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Resumen

En la presente investigacion el objetivo planteado fue determinar la relacion que
existe entre la Gestion hospitalaria y habilidades sociales en el personal asistencial en
un Hospital del Minsa Lima, 2023. La investigacion fue no experimental, de tipo
correlacional; aplicAndose a la poblacion de 80 trabajadores. Los instrumentos
utilizados fueron dos cuestionarios, su validez fue probada a través del juicio de
expertos.

De los resultados se tiene respecto a la Gestion hospitalaria y habilidades
sociales en el personal asistencial en un Hospital del Minsa un valor de Rho de
Spearman de 0,907 y p= 0,000, tal que se tiene una relacion positiva alta; en relacion
a la Gestién asistencial y habilidades sociales en el personal asistencial se tuvo el Rho
de Spearman fue 0,623 y p= 0,000, tal que se tiene una relacién positiva; respecto a
la Gestion por procesos y habilidades sociales en el personal asistencial resulté un
Rho de Spearman de 0,811 y p= 0,000, tal que se tiene una relacion alta positiva y de
la Gestion por recursos y habilidades sociales en el personal asistencial el valor Rho
de Spearman fue de 0,833 y p= 0,000, tal que se tiene una relacion positiva alta.

Palabras clave: Gestion, habilidades, procesos, recursos, planificacion



Abstract

In this research, the objective was to determine the relationship that exists
between hospital management and social skills in healthcare personnel in a Minsa Lima
Hospital, 2023. The research was non-experimental, correlational; applying to the
population of 80 workers. The instruments used were two questionnaires, their validity
was tested through expert judgment.

From the results, with respect to Hospital Management and social skills in the
care staff in a Minsa Hospital, a Spearman's Rho value of 0.907 and p= 0.000 is
obtained, such that there is a high positive relationship; In relation to Care Management
and social skills in care personnel, Spearman’'s Rho was 0.623 and p= 0.000, such
that there is a positive relationship; Regarding Management by processes and social
skills in the healthcare personnel, a Spearman's Rho of 0.811 and p= 0.000 was found,
such that there is a high positive relationship and the Spearman's Rho value for
Management by resources and social skills in the healthcare personnel was 0.833 and

p= 0.000, such that there is a high positive relationship.

Keywords: Management, skills, processes, resources, planning



l. INTRODUCCION

A nivel mundial, la OMS (2020), sostiene que el sector de salud resulta
altamente vulnerable a riesgos que tienen impacto relevante en la salud local,
nacional y global, haciendo débil el nivel de respuesta del sector salud y haciendo
gue se corten las ganancias en resultados de salud y avance social y econdémico.

La Organizacion Panamericana de la Salud (2023), refiere sobre la fuerza
laboral del sector salud, que requiere un analisis en el mercado laboral de salud,
siendo necesario identificar los factores influyentes en la oferta laboral de tal
manera que se mejore la prevision laboral que requiere el sector para abordar los
problemas inmediatos que presentan, en la busqueda de fortalecer los servicios
gue ofrecen.

En Espafa Llorente et al. (2020), mencionaron que la capacidad de
respuesta del sector salud, es preciso mejore, de tal manera que se disefie diversos
mecanismos de accidn y se reduzca la variabilidad. La gestién hospitalaria en el
contexto global, nunca requirié la toma de decisiones y analizar los datos al atender
en la clinica a dicho nivel. Por su parte, Martinez et al. (2020) considera que la
gestién de la Salud Publica fue uno de los gestores principales al atender a los
pacientes cuando fue necesario la atencién en situaciones de alta demanda.

A nivel latinoamericano, la situacién de salud es diversa y el contexto de
servicio es variable en cuanto a la Gestién Hospitalaria. En Chile, Tapia (2020),
sostiene que la administracion de los Hospitales Publicos se da de forma
autogestionada, considerando sus propias decisiones, direccionando el gasto y la
eficiencia operativa. Esto provoc6 que la toma de decisiones se de en ambitos
financieros cumpliendo los objetivos. De igual forma la evaluacion de los procesos
de gestion, no precisan alinear la satisfaccion usuaria, pues no sera posible mejorar
en los obstaculos al no optimizar el disefio con capacidad organizacional para cubrir
la atencidn y las politicas que se establecen los Servicios de Salud.

Por su parte, Rivas (2022), mencion0 que, en la region y el Caribe, la sobre
demanda y hacinamiento en las atenciones es un problema relevante,
especialmente en el sector emergencia. Se tiene evidencias que hasta un 70% se
debe a la consulta inadecuada por iniciativa del paciente, limitaciones en el acceso

a las medicinas, y el acceso limitado a consultas médicas.



También en México, De la Guardia y Ruvalcaba (2020), sostienen que existe
consenso respecto a promocionar la salud y el avance humano y econémico, por lo
gue el enfoque social del sector es preciso se oriente con estrategias y acciones
para asegurar el buen servicio con profesionales competentes que impulse el
bienestar de los pacientes.

En el Perd, Flores y Barbaran (2021), refiere que el sistema de salud resulta
siendo no uniforme por contar con administraciones de salud publica diversas, cuya
estructura organizacional es diferente en la atencion a los usuarios y no equitativo,
debido a que los peruanos no tienen las mismas condiciones de acceder los
servicios del sector salud dada la realidad econémica, zona geografica y el tipo de
seguro que cuentan, por lo que presentan carencias de equipamiento, insumos,
medicinas y personal asistencial limitado. Sin embargo, el sector privado ofrece
mejores servicios a usuarios con solvencia econémica. Esta situacion de salud es
diversa a nivel nacional, cuya Gestion Hospitalaria es cambiante en los
establecimientos de salud, tal que es funcién basica a nivel del proceso
administrativo del hospital que hace posible el optimizar la oferta a nivel hospitalario
respecto a la demanda de requerimiento de atencion respecto a la salud, tal que la
gestion objetiva y el planeamiento hace posible tomar decisiones y gestion
administrativa siendo eficiente y también oportuna.

También en Chiclayo, Vasquez y Montenegro (2022), refieren que los
nosocomios en la zona presentan dificultad en sus servicios por que no se logra
modernizar los servicios con fines de desarrollar la labor hospitalaria, pues es
preciso lograr mejor funcionamiento que genere en la poblacion la credibilidad.

Complementa Espinoza et al. (2021), al sostener que hay deficiencia en la
gestién de la salud a nivel primario en atencién. Segun el Ministerio de Salud
peruano, se tiene un 14 % de entidades del primer nivel que tienen capacidad de
gestion, con el agregado del planeamiento y conduccién. En otros casos, el 32 %
de entidades presentan buena infraestructura, solo el 25 % cuenta con equipos
necesarios y un 29 % cuenta con personal capacitado.

Por otro lado, respecto a las habilidades sociales, en un estudio realizado en
Estados Unidos, Cooke y Valentine (2021) encontraron que la percepcién del

trabajo de dos equipos de enfermeros destacé la estructura y el liderazgo del



equipo, en cambio en relacion a la comunicacion, el control y el apoyo mutuo resultd
obtener niveles bajo.

En Brasil, Nery (2020), respecto a las habilidades sociales de los
trabajadores de enfermeria, sostuvo que un 60% de enfermeras tuvo un nivel medio
de empatia con los pacientes, mientras que el 63.3% percibieron un alto nivel y
respecto al nivel de conocimiento, el 67% del personal de enfermeria demostr6 un
nivel bajo, por lo que contrasta el malestar que tienen los pacientes respecto al
servicio hospitalario.

Por su parte Diaz et al. (2019), sostienen que existe necesidades de mejorar
las relaciones interpersonales en los pacientes quienes estan siendo afectados
debido a que el personal no muestra habilidades sociales que sean favorables para
el paciente y sus familiares, generando preocupacién y malestar por el trato que
reciben. Con ello se comprueba que es un sector con problemas que durante
muchos afios presenta deficiencias en gestion y habilidad social con las personas
gue trabajan.

En la realidad actual de la entidad de salud del MINSA, las competencias de
los profesionales pese a ser relevantes y valoradas por el Ministerio de Salud, no
se ha mejorado a nivel administrativo, pues es preciso contar con programas de
capacitaciéon permanente, evidenciando la falta personal para las labores que se
realizan, siendo necesario que la Gestion hospitalaria contemple de manera
inmediata estas necesidades que generan malestar en el personal por la
sobrecarga laboral que tienen, sumandose a esto la carencia de recursos para
hacer inversiones en la mejora del servicio. Por ello hay reclamos por parte de los
usuarios del servicio ya que con frecuencia presentan quejas por el tiempo de
encontrarse esperando y la poca capacidad de responder del personal del sector
salud, quienes se ven afectados, pues cargan con toda la responsabilidad de una
deficiente administracion. Asimismo, en relacion a la habilidad se observa que una
gran cantidad de personal de salud cuenta con poca tolerancia con el usuario,
carencias de habilidades en relaciones interpersonales y de comunicaciéon y esto
se traslada como motivos de queja por parte del usuario. El estudio pretende
comprender la tematica expuesta para asumir toma de decisiones para aplicar

acciones de mejoras en beneficio del usuario y de los trabajadores de salud.



Por lo expuesto, se plantea el problema de investigacion con la interrogante:
¢, Qué relacion existe entre la gestion hospitalaria y habilidades sociales en el
personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023? Del mismo modo los
problemas especificos fueron: ¢ Qué relacion existe entre la gestion asistencial, por
procesos, por recursos, y habilidades sociales en el personal asistencial en un
Hospital del Minsa Lima, 20237

Con la justificacidn tedrica se sienta las bases tedricas que se fundamentan
en la investigacion, ademas se realizara la actualizacion de la informacion, siendo
relevante que la gestion hospitalaria y las habilidades sociales del personal sean
bien direccionadas para que se cumpla con los propoésitos de toda entidad de salud,
garantizando de esta manera la buena salud de la poblacién. También se justifica
de manera metodolégica, ya que es preciso que se logre las metas de gestidn
hospitalaria, asegurando que las habilidades de personal sean idoneas y cuyos
resultados se obtienen con los resultados de las encuestas aplicadas, al
procesarlos estadisticamente. También tiene justificacion practica ya que se busca
un mejor servicio a los pacientes con una gestion hospitalaria direccionada a un
buen servicio y que el personal logre las habilidades sociales que se espera
alcanzar de tal manera que permita la recuperacion de los pacientes en los diversos
tratamientos que se realizan en dicha entidad de salud.

El objetivo general busca determinar la relacién que existe entre la Gestion
hospitalaria y habilidades sociales en el personal asistencial en un Hospital del
Minsa Lima, 2023. Los objetivos especificos fueron: determinar la relacion que
existe entre la Gestidn asistencial, por procesos, por recursos y habilidades sociales
en el personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023.

La hipétesis general planteada precisa que existe relacion entre la Gestion
hospitalaria y habilidades sociales en el personal asistencial en un Hospital del
Minsa Lima, 2023. Por su parte las hipotesis especificas son: existe relacion entre
la Gestion asistencial, por procesos, por recursos y habilidades sociales en el

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023.



