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RESUMEN 

Este estudio tuvo como objetivo determinar la relación que existe entre la 

gestión administrativa y la calidad operativa en el departamento Ginecoobstétrico 

de un hospital de segundo nivel, analizado desde una muestra poblacional de 60 

servidores públicos que laboran dentro del mismo, esta investigación fue 

desarrollada bajo un enfoque cuantitativo bajo la escala numérica de Likert 

recolectados sus datos una sola vez transversalmente. Este estudio fue se realizó 

con la finalidad de medir el nivel de correlación entre las variables gestión 

administrativa y calidad operativa un hospital de segundo nivel, como elemento que 

vincule lo que corresponde a los altos mandos y los servidores operativos. 

Realizando el estudio descriptivo e inferencial en el programa estadístico SPSS por 

medio de la recolección de datos e ingresados al sistema dieron como resultado 

una correlación significativa positiva entre ambas variables dado el análisis de Rho 

Spearman que arrojó en coeficiente de correlación ,329 y una significancia ,010 < 

,050 que logró favorecer al estudio, rechazando la hipótesis nula y aprobando la 

que da el caso de investigación. 

Palabras clave: Gestión administrativa, calidad operativa, satisfacción al 

usuario, maximización de recursos, competencia laboral.  
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ABSTRACT 

The objective of this study was to determine the relationship that exists 

between administrative management and operational quality in the Gynecoobstetric 

department of a second level hospital, analyzed from a population sample of 60 

public servants who work within it, this research was developed under a Quantitative 

approach under the numerical scale of Likert collected their data only once 

transversally. This study was carried out with the purpose of measuring the level of 

correlation between the administrative management and operational quality 

variables in a second-level hospital, as an element that links what corresponds to 

the senior managers and the operational servers. Carrying out the descriptive and 

inferential study in the statistical program SPSS through the collection of data and 

entered into the system, resulting in a significant positive evidence between both 

variables given the Rho Spearman analysis that yielded a conversion coefficient of 

.329 and a significance, 010 < .050 that favored favoring the study, rejecting the null 

hypothesis and approving the one given by the research case. 

Keywords: Administrative management, operational quality, user 

satisfaction, resource maximization, job skills. 
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I. INTRODUCCIÓN

La administración pública tiene gran connotación dentro de la sociedad que 

busca en ello, un baluarte para satisfacer sus necesidades básicas y elementales 

que les permitan vivir de forma digna ante las diversas situaciones que se les 

presenten. No es de novedad que existan factores que perjudican una eficiente 

dirección a este punto, ya que muchas veces se ha visto estropeada por la 

incapacidad de sus líderes o directivos que han realizado una deficiente función 

frente a su cargo. Cuando se habla de organismos estatales se establecen aún más 

la importancia de su seriedad, compromiso y dedicación a la prestación de servicios 

de primera calidad y con una atención que deje adeptos que son vitales para el 

buen nombre del gobierno de turno, así como de las personas que estén al frente. 

Si bien es cierto uno de los organismos estatales es el sector de la salud que 

es fundamental que funcione adecuadamente, puesto que se trata del bienestar 

físico de las personas y, además, de la segunda escala, como lo menciona Maslow 

en su gráfica sobre las principales necesidades que un sujeto desea cubrir. Por ello, 

es que se debe tener en cuenta que este organismo gubernamental funcione de 

forma óptima, en virtud de los alcances de satisfacción a la población que a su bien 

tenga y se estimen de carácter urgente las adecuaciones en todos los sectores que 

ejecuten actividades en pro de la salud pública. 

Congruentemente, se ha llegado a especificar la relación que tiene la gestión 

administrativa frente a las actividades operativas y de más, que tenga el sector de 

la salud, en específico, un hospital de segundo nivel en la ciudad de Guayaquil, que 

ha apreciado ampliar el servicio de Ginecoobstétrico que hace falta para cubrir esta 

necesidad elemental en las mujeres del sector. En esto, se ha requerido afianzar 

un estudio que date sobre la forma de mejorar el servicio a las pacientes y conocer 

las falencias del departamento, a fin de que se cubran todas o las más elementales 

que alcancen los objetivos del mismo. 

Claramente se pueden conocer los factores que ayudarían a mejorar las 

condiciones laborales de los servidores de la salud y el servicio ginecólogo y 

obstétrico del departamento, buscando ante todo el bienestar de las pacientes y el 

apego de estas a la atención pública, mejorando sus condiciones de vida saludable 

y mermando sus preocupaciones económicas por no cubrir esta necesidad en un 
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centro de salud particular, es así, como se pretende superar las expectativas de los 

usuarios con respecto al departamento en estudio. 

Para OMS que esgrime en considerar que deben mejorarse todos los 

aspectos de cuidado intensivo en las personas sobre todo en las mujeres y su 

bienestar físico, para ello resaltó que deben darse atenciones de primera calidad si 

están en período de gestación, con la fiabilidad de velar por la seguridad y la vida 

de la gestante, todo esto dando apoyo moral y condiciones físicas idóneas que 

incluyan apoyo de todos los aspectos del usuario. (España, 2021, pág. 1), dando 

relevancia a la existencia de este departamento en los hospitales públicos y que 

conste del equipamiento necesario para la atención idónea a los pacientes que 

soliciten el servicio que, a su vez, tengan la satisfacción requerida y el bienestar 

que es justo para cualquiera que fuere el caso. 

En el hospital de segundo nivel que se ha hecho mención se ha 

implementado este departamento Ginecoobstétrico que empeña en mejorar la 

salud y bienestar físico de las pacientes mujeres, con la dificultad presentada de 

que se encuentra en estado de coordinación administrativa, que busca abarcar 

todas las solicitudes de los usuarios en virtud de mejorar la atención de la salud 

pública y priorizar las necesidades de las éstas en sus estados de necesidad 

diferente que se requiera, cuidando paso a paso sus requerimientos y demás que 

esto conlleve. Se conoce que este problema de percances administrativos va 

generando insatisfacciones, contrariedades y demás afectaciones a quienes están 

siendo atendidos, así como la inestabilidad del clima laboral del personal de salud. 

Entre los factores de incidencia a este detalle se puede observar el 

movimiento significativo de pacientes dentro del hospital que esperan una atención 

oportuna a sus requerimientos por los cuales se ve una afectación a la misma por 

la inefectividad de los servidores a cargo de la atención, llevados por el poco 

abastecimiento que otorga el Ministerio de Salud en el personal médico para 

atender a todos de una forma adecuada y oportuna, permitiéndose casos de 

severidad en las pacientes, muchas veces en períodos de embarazo y otras 

patologías que deja una desatención en los usuarios que requieren de intervención 

inmediata.    
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Además, es de relevancia la competencia laboral de los servidores públicos, 

quienes deben valerse de sus conocimientos, requeridos y apoyados por los 

recursos tangibles que son convenientes para el departamento Ginecoobstétrico, 

en instrumentos, medicinas, utensilios, entre otros, propios del área, dando una 

mejor función a los trabajos con respecto al control de las mujeres embarazadas y 

en otros requerimientos propios de ellas, con el objetivo de priorizar de su cuidado, 

factores alimenticios adecuados, alguna situación de aviso o que se detecte algo 

que alerte a actuar pertinentemente sobre aspectos que perjudiquen su integridad 

física e incluso emocional, logrando aportar como departamento de salud pública 

de cuidado estableciendo el criterio de la protección a la vida.  

Ante todos estos factores se han planteado las siguientes formulaciones que 

corresponden al problema en mención: ¿Qué relación existe entre la gestión 

administrativa y la calidad operativa del departamento Ginecoobstétrico de un 

hospital de segundo nivel, Guayaquil, abril – mayo 2022? y los sub problemas 

dados: ¿Qué relación existe entre la gestión administrativa y la satisfacción al 

usuario del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, 

Guayaquil, abril – mayo 2022? ¿Qué relación existe entre la gestión administrativa 

y la competencia laboral del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de 

segundo nivel, Guayaquil, abril – mayo 2022? ¿Qué relación existe entre la gestión 

administrativa y la maximización de recursos del departamento Ginecoobstétrico de 

un hospital de segundo nivel, Guayaquil, abril – mayo 2022?  

