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Presentación

Estimados señores del Jurado evaluador:

Según el Reglamento de Elaboración y Sustentación de tesis del área de

Posgrado de la Universidad César Vallejo, para elaborar la tesis de Maestría en

Gestión de servicios de la salud, presentando el trabajo titulado: Gestión

Administrativa y calidad de prestaciones Asistenciales del hospital Solidaridad

Magdalena 2017.

Esta tesis nos muestra lo encontrado durante lo investigado, cuyo objetivo

fue: Determinar la relación entre la Gestión Administrativa y Calidad de

prestaciones asistenciales del Hospital Solidaridad Magdalena 2017, con un

muestreo de 80 trabajadores, validando el instrumento (cuestionario) por un juicio

de expertos.

El presente trabajo tiene como objetivo el estudio el poder Determinar la

relación entre Gestión administrativa y calidad de prestaciones asistenciales en el

Hospital Solidaridad, Magdalena 2017 con la finalidad formular planes de

intervención e implementar políticas y prácticas adecuadas para mejorar la

Gestión Administrativa y mejorar la calidad de prestaciones asistenciales del

Hospital Solidaridad Magdalena. El trabajo de investigación consta de las

siguiente partes: Capítulo I: Introducción, donde se establece el planteamiento del

problema, se realiza la formulación del problema, se plantea los objetivos, se

presenta la justificación y limitaciones que quizá se pudieron presentar.

Antecedentes, base teórica y definición operacional de términos. Capítulo II:

Material y Método, incluye nivel, tipo y método, área de estudio, población, técnica

e instrumento, plan de recolección de datos, plan de procesamiento, presentación,

análisis e interpretación de datos y consideraciones éticas. Capítulo III

Resultados. Capítulo IV Discusión. Capítulo V: Conclusiones y Recomendaciones.

Finalmente se presenta la referencia bibliográfica y anexos

Ilustres jurados que esta investigación cumpla con lo planteado y ustedes

dignamente la aprueben.
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Resumen

En la investigación titulada: “Gestión administrativa y calidad de prestaciones

asistenciales en el Hospital Solidaridad Magdalena-2017”, el objetivo general de la

investigación fue Determinar relación entre gestión administrativa y calidad de

prestaciones asistenciales en el Hospital Solidaridad Magdalena -2017.

El tipo de investigación es no experimental, descriptivo y el diseño de la

investigación es descriptivo correlaciona! y el enfoque es cuantitativo. La muestra

estuvo conformada por 80 trabajadores del Hospital Solidaridad Magdalena. La

técnica que se utilizó es la encuesta y los instrumentos de recolección de datos

fueron dos cuestionarios aplicados a los trabajadores. Para la validez de los

instrumentos se utilizó el juicio de expertos y para la confiabilidad de cada

instrumento se utilizó el alfa de Cronbach que salió muy alta en ambas variables:

0,934 para la variable gestión administrativa y 0,856 para la variable calidad de

prestaciones asistenciales.

El resultado principal de la investigación se concluye que existe relación

directa y significativa entre la gestión administrativa y calidad de prestaciones

asistenciales en los trabajadores del Hospital Solidaridad Magdalena. Lo que se

demuestra con el estadístico de Spearman (sig. bilateral = .000 < 0.05; Rho =

.819**).

Palabras Clave-. Gestión administrativa y Calidad de prestaciones

asistenciales.
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Abstract

In the research entitled "Administrative management and quality of health care

Services ¡n the Hospital solidarity Magdalena-2017", the general objective of the

research was to determine the relationship between administrative management

and quality of care Services at Hospital solidarity Magdalena -2017.

The type of research is non-experimental, descriptive and research design is

descriptive correlational and the approach is quantitative. The sample consisted of

80 workers from the Hospital solidarity Magdalena. The technique used was the

survey and the instruments of data collection were two questionnaires applied to

workers. For the validity of the Instruments the expert judgment was used and for

the reliability of each instrument the Cronbach's alpha was used, which carne out

very high in both variables: 0.934 for the administrative management variable and

0.856 for the variable quality of care Services.

The main result of the investigaron is that there is a direct and significant

relationship between the administrative management and the quality of care

Services in the workers of the Hospital Solidaridad Magdalena. This is

demonstrated by the Spearman statistic (bilateral = .000 <0.05; Rho = .819 **).

Key words : Administrative management and quality of health care Services.