Il. MARCO TEORICO

Con relacion a los estudios nacionales, en Peru, Olivares (2023), en su
investigacion su objetivo fue definir el vinculo de gestion hospitalaria y competencia
laboral de las trabajadoras de enfermeria. Fue estudio cuantitativo, tal que es
basica, correlacional y no experimental. Conformo la muestral00 enfermeras y se
utilizé encuestas a través del cuestionario. Del resultado mediante el andlisis
inferencial tuvo un valor de Spearman de 0.765, comprobando una relacién alta
habida con las variables. En conclusion, la relacion es directa con la gestion

hospitalaria y la competencia laboral de las enfermeras de la entidad de salud.

En el estudio hecho Lima por Lezcano (2023), en su estudio su objetivo fue
determinar el vinculo entre gestion hospitalaria y la satisfaccion del paciente
atendido en el servicio de medicina y cirugia. Se consideré investigacion
correlacional y no experimental, cuya muestra la conformé 149 pacientes, aplicando
el cuestionario. Como resultados se obtuvo que la gestion hospitalaria tuvo un nivel
medio con un 77.20% y en tanto la satisfaccion del paciente fue de 76.50%. En

conclusién, hubo vinculo relevante entre variables, con valor de incidencia de 0.627.

También en el departamento de Ica, Becerra y Mendoza (2021), plantearon
como objetivo el valorar la gestion hospitalaria en un centro de salud de dicha
localidad. La investigacion fue no experimental y transversal, cuya muestra la
conformaron 108 participantes, mediante encuesta, siendo el cuestionario utilizado
para obtener los datos. Como resultado se tuvo que el 33.30% precisaron que la
gestion a nivel laboral fue inadecuada debido a deficiencias en la gestién
hospitalaria, que afect6é al rendimiento de trabajadores. En conclusion, la gestiéon
sanitaria valoro la necesidad de mejorar para que la percepcion de los pacientes

sea adecuada.

Segun el estudio realizado en Lima por Mamani (2022), su objetivo fue
precisar la influencia de la habilidad social en las labores de trabajadores de salud.
El estudio tuvo el enfoque cuantitativo, siendo basica y no experimental. La
poblacién integré 120 profesionales del sector salud. Se utilizé la encuesta. Segun
los resultados se destaco la labor en equipo demostrando que el personal conto

con habilidades sociales con un valor del estadistico de 146,03. Se concluye que el



personal cuenta con habilidades sociales en su desempefio que realizan en el

centro de salud.

Respecto a los antecedentes internacionales; en Colombia, Zamora y
Maturana (2019), realizaron su estudio cuyo objetivo fue analizar el servicio
brindado en la entidad de salud, con relacién a la valoracion de satisfacer al
paciente. El estudio fue no experimental, cuya muestra la integraron 61 usuarios
del servicio de salud. Como resultado se logro precisar que el 23% fueron atendidos
en el servicio de enfermeria y el 7% recibieron atencion médica, resaltando
disconformidades y se destacé contar con la mejora continua al atender al paciente;
también se considera los demas servicios que se brinda en la entidad de salud. Se
concluyo que en la gestion hospitalaria los pacientes buscan lograr que se mejore

los servicios para su plena satisfaccion.

En Espafa, Valls (2018), su objetivo de investigacion fue precisar la
satisfaccion de usuarios en el sector salud espafiol. Consideré un estudio no
experimental, tomando en cuenta el analisis documental, a través de la regresion
multiple. Como resultado, un 57.32% de pacientes lograron alcanzar la satisfaccion
en el sector salud, por su parte un 54.45% obtuvo una valoracién media respecto a
la satisfaccion del médico de familia y también lograron satisfaccion con 55.11%
respecto a la atencién del médico especialista. En conclusion, la politica sanitaria
busc6 mejoras para obtener la maxima satisfaccion de pacientes, asi como la

gestion hospitalaria.

Al considerar las bases tedricas, al referirmos a la variable gestion
hospitalaria segin Seul y Shim (2021), es un proceso de desarrollo considerando
las estrategias mediante las cuales se llega a la toma de decisiones, tal que tiene
incidencia en el integro de las funciones administrativas que conllevan al buen
servicio de los pacientes. Segun Wardah et al. (2020), consideran que se asocia a
los recursos que se otorgaron en el hospital con fines de compensar diversas
deficiencias que se presentan en la gestion que tienen que ver con exponer y
minimizar la carencia de preparacion en la entidad, que tiene responsabilidad en
cubrir las expectativas de demanda de servicios de parte de los pacientes. También
Nishanthan et al. (2022), sostienen que el sistema de gestion hospitalaria contiene



registro informatizado de pacientes, clasificacion de su informacion al sistema y
registro de pacientes. La disponibilidad de un médico y la informacion del paciente

se precisa tener actualizada de tal manera que se brinde un servicio conforme.

Al respecto Guzman et al. (2022), resaltaron a la gestion hospitalaria
direccionada al paciente, por lo que consideran al paciente como el centro y objeto
de interés al brindar el servicio de salud, tomando en cuenta la preocupacion que
tienen con frecuencia los pacientes respecto a los servicios que brindan los
hospitales tal que tiene relevancia los siguientes aspectos: respetar los valores,
preferencia y necesidad del paciente, coordinacion e integracién del cuidado,
informar, comunicar y educar, brindar confort, contencion de emociones y alivio,
involucrarse familiares y personas allegadas, transicion y seguimiento del cuidado

y finalmente el acceso a seguir el tratamiento del paciente.

Por su parte Flores y Barbaran (2021), en relacién a la Gestion Hospitalaria
(GH) precisaron que se refiere al producto basado en logros para estar bien y
satisfechos los pacientes; tomando en cuenta las fechas de espera que se otorga
en la cita, atenciones oportunas ante una enfermedad complicada, las cuales estan
vinculadas a indicadores de la calidad del servicio dado que estan asociados a la
satisfaccion, atencion inmediata y seguridad. Al respecto la gestion hospitalaria
tiene importancia al reflejar en los que tienen que ver con la direccion de la entidad
y frecuentemente el resultado de la direccion y reflejados en indicadores sobre

estado de salud buena del paciente.

También Ferreyra et al (2018), consideran que la gestién hospitalaria, es
relevante en el servicio que se brinda a los pacientes, tal que se debe ejecutar
mediante politicas, sistemas, componentes, procesos e instrumentos que, en su
integracion de manera coherente, holistica e integral, hagan posible prestar los
servicios de salud con la calidad esperada, tal que se permita una gestion orientada
al logro de objetivos sanitarios y econdémicos en relacién al servicio de salud

eficiente.

Se cuenta con dimensiones siguientes: Dimension 1 La gestion asistencial,

tal que Aga et al. (2021), consideran que comprende con el nivel de actividades con



la que se realizan las tareas asignadas, tal que tengan repercusion en las
decisiones finales y el servicio que se brinda al paciente. Al respecto Espinoza et
al. (2021) sostienen que se asocia a la labor que realizan los médicos y enfermeros
con fines de obtener un resultado satisfactorio en la atencidn del paciente. También
la dimension 2 gestion por procesos, segun Aga et al. (2021), consideran que se
valora la labor que se realiza en el contexto organizacional, tal que se busca la
mejora continua a nivel de labores organizacionales, a través de identificar, registrar
y mantener un proceso de mejora continua relevante en el servicio al paciente.
Segun Morles (2021) la gestion de procesos representa una herramienta valida
para planificar el proceso segun el entorno y recursos disponibles, asegurando la
eficiencia en el servicio a los pacientes. De la dimension 3 gestién por recursos,
segun Aga et al. (2021), es un proceso de planificacion que tiene que ver con la
programacion y contar con los recursos, de tal manera que se maximice el beneficio
regulando los recursos que se dispone para la atencion al paciente. Al respecto
Armijos et al (2019), mediante la gestion por recursos se orienta al logro de la
eficiencia y eficacia, para lograr altos estandares de rendimiento con valor
agregado, considerando que en la organizacién las cosas se deben hacer de
manera perfecta en bien de los pacientes.

Es preciso destacar la valoracién de los sistemas de gestion, que se asocien
a la estructura de responsabilidad y que se formen estrategias de los logros
operativos para alcanzar los objetivos estratégicos con mejor servicio al paciente
(Meng et al., 2018). Por su parte Teran et al. (2019), consideran que los servicios
de la salud constituyen un bien publico que afronta en la actualidad diversos retos
considerando el vinculo existente entre la salud, del desarrollo social econémico,

con ventajas comparativas en la salud globalizada y con alta competencia.

De la variable habilidades sociales, Villalba (2018), menciona que los
profesionales del sector salud experimentan altos niveles de estrés, que impacto
en la atencién a los pacientes. Al respecto el bienestar se da por habilidades
sociales del personal de todo nivel de un centro de salud. Por su parte Palomino
(2020), mencion6 que el personal médico de cualquier especialidad se enfrenta a

situaciones de alto estrés, y la falta de habilidades sociales complica su labor,



teniendo repercusion en la sociedad, familia y demas lugares donde tienen

interaccion.

Por su parte Tapia y Cubo (2017), sostienen que las habilidades sociales
representan un aspecto esencial en el desempefio profesional. En este sentido se
podra tener un buen aprendizaje y ensefianza, facilitard que logre su insercion en
el sector social, tener presencia activa, lograr las relaciones interpersonales
satisfactorias y efectivas, con una buena salud mental y lograr un desemperio eficaz

y eficiente a nivel laboral.

También Caldera et al. (2018), refirié que las habilidades sociales resultan
descritas como el cimulo de conductas aprendidas que dependen del @mbito en el
gue se encuentran, el lenguaje utilizado, las necesidades y sentimientos que hacen

posible unas buenas relaciones interpersonales.

Al respecto Riggio et al. (2020), sostienen que las habilidades sociales en el
lugar de trabajo se refieren a la amplia gama de habilidades utilizadas para
comunicarse con otros y en crear y mantener buenas relaciones interpersonales en
el trabajo. Un modelo de habilidades de comunicacion muy basicas sugiere que
existen tres tipos de habilidades: habilidades para expresarse; habilidades para
recibir comunicaciones de otros; y habilidades en regular y controlar el flujo de

comunicacion.

Segun Cajas et al. (2020), afirmaron gque cuando se expresa una necesidad,
las habilidades sociales se ponen a prueba y ayudan o dificultan. Si se puede
evaluar cdmo estd el estado de la comunicacion y si puedes desarrollar las
herramientas de interaccién, sera mejor, mas influyente y tener una mayor facilidad

para el logro de los propdésitos en el servicio que ofrecen en entidades de salud.

Por su parte Taype y Paitan (2023), destacan el aporte de diversos autores
al considerar las habilidades sociales, como es el caso de Vygotsky, que menciona
gue ayuda a las personas a ser extrovertidas, con trato amigable, que valoran a los
demas y resultan valorativas en su circulo social. En relacion a Roca resaltan que
buscan dar solucibn a inconvenientes hallados, tal que presentan buen

comportamiento y son personas que buscan ser felices. También de Caballo,



destacando los siguientes componentes: conductivo que es una actitud digna de
confianza, la dignidad y los factores fisicos asociado a su situacion orgénica.
Mencionan a Gismero, quien considera relevante: la capacidad de hablar, el
comportamiento, la expresion de ira o valoracion, decision contraria, hacer pedidos
y tener interacciones adecuadas con el sexo opuesto. Finalmente resaltan el aporte
de Goldstein y Cold, porque consideran como habilidades sociales el comprender

a los demas, aceptarlos y cumplir con los deberes y expectativas.