Se justifica el trabajo por la necesidad que ha tenido el estudio de que se 

encuentren elementos que han ido estropeando la ejecución adecuada de las 

tareas del personal de salud y la incidencia que tiene la gestión administrativa sobre 

la operatividad del departamento Ginecoobstétrico, así mismo la importancia del 

correcto funcionamiento del área para otorgar un servicio que cuente con garantías 

sobre la salud de las mujeres gestantes y de sus infantes en el tiempo de estancia 

del feto, librando de situaciones que puedan perjudicar o entorpecer en gran o 

menor medida este proceso. Además, por la conveniencia de que se velen los 

intereses comunes, tanto del personal médico como de los usuarios, quienes se 

vean proveídos de una atención óptima, oportuna y eficiente, digno del presupuesto 
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que maneja el Estado y del designio Constitucional de dar prioridad y defender la 

vida en todas sus etapas, más aún en el período de gestación.   

Convenientemente se consideró en su objetivo general al presente estudio: 

Determinar la relación existente entre la gestión administrativa y la calidad operativa 

del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, Guayaquil, 

abril – mayo 2022 y sus objetivos específicos; 1. Describir la relación que existe 

entre la gestión administrativa y la satisfacción al usuario del departamento 

Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, Guayaquil, abril – mayo 2022; 2. 

Analizar qué relación existe entre la gestión administrativa y la competencia laboral 

del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, Guayaquil, 

abril – mayo 2022; 3. Determinar la relación que existe entre la gestión 

administrativa y la maximización de recursos del departamento Ginecoobstétrico de 

un hospital de segundo nivel, Guayaquil, abril – mayo 2022. 

Consecuentemente las respectivas hipótesis del estudio, en este caso la 

general: La gestión administrativa incide significativamente en la calidad operativa 

del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, Guayaquil, 

Ecuador, abril - mayo 2022; y las específicas respectivamente, 1. La gestión 

administrativa incide significativamente en la satisfacción al usuario del 

departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, Guayaquil, 

Ecuador, abril - mayo 2022; 2. La gestión administrativa incide significativamente 

en la competencia laboral del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de 

segundo nivel, Guayaquil, Ecuador, abril - mayo 2022; 3. La gestión administrativa 

incide significativamente en la maximización de recursos del departamento 

Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, Guayaquil, Ecuador, abril - mayo 

2022. 
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II. MARCO TEÓRICO

Para Moreno (2018) en su estudio para determinar la relación que existe 

entre la gestión administrativa y el desempeño de los operarios del Hospital Santa 

Gema de Yurimaguas, tomó en consideración una muestra poblacional de 20 

trabajadores del mismo bajo una investigación no experimental, diseño de estudio 

descriptivo correlacional, donde tuvo un resultado de 60% de una pésima 

administración ante el 30% que arrojó una buena gestión, mediante el análisis 

inferencial llegó a dar con la relación entre estas dos variables que influyen 

significativamente en los servicios del hospital, cumpliendo con el objetivo 

planteado en su investigación en determinar su nivel de correlación entre las dos 

variables y validando a hipótesis alternativa, donde se estima una significancia de 

correlación positiva de ,877 ante un coeficiente  de ,77, expresando que el 

desempeño de los operarios del hospital tienen relación con la parte de los altos 

mandos, compartiendo el punto de vista de la investigación que se realiza en este 

documento y afianzando la relación entre estas dos variables investigativas.  

Así mismo, analizando el estudio de García (2021) quien determina de la 

misma forma la relación que se da entre la gestión administrativa y calidad de 

servicio de los y las enfermeras del Ministerio de Salud de Tarapoto, dando 

relevancia que se lo realizó mientras cursaba el segundo semestre de su titulación 

en el 2020, tomando como método de investigación el tipo básica, bajo un diseño 

no experimental en un nivel de enfoque descriptivo y de correlación, en una muestra 

poblacional de 20 servidores públicos que laboran en el área del hospital en 

mención, tomando como técnica de recolección de datos la encuesta bajo el 

instrumento del cuestionario, arrojaron resultados muy favorables para el estudio, 

puesto que, el 37% de los administrativos no conocen la gestión que realizan dentro 

de su cargo, de la misma manera, dieron el mismo diagnóstico los operarios 

quienes aseveran una mala administración que da como resultado malos servicios 

de salud dentro del hospital, dando alusión a una correlación entre estas dos 

variables en positivo de ,752 y la significancia <,050. 

En otro estudio realizado por Valverde y Zapata (2018) sobre la gestión 

administrativa y calidad de atención esto bajo el criterio de la salud del usuario en 

el Hospital San Javier de Bellavista analiza la necesidad de comprobar la relación 
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directa entre estas dos variables. Se lo realizó bajo una indagación de tipo 

descriptivo correlacional en el diseño no experimental, tomando como base para 

obtener los resultados una muestra poblacional de 40 servidores del hospital entre 

administrativos y operarios, afianzando su estudio de la administración y la forma 

de organización para entidades públicas, todo en alusión al postmodernismo 

administrativo, en enfoques sistémicos. Entre sus conclusiones se verifica la 

relación existente y positiva de las dos variables, dando énfasis en los resultados 

que la calidad de atención de los servidores no es buena y destacando que la 

gestión administrativa logra un clima óptimo para el servicio de atención y 

satisfacción al usuario.  

De esta misma manera, profundizando el estudio previo hecho por Guevara 

(2021) sobre un modelo de gestión administrativa que mejore los servicios de salud 

de un hospital policial en la ciudad de Guayaquil, teniendo en cuenta el objetivo 

investigativo una propuesta bajo el modelo correspondiente, utilizando como 

método el enfoque cuantitativo, diseño descriptivo y propositivo, bajo la muestra 

poblacional de 115 personas que se atendían en las instalaciones del hospital, para 

los cuales se les aprovecharon dos instrumentos de recolección y medición de 

datos para que den su observación del modelo de gestión que se lleva en el centro 

de salud y el servicio que otorga para sus usuarios, estos instrumentos fueron 

previamente realizados por Guevara y validados por cuatro expertos que dieron 

juicio a los documentos para su ejecución luego de su aceptación. Como resultados 

se obtuvieron un nivel de insuficiencia significativo luego de que los usuarios dieran 

su apreciación sobre las competencias del hospital, dejando expuesto su 

insatisfacción con la atención que se da en las instalaciones por parte de los 

operarios. Además, de determinar ciertos factores que influyen en los servicios y 

que se afianzaron en las teorías de la investigación, estas fueron las dimensiones 

de planificar, ejecutar y evaluar, así mismo, se facilitó una propuesta sobre un 

modelo de gestión administrativa congruente con las necesidades del hospital para 

la atención adecuada e idónea de sus usuarios.  

Se da relevancia al estudio realizado pos Aliaga y Algas (2021) sobre el 

análisis de los procesos de gestión de la  administración sobre un servicios de 

calidad que otorgue atención óptima en partos de un hospital de Lima, se determina 
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el cumplimiento del objetivo general acerca de la influencia de esta variable (gestión 

administrativa) sobre la calidad del servicio bajo un enfoque cuantitativo, de tipo 

descriptivo, en un diseño causal y transversal. Se lo realizó mediante una muestra 

de 90 pacientes correspondientes a 117 damas que han acudido a atenderse 

durante los últimos dos meses transcurridos, así mismo, se realizaron instrumentos 

de recolección de datos que fueron aprobadas por expertos y validadas por ellos, 

se estimaron el Alfa de Cronbach y como resultado se obtuvieron las correlaciones 

positivas entre las dos variables de estudio.  

