 4  

4) Existe 

una adecuada 

asignación de 

recursos para 

cumplir las metas 

 

4 3 4  

 

 

• Segunda dimensión: Organización 

• Objetivos de la Dimensión: Determinar el nivel de organización que maneja el centro de 

salud en relación a su nivel de gestión administrativa. 

 

INDICADORES Ítem Claridad Coherencia Relevancia Observaciones/  

Recomendaciones 

Organización 5) Los roles y 

responsabilidades 

en mi área de 

trabajo están 

claramente definidos 

4 4 4  



 

 
 

Gestión de tareas 6) La 

comunicación de 

tareas y 

responsabilidades 

es clara en mi área 

de trabajo 

4 4 4  

 

 

Coordinación y 

comunicación en el 

trabajo 

7) Existe 

una coordinación 

efectiva entre los 

diferentes 

departamentos en el 

centro de salud. 

4 4 4  

8) La 

claridad en la 

comunicación facilita 

la coordinación entre 

áreas de trabajo. 

4 3 3  

 

 

 

• Tercera dimensión: Dirección 

• Objetivos de la Dimensión: Determinar el nivel de dirección percibida por el personal de 

salud en relación a su gestión administrativa 

 

INDICADORES  Ítem  Claridad  Coherencia  Relevancia  Observaciones/ 
Recomendaciones 

 

       Liderazgo 

9) Los superiores en 

mi área de trabajo 

demuestran un 

liderazgo efectivo. 

4 3 4  

 

Toma de 

decisiones 

10) Me siento 

involucrado/a en el 

proceso de toma de 

decisiones que 

afectan mi área de 

3 4 4  



 

 
 

trabajo. 

 

 

 

 

Dirección 

percibida 

11) He recibido 

apoyo y 

oportunidades de 

desarrollo 

profesional por parte 

de la dirección del 

centro de salud. 

3 3 4  

12) La dirección 

promueve 

activamente el 

desarrollo 

profesional del 

personal. 

4 3 4  

 

 Cuarta dimensión: Control 

• Objetivos de la Dimensión: Determinar el nivel de control percibida el personal de salud en 
relación a su gestión administrativa 

 

INDICADORES  Ítem  Claridad  Coherencia  Relevancia  Observaciones/  

Recomendaciones 

Manejo de 

información 

13) Se realiza 

un monitoreo 

constante de los 

procesos y actividades 

en mi área de trabajo. 

4 4 4  

Retroalimentación 14) He 

recibido 

retroalimentación 

sobre mi desempeño 

laboral en el centro de 

salud. 

4 3 4  

Evaluación 15) Considero 

que se lleva a cabo 

4 4 3  



 

 
 

una evaluación 

efectiva del 

desempeño 

organizacional en el 

centro de salud. 

 

 

 

 

 

 

Firma del evaluador  

DNI: 07039859 

 

 

 

 

 

 

Pd.: el presente formato debe 
tomar en cuenta:  

Williams y Webb (1994) así como Powell (2003), mencionan que no existe un consenso respecto al número de 

expertos a emplear. Por  otra parte, el número de jueces que se debe emplear en un juicio depende del 

nivel de experticia y de la diversidad del  conocimiento. Así, mientras Gable y Wolf (1993), Grant y Davis 

(1997), y Lynn (1986) (citados en McGartland et al. 2003)  sugieren un rango de 2 hasta 20 expertos, 

Hyrkäs et al. (2003) manifiestan que 10 expertos brindarán una estimación  confiable de la validez de 

contenido de un instrumento (cantidad mínimamente recomendable para construcciones de nuevos  

instrumentos). Si un 80 % de los expertos han estado de acuerdo con la validez de un ítem éste puede 

ser incorporado al  instrumento (Voutilainen & Liukkonen, 1995, citados en Hyrkäs et al. (2003).  

Ver : https://www.revistaespacios.com/cited2017/cited2017-23.pdf entre otra bibliografía 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

ANEXO 7  
 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 
 
El propósito de esta ficha de consentimiento informado es brindar a los 
participantes de la investigación una clara explicación de la naturaleza misma, y 
a su vez el rol que cumplen como participantes. 
 
La presente investigación esta conducida por: Lic. Lucero Ortiz Canasa 
teniendo como objetivo comparar la gestión administrativa de 3 centros de 
Salud Materno Infantil del Callao 2023.  
 
Si usted accede a participar en este estudio, la información que se recoja será 
confidencial y no se usaran para ningún otro propósito fuera de los de esta 
investigación. Así mismo, sus respuestas serán anónimas ya que no se le 
solicitará su identidad. 
 
De antemano, se agradece su participación. 
Luego de haber leído el consentimiento informado, acepto participar 
voluntariamente en esta investigación. 
 
He sido informado(a) sobre el objetivo de la investigación. Y reconozco que la 
información que yo provea en el transcurso la investigación es estrictamente 
confidencial, ya que el resultado de este estudio será parte de una tesis, que a 
la vez ayudará a realizar nuevas investigaciones. Por lo tanto, no será utilizada 
para ningún otro propósito fuera de lo mencionados en este estudio sin mi 
consentimiento. 

  

  

        

 

Firma del participante 

 

 

 

 

 

 

 



 

 
 

ANEXO 8 AUTORIZACION PARA LA APLICACIÓN DEL INSTRUMENTO  

 



 

 
 

 

ANEXO 9 GRAFICOS  

 

Figura 2 Objetivo General 

 
 

 

Figura 3 Objetivo específico Planificación 

 
 

 

 



 

 
 

 

 

Figura 4  Objetivo específico Organización 

 
 

Figura 5 Objetivo específico Control 

 
 

 

 



 

 
 

Figura 6 Objetivo específico Dirección 

 
 

 