Se considera dimensiones: Dimension 1 Las habilidades sociales basicas,
segun Loyaga (2019) son destrezas adquiridas al inicio de nuestro desarrollo y es
relevante para un adecuado desenvolvimiento al dialogar siendo un aspecto
fundamental de comunicacién ya que de esa manera se logran los vinculos
interpersonales, identificacion y expresion de lo que se siente. También Mendoza
(2021), considera que estas habilidades permiten que las personas logren alcanzar
una adecuada convivencia en diversos escenarios con una franca y sincera
comunicacion, haciendo posible su socializacion. Dimension 2 Las habilidades
sociales avanzadas o complejas, tal que Loyaga (2019) considera que son
aprendidas luego de la bésica, influyen en la combinacién de conductas sociales.
Aqui se comparte la experiencia de manera que se logre una adecuada integracion
al grupo de trabajo, tener asertividad, asi como dar y recibir las instrucciones. Al
respecto Alania et al. (2021), sostienen que se desarrollan luego de las habilidades
basicas, de tal manera que contribuye con el buen desenvolvimiento de las
personas en el contexto social, las cuales integran el hecho de pedir ayuda,
participar, otorgar instrucciones, pedir disculpas y convencer al resto de personas.
Dimension 3 Las habilidades de planificacion, Loyaga (2019) menciona que es la
capacidad que el personal seleccione de forma eficaz diversas acciones,
considerando en cada una de ellas los recursos intelectuales que se requiere en la
busqueda de lograr los objetivos, sea individual o grupal. Tiene relevancia para
evitar los conflictos de tal manera que se tome decisiones adecuadas. Por su parte
Pacheco et al. (2021), refieren que este tipo de habilidades tiene que ver con la
destreza en el desarrollo de una actividad realizado por una persona lo cual permite
gue se logre los objetivos trazados en la organizacion. Estas por caracteristica se

asocia a la facilidad que tienen las personas de manera inmediata a resolver
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diversos casos que se hallan en su contexto social que se presentan en su entorno

social.

En tal sentido Karanja et al. (2018), refieren que la labor en equipo implica
contar con energia colaborativa para el logro de los objetivos que se trazan de tal

manera que se logre la culminacién de las labores de forma eficaz y eficiente.
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. METODOLOGIA
3.1 Tipoydisefo de investigacion

Es bésica, reflejado en el aporte tedrico y por ende a la investigacion. Se
hace uso del método hipotético deductivo, tal que, al partir de un caso general, se
consideraron posturas particulares (Hernandez & Mendoza, 2018).

Por otra parte, tiene enfoque cuantitativo tal que se cuenta con informacién
para validar las hipotesis planteadas segun el andlisis estadistico descriptivo o
inferencial (Hernandez & Mendoza, 2018).

Respecto al nivel de estudio resulta correlacional, buscando evidenciar el

vinculo de las variables (Hernandez & Mendoza, 2018).

3.1.1. Disefio de investigacion

Al respecto Herndndez y Mendoza (2018), precisaron no contar con la
manipulacion en las variables, comprobando su validez sin alteracion de la variable
y se considera transversal obteniendo la informacién en un solo momento. En tal
sentido el estudio no experimental no modifica variables.

Gréaficamente se tiene:
Figura 1
Esquema del disefio

Ox

R T

Tal que:
M = Muestra de investigacion
Ox = Gestion hospitalaria

Oy = Habilidades sociales

r= Relacién de variables
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3.2 Variables y operacionalizacién
Variable 1. Gestion hospitalaria
Definicion conceptual

Seul y Shim (2021), consideraron que es el proceso de desarrollo
considerando estrategias mediante las cuales se llega a la toma de decisiones, tal
que tiene incidencia en el integro de las funciones administrativas que conllevan al

buen servicio de los pacientes
Definicion operacional

Ademas, de recopilar la informacién que se hizo por medio de las encuestas,
se utilizé el cuestionario siendo el instrumento, tal que las respuestas se dieron

considerando la escala de tipo Likert.
Variable 2: Habilidades sociales
Definicion conceptual

Tapia y Cubo (2017), mencionaron que las habilidades sociales representan
un aspecto esencial en el desempefio profesional. En este sentido se podra tener
un buen aprendizaje y ensefianza, facilitara que logre su insercion en el contexto
social, tener acceso activo, lograr las relaciones interpersonales satisfactorias y
efectivas, sostener la adecuada salud mental y lograr un desempefio eficaz y

eficiente a nivel laboral.
Definicion operacional

La variable habilidades sociales se evalu6 con la técnica de encuesta y cuyo

instrumento constituye la escala tipo Likert.
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3.3 Poblacion, muestra, muestreo y unidad de analisis
3.3.1 Poblacion

Considero al grupo de integrantes que se tomo en cuenta en la investigacion
con detalles comunes (Majid, 2016). Segun Shukla (2020), la poblacién se define
al plantear el problema correctamente y estd conformada por 80 integrantes del

personal asistencial.

Criterio de inclusion: Conforma el personal asistencial con nombramiento y de

categoria estable.
Criterio de exclusion: El personal asistencial contratado
3.3.2 Muestra

Valderrama (2015), consider6 que es la fraccion de poblacion que por
caracteristica es representativa de la poblacion. En este caso se asumié la

poblacion los 80 integrantes seleccionados.
3.3.3 Muestreo

Se aplica el muestreo con la finalidad de obtener la muestra de acuerdo al
criterio del investigador (Vazquez, 2017). El tipo de muestreo fue no probabilistico

por conveniencia.
3.3.4 Unidad de andlisis

La Unidad de andlisis lo conforman el personal asistencial nombrado del

Hospital del Minsa.

Hubo valoracion de individuos que constituye una comunidad (Hernandez y
Mendoza, 2018).
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3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.4.1. Técnicas

Segun Baena (2017), precis6 que es el medio por el cual se ejecuta la
investigacion. Por su parte Navarro et al. (2017), manifestaron que la técnica es la

forma como se procede a obtener la informacién.
3.4.2. Instrumento de recoleccién de datos

El instrumento es el medio con el que se obtiene la informacion (Arias, 2016).

Al respecto se elaboro el cuestionario para ser aplicado en un tiempo determinado.
3.4.3. Validez y confiabilidad

Respecto a la validez, Rios (2017), consideré que todo instrumento tiene que
ser validado previo a su aplicaciéon. Por su parte Cohen y Rojas (2019), le dan la

importancia a lo medido y lo previsto a medir.
En este caso se valido los instrumentos con (03) expertos (Anexo 5)

Al consideran la confiabilidad Yuni y Urbano (2014) mencionaron lo relevante
gue es comprobar la confiabilidad siendo el Alfa de Cronbach un estadistico util

para este fin.

Segun los resultados de fiabilidad la fiabilidad de la variable Gestion
Hospitalaria fue 0,952 siendo alta y los items aplicables. De la variable Habilidades

sociales la fiabilidad fue 0,935 siendo alta y los items aplicables (Anexo 4).
3.5. Procedimientos

Previamente se hizo la solicitud a los directivos del Hospital del Minsa con la
finalidad de encuestar a los participantes, de tal manera que se cuente para ello
con la aceptacion de todos los que de manera voluntaria participan en la
investigacion. Este procedimiento de encuesta se hizo con previa informacion a
todos explicando las razones valorativas del estudio. Los participantes luego de
responder los cuestionarios de encuestas que tuvo opciones de marcacion

mediante la escala Likert. Esta informacién es insumo valioso para el analisis
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estadistico que sirve para obtener resultados, comprobando de esta manera las

hipotesis y precisando el vinculo con las variables.
3.6. Método de analisis de datos

En la estadistica descriptiva, tuvo relevancia al analizar tablas y figuras,
evaluando la tendencia central y dispersion. En la estadistica inferencial, se
procedio con validar las hipotesis con el analisis de normalidad y con el estadistico,

procesar datos para validar la hipotesis y obtener la relacion de variables.
3.7. Aspectos éticos

Segun Del Castillo y Rodriguez (2018), consideraron sobre una investigacion
se basa en tener validez y sea relevante en la investigacion. También Bartneck, et
al. (2021), sobre la ética mencionan que tiene que ver con describir y explicar

sistemas normativos.

Se da cumplimiento con principios de la ética, considerando que se aporta
con el estudio por cumplir con la originalidad y claridad en el contenido integral de
la investigacién, asi mismo se considera relevante que se contd con el
consentimiento informado de los que participan, considerando la equidad como un
principio relevante para evitar la marginacion alguna, también se cumplié con el
principio de confidencialidad respetando la identidad de los participantes y el
manejo formal de la informacién, la no maleficencia para garantizar el aporte y no
el dafio y perjuicio a la entidad donde se efectla el estudio, el respeto a la propiedad
de los autores citando a todos y el manejo de la informacién veraz, pues su

procedencia fue confiable.
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IV. RESULTADOS
4.1. Resultados descriptivos

Variable 1: Gestion hospitalaria

Tabla 1

Tabla de frecuencia de Gestion hospitalaria

: . Porcentaje Porcentaje
Frecuencia  Porcentaje -
valido acumulado
Baja 5 6,3 6,3 6,3
Regular 41 51,2 51,2 57,5
Alta 34 42,5 42,5 100,0
Total 80 100,0 100,0

De la tabla los encuestados precisaron que la gestion hospitalaria tiene un
nivel bajo en 6.25%, regular en 51,25% y alta en 42,50%. Al respecto se concluye

gue es regular dado que hay limitaciones en el personal respecto a su desempenio.

Dimensién 1: Gestion asistencial

Tabla 2

Tabla de frecuencia de Gestion Asistencial

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Bajo 3 3,8 3,8 3,8
Medio 29 36,3 36,3 40,0
Alto 48 60,0 60,0 100,0
Total 80 100,0 100,0

De la tabla los encuestados precisaron que la gestion asistencial tiene un
nivel bajo en 3.75%, medio en 36,25% Yy alta en 60%. Al respecto se concluye que

es alto pues la gestion asistencial se desarrolla de manera correcta.
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Dimension 2: Gestidn por procesos

Tabla 3

Tabla de frecuencia de Gestidn por Procesos

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia  Porcentaje vélido acumulado
Bajo 12 15,0 15,0 15,0
Medio 33 41,3 41,3 56,3
Alto 35 43,8 43,8 100,0
Total 80 100,0 100,0

De la tabla los encuestados precisaron que la gestion por procesos tiene un
nivel bajo en 15%, medio en 41,25% y alto con 43,75%. Al respecto se concluye

gue es alto siendo los procesos manejados de manera efectiva.