En este estudio realizado por Cachay (2022) sobre la operatividad y calidad 

correspondiente a los cuidados de atención que otorga para la Covid 19 en un 

hospital de Trujillo, se tuvo como objetivo principal determinar cuán buena es la 

atención hospitalaria que se dan en las unidades de cuidados intensivos del 

hospital, mediante una metodología de tipo aplicada y descriptiva, bajo un diseño 

no experimental de tipo transversal, donde se midieron las dimensiones de calidad 

técnico científico, humana, personal de salud, calidad de atención siendo ambas 

dadas como auge para una prestación optima en el servicio de por encima del 90%, 

teniendo como constancia de que cuidar de todas estas dimensiones en la 

operatividad logra alcanzar la atención plena para el cuidado de la salud dentro del 

hospital, o por ser más globales, dentro de los centros de salud.  

Refiriéndonos a la calidad de servicio u operatividad, Alfaro (2022) en su 

investigación acerca de la calidad de la Atención de una farmacéutica y adherencia 

al cuidado de personas diabéticas para el hospital de la ciudad de Trujillo, sintetiza 

que la atención para este tipo de pacientes debe darse dentro de los parámetros 

normales, su importancia está en los constantes cuidados que se les dé, sobre todo 

en la ingesta de medicamentos a las horas correspondientes, este estudio se lo 

realizó observando el objetivo general verificando la relación entre las dos variables 

calidad de atención y la adherencia en el tratamiento de este tipo de pacientes, todo 

esto dado dentro del hospital mencionado. Como diseño investigativo se dio el no 

experimental, de tipo descriptivo y de correlación, bajo una muestra poblacional de 

277 pacientes que carecen de la enfermedad de la diabetes, como técnica de 

recolección de datos se consideró la encuesta, en su instrumento de cuestionario 

fundamentado en la revisión técnica de experto y su respectiva validación de 
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Michelsen Consulting SERVQUAL, para que ayude a validar el instrumento que 

establezca la calidad en el servicio y Morisky y Green para la  evaluación de la 

variable de adherencia al tratamiento.  

Para Torres (2017) quien realizó una investigación que evalúa el nivel de 

calidad en la atención del usuario de la parte externa de un laboratorio clínico de 

un hospital en Leguía, cuyo objetivo principal era determinar el nivel de calidad en 

la atención a los pacientes externos del laboratorio bajo las dimensiones de 

capacidad de respuesta, empatía, seguridad, fiabilidad y aspectos tangibles utilizó 

una metodología basada en el tipo descriptivo, de diseño no experimental, 

transversal – prospectivo, que se pudo  evaluar por la técnica de la encuesta en el 

cuestionario basado en el modelo SERVQUAL, la muestra de la población estuvo 

ligada con los usuarios externos que llegaron a tomar servicio en el departamento 

en el mes de diciembre del año 2016, esta muestra poblacional fue de 250 

personas, teniendo como conclusión por la encuesta que la atención es pésima y 

que los niveles de expectativa están muy por encima de la realidad del servicio que 

ofrece el laboratorio, en mención de esto se estima una mejora en las dimensiones 

bajo estructuras departamentales de gestiones administrativas que orienten a 

afianzar los objetivos del departamento.  

Teniendo en consideración para el estudio que se realiza a la calidad 

operativa, se observa la investigación realizada por Masgo (2018) quien 

estableciendo los criterios de la  efectividad del sistema de la gestión de calidad en 

los servicios de salud del hospital de la cuidad de Tingo, refiere a que solo se 

obtiene una calidad total de servicio hospitalario si se mejoran los sistemas de 

gestión, lo estimó mediante una metodología cuasi experimental con solamente un 

grupo de pacientes externos con su muestra poblacional de 358 y pacientes 

internos con una muestra poblacional de 94, se les aplicó algunos instrumentos de 

recolección de datos que ayudaron a comprobar la hipótesis de estudio, 

obteniéndose que la gestión de calidad para la dimensión de la organización es 

positiva con un p= ,008, para la dimensión de práctica se la estimó en un p= ,031, 

siendo igual que la anterior efectiva y positiva, para la dimensión autoevaluación 

fue de ,040, siendo efectiva y positiva también, para ronda de seguridad que arrojó 

una efectividad positiva de ,000, aunque para el clima organizacional no  pfue 
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efectiva por el valor de p= ,094. Esto se concluyó en la efectividad de un sistema 

de gestión de calidad bajo los niveles de servicios en la salud hospitalaria dentro 

del hospital.   

La teoría del servicio público. Surge como un criterio de libertad expresado 

en la conciencia personal, es decir de la ética del individuo. Se ha compensado la 

teoría liberal y de responsabilidad social, puesto que ha considerado de entre éstos 

las deficiencias a cada teoría para valerse de un criterio más enmarcado en el 

beneficio común, en el cual, los servidores públicos deben velar por la satisfacción 

de quienes presta su atención a la propia, con el objetivo de otorgar garantías y 

bienestar a conveniencia del bien común.  

Para León Duguit, quien refiere a que todo organismo público o privado debe 

estar enmarcado en lo jurídico, es decir, que nadie utilice su cargo a conveniencia, 

sino que se rija en función de la ley en beneficio del orden público, además, enfatiza 

que en el marco administrativo de las entidades públicas debe primar el bien común 

sobre toda particularidad y que es en este sentido donde debe iniciarse algún 

proceso o planes que se realicen desde el orden administrativo, siendo esta una 

referencia de validez para el estudio. (Arana & Sendín, 2010). Su relación con ello, 

se enfatiza en la transmisión de la seguridad que debe dar el servidor público a sus 

usuarios en virtud de los beneficios que se les otorgue y el entendimiento de que 

no hay nada más importante que velar por su bienestar, sobre todo en un sector 

tan delicado como es la salud.     

Teoría de la comunicación comunitaria (o Teoría comunitaria de la 

comunicación pública). Esta teoría, si bien enfatiza la responsabilidad con la que 

deben actuar los medios comunicativos y de qué tanto espera la colectividad sobre 

ellos, llevados bajo principios éticos y morales, deja en claro para el estudio que, 

convendrá en los criterios que los usuarios tendrán a la espera de sus servidores, 

es decir, se lo relaciona por la perspectiva que tienen los pacientes de la atención 

prestada (sobre todo en un nuevo departamento implementado para el área de 

salud de la unidad de análisis) y lo que el servidor puede ofrecer en base a sus 

recursos y conocimientos adquiridos para el cargo.  
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Se establecen en muchas partes buzones de sugerencias y manuales 

estipulados sobre el desempeño de este departamento y que los usuarios puedan 

otorgar para que se realice un mejor servicio a la conveniencia del bienestar de la 

salud de las personas, en este caso, de las mujeres en estado pre natal. 

(Barranquero, 2021). 

Ante el principio administrativo planteado por Frederick Taylor menciona que 

parte de la administración es velar por los enfoques básicos de planificación, 

organización, dirección y control, para lo cual, se debe considerar de suma 

importancia en el manejo de una empresa. Expresa que cada tarea que se delegue 

a un operario debe estar ligada a su correcto sustento de retribución, con el objetivo 

de que se vincule el esfuerzo al máximo de éste y se puedan llevar a cabo los 

objetivos de rentabilidad y producción. (De La Fuente & Montaño, 2004). 

Para Taylor, lo más indispensable dentro de la gestión administrativa es 

mantener a los operarios satisfechos en sus retribuciones, puesto que, cuando uno 

de ellos se sentía desestimado de ella producía menos por su desmotivación, 

incluso si apreciaba que un superior que desempeñaba su misma labor en un 

tiempo largo estipulado tenía un salario poco convencional, se desmotivaba a 

realizar sus tareas y, por ende, se tenía una baja productividad en sus funciones. 

Desplegaba en que los objetivos administrativos deberían ligarse con los objetivos 

de los operarios para poder tener una simetría entre altos mandos y sus 

subordinados, con el objetivo de tener un trabajo paralelo desempeñando ambos 

sus cargos en virtud de los mismos objetivos. (De La Fuente & Montaño, 2004) 

Este factor que establecer los principios básicos de la gestión empresarial 

ayuda a verificar los elementos que debe considerar el departamento en estudio a 

fin de ordenarlo y llevarlo adecuadamente, además, esta variable investigativa 

conviene por la necesidad que tienen los latos mandos en gestionar decisiones para 

las actividades que se den dentro del área en contexto, es así como “su importancia 

radica en explicar la base que sustenta la ventaja competitiva de una entidad, sus 

recursos, capacidades y conocimiento, por lo que se reconoce que muchas 

organizaciones están comenzando a ser conscientes de la importancia de 

identificar qué es lo que saben hacer” (Gaitán, 2021). 
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Es por ello, que ha venido siendo en un “activo preciado, lo que genera que 

un departamento realice esfuerzos para adquirirlo, mantenerlo, representarlo, 

retenerlo y administrarlo para que la éste sea más sustentable” (Gaitán, 2021). 

Segú Taylor, su objetivo se enfoca en la adecuación de sus elementos al 

funcionamiento en general de la empresa, es decir, que lo que todo lo que se 

requiere obtener en la organización debe ser planificado, luego delegar funciones 

o responsabilidades que llevaran a una dirección adecuada a los objetivos que

deben ser controlados mediante evaluaciones u observaciones periódicas de las 

tareas desempeñadas, con la finalidad de que se cumplan los planes 

administrativos. (De La Fuente & Montaño, 2004, pág. 48). Todo esto, conjugado 

adecuadamente desde la parte gerencial, estima una correcta administración que 

involucra a todos sus miembros en un objetivo en común. 

 En un análisis realizado por Acosta y Jiménez, analizan sobre los objetivos 

que tiene la gestión administrativa lo determina como “un conjunto de trámites que 

se llevan a cabo para resolver un asunto, concretar un proyecto para administrarla, 

es un esquema administrativo que puede ser aplicado en empresas, entidades 

públicas y departamentos” (2020). 

En sí, lo primordial que cubre la gestión administrativa se estima en realizar 

una forma estructural organizacional logrado bajo los parámetros base de la gestión 

empresarial, entre ellas tenemos planificación, organización, dirección y control de 

todos los movimientos económicos de la parte gerencial y de altos cargos del 

departamento y demás miembros de ella, con el fin de generar control o manejo 

eficiente de todos los procesos que se realicen interna y externamente de la 

entidad. 

La gestión administrativa tiene elementos de mucha intervención dentro de 

las entidades, sobre todo en aquellos que están empezando a crecer en sus 

funciones y demás, porque incluye muchos factores que llevan a los departamentos 

a despegar hacia el éxito dentro del área en que se desenvuelve, su importancia 

está en que se la considere en todo momento para la ejecución o planificación de 

funciones propias de la organización y que, llevados a lineamientos establecidos y 

estrategias referenciadas, sea parte del timonel del mismo. 
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De esta forma, Frederick señala que donde no se establecen directrices 

claras en sus operarios se tiende a errores y esto, a fracasos administrativos, es 

por lo tanto tan importante que se vinculen los elementos administrativos dentro de 

las funciones de la empresa para determinar adecuadamente cuáles son los 

objetivos y cómo se pretende llegar a ellos. Es por ello, que se establece a esta 

herramienta de gestión como “un hecho universal que se torna cada vez más 

complejo como resultado de los avances tecnológicos, de las necesidades sociales 

y del comportamiento económico, entre otros factores; de ahí la importancia del 

perfeccionamiento de la gestión administrativa” (Mendoza, 2017). 

La gestión administrativa se desenvuelve en determinadas circunstancias 

que son de vital desempeño departamental, ya que se basa en criterios, funciones 

y demás lineamientos establecidos para tener un control exhaustivo de los 

miembros de la organización, desplegamos ahora un análisis de estos criterios de 

gestión que son parte del departamento en función y de la gestión administrativa. 

Para Taylor, existen cuatro elementos que deben ser tomados a recaudo por los 

altos mandos administrativos con la finalidad de que se lleven adecuadamente las 

funciones de la empresa, estas se las detallan a continuación:  

Planear: “Incluye la  selección  de  misiones  y  objetivos  y  las  acciones  

para  lograrlos, además requiere la toma de decisiones, seleccionar cursos futuros 

de acción entre varias opciones, constituye una de las funciones que definen las 

competencias del gerente en su gestión” (2020).  

Organizar: Elemento que “forma parte de la administración, lo que implica 

establecer una estructura en la que se exista asignación de funciones a los 

integrantes de la empresa, con el fin de que se alcancen las metas propuesta” 

(2020).  

Direccionar:  “Consiste en influir sobre las personas que laboran en un 

departamento, para que contribuyan a la obtención de las metas propuestas en la 

planeación, es  decir, los aspectos de la administración gerencial” (2020).  

Controlar: “Facilita el logro de los planes, los planes no se cumplen por sí 

solos, pues el control implica medir y corregir el desempeño individual y 

organizacional para asegurar que lo actuado se ajuste a lo planeado” (2020). 
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Para tener mayor análisis de este punto, se detalla otra forma de emplear la 

administración dentro de las entidades, es decir, como sería importante para ellas 

desde otra perspectiva, pero que resalta la necesidad de vincular los elementos de 

gestión sobre las empresas. En otro estudio que determina a los elementos de la 

administración realizado por Ventura (2021) menciona que “la distribución de la 

organización elabora un organigrama para ponderar los niveles de la estructura 

institucional, disposición de responsabilidad: involucra la coyuntura práctica de las 

funciones del personal y sus diversas secciones, procedimientos”, por señalar a un 

sin número de elementos consecutivos de métodos adecuados para llevar 

fiscalizaciones y dar seguimiento a diversas actividades que se encomiendan en la 

organización.  

También existe el proceso que corresponde a un ciclo que se lleva de forma 

integral en modo de “gestiones sistematizadas para la consecución de los objetivos, 

recursos: monetarios, de capital, equipos audiovisuales, construcción, máquinas, 

etc, recursos humanos que se define de forma meritoria primando la selección del 

talento” (2021, pág. 47), todo esto se lleva con minuciosidad dentro del 

departamento, buscando mermar errores que afecten en sus funciones, por lo 

menos, básicas.  

Este elemento de gestión ha tenido una gran evolución muy acelerada 

durante los últimos años, ya que, por la utilidad para los departamentos dentro de 

una entidad, ha ido estableciendo mejoras constantes que buscan la efectividad 

desde el aspecto del organigrama hasta el servicio que se otorga en este caso 

como entidad pública del área de salud, dando estadía a que dicho departamentos 

puedan superar problemas que pueden originarse en la operatividad del mismo, 

dando falencias para su dirección y control, logrando un entorno más saludable en 

la toma de decisiones y nuevos planes que lleven a nuevos objetivos, haciendo uso 

de factores científicos, dejando a un lado el empirismo y demás intuiciones de 

solución que den efectividad a la entidad. 

Así lo detalla Batista (2018) en su libro Gestión empresarial y 

postmodernidad en la que menciona: 
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Otro elemento que es vital en la gestión empresarial radica en la 

retroalimentación, es decir, en evaluar todas las funciones y actividades que 

ha realizado la organización en un determinado tiempo, para llevar a cabo 

un análisis de minimización de errores e incluso detectar posibles anomalías 

en la realización de las tareas o funciones administrativas y de operarios, 

esto ha ayudado a mejorar continuamente para llegar a la excelencia. (págs. 