Dimension 3: Gestidn por recursos

Tabla 4

Tabla de frecuenta de Gestion por Recursos

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje vélido acumulado
Bajo 3 3,8 3,8 3,8
Medio 43 53,8 53,8 57,5
Alto 34 42,5 42,5 100,0
Total 80 100,0 100,0

De la tabla los encuestados precisaron que la gestion por recursos tiene un
nivel bajo con 3,75%, medio en 53,75% y alta en 42,50%. Al respecto se concluye

gue es medio teniendo la gestidén de los recursos limitaciones para el cumplimiento

de los servicios.
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Variable 2: Habilidades sociales

Tabla 5

Tabla de frecuencias de Habilidades Sociales

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia  Porcentaje valido acumulado
Baja 5 6,3 6,3 6,3
Medio 40 50,0 50,0 56,3
Alta 35 43,8 43,8 100,0
Total 80 100,0 100,0

De la tabla los encuestados precisaron que las habilidades sociales tienen

un nivel bajo en 6.25%, medio en 50% vy alta en 43,75%. Al respecto se concluye

gue es medio dado que hay limitaciones en el personal respecto a su desempefio.

Dimension 1: Gestion Habilidades sociales basicas

Tabla 6

Tabla de frecuencias de habilidades sociales basicas

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Bajo 14 17,5 17,5 17,5
Medio 27 33,8 33,8 51,2
Alto 39 48,8 48,8 100,0
Total 80 100,0 100,0

De la tabla los encuestados precisaron que las habilidades sociales basicas

tienen un nivel bajo en 17.5%, medio en 33,8% vy alto con 48,8%. Al respecto se

concluye que es alto dado que las habilidades béasicas se ponen en practica

adecuadamente.
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Dimension 1: Gestion Habilidades sociales avanzadas

Tabla 7

Tabla de frecuencia de Habilidades sociales avanzadas

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Bajo 5 6,3 6,3 6,3
Medio 49 61,3 61,3 67,5
Alto 26 32,5 32,5 100,0
Total 80 100,0 100,0

De la tabla los encuestados precisaron que las habilidades sociales
avanzadas tienen un nivel bajo de 6,3%, medio en 61,3% y alta en 32,5%. Al
respecto se concluye que es media dado que se presentan condiciones adecuadas

en el trabajo.

Dimensidn 1: Gestién Habilidades sociales de planificacion

Tabla 8

Tabla de frecuencia de Habilidades sociales de planificacion

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje vélido acumulado
Bajo 9 11,3 11,3 11,3
Medio 37 46,3 46,3 57,5
Alto 34 42,5 42,5 100,0
Total 80 100,0 100,0

De la tabla los encuestados precisaron que las habilidades de planificacion
tienen un nivel bajo de 11.25%, medio en 46,25% y alta en 42,50%. Al respecto se
concluye que es media dado en la planificacién se cuenta con limitaciones para la

toma de decisiones.
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4.2 Resultados inferenciales

Prueba de normalidad

Tabla 9

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov

Estadistico al Sig.
Gestidn Hospitalaria ,302 80 ,000
Habilidades Sociales ,295 80 ,000
Gestion Asistencial ,379 80 ,000
Gestién por Procesos 278 80 ,000
Gestion por Recursos ,330 80 ,000

De la tabla segun el estadistico Kolmogorov considerado dado que los datos
procesados fueron 80, obteniendo un nivel de significancia de 0.000 inferior al 5%
en tanto los datos no presentan comportamiento normal tal que se consideré en el

estudio el estadistico Rho de Spearman.
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Hipotesis general

Ho: No existe relacion entre la Gestion hospitalaria y habilidades sociales en el

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023.

Ha: Existe relacion entre la Gestion hospitalaria y habilidades sociales en el

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023.

Tabla 10

Correlacién de Spearman de gestion hospitalaria y habilites sociales

Gestion Habilidades
Hospitalaria Sociales
Rho de Gestion Coeficiente de 1,000 ,907"
Spearman Hospitalaria correlacion
Sig. (bilateral) : ,000
N 80 80
Habilidades Coeficiente de ,907" 1,000
Sociales correlacion
Sig. (bilateral) ,000 .
N 80 80

Segun lo obtenido en tabla, se tuvo un valor de significancia menor que 5%,

tal que existe relacién entre la Gestion hospitalaria y habilidades sociales en el

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023, cuyo coeficiente de

correlacion fue 0,907 demostrando una relacion alta positiva.
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Hipotesis especifica 1

Ho: No Existe relacién entre la Gestidn asistencial y habilidades sociales en el

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023.

Ha: Existe relacion entre la Gestion asistencial y habilidades sociales en el

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023.

Tabla 11

Correlacion de Spearman de gestion asistencia y habilites sociales

Gestion Habilidades
Asistencial Sociales
Rho de Gestion Coeficiente de 1,000 ,623™
Spearman Asistencial correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 80 80
Habilidades Coeficiente de ,623" 1,000
Sociales correlacion
Sig. (bilateral) ,000 :
N 80 80

Segun lo obtenido en la tabla, se tuvo un valor de significancia menor que 5%,

tal que existe vinculo entre la Gestion asistencial y habilidades sociales en el

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023, cuyo coeficiente de

correlacion fue 0,623 siendo la relacion media positiva.
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Hipotesis especifica 2

Ho: No Existe relacion entre la Gestion por procesos y habilidades sociales en el

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023.

Ha: Existe relacion entre la Gestion por procesos y habilidades sociales en el

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023.

Tabla 12

Correlacion de Spearman de gestidon por procesos y habilites sociales

Gestion por  Habilidades
Procesos Sociales
Rho de Gestién por Coeficiente de 1,000 ,811"
Spearman Procesos correlacion
Sig. (bilateral) : ,000
N 80 80
Habilidades Coeficiente de ,8117 1,000
Sociales correlacion
Sig. (bilateral) ,000 :
N 80 80

Segun lo obtenido en la tabla, se tuvo un valor de significancia menor que 5%,

tal que existe relacidén entre la Gestion por procesos y habilidades sociales en el

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023., cuyo coeficiente de

correlacion fue 0,811 siendo una relacion alta positiva.
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Hipotesis especifica 3

Ho: No Existe relacion entre la Gestion por recursos y habilidades sociales en el

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023.

Ha: Existe relacion entre la Gestion por recursos y habilidades sociales en el

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023.

Tabla 13

Correlacién de Spearman de gestidon por recursos y habilites sociales

Gestion por  Habilidades
Recursos Sociales
Rho de Gestién por Coeficiente de 1,000 ,833"
Spearman Recursos correlacion
Sig. (bilateral) . ,000
N 80 80
Habilidades Coeficiente de ,833" 1,000
Sociales correlacion
Sig. (bilateral) ,000 :
N 80 80

Segun lo obtenido en la tabla, se tuvo un valor de significancia menor que

5%, tal que existe relacion entre la Gestion por recursos y habilidades sociales en

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023., cuyo coeficiente de

correlacion fue 0,833 siendo la relacién alta positiva
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V. DISCUSION

En la investigacion efectuada se obtuvo una gestion hospitalaria de nivel
regular con un 51,25% ya que hay limitaciones en el personal respecto a su
desempeiio y sobre las habilidades sociales precisaron que es regular en 50% ya
gue hay limitaciones en el personal al considerar su desempefio. Estos resultados
pueden compararse con el autor Valls (2018), tal que puso énfasis en la manera
como se les brinda el servicio tal que resultdé un 57.32% de pacientes lograron
alcanzar la satisfaccién con el desempefio en el sector salud, tal que el 54.45%
obtuvo una valoracion del servicio. Se deduce que la gestion hospitalaria es un
proceso que requiere entrenamiento, tal que se basa en sistemas, componentes e
instrumentos que permitan se preste servicio de salud con la calidad esperada
(Ferreyra et al., 2018), consideran que la gestion hospitalaria, es relevante en el
servicio que se brinda a los pacientes, tal que se debe ejecutar mediante politicas,
sistemas, componentes, procesos € instrumentos que, en su integracion de manera
coherente, holistica e integral, tal que hagan posible prestar los servicios de salud
con la calidad esperada, con una gestion orientada al logro de objetivos sanitarios
y econdmicos. En cuanto a habilidades sociales se encontré que presenta un nivel
regular con un 50% debido a las limitaciones en el personal al realizar sus labores.
En este sentido Riggio et al. (2020), considera que las habilidades sociales tienen
mucha relevancia al momento de comunicarse con otros y sostener buenas

relaciones interpersonales en el trabajo.

En relacion al andlisis inferencial se obtuvo el vinculo entre la gestion
hospitalaria y las habilidades sociales con la prueba de Rho de Spearman resulto
0,907 con lo que se comprobd una relacion alta positiva reafirmando la relacion
entre la gestion hospitalaria y habilidades sociales. Este resultado tiene relaciéon
con el estudio de Olivares (2023), cuya relacion de Spearman fue de 0.765, por lo
que la relacion fue también alta. Se valora las habilidades que tienen el personal
para garantizar un buen servicio al paciente, tal que es significativa la buena gestion

en el centro de salud.
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En la investigacion respecto a la Gestion asistencial se comprob6 que tiene
un nivel alto con un 60% debido que se su desarrollo es correcto tal que Aga et al.
(2021), consideran que la gestion asistencia tiene que ver con el nivel de
actividades con la que se realizan las tareas asignadas, impactando en las
decisiones finales y el servicio que se brinda al paciente. Este logro contrasta con
el estudio de Maturana (2019), en relacién al servicio que se brinda en un centro de
salud, tal que el 23% fueron atendidos en el servicio de enfermeria y el 7%
recibieron atencion meédica, resaltando disconformidades. Al respecto resulta
relevante que el personal esté en condiciones Optimas de atender a pacientes
dandoles las facilidades y atendiendo sus inquietudes, lo cual favorece que se
encuentren satisfechos y se evite insatisfacciones durante la atencion que reciben.
En cuanto a las habilidades sociales la gestion asistencial fue alta con un 60% ya
gue se desarrolla de manera correcta. Contrasta con el estudio de Becerra y
Mendoza (2021), tal que el 33.30% precisaron que la gestion a nivel laboral fue
inadecuada debido a deficiencias en la gestibn hospitalaria, que afecté al

rendimiento de trabajadores.

De los resultados inferenciales realizada con la prueba Rho de Spearman
resulté 0,623 con lo que se comprobd que existe una relacion media positiva con
tal que se comprobd una la relacion entre la gestion asistencial y habilidades
sociales. Se relaciona el resultado con el estudio de Mamani (2022), tal que en su
investigacion busco establecer como influye las habilidades sociales en las labores
de los trabajadores de salud. Segun los resultados obtenidos se destacé la labor
en equipo demostrando que el personal cont6 con habilidades sociales con un valor
del estadistico de 146,03.

En relacion a la Gestion por procesos del resultado descriptivo se hallé que
es regular en 50% ya que hay limitaciones en el personal respecto a su desempefio.
Al respecto Aga et al. (2021), consideran que se valora la labor que se realiza en el
contexto organizacional, tal que se busca la mejora continua a nivel de labores
organizacionales, a través de identificar, registrar y mantener un proceso de mejora
continua relevante en el servicio al paciente. Considerando las habilidades sociales,

se logré un 60% siendo alta.

27



Del resultado inferencial con la prueba Rho de Spearman result6 0,811 con
lo que se comprobd6 que existe una relacion alta positiva c tal que se comprob6 una
la relacion entre la gestion por procesos y habilidades sociales. El presente estudio
contrasta con el estudio de Lezcano (2023), en su estudio que asocia la gestion y
la forma como el personal atiende al paciente, tal se obtuvo que la gestion alcanz6
un nivel medio con un 77.20% y en tanto la satisfaccion del paciente fue de 76.50%.
En conclusion, hubo vinculo relevante entre variables, con valor de incidencia de
0.627. En este caso se considera importante que los procesos del servicio
aseguren que el paciente este conforme del servicio ya que permite se asegure que
la labor realizada no tenga demasiado tiempo de espera, pues, los procesos son
importantes sean dinamicos evitando demoras innecesarias por lo que es

competencia del personal directivo aseguren la simplificacion del servicio.

Finalmente, respecto a la Gestion por recursos se comprobdé que fue alta con
un 53,75%. En este sentido Armijos et al (2019), precisé que la gestion por recursos
se orienta al logro de la eficiencia y eficacia, para lograr altos estandares de
rendimiento con valor agregado. Mientras que en las habilidades sociales se
comprobd que es alta con el 60%. De la prueba inferencia realizada mediante Rho
de Spearman resulté 0,833 con lo que se comprobd la existencia de una relacion
alta positiva dado con la gestion por recursos y habilidades sociales.
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Primera:

VI.  CONCLUSIONES

Existe relacidén entre la Gestion hospitalaria y habilidades sociales en
el personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023. con un
valor de Rho de Spearman de 0,907 y p= 0,000, tal que se tiene una
relacion positiva alta entre las variables siendo importante en las

labores que realizan en la entidad de salud.

Segunda: Existe relacion entre la Gestion asistencial y habilidades sociales en el

Tercera:

Cuarta:

personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023. con un valor
de Rho de Spearman de 0,623 y p= 0,000, tal que se tiene una relacion
positiva media entre la dimensidén y la variable siendo importante

cuando se brinda la atencién a los pacientes.

Existe relacion entre la Gestion por procesos y habilidades sociales en
el personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023. con un
valor de Rho de Spearman de 0,811 y p= 0,000, tal que se tiene una
relacién positiva alta entre la dimension y la variable siendo importante

al establecer los aspectos operativos en la entidad de salud.

Existe relacion entre la Gestion por recursos y habilidades sociales en
el personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023. con un
valor de Rho de Spearman de 0,833 y p= 0,000, tal que se tiene una
relacion positiva alta entre la dimensién y la variable siendo importante

la disponibilidad de recursos en la entidad de salud.
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Vil.  RECOMENDACIONES

Primera: Al Director del Hospital, se recomienda poner énfasis en la gestion
hospitalaria adiestrando al personal a que desarrollen sus habilidades
sociales para que impacte favorablemente en la labor de atencion de
los pacientes, tal que brinden una atencién adecuada con empatia a

los pacientes que por su situacion de salud requieren buen trato.

Segunda: Al Director del Hospital: Poner énfasis en la gestion asistencial de tal
manera que los profesionales de salud cuenten con las competencias
necesarias y especializaciones para el buen desempefio de su labor,
por lo que es preciso en el proceso de contrataciones se tengan los

filtros necesarios para contar con profesionales competentes.

Tercera: Al Gerente de operaciones, establecer un programa de mejora continua
en la gestion de los procesos, que permita que la labor en la entidad de
salud tenga la dinamica necesaria para atender de manera adecuada
a los pacientes y al mismo tiempo se eviten demoras en las tomas de

decisiones por procesos engorrosos y burocraticos.

Cuarta: A la Gerencia de logistica, se recomienda en relacion a la Gestion por
recursos, establecer una politica regular de compras que se alinee a
las necesidades de materiales e insumos que son de alta rotacion, para
un buen manejo presupuestario y se evite compras de aquellos que se
tiene en stock. En este sentido es preciso implementar una gestion
logistica poniendo énfasis en el manejo de los inventarios y al mismo

tiempo un mejor manejo del almacén para facilitar el control.
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ANEXOS

Anexo 1: Matriz de operacionalizacion

VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES ITEMS ESCALA
Gestion asistencial Tareas asignadas 1-2
Ordinal
Servicio que brinda 3-5
— - Categorias:
Gestion por procesos Registro 6-7 Tipo Likert:
iy , . Mantener procesos 8-10 Siempre (5)
V1: Gestion hospitalaria P Casi siempre (4)
Gestion por recursos Planificacién 11-12 A veces (3)
Casi nunca (2)
Beneficio 13-15 Nunca (1)
DIMENSIONES INDICADORES ITEMS ESCALA
Las habilidades sociales Destreza 16-17
bésicas Ordinal de orden
Comunicacion 18-20
Las habilidades sociales Conducta social 21-22 C_atego_rlas:.
Tipo Likert:
avanzadas - _ 5395 Siempre (5)
. o ; ntegracion -
V2: Habilidades sociales Casi siempre (4)
Las habilidades de Recurso intelectual 26-27 A veces (3)
planificacién Casi nunca (2)
Logro de objetivos 28-30 Nunca (1)




Anexo 2: instrumentos

INSTRUCCIONES: EIl siguiente cuestionario es para obtener informacién sobre Gestion
administrativa consta de 15 preguntas y es de caracter confidencial, los resultados seran empleados
s6lo para la investigaciéon. Se pide que responda con veracidad y deberan marcar con una “X” el

valor correspondiente.

CATEGORIA ESCALA

Siempre

Casi siempre

A veces

Casi nunca

RN W&ol

Nunca

Cuestionario que mide la variable 1: Gestion hospitalaria

PREGUNTAS

ITEMS ESCALA

Dimension 1: Gestion asistencial 5 4132 1

01 Las tareas asignadas al personal se cumplen de manera correcta
02 El personal asume con responsabilidad las tareas asignadas
03 El servicio que se brinda se alinea a la necesidad del paciente
04 El personal asume con responsabilidad en el servicio que brinda al paciente
05 La experiencia del personal asegura un buen servicio al paciente
© Dimensién 2: Gestién por procesos 5 413121
3
e 06 Se registra las labores que realiza el personal
i
o - —
) 07 Se toma en cuenta el registro de incidentes durante la labor del personal
_g para la toma de decisiones
C . .z
o 08 Se mantiene los procesos de gestion con el respaldo del personal
17
8 09 Se socializa al personal los procesos de atencion al paciente para poner en
.. préactica diaria
-
[} - - -
= 10 Consideras que los procesos operativos permiten que el personal labore en
®© condiciones favorables
3 . _ =
> Dimension 3: Gestion por recursos
11 Se toman decisiones adecuadas al planificar la adquisicién de los recursos
materiales
12 En la planificaciéon se toma en cuenta el servicio 6ptimo al paciente
13 Se busca adquirir recursos para brindar una mejor atencién
14 Se toma en cuenta el beneficio a los pacientes para atenderlos de manera

rapida

15 Cuenta el personal con beneficio econdmico por el exceso de trabajo




INSTRUCCIONES: EI siguiente cuestionario es para obtener informacion sobre Gestion
administrativa consta de 15 preguntas y es de caracter confidencial, los resultados seran empleados
s6lo para la investigaciéon. Se pide que responda con veracidad y deberan marcar con una “X” el

valor correspondiente.

CATEGORIA ESCALA
Siempre 5
Casi siempre 4
A veces 3
Casi nunca 2
Nunca 1

Cuestionario que mide la variable 2: Habilidades sociales

PREGUNTAS
ITEMS ESCALA
. . - : - 5 41321
Dimension 1: Las habilidades sociales basicas
01 El personal tiene las destrezas necesarias para sus labores con los
pacientes
02 Se cuenta con capacitaciones para mejorar sus destrezas operativas
03 La comunicacién entre el personal en sus labores es fluida
04 Se toma en cuenta en la comunicacion los requerimientos para atender
adecuadamente al paciente
05 En la comunicacién se toma en cuenta el aporte del personal
)
< Dimensién 2: Las habilidades sociales avanzadas 5 413|121
3
;) 06 Se actia de manera correcta cuando se atiende al paciente
)
o 07 Se labora con empatia con el paciente durante la atencién
©
S - — — -
= 08 Se busca la integracion con los compafieros de trabajo
3
- 09 La integracion del personal promueve la gerencia
5
@ 10 En casos de emergencia el personal se integra para resolver el problema
Qo
©
S
f>5 Dimensién 3: Las habilidades de planificacion
11 Se toma en cuenta el conocimiento del personal para resolver
inconvenientes en la atencion
12 El personal tiene conocimiento para ejercer buen servicio
13 Las habilidades sociales entre el personal facilita el logro de objetivos
14 El trabajo en equipo ayuda a lograr los objetivos del buen servicio
15 Cuenta el personal con experiencia para alcanzar las metas correctas de
atencion al paciente
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Anexo 4: Fiabilidad de items

Variablel: Gestion Hospitalaria

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
,952 15

Del resultado de fiabilidad de la variable Gestién Hospitalaria se obtuvo el valor de
Alfa de Cronbach de 0,952, siendo alto, por lo que la aplicacién de los items es

confiable

Variable 2: Habilidades Sociales

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos
,935 15

Del resultado de fiabilidad de la variable Habilidades Sociales se obtuvo el valor
de Alfa de Cronbach de 0,935, siendo alto, por lo que la aplicacion de los items es

confiable



Anexo 5: Validacion de expertos
EXPERTO 1

VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Sefior:
Dr. Juan Santa Cruz Carhuamaca
Presente

Asunto:  Validacién de instrumentos a través de juicio de experto

Nos es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi mismo,
hacer de su conocimiento que, siendo estudiante del programa de Maestria en Gestién de
los Servicios de la Salud de la Universidad César Vallejo, en la sede SJL requiero validar
el instrumento con el cual recogeré la informacién necesaria para poder desarrollar mi
trabajo de investigacion.

El titulo nombre del proyecto de investigacibn es: Gestion hospitalaria y
habilidades sociales en el personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023
y siendo imprescindible contar con la aprobacién de docentes especializados para poder
aplicar los instrumentos en mencién, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su
connotada experiencia en temas educativos y/o investigacion educativa.

El expediente de validacion, que le hago llegar contiene:
- Carta de presentacion.

- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracion me despido de usted, no sin
antes agradecerle por la atencion que dispense a la presente.

Sl P

Firma
Teresa de JesUs, Castro Morales
DNI: 43075719

Atentamente




1. Datos generales del Juez

Nombre del juez:

Dr. Juan Santa Cruz Carhuamaca

Grado profesional:

Maestria () Doctor (x)

Area de formacién académica:

Clinica () Social ()
()

Educativa () Organizacional

Areas de experiencia profesional:

Empresario, Gerencia, docencia e Investigacion

Institucién donde labora:

ucv

Tiempo de experiencia profesional
en el area:

2 a4 afos () Mas de 5 afios (x )

Experiencia en Investigacion

Psicométrica: (si corresponde)

Trabajo(s) psicométricos realizados

Titulo del estudio realizado.