18-19)

Para las entidades públicas, el aspecto económico es vital en las actividades 

que desempeña, puesto que, si se realiza una buena inversión, dejando a un lado 

el despilfarro o gastos innecesarios, se puede lograr la efectividad del manejo 

financiero que permite la estabilidad del servicio de salud que presta el hospital, es 

decir, el departamento, por ello, se pide que se realice un adecuado margen de 

gestión en la compra de insumos para los departamentos, que es por lo necesario 

“el estudio del desarrollo económico no podría confundirse con el estudio de los 

crecimientos equilibrados dentro de una economía capitalista evolucionada” (2020). 

En lo que resalta Márquez y otros “esos dos términos están de manera 

permanente en el foco de la atención mundial, al ser convertidos en el desiderátum 

de las políticas económicas para el logro del bienestar” (2020). Se considera que 

es el “proceso global de transformación de una realidad históricamente determinada 

que involucra de manera intencionada el incremento sostenible de las capacidades 

productivas, el aumento y la mejor distribución de la riqueza” (2020). 

Para las entidades públicas, es importante tomar en cuenta las sugerencias 

y comportamientos que tienen los usuarios, ya que sus apreciaciones o 

perspectivas con respecto al servicio podrían afectar el correcto funcionamiento del 

departamento y por ende, en la toma de decisiones para las nuevas disposiciones 

que tengan. Es así que, son de vital importancia que sean tomadas para una mejor 

gestión en los procesos operativos, puesto que “la diversidad se basa en las 

diferencias que existen entre los individuos que conforman una sociedad, en donde 

esas diferencias son vistas como algo positivo y enriquecedor, que favorece la 

evolución de la cultura y de las sociedades” (2015). 
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Sabemos también que no se puede satisfacer a todos por igual, sobre todo 

en el área de la salud, donde todos quieren ser atendidos de forma prioritaria, aun 

sabiendo que su emergencia no es la misma que la de otro y que si favorecemos a 

otros con menos necesidad de urgencia que el otro, que a lo mejor se postuló 

después, puede traer grandes perjuicios a la salud o a la vida, y por lo tanto al 

desequilibrio del departamento. 

Es así como la sociedad también debe concientizar sobre los servicios de 

salud llevado en la estimación de que “los derechos humanos protegen a quienes 

hacen del trabajo lícito su modo de subsistencia y posibilitan su ejercicio para que 

las personas laborantes realicen su actividad en plena libertad, constituyen un 

catálogo de prerrogativas que es justicia del trabajo” (Cabrera, 2016). 

Este factor también es considerado en las entidades públicas por su 

afectación directa al ejercicio de los servidores, sobre todo en el área de la salud, 

quienes desempeñan sus funciones en marco de la ley y llevados por sus 

apreciaciones de necesidad por emergencia que no siempre son bien vistas por los 

usuarios. Para Bustamante y Santistevan los usuarios tienen la capacidad de 

“generar necesidades que les permitan tener beneficios sobre su situación y al 

unísono generan posibilidades en donde se desenvuelven en virtud de su propio 

bienestar” (2018).  

Podemos decir que los usuarios se comportan en las entidades públicas de 

salud llevados por la necesidad que tengan de este factor, por la dolencia que 

tengan u otro agravio que sientan, esto deja a un lado la paridad con la que se debe 

tener en consideración ante la urgencia de otro usuario.  

Taylor señala que todo operario tiene un reto de superación dentro de una 

empresa cuando siente que está siendo retribuido generosamente. Si un empleado 

estima que sus esfuerzos son acordes a sus retribuciones emplea de la misma 

forma su trabajo. Si lo llevamos al área de la salud, específicamente en el sector 

público, debe ser tomado como una atención idónea. Cuando se intenta definir lo 

que corresponde a calidad operativa en un centro de salud, se centra en la atención 

que den sus servidores a quienes estén atendiendo, es decir, a todo “tipo de 

cuidado en el cual se espera maximizar un determinado beneficio del paciente, 
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luego de haber tomado en cuenta un balance de las ganancias y pérdidas 

implicadas en todas las partes del proceso de atención" (Rendón, 2021).  

En otras palabras, se enfoca en “la capacidad de los servicios de dar 

respuestas aptas, adecuadas y en correspondencia con las expectativas, las 

necesidades y las demandas de salud” (2021, pág. 11). En detalle, corresponde a 

todas aquellas actividades que se desarrollan durante el proceso de atención a un 

paciente teniendo en cuenta todos los factores en su entorno que ayuden a dar una 

adecuada atención a los pacientes, con el objetivo de mejorar su salud y 

mantenerla. 

Tan importante como necesaria es la calidad operativa dentro de los 

hospitales por su capacidad de ofrecer de mejor manera los servicios de atención 

a los usuarios y evitar errores que podrían afectar la vida humana, en detalle sería 

como dar seguimiento a las funciones que desempeña un departamento, que 

cumpla con lo establecido y que dé seguridad y garantía a la salud. Este factor es 

importante puesto que es una “medida que permite identificar, si el cuidado sanitario 

y el estado de salud resultante cumplen con las expectativas del paciente, derivada 

del cumplimiento o incumplimiento de la imagen presentada por la unidad o 

servicio” (Colima, 2021). 

Frederick señala que el fin más esencial es que se lleguen a cumplir los 

objetivos administrativos, los empleado u operarios son los que tienen en sus 

manos el auge de ellos, es por eso, que se deben velar también sus intereses. En 

la salud, su objetivo se focaliza en entregar al usuario una atención de primera, 

considerando todos aquellos lineamientos y demás que son parte del ofrecimiento 

de un producto acorde a las necesidades y expectativas de los pacientes, para que 

se realice un adecuado servicio es vital que se tenga a bien de la evaluación de 

estructura que reside “en realizar las evaluaciones correspondientes a las 

instalaciones donde se brindan los servicios, asimismo, esto incluye la evaluación 

del capital humano encargado de llevar a cabo las atenciones médicas y otras 

actividades que forman parte de la entrega del servicio” (Guevara, 2021).  

Por lo consiguiente, también se estima la evaluación de proceso: que 

“agrupa a la evaluación de todos aquellos procesos que aplican las entidades para 
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brindar los servicios de salud hacia los usuarios, en los que incluye los 

procedimientos de diagnóstico, tratamientos y asistencias relacionadas al 

diagnóstico de los pacientes” (2021, pág. 13). En este se verifican que se lleven 

adecuadamente cada procedimiento en la ejecución de los servicios que preste el 

hospital o departamento en evaluación.  

Y por último, la evaluación de resultados: que “consiste en la evaluación del 

estado final del paciente o usuario después de recibir el servicio médico por parte 

de la entidad, se evalúa si experimenta satisfacción, el cumplimiento de sus 

expectativas, entre otros resultantes de la prestación del servicio” (Guevara, 2021). 

Se consideran cuatro procesos que son básicos para obtener una calidad 

operativa en los servicios que ofrece toda entidad pública, entre ellas se consideran: 

El procesamiento de personas, que “tiene lugar cuando los clientes buscan algún 

servicio en el cual el proceso consiste en acciones tangibles dirigidas a su persona 

física y por consiguiente requiere su presencia física a lo largo de la entrega del 

servicio” (2021, pág. 7). El procesamiento de posesiones, ocurre cuando los 

clientes “piden a una organización de servicio que proporcione acciones tangibles, 

no para ellos, sino más bien para alguna posesión física” (2021, pág. 7).  