DNI:

09328938

Firma del experto:

CiP N° 243055

2. Prop6sito de la evaluacion:

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

Encuesta para medir Gestién hospitalaria y habilidades sociales

Prueba:
Autor (a): Teresa de Jesus, Castro Morales
Objetivo: Determinar la relacién que existe entre la Gestién hospitalaria y habilidades

sociales en el personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023

Administracion:

Gerencia de Hospital del Minsa

Afio: 2023
Ambito de Hospital del Minsa - Lima
aplicacion:

Dimensiones:
por recursos)

Gestion hospitalaria (Gestion asistencial, Gestion por procesos y Gestion

Habilidades sociales (Las habilidades sociales basicas, Las habilidades
sociales avanzadas, Las habilidades de planificacion)




Confiabilidad: Variable 1: 0,952 ; Variable 2: 0,935

Escala: Likert

Niveles o rango: | Gestion Hospitalaria [34 — 77]; Habilidades sociales [38 — 77]

Cantidad de 30

items:

Tiempo de 10 minutos
aplicacioén:

4. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento el cuestionario de gestion hospitalaria y habilidades
sociales, elaborado por Teresa de Jesus, Castro Morales en el afio 2023 de acuerdo con
los siguientes indicadores califique cada uno de los items seguln corresponda.

Categoria Calificacion Indicador
1. No cumple con el criterio El item no es claro.
2. Bajo Nivel El item requiere bastantes modificaciones o
CLARIDAD una
El item se comprende modificacion muy grande en el uso de las
facilmente, es decir, su palabras de acuerdo con su significado o
sintactica y seméntica son por la ordenacion de estas.
adecuadas. 3. Moderado nivel Se requiere una modificacion muy
especifica de algunos de los términos del
item.
4. Alto nivel El item es claro, tiene semantica y sintaxis
adecuada.
1. totalmente en desacuerdo | El item no tiene relacion Idgica con la
COHERENCIA (no cumple con el criterio) dimensién.
El item tiene relaciéon | 2. Desacuerdo El item tiene una relacion tangencial /lejana
l6gica con la dimensidén o (bajo nivel de acuerdo) con la dimension.
indicador que esta | 3. Acuerdo El item tiene una relacion moderada con la
midiendo. (moderado nivel) dimensidn que se esta midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo El item se encuentra esta relacionado con
(alto nivel) la dimension que esta midiendo.
1. No cumple con el criterio El item puede ser eliminado sin que se vea
afectada la medicion de la dimension.
RELEVANCIA
2. Bajo Nivel El item tiene alguna relevancia, pero otro
El item es esencial o item puede estar incluyendo lo que mide
importante, es decir debe éste.
ser.
3. Moderado nivel El item es relativamente importante.
4. Alto nivel El item es muy relevante y debe ser
incluido.

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como
solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente.

4: Alto nivel

3: Moderado nivel

2: Bajo Nivel

1: No cumple con el criterio



Instrumento que mide la variable 01: Gestidon hospitalaria

Definicion de la variable:

Seul y Shim (2021), consideran que es el proceso de desarrollo considerando estrategias
mediante las cuales se llega a la toma de decisiones, tal que tiene incidencia en el integro
de las funciones administrativas que conllevan al buen servicio de los pacientes
Dimension 1: Gestion asistencial

Definicion de la dimension:

Aga et al. (2021), consideran que comprende con el nivel de actividades con la que se
realizan las tareas asignadas, tal que tengan repercusion en las decisiones finales y el

servicio que se brinda al paciente.

Indicadores ftem Claridad Coherencia Relevancia Observaciones/

Recomendaciones

Las tareas 4 4 4
asignadas al
personal se cumplen
de manera correcta

El personal asume 4 4 4
Tareas con responsabilidad
asignadas las tareas asignadas

El servicio que se 4 4 4
brinda se alinea a la
necesidad del
paciente

El personal asume 4 4 4
con responsabilidad
Servicio que | en el servicio que
brinda brinda al paciente

La experiencia del 4 4 4
personal asegura un
buen servicio al
paciente

Dimension 2: Gestidon por procesos

Definicion de la dimension:

Aga et al. (2021), consideran que se valora la labor que se realiza en el contexto
organizacional, tal que se busca la mejora continua a nivel de labores organizacionales, a
través de identificar, registrar y mantener un proceso de mejora continua relevante en el

servicio al paciente



Indicadores ftem Claridad | Coherencia Relevancia Observaciones/
Recomendaciones

Se registra las 4 4 4
labores que realiza

Registro el personal
Se toma en cuenta el 4 4 4
registro de

incidentes durante la
labor del personal
para la toma de
decisiones

Se mantiene los 4 4 4
procesos de gestion
con el respaldo del
personal

Mantener Se socializa  al 4 4 4
procesos personal los
procesos de

atencién al paciente
para  poner en
practica diaria
Consideras que los 4 4 4
procesos operativos
permiten que el
personal labore en
condiciones
favorables

Dimension 3: Gestion por recursos.

Definicion de la dimension:

Aga et al. (2021), es un proceso de planificacion que tiene que ver con la programacion y
contar con los recursos, de tal manera que se maximice el beneficio regulando los recursos

gue se dispone para la atencion al paciente

Indicadores ftem Claridad Coherencia Relevancia Observaciones/
Recomendaciones
Se toman decisiones 4 4 4
adecuadas al
planificar la

adquisicién de los
recursos materiales
En la planificacion se 4 4 4
toma en cuenta el
servicio 6ptimo  al
paciente

Se busca adquirir 4 4 4
recursos para brindar
una mejor atencion

Planificacién

Se toma en cuenta el 4 4 4
beneficio a los

pacientes para

atenderlos de manera

rapida

Cuenta el personal 4 4 4
con beneficio

econémico por el
exceso de trabajo




Instrumento que mide la variable 02: Habilidades sociales

Definicion de la variable:

Tapia y Cubo (2017), sostienen que las habilidades sociales representan un aspecto
esencial en el desempefio profesional. En este sentido se podréa tener un buen aprendizaje
y ensefianza, facilitara que logre su insercion en el mundo social, tener una participacion
activa, lograr las relaciones interpersonales satisfactorias y efectivas, mantener una buena
salud mental y lograr un desempefio eficaz y eficiente a nivel laboral.

Dimensidn 1. Habilidades sociales basicas

Definicion de la dimension:

Loyaga (2019) son destrezas adquiridas al inicio de nuestro desarrollo y es relevante para
un adecuado desenvolvimiento al dialogar siendo un aspecto fundamental de
comunicacion ya que de esa manera se logran los vinculos interpersonales, identificacién

y expresion de lo que se siente.

Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia | Observaciones/

Recomendaciones

El personal tiene las 4 4 4
destrezas necesarias para
Destreza sus labores con los
pacientes
Se cuenta con 4 4 4

capacitaciones para mejorar
sus destrezas operativas

La comunicacién entre el 4 4 4
personal en sus labores es

fluida

Se toma en cuenta en la 4 4 4
comunicacién los

requerimientos para atender
Comunicacion | adecuadamente al paciente

En la comunicacién se toma 4 4 4
en cuenta el aporte del
personal

Dimension 2. Habilidades sociales avanzadas

Definicion de la dimension:

Loyaga (2019) considera que son aprendidas luego de la basica, influyen en la combinacion
de conductas sociales. Aqui se comparte la experiencia de manera que se logre una
adecuada integracion al grupo de trabajo, tener asertividad, asi como dar y recibir las

instrucciones.



Indicadores ftem Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones/

Recomendaciones

Se actta de manera 4 4 4
Conducta correcta cuando se atiende
social al paciente

Se labora con empatia con 4 4 4
el paciente durante la
atencion

Integracion Se busca la integracion 4 4 4
con los compafieros de
trabajo

La integracion del personal 4 4 4
promueve la gerencia

En casos de emergencia el 4 4 4
personal se integra para
resolver el problema

Dimensién 3: Habilidades de planificacion

Definicion de la dimension:

Loyaga (2019) menciona que es la capacidad que el personal seleccione de forma eficaz
diversas acciones, considerando en cada una de ellas los recursos intelectuales que se

requiere en la busqueda de lograr los objetivos, sea individual o grupal

Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia | Observaciones/
Recomendaciones

Se toma en cuenta el 4 4 4
conocimiento del
Recurso personal para resolver
inconvenientes en la
atencion

El personal tiene 4 4 4
conocimiento para
ejercer buen servicio

Las habilidades sociales 4 4 4
entre el personal facilita
el logro de objetivos

El trabajo  en equipo 4 4 4
Logro de ayuda a lograr los
objetivos objetivos  del  buen
servicio

Cuenta el personal con 4 4 4
experiencia para
alcanzar las  metas
correctas de atencion al
paciente

intelectual

Pd.: el presente formato debe tomar en cuenta:

Williams y Webb (1994) asi como Powell (2003), mencionan que no existe un consenso respecto al nimero de
expertos a emplear. Por otra parte, el nimero de jueces que se debe emplear en un juicio depende del nivel
de experticia y de la diversidad del conocimiento. Asi, 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, Hyrkas et al. (2003)
manifiestan que 10 expertos brindaran una estimacion confiable de la validez de contenido de un instrumento
(cantidad minimamente recomendable para construcciones de nuevos instrumentos). Si un 80 % de los
expertos han estado de acuerdo con la validez de un item éste puede ser incorporado al instrumento
(Voutilainen & Liukkonen, 1995, citados en Hyrkas et al. (2003).

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


http://www.revistaespacios.com/cited2017/cited2017-23.pdf

EXPERTO 2

VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Senfor:
Mg. Gerénimo Blas Chavez
Presente

Asunto:  Validacién de instrumentos a través de juicio de experto

Nos es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi mismo,
hacer de su conocimiento que, siendo estudiante del programa de Maestria en Gestion de
los Servicios de la Salud de la Universidad César Vallejo, en la sede SJL requiero validar
el instrumento con el cual recogeré la informacién necesaria para poder desarrollar mi
trabajo de investigacion.

El titulo nombre del proyecto de investigacion es: Gestion hospitalaria y
habilidades sociales en el personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023
y siendo imprescindible contar con la aprobacién de docentes especializados para poder
aplicar los instrumentos en mencion, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su
connotada experiencia en temas educativos y/o investigacién educativa.

El expediente de validacion, que le hago llegar contiene:
- Carta de presentacion.

- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracion me despido de usted, no sin
antes agradecerle por la atencion que dispense a la presente.

S P

Firma
Teresa de Jesus, Castro Morales
DNI: 43075719

Atentamente




1. Datos generales del Juez

Nombre del juez:

Mg. Gerdnimo Blas Chavez

Grado profesional:

Maestria (X) Doctor ()

Area de formacién académica:

Clinica () Social ()
Organizacional (x)

Educativa ()

Areas de experiencia profesional:

Director de Institucién educativa, Docente
Universitario, empresario en educacion

Institucién donde labora:

ucv

Tiempo de experiencia profesional
en el area:

2 a4 afos () Mas de 5 afios (x )

Experiencia en Investigacion

Psicométrica: (si corresponde)

Trabajo(s) psicométricos realizados

Titulo del estudio realizado.

DNI:

098210403

Firma del experto:

S apda RS

Gcronin}o Blas Chavez

2. Proposito de la evaluacion:

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

Encuesta para medir Gestién hospitalaria y habilidades sociales

Prueba:
Autor (a): Teresa de Jesus, Castro Morales
Objetivo: Determinar la relacién que existe entre la Gestién hospitalaria y habilidades

sociales en el personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023

Administracion:

Gerencia de Hospital del Minsa

Afio: 2023
Ambito de Hospital del Minsa - Lima
aplicacion:

Dimensiones:
por recursos)

Gestion hospitalaria (Gestién asistencial, Gestién por procesos y Gestion

Habilidades sociales (Las habilidades sociales basicas, Las habilidades
sociales avanzadas, Las habilidades de planificacion)




Confiabilidad: Variable 1: 0,952 ; Variable 2: 0,935

Escala: Likert

Niveles o rango: | Gestion Hospitalaria [34 — 77]; Habilidades sociales [38 — 77]

Cantidad de 30

items:

Tiempo de 10 minutos
aplicacioén:

4. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento el cuestionario de gestion hospitalaria y habilidades
sociales, elaborado por Teresa de Jesus, Castro Morales en el afio 2023 de acuerdo con
los siguientes indicadores califique cada uno de los items segln corresponda.

Categoria Calificacion Indicador
1. No cumple con el criterio El item no es claro.
2. Bajo Nivel El item requiere bastantes modificaciones o
CLARIDAD una
El item se comprende modificacion muy grande en el uso de las
facilmente, es decir, su palabras de acuerdo con su significado o
sintactica y seméntica son por la ordenacion de estas.
adecuadas. 3. Moderado nivel Se requiere una modificacion muy
especifica de algunos de los términos del
item.
4. Alto nivel El item es claro, tiene semantica y sintaxis
adecuada.
1. totalmente en desacuerdo | El item no tiene relacion Idgica con la
COHERENCIA (no cumple con el criterio) dimensién.
El item tiene relaciéon | 2. Desacuerdo El item tiene una relacion tangencial /lejana
l6gica con la dimensidén o (bajo nivel de acuerdo) con la dimension.
indicador que esta | 3. Acuerdo El item tiene una relacion moderada con la
midiendo. (moderado nivel) dimensidn que se esta midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo El item se encuentra esta relacionado con
(alto nivel) la dimension que esta midiendo.
1. No cumple con el criterio El item puede ser eliminado sin que se vea
afectada la medicion de la dimension.
RELEVANCIA
2. Bajo Nivel El item tiene alguna relevancia, pero otro
El item es esencial o item puede estar incluyendo lo que mide
importante, es decir debe éste.
ser.
3. Moderado nivel El item es relativamente importante.
4. Alto nivel El item es muy relevante y debe ser
incluido.

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como
solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente.

4: Alto nivel

3: Moderado nivel

2: Bajo Nivel

1: No cumple con el criterio



Instrumento que mide la variable 01: Gestiéon hospitalaria

Definicion de la variable:

Seul y Shim (2021), consideran que es el proceso de desarrollo considerando estrategias
mediante las cuales se llega a la toma de decisiones, tal que tiene incidencia en el integro
de las funciones administrativas que conllevan al buen servicio de los pacientes
Dimension 1: Gestion asistencial

Definicion de la dimension:

Aga et al. (2021), consideran que comprende con el nivel de actividades con la que se
realizan las tareas asignadas, tal que tengan repercusion en las decisiones finales y el

servicio que se brinda al paciente.

Indicadores ftem Claridad Coherencia Relevancia Observaciones/

Recomendaciones

Las tareas 4 4 4
asignadas al
personal se cumplen
de manera correcta

El personal asume 4 4 4
Tareas con responsabilidad
asignadas las tareas asignadas

El servicio que se 4 4 4
brinda se alinea a la
necesidad del
paciente

El personal asume 4 4 4
con responsabilidad
Servicio que | en el servicio que
brinda brinda al paciente

La experiencia del 4 4 4
personal asegura un
buen servicio al
paciente

Dimension 2: Gestidén por procesos

Definicion de la dimension:

Aga et al. (2021), consideran que se valora la labor que se realiza en el contexto
organizacional, tal que se busca la mejora continua a nivel de labores organizacionales, a
través de identificar, registrar y mantener un proceso de mejora continua relevante en el

servicio al paciente



Indicadores ftem Claridad | Coherencia Relevancia Observaciones/
Recomendaciones

Se registra las 4 4 4
labores que realiza

Registro el personal
Se toma en cuenta el 4 4 4
registro de

incidentes durante la
labor del personal
para la toma de
decisiones

Se mantiene los 4 4 4
procesos de gestion
con el respaldo del
personal

Mantener Se socializa al 4 4 4
procesos personal los
procesos de

atencién al paciente
para  poner en
practica diaria
Consideras que los 4 4 4
procesos operativos
permiten que el
personal labore en
condiciones
favorables

Dimension 3: Gestion por recursos.

Definicion de la dimension:

Aga et al. (2021), es un proceso de planificacion que tiene que ver con la programacion y
contar con los recursos, de tal manera que se maximice el beneficio regulando los recursos

gue se dispone para la atencion al paciente

Indicadores ftem Claridad Coherencia Relevancia Observaciones/
Recomendaciones
Se toman decisiones 4 4 4
adecuadas al
planificar la

adquisicién de los
recursos materiales
En la planificacion se 4 4 4
toma en cuenta el
servicio 6ptimo  al
paciente

Se busca adquirir 4 4 4
recursos para brindar
una mejor atencion

Planificacién

Se toma en cuenta el 4 4 4
beneficio a los

pacientes para

atenderlos de manera

rapida

Cuenta el personal 4 4 4
con beneficio

econémico por el
exceso de trabajo




Instrumento que mide la variable 02: Habilidades sociales

Definicion de la variable:

Tapia y Cubo (2017), sostienen que las habilidades sociales representan un aspecto
esencial en el desempefio profesional. En este sentido se podréa tener un buen aprendizaje
y ensefianza, facilitara que logre su insercién en el mundo social, tener una participacion
activa, lograr las relaciones interpersonales satisfactorias y efectivas, mantener una buena
salud mental y lograr un desempefio eficaz y eficiente a nivel laboral.

Dimensidn 1. Habilidades sociales basicas

Definicion de la dimension:

Loyaga (2019) son destrezas adquiridas al inicio de nuestro desarrollo y es relevante para
un adecuado desenvolvimiento al dialogar siendo un aspecto fundamental de
comunicacion ya que de esa manera se logran los vinculos interpersonales, identificacion

y expresion de lo que se siente.

Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia | Observaciones/

Recomendaciones

El personal tiene las 4 4 4
destrezas necesarias para
Destreza sus labores con los
pacientes
Se cuenta con 4 4 4

capacitaciones para mejorar
sus destrezas operativas

La comunicacién entre el 4 4 4
personal en sus labores es

fluida

Se toma en cuenta en la 4 4 4
comunicacién los

requerimientos para atender
Comunicacion | adecuadamente al paciente

En la comunicacién se toma 4 4 4
en cuenta el aporte del
personal

Dimension 2. Habilidades sociales avanzadas

Definicion de la dimension:

Loyaga (2019) considera que son aprendidas luego de la basica, influyen en la combinacion
de conductas sociales. Aqui se comparte la experiencia de manera que se logre una
adecuada integracion al grupo de trabajo, tener asertividad, asi como dar y recibir las

instrucciones.



Indicadores ftem Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones/

Recomendaciones

Se actta de manera 4 4 4
Conducta correcta cuando se atiende
social al paciente

Se labora con empatia con 4 4 4
el paciente durante la
atencion

Integracion Se busca la integracion 4 4 4
con los compafieros de
trabajo

La integracion del personal 4 4 4
promueve la gerencia

En casos de emergencia el 4 4 4
personal se integra para
resolver el problema

Dimensién 3: Habilidades de planificacion

Definicion de la dimension:

Loyaga (2019) menciona que es la capacidad que el personal seleccione de forma eficaz
diversas acciones, considerando en cada una de ellas los recursos intelectuales que se

requiere en la busqueda de lograr los objetivos, sea individual o grupal

Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia | Observaciones/
Recomendaciones

Se toma en cuenta el 4 4 4
conocimiento del
Recurso personal para resolver
inconvenientes en la
atencion

El personal tiene 4 4 4
conocimiento para
ejercer buen servicio

Las habilidades sociales 4 4 4
entre el personal facilita
el logro de objetivos

El trabajo  en equipo 4 4 4
Logro de ayuda a lograr los
objetivos objetivos  del  buen
servicio

Cuenta el personal con 4 4 4
experiencia para
alcanzar las  metas
correctas de atencion al
paciente

intelectual

Pd.: el presente formato debe tomar en cuenta:

Williams y Webb (1994) asi como Powell (2003), mencionan que no existe un consenso respecto al nimero de
expertos a emplear. Por otra parte, el nimero de jueces que se debe emplear en un juicio depende del nivel
de experticia y de la diversidad del conocimiento. Asi, 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, Hyrkas et al. (2003)
manifiestan que 10 expertos brindaran una estimacion confiable de la validez de contenido de un instrumento
(cantidad minimamente recomendable para construcciones de nuevos instrumentos). Si un 80 % de los
expertos han estado de acuerdo con la validez de un item éste puede ser incorporado al instrumento
(Voutilainen & Liukkonen, 1995, citados en Hyrkas et al. (2003).

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


http://www.revistaespacios.com/cited2017/cited2017-23.pdf

EXPERTO 3

VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Sefior:
Dr. Javier Francisco Panta Salazar
Presente

Asunto:  Validacién de instrumentos a través de juicio de experto

Nos es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y asi mismo,
hacer de su conocimiento que siendo estudiante del programa de Maestria en Gestion de
los Servicios de la Salud de la Universidad César Vallejo, en la sede SJL., requiero validar
el instrumento con el cual recogeré la informacién necesaria para poder desarrollar mi
trabajo de investigacion.

El titulo nombre del proyecto de investigacion es: Gestion hospitalaria y
habilidades sociales en el personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023
y siendo imprescindible contar con la aprobacién de docentes especializados para poder
aplicar los instrumentos en mencién, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su
connotada experiencia en temas educativos y/o investigacién educativa.

El expediente de validacion, que le hago llegar contiene:
- Carta de presentacion.

- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.

Expresandole mis sentimientos de respeto y consideracion me despido de usted, no sin
antes agradecerle por la atencion que dispense a la presente.

Atentamente
P
1

Firma
Teresa de Jesus, Castro Morales
DNI: 43075719




1. Datos generales del Juez

Nombre del juez:

Dr. Javier Francisco Panta Salazar

Grado profesional:

Maestria () Doctor (X)

Area de formacién académica:

Clinica () Social ()
Organizacional (x)

Educativa ()

Areas de experiencia profesional:

Docencia e investigacion

Institucién donde labora:

ucv

Tiempo de experiencia profesional
en el area:

2 a4 afos () Mas de 5 afios (x )

Experiencia en Investigacion

Psicométrica: (si corresponde)

Trabajo(s) psicométricos realizados

Titulo del estudio realizado.