Se dice que, para este caso, los pacientes o usuarios no son los que 

delimitan la calidad del servicio sino la situación u objeto. El procesamiento de 

estímulo mental, “abarca un grupo de servicios que consisten en acciones 

intangibles dirigidas a la mente de los clientes por lo tanto, requieren de su 

participación mental (pero no necesariamente física), durante la entrega del 

servicio” (2021, pág. 8). Estos pueden darse mediante la web con la finalidad de 

ofrecer una ventaja al usuario desde la distancia por medios electrónicos. El 

procesamiento de información, esta tiene la característica de “generar acciones 

intangibles con las posesiones de los clientes (o con sus activos intangibles). En 

teoría, los clientes pueden tratar casi totalmente a distancia con el proveedor del 

servicio” (2021, pág. 8)  

Según Taylor, en su teoría de la administración, considera que para que se 

disponga de una operatividad con todos sus indicadores de calidad es necesario 

que se observen los siguientes elementos, que los vincularemos al área de la salud: 
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Usuario. – Toda empresa pública debe orientar sus servicios a la satisfacción 

del usuario, en el caso del sector de la salud, en los pacientes, sobre todo 

trabajando en potenciar la atención hacia ellos y conservando el bienestar de la 

salud humana.  

Estrategia de servicio. - No solo se debe atender llevados en principios de 

calidad, es una obligación dedicar tiempo en la calidez, que forma parte la atención. 

Por decir de mejor manera, tener en cuenta que el usuario es lo más valioso que 

tiene organización y que sin pacientes no habría servidores públicos.  

Personal. – En toda organización, sobre todo en el sector de la salud, el 

recurso humano corresponde a la razón de ser, sin el personal apto para servir no 

se puede obtener una operatividad congruente con la necesidad de los usuarios.  

Sistemas. – Todos conocemos que con un adecuado sistema que ayude a la 

comunicación entre los usuarios y los servidores genera un producto agradable, 

además, es un “punto de contacto que no se puede descuidar, por lo tanto, 

cualquiera que sea el sistema debe facilitar y hacer la experiencia más agradable 

con el cliente que nos prefiere” (Erazo, 2021). 

III. METODOLOGÍA

3.1. Tipo y diseño de investigación 

Considerado para la investigación respectiva, que se está afianzando en la 

resolución o búsqueda de apreciaciones científicas que lleven a mejorar aspectos 

del problema, se ha requerido del tipo investigativo descriptivo, ya que se intenta 

describir aquellos elementos que de una u otra manera afectan de forma negativa 

en la administración del departamento y del comportamiento de las variables de 

estudio, así mismo, se requiere saber cuánto han alcanzado a satisfacerse los 

usuarios en función a la ejecución de las operaciones que desempeña el área de 

salud del hospital, como sus apreciaciones sobre el desempeño de todos los 

miembros del departamento. También es aplicada, puesto que, como lo menciona 

Ávila (2021) puede darse dentro del campo investigativo, para lo cual se han 

identificado las variables y se ha analizado todo el contexto del  problema, se intenta 

dar soluciones que se determinan mediante el análisis de teorías que den 
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factibilidad a la investigación y su pertinencia en la identificación de factores que 

estén afectando a la unidad de análisis, esto es lo que ofrece alternativas que 

muestren con claridad soluciones o recomendaciones para el caso, por concluir que 

es aplicable.  

Su diseño está enfocado en el no experimental – trasversal puesto que se 

recogerán los datos una sola vez para su tabulación y análisis, ya lo menciona un 

estudio de la Intel (2018) quien menciona que este diseño permite al investigador 

no intervenga en el objeto de estudio, es decir, sin que pueda alterar las variables 

y tomando datos observacionales tal como suceden en el entorno de indagación. 

Por este factor es de carácter correlacional por la intención de estimar y comprobar 

la correlación entre variables de estudio en la verificación de hipótesis, con la 

finalidad de cumplir con el objetivo de la investigación de analizar la relación 

existente entre la variable X y la variable Y, así demostrar la incidencia de la una 

con la otra en la unidad de análisis.  

Según García Sanz y García Meseguer (2004) mencionan que el método 

correlacional intenta encontrar la relación entre variables sin que exista intención 

de manipularlas, así también informa cuando existe un cambio entre ellas y se mide 

bajo un coeficiente de relación que puede variar entre -1 y 1, donde de 0 a -1 es 

una correlación nula, mientras que es positivo cuando es > a 0.  

En otras investigaciones, el método correlacional ayuda a “conocer la 

relación o grado de asociación que exista entre dos o más conceptos, categorías o 

variables en una muestra o contexto en particular. En ocasiones sólo se analiza la 

relación entre dos variables, pero con frecuencia… más variables” (Fernández & 

Baptista, 2014, pág. 93). Esto se afianza el estudio, ya que se intenta verificar la 

relación entre las dos variables de estudio, la gestión administrativa y la calidad 

operativa.  

Para Bernal (2010) “examina asociaciones pero no relaciones causales, 

donde un cambio en un factor influye directamente en un cambio en otro”, es decir, 

que el comportamiento de una variable repercute en la otra, dando relaciones 

directas entre ellas.   
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De este diseño investigativo refiere Álvaro sobre el no experimental al 

proceso de indagación que está desarrollado “sin ninguna maniobra deliberada de 

las variables; siendo un estudio que no altera ninguna variable y ver su efecto ante 

fenómenos de las demás variables tal como se dan en su contexto original, y poder 

estudiarlos posteriormente” (Álvaro, 2020). Además, es transversal – descriptivo, 

por la necesidad de obtener una descripción clara sobre la manera en que se está 

desempeñando el departamento en función, es decir, cómo se lleva su 

administración y operatividad durante el tiempo que ha estado ejecutando el 

servicio de salud.  

Este tipo investigativo dará uso a un enfoque cuantitativo, que establecerá o 

detallará de forma estadística, es decir, mediante cuadros (tablas) y gráficos 

(figuras) la realidad que se vive en el objeto de estudio, que refleje todo en cuanto 

esté a definir como validación de variables y análisis de solución. 

3.2. Variables y Operacionalización 

Una variable para Álvarez y Martínez (2014) define “todo aquello que se va 

a medir, controlar y estudiar en una investigación, es también un concepto 

clasificatorio, pues asume valores diferentes, los que pueden ser cuantitativos o 

cualitativos y, también, pueden ser definidas conceptual y operacionalmente”. Así 

mismo, una variable operacional puede definirse como: varios indicadores o 

elementos que van a ser intervenidos en un proceso de medición y evaluación, que 

verifique hipótesis y se den estrategias de solución. (Espinoza, 2019). Ante este 

estudio se han considerado las siguientes variables a investigar:  

Variable X: Gestión administrativa. Esta variable puede abracar, como lo dice 

Abanto (2019)  quien define en “el proceso de diseñar y mantener un entorno en el 

que trabajando en grupos los individuos cumplen eficientemente objetivos 

específicos”. Su concepto operacional está centrado en medir las dimensiones de 

planificación: plan operativo; organización: organigrama empresarial; dirección: 

división del trabajo y control: implementación de herramientas de gestión.  

Variable Y: Calidad operativa. Se conceptualiza como “una serie de 

operaciones encaminadas a lograr metas dentro de la organización, cuyo objetivo 

está encaminado a mejorar su desempeño y servicio” (2022). Su conceptualización 
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operacional se enfoca en describir las dimensiones de satisfacción al usuario: crear 

ambiente de confianza y la maximización de recursos: mejora y adecuación de los 

recursos que se utilicen durante la atención.     
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Operacionalización de las variables 

A continuación, se desglosan los elementos que se intentan medir e indagar del estudio, que serán parte de un proceso de 

verificación y medición: 

Tabla 1. 

Operacionalización de la variable gestión administrativa 

Definición conceptual Definición 

operacional 

Dimensiones Indicadores Ítems Escala e índices Niveles o rangos 

Acosta y Jiménez 

(2020) la definen como 

“un conjunto de 

trámites que se llevan a 

cabo para resolver un 

asunto, concretar un 

proyecto para 

administrarla, es un 

esquema administrativo 

que puede ser aplicado 

en empresas, 

entidades públicas y 

departamentos” 

Se realizará una 

encuesta en la que se 

referenciará por una 

medición ordinal de la 

Gestión Administrativa 

de 30 ítems de un 

Hospital de segundo 

nivel de la ciudad de 

Guayaquil, en las que 

se establecerán las 

dimensiones de 

planificación, 

organización, dirección 

y control.  

Planificación Plan operativo 1 – 8 

Escala: ordinal 

Nivel: polinómica 

Escala Likert de 

5 posiciones 

(desde 1: nunca 

hasta 5: siempre) 

Organización Organigrama 

empresarial 
9 – 16 

Alto: 

60 – 90 

Aceptable: 

40 – 59 

Bajo: 

20 – 39 

Dirección División del 

trabajo 
17 – 24 

Control Implementación 

de las 

herramientas 

de gestión  
25 – 30 
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Tabla 2. 

Operacionalización de la variable calidad operativa 

Definición conceptual Definición 

operacional 

Dimensiones Indicadores Ítems Escala e índices Niveles o rangos 

Rendón (2021) lo 

define como “tipo de 

cuidado en el cual se 

espera maximizar un 

determinado beneficio 

del paciente, luego de 

haber tomado en 

cuenta un balance de 

las ganancias y 

pérdidas implicadas en 

todas las partes del 

proceso de atención". 

Se realizará una 

encuesta en la que 

se referenciará por 

una medición ordinal 

de la Calidad 

operativa de 15 

ítems de un Hospital 

de segundo nivel de 

la ciudad de 

Guayaquil, en las 

que se establecerán 

las dimensiones de 

ambiente de 

confianza y mejora 

en la utilización de 

recursos.  

Satisfacción al 

usuario 

Crear ambiente 

de confianza   

1 – 7 

Escala: ordinal 

Nivel: polinómica 

Escala Likert de 

5 posiciones 

(desde 1: nunca 

hasta 5: siempre) 

Alto: 

60 – 90 

Aceptable: 

40 – 59 

Bajo: 

20 – 39 

Competencia 

laboral 

Maximización 

de los recursos 

Optimizar 

funciones 

Mejora y 

eficiencia en la 

utilización de los 

recursos 

8 – 10 

11 – 15 
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3.3. Población, muestra y muestreo 

Para Vidal (2020) se conoce como “todos los casos que reúnen 

características similares y algunas especificaciones orientadas al objetivo de la 

investigación”. En este estudio se han considerado como población de indagación 

a todos los servidores del departamento Ginecoobstétrico de un Hospital de 

segundo nivel de la ciudad de Guayaquil, en lo que respecta para el análisis de la 

variable gestión administrativa, más para quienes serán considerados como 

población para la variable de calidad operativa son los usuarios que dirigen al 

departamento, es decir, a las mujeres en período de gestación. A continuación, se 

refleja la población del hospital en el departamento Gineco – obstétrico, quienes 

forman parte de la investigación: 

Tabla 3.  

Cuadro poblacional 

Nº Descripción N°  participantes Variables a analizar 

1 Servidores Administrativos 42 Gestión administrativa 

– calidad operativa

2 Enfermeras del Departamento 

Obstétrico 

18 Gestión administrativa 

– calidad operativa

En lo que respecta a muestra, Romero la referencia como “fragmento de la 

población que se selecciona, para obtener la información que implique el estudio y 

sobre el acentúa el proceso de medición” (2021, pág. 15). Como muestra del 

estudio se consideran solamente los servidores de salud que estén dentro del 

departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel que se estén 

atendiendo dentro del departamento. 

En esta investigación se ha estimado un muestreo probabilístico, ya que 

todos los agentes investigativos pueden ser parte de la recolección de datos, es 

decir, cualesquiera de ellos cumplen con las características de los sujetos aptos 

para el sondeo de las preguntas de investigación y su aporte a la comprobación de 

las hipótesis de estudio.  
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3.4. Técnica e instrumento de recolección de datos 

Para ello se ha considerado a la encuesta, siendo esta la más empleada por 

investigadores para recabar información para el análisis de estudio. Es estimada 

por su gran alcance y porque se puede cuantificar de modo práctico, facilita el 

análisis estadístico y permite comprobar hipótesis en modo gráfico, enlazando 

variables y exponiendo criterios de incidencia. En virtud de la técnica a emplear, se 

ha estimado al cuestionario dentro de la misma, permitiendo con ello la ponderación 

respectiva de modo cuantitativo cada ítem, ya que, por medio de la escala de Likert, 

se podrá cuantificar la apreciación de los involucrados para la ejecución del insumo 

investigativo. Se anexa la encuesta que se emplea para el estudio 

Validez y confiabilidad de instrumentos 

Tabla 4 

Ficha técnica de instrumento variable Gestión administrativa 

Nombre de la escala Cuestionario de Gestión administrativa 

Autor Modelo Likert  

Adaptación Lcda. Yuri Gómez  

Aplicación Individual – directa  

Objetivo Evaluar la percepción del personal de servicios de un 

hospital de segundo nivel sobre la gestión administrativa 

Número de ítems  30 

Escala de valoración 1 – 5 escala de Likert  

Tabla 5 

Ficha técnica de instrumento variable Calidad operativa  

Nombre de la escala Cuestionario de Gestión administrativa 

Autor Modelo Likert  

Adaptación Lcda. Yuri Gómez  

Aplicación Individual – directa  

Objetivo Evaluar al personal Ginecoobstétrico de un hospital de 

segundo nivel sobre la calidad operativa 

Número de ítems  15 

Escala de valoración 1 – 5 escala de Likert  
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Validez 

En este criterio se hará la percepción de los instrumentos que serán 

aplicados a la población de estudio con el objetivo de recabar información oportuna 

que dé viabilidad a la investigación. Además, será evaluado por tres expertos, ya 

maestros en la rama de salud, quienes tendrán un mejor criterio de lo que se desea 

investiga y dar pertinencia, relevancia y claridad al instrumento que se desea 

aplicar. En la siguiente tabla se declara los siguientes validadores:  

Tabla 6 

Validez de los instrumentos por expertos 

Nombre del validador Especialidad Juicio de expertos 

Mgs. Nuria Barrezueta Álvarez Magister en Gerencia en 

Servicios de Salud 

Aplica 

Mgs. Valeria Ricachi Toalombo Magister en Gerencia en 

Servicios de Salud 

Aplica 

Mg. Juan Andrés Marcillo 

Gutiérrez 

Magister en gerencia de 

instituciones de salud 

Aplica 

Confiabilidad 

Para Álvarez (2021) menciona que “la confiabilidad es el nivel de 

consistencia de los datos obtenidos por un mismo grupo en una serie de mediciones 

tomadas con el mismo test”. Este análisis de confiabilidad se ha registrado 

mediante el coeficiente Alpha Cronbach, tomando en consideración para la 

encuesta a 60 personas que prestan los servicios como servidores públicos de un 

hospital de segundo nivel de la ciudad de Guayaquil, en lo posterior aplicar el 

segundo instrumento a los pacientes del departamento Ginecoobstétrico para su 

respectiva medición y análisis.  

Tabla 7 

Confiabilidad en niveles 

Valores Nivel 

De – 1 a 0   No es confiable 

De 0,01 a 0,49 Baja confiabilidad  

De 0,50 a 0,75 Moderada confiabilidad 
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De 0,76 a 0,89 Fuerte confiabilidad 

De 0,90 a 1,00 Alta confiabilidad  

Fuente: Álvarez, 2021 (referenciado de Hogan, 2004) 

Tabla 8 

Fiabilidad del instrumento de la Gestión administrativa 

Valores Número de elementos Nivel de confiabilidad 

,750 30 Fuerte confiabilidad 

Tabla 9 

Fiabilidad del instrumento de la Calidad operativa 

Valores Número de elementos Nivel de confiabilidad 

,778 15 Fuerte confiabilidad 

3.5. Procedimiento 

En el procedimiento de recolección de los datos se efectuó a los servidores 

públicos que laboran en un hospital de segundo nivel en la ciudad de Guayaquil 

quienes específicamente ejercen sus cargos en el departamento de 

Ginecoobstetricia. Ante esta información, se obtuvieron los permisos requeridos 

para la ejecución de la encuesta al personal en estudio. Luego de la validación de 

los respectivos instrumentos de recolección según cada población se aplicaron las 

mismas en una prueba de tipo piloto, a su vez, al tener los datos, se la desarrolló 

en el programa de Microsoft Excel y en lo posterior al programa SPSS que dio a 

conocer mediante análisis del Alfa Cronbach su confiabilidad y procesamiento 

estadístico descriptivo que da al caso.  