DNI:

02636381

Firma del experto:

-f' B W i -..1/_

Javier Francisco Panta Salazar
DI, D2536381

2. Prop6sito de la evaluacion:

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

Encuesta para medir Gestidn hospitalaria y habilidades sociales

Prueba:
Autor (a): Teresa de Jesus, Castro Morales
Objetivo: Determinar la relacién que existe entre la Gestién hospitalaria y habilidades

sociales en el personal asistencial en un Hospital del Minsa Lima, 2023

Administracion:

Gerencia de Hospital del Minsa

Afo: 2023
Ambito de Hospital del Minsa - Lima
aplicacion:

Dimensiones:
por recursos)

Gestion hospitalaria (Gestién asistencial, Gestién por procesos y Gestion

Habilidades sociales (Las habilidades sociales basicas, Las habilidades
sociales avanzadas, Las habilidades de planificacion)




Confiabilidad: Variable 1: 0,952 ; Variable 2: 0,935

Escala: Likert

Niveles o rango: | Gestion Hospitalaria [34 — 77]; Habilidades sociales [38 — 77]

Cantidad de 30

items:

Tiempo de 10 minutos
aplicacioén:

4. Presentacion de instrucciones para el juez:

A continuacion, a usted le presento el cuestionario de gestion hospitalaria y habilidades
sociales, elaborado por Teresa de Jesus, Castro Morales en el afio 2023 de acuerdo con
los siguientes indicadores califique cada uno de los items seguln corresponda.

Categoria Calificacion Indicador
1. No cumple con el criterio El item no es claro.
2. Bajo Nivel El item requiere bastantes modificaciones o
CLARIDAD una
El item se comprende modificacion muy grande en el uso de las
facilmente, es decir, su palabras de acuerdo con su significado o
sintactica y seméntica son por la ordenacion de estas.
adecuadas. 3. Moderado nivel Se requiere una modificacion muy
especifica de algunos de los términos del
item.
4. Alto nivel El item es claro, tiene semantica y sintaxis
adecuada.
1. totalmente en desacuerdo | El item no tiene relacion Idgica con la
COHERENCIA (no cumple con el criterio) dimensién.
El item tiene relaciéon | 2. Desacuerdo El item tiene una relacion tangencial /lejana
l6gica con la dimensidén o (bajo nivel de acuerdo) con la dimension.
indicador que esta | 3. Acuerdo El item tiene una relacion moderada con la
midiendo. (moderado nivel) dimensidn que se esta midiendo.
4. Totalmente de Acuerdo El item se encuentra esta relacionado con
(alto nivel) la dimension que esta midiendo.
1. No cumple con el criterio El item puede ser eliminado sin que se vea
afectada la medicion de la dimension.
RELEVANCIA
2. Bajo Nivel El item tiene alguna relevancia, pero otro
El item es esencial o item puede estar incluyendo lo que mide
importante, es decir debe éste.
ser.
3. Moderado nivel El item es relativamente importante.
4. Alto nivel El item es muy relevante y debe ser
incluido.

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como
solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente.

4: Alto nivel

3: Moderado nivel

2: Bajo Nivel

1: No cumple con el criterio



Instrumento que mide la variable 01: Gestidon hospitalaria

Definicion de la variable:

Seul y Shim (2021), consideran que es el proceso de desarrollo considerando estrategias
mediante las cuales se llega a la toma de decisiones, tal que tiene incidencia en el integro
de las funciones administrativas que conllevan al buen servicio de los pacientes
Dimension 1: Gestion asistencial

Definicion de la dimension:

Aga et al. (2021), consideran que comprende con el nivel de actividades con la que se
realizan las tareas asignadas, tal que tengan repercusion en las decisiones finales y el

servicio que se brinda al paciente.

Indicadores ftem Claridad Coherencia Relevancia Observaciones/

Recomendaciones

Las tareas 4 4 4
asignadas al
personal se cumplen
de manera correcta

El personal asume 4 4 4
Tareas con responsabilidad
asignadas las tareas asignadas

El servicio que se 4 4 4
brinda se alinea a la
necesidad del
paciente

El personal asume 4 4 4
con responsabilidad
Servicio que | en el servicio que
brinda brinda al paciente

La experiencia del 4 4 4
personal asegura un
buen servicio al
paciente

Dimension 2: Gestidon por procesos

Definicion de la dimension:

Aga et al. (2021), consideran que se valora la labor que se realiza en el contexto
organizacional, tal que se busca la mejora continua a nivel de labores organizacionales, a
través de identificar, registrar y mantener un proceso de mejora continua relevante en el

servicio al paciente



Indicadores ftem Claridad | Coherencia Relevancia Observaciones/
Recomendaciones

Se registra las 4 4 4
labores que realiza

Registro el personal
Se toma en cuenta el 4 4 4
registro de

incidentes durante la
labor del personal
para la toma de
decisiones

Se mantiene los 4 4 4
procesos de gestion
con el respaldo del
personal

Mantener Se socializa  al 4 4 4
procesos personal los
procesos de

atencién al paciente
para  poner en
practica diaria
Consideras que los 4 4 4
procesos operativos
permiten que el
personal labore en
condiciones
favorables

Dimension 3: Gestion por recursos.

Definicion de la dimension:

Aga et al. (2021), es un proceso de planificacion que tiene que ver con la programacion y
contar con los recursos, de tal manera que se maximice el beneficio regulando los recursos

gue se dispone para la atencion al paciente

Indicadores ftem Claridad Coherencia Relevancia Observaciones/
Recomendaciones
Se toman decisiones 4 4 4
adecuadas al
planificar la

adquisicién de los
recursos materiales
En la planificacion se 4 4 4
toma en cuenta el
servicio 6ptimo  al
paciente

Se busca adquirir 4 4 4
recursos para brindar
una mejor atencion

Planificacién

Se toma en cuenta el 4 4 4
beneficio a los

pacientes para

atenderlos de manera

rapida

Cuenta el personal 4 4 4
con beneficio

econémico por el
exceso de trabajo




Instrumento que mide la variable 02: Habilidades sociales

Definicion de la variable:

Tapia y Cubo (2017), sostienen que las habilidades sociales representan un aspecto
esencial en el desempefio profesional. En este sentido se podréa tener un buen aprendizaje
y ensefianza, facilitara que logre su insercion en el mundo social, tener una participacion
activa, lograr las relaciones interpersonales satisfactorias y efectivas, mantener una buena
salud mental y lograr un desempefio eficaz y eficiente a nivel laboral.

Dimensidn 1. Habilidades sociales basicas

Definicion de la dimension:

Loyaga (2019) son destrezas adquiridas al inicio de nuestro desarrollo y es relevante para
un adecuado desenvolvimiento al dialogar siendo un aspecto fundamental de
comunicacion ya que de esa manera se logran los vinculos interpersonales, identificacién

y expresion de lo que se siente.

Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia | Observaciones/

Recomendaciones

El personal tiene las 4 4 4
destrezas necesarias para
Destreza sus labores con los
pacientes
Se cuenta con 4 4 4

capacitaciones para mejorar
sus destrezas operativas

La comunicacién entre el 4 4 4
personal en sus labores es

fluida

Se toma en cuenta en la 4 4 4
comunicacién los

requerimientos para atender
Comunicacion | adecuadamente al paciente

En la comunicacién se toma 4 4 4
en cuenta el aporte del
personal

Dimension 2. Habilidades sociales avanzadas

Definicion de la dimension:

Loyaga (2019) considera que son aprendidas luego de la basica, influyen en la combinacion
de conductas sociales. Aqui se comparte la experiencia de manera que se logre una
adecuada integracion al grupo de trabajo, tener asertividad, asi como dar y recibir las

instrucciones.



Indicadores ftem Claridad | Coherencia | Relevancia Observaciones/

Recomendaciones

Se actta de manera 4 4 4
Conducta correcta cuando se atiende
social al paciente

Se labora con empatia con 4 4 4
el paciente durante la
atencion

Integracion Se busca la integracion 4 4 4
con los compafieros de
trabajo

La integracion del personal 4 4 4
promueve la gerencia

En casos de emergencia el 4 4 4
personal se integra para
resolver el problema

Dimensién 3: Habilidades de planificacion

Definicion de la dimension:

Loyaga (2019) menciona que es la capacidad que el personal seleccione de forma eficaz
diversas acciones, considerando en cada una de ellas los recursos intelectuales que se

requiere en la busqueda de lograr los objetivos, sea individual o grupal

Indicadores item Claridad | Coherencia | Relevancia | Observaciones/
Recomendaciones

Se toma en cuenta el 4 4 4
conocimiento del
Recurso personal para resolver
inconvenientes en la
atencion

El personal tiene 4 4 4
conocimiento para
ejercer buen servicio

Las habilidades sociales 4 4 4
entre el personal facilita
el logro de objetivos

El trabajo  en equipo 4 4 4
Logro de ayuda a lograr los
objetivos objetivos  del  buen
servicio

Cuenta el personal con 4 4 4
experiencia para
alcanzar las  metas
correctas de atencion al
paciente

intelectual

Pd.: el presente formato debe tomar en cuenta:

Williams y Webb (1994) asi como Powell (2003), mencionan que no existe un consenso respecto al nimero de
expertos a emplear. Por otra parte, el nimero de jueces que se debe emplear en un juicio depende del nivel
de experticia y de la diversidad del conocimiento. Asi, 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, Hyrkas et al. (2003)
manifiestan que 10 expertos brindaran una estimacion confiable de la validez de contenido de un instrumento
(cantidad minimamente recomendable para construcciones de nuevos instrumentos). Si un 80 % de los
expertos han estado de acuerdo con la validez de un item éste puede ser incorporado al instrumento
(Voutilainen & Liukkonen, 1995, citados en Hyrkas et al. (2003).

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


http://www.revistaespacios.com/cited2017/cited2017-23.pdf

Anexo 6: Graficos de estadistica descriptiva
Variable 1. Gestion hospitalaria

Diagrama de frecuencia de gestion hospitalaria

Gestion Hospitalaria (Agrupada)

Porcentaje

Baja Regular Alta
Gestion Hospitalaria (Agrupada)

Dimension 1: Gestion asistencial
Diagrama de frecuencia de gestion asistencial

Gestion Asistencial (Agrupada)

Porcentaje

Bajo Wedio alto

Gestion Asistencial (Agrupada)



Dimensién 2: Gestién por procesos

Diagrama de frecuencia de gestion por procesos

Gestion por Procesos (Agrupada)

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Gestion por Procesos (Agrupada)
Dimensién 3: Gestidn por recursos

Diagrama de frecuencia de gestidn por recursos

Gestion por Recursos (Agrupada)

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Gestion por Recursos (Agrupada)



Variable 2: Habilidades sociales

Diagrama de frecuencias de habilidades sociales

Habilidades Sociales (Agrupada)

Porcentaje

Baja Regular Alta
Habilidades Sociales (Agrupada)

Dimension 1: Gestion Habilidades sociales béasicas
Diagrama de frecuencia de habilidades sociales basicas

Habilidades sociales basicas (Agrupada)

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Habilidades sociales basicas (Agrupada)



Dimension 1: Gestion Habilidades sociales avanzadas

Diagrama de frecuencia de habilidades sociales avanzadas

Habilidades sociales avanzadas (Agrupada)

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Habilidades sociales avanzadas (Agrupada)

Dimensién 1: Gestién Habilidades sociales de planificacion



Diagrama de frecuencia de habilidades sociales de planificacion

Habilidades sociales de planificacién (Agrupada)

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Habilidades sociales de planificacion (Agrupada)