3.6. Método de análisis de datos 

En la ejecución de la indagación respectiva sobre los datos recabados se 

elaboró las técnicas de estadística sobre el programa de Microsoft Excel y SPSS 

en una estructura descriptiva que ayudaron a su análisis en base a las percepciones 

de las variables de estudio, en el ingreso de los datos obtenidos de la prueba piloto 

que se han generado de los encuestados se ha obtenido las condiciones de 

confiabilidad y demás detalles estadísticos que dan viabilidad al estudio, siendo en 



30 

lo posterior utilizadas para el análisis de datos que darán pautas de incidencia de 

las variables para el mejor funcionamiento del departamento en estudio.  

3.7. Aspectos éticos 

Ante los acontecimientos que se han dado en la investigación se ha logrado 

el respeto, confidencialidad, garantía y seguridad de la información y las personas 

que han sido consideradas para el estudio de recolección de datos para el cálculo 

estadístico descriptivo, así mismo, se ha dado la seguridad a los participantes en 

evitar algún perjuicio a sus cargos en el hospital, siendo una encuesta muy 

confidencial, dejándolos fuera de cualquier acto que les afecte. Todo se ha 

establecido bajo los parámetros solicitados y minuciosamente expuestos por la 

Universidad César Vallejo, dando veracidad de la información que se ha dado.  
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IV. RESULTADOS

Este estudio se ha realizado utilizando la encuesta como técnica de 

recolección de datos en el instrumento del cuestionario empleando la escala de 

Likert para evaluar de forma cuantitativa los datos, teniendo en cuenta la población 

de 60 servidores de un hospital de segundo nivel de la ciudad de Guayaquil en el 

área del departamento Ginecoobstétrico. A continuación, se aprecian los análisis 

descriptivos de la tabulación en el programa estadístico SPSS: 

4.1. Análisis de datos descriptivos  

Se emplearon las tablas de frecuencias juntamente con sus diagramas 

respectivos, estas son presentadas de la siguiente forma: 

4.1.1. Encuestados géneros 

Tabla 10.  

Género de encuestados 

Frecuencia Porcentaje Porcentaje 

acumulado 

Válido Femenino 50 83,3 83,3 

Masculino 10 16,7 100,0 

Total 60 100,0 

Se puede conocer en base a la encuesta que el 83% de la población 

pertenece al género femenino, teniendo en cuenta que para este tipo de trabajo 

que realiza el departamento es mejor una apreciación de este género.  

4.1.2. Gestión administrativa 

Tabla 11.  

Variable gestión administrativa 

Planificar Organizar Dirigir Controlar 

Frec % Frec % Frec % Frec % 

V
á
lid

o
 

Bajo 14 23,3 11 18,3 12 20,3 11 18,3 

Medio 44 73,3 46 76,7 45 75 45 75 

Alto 2 3,3 1 1,7 2 3,7 4 6,7 

Total 60 99,9 58 96,7 59 99 60 100 
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La tabla nos muestra en la variable planificación asociada en los ocho 

primeros ítems presenta un cumplimiento de la planificación como parte de los 

objetivos departamentales en solo un 23%, teniendo en cuenta que el 73% es a 

veces, siendo este una escala menor para que se estime una adecuada ejecución 

de la planeación en las actividades de los empleados o servidores, para 

organización del ítem 9 hasta el ítem 16 presenta un cumplimiento de la 

organización como parte de los objetivos departamentales en solo un 18%, 

reaccionando al 76,7% como baja para considerar de optimidad a la variable de 

estudio, dejando a la organización en una desestimación para el cumplimiento de 

objetivos departamentales.  

De la misma forma para la dimensión de dirección no estima un cumplimiento 

adecuado para que se den los objetivos departamentales, solamente el 20% de los 

encuestados consideran que se cumple la dirección adecuada de los criterios 

administrativos dentro del departamento en función. En la escala de a veces se 

concentran todas las respuestas a la interrogante que define a la dirección como 

de suma importancia para el objetivo general del área Ginecoobstétrico del hospital. 

La gráfica nos muestra un leve incremento positivo en la dimensión de control, pero 

no alcanza el nivel necesario para que se considere a esta variable administrativa 

alineada al cumplimiento de los objetivos departamentales, el 26% han opinado que 

se cumplen las funciones de control por parte de la administración del 

departamento, mientras que el 38% no suma a la variable de forma acertada, 

teniendo como un factor bajo la escala de a veces para que sea positiva dentro del 

ítem en estudio.   

4.1.3. Calidad operativa 

Tabla 12.  

Variable calidad operativa 

MaxRecur Satisf/Competencia 

Frec % Frec % 

V
á
lid

o
 Bajo 10 16,7 9 15 

Medio 36 60 40 66,7 

Alto 10 16,7 11 18,3 

Total 60 100 60 100 
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El 15% de la población de estudio considera que los usuarios están 

satisfechos con el servicio que ofrece el departamento y que los servidores son 

profesionales en sus áreas de trabajo, asumiendo que las personas que acuden al 

hospital en el área de ginecología satisfacen todas sus necesidades. Sin embargo, 

por la gráfica y el porcentaje en la tabla no damos cuenta que no es así, muchos 

de los servidores sumen que sus usuarios no llenan sus expectativas con respecto 

al departamento y que no tienen un nivel de satisfacción propios para la salud 

humana. Así mismo, consideran que los recursos son plenamente utilizados en un 

16%, estimando desperdicio e inexistencia de estos para la atención prioritaria.   

4.2. Análisis inferencial 

4.2.1. Prueba de normalidad de variables 

Tabla 13.  

Prueba de normalidad de variables 

Pruebas de normalidad 

Kolmogorov-Smirnova 

Estadístico gl Sig. 

Gestión Administrativa 0,144 60 0,003 

Calidad Operativa 0,09 60 ,200* 

*. Esto es un límite inferior de la significación verdadera. 

a. Corrección de significación de Lilliefors

Para esta prueba de normalidad se tomaron las variables de estudio de 

Gestión Administrativa y Calidad operativa para el análisis de los datos agrupados 

en estadístico inferencial dados por el programa SPSS, teniendo como resultado 

un gl de 60 > 50 por lo que se consideró la prueba de normalidad de Kolmogorov – 

Smirnov, por otra parte, el P. valor que es el nivel de significancia es de p= ,003 < 

0,05 para lo que nos reflejó que la distribución de los datos es no normal, dejando 

en primera elección que la hipótesis se determinó por prueba no paramétrica, en la 

estadística de Rho de Spearman con el objetivo de adquirir el nivel de incidencia 
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de la variable Gestión administrativa y Calidad operativa en un hospital de segundo 

nivel de la ciudad de Guayaquil.   

4.2.2. Prueba de hipótesis general 

En esta prueba de hipótesis general se consideraron las siguientes como Ho: 

hipótesis nula y Ha: la hipótesis alternativa: 

Ho: La gestión administrativa no incide significativamente en la calidad operativa 

del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, Guayaquil, 

Ecuador, abril - mayo 2022.  

Ha: La gestión administrativa incide significativamente en la calidad operativa del 

departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, Guayaquil, 

Ecuador, abril - mayo 2022.  

Tabla 14.  

Correlación entre variable gestión administrativa y calidad operativa 

Correlación entre variable Gestión Administrativa y Calidad Operativa 

Variable 1. 
Gestión Adm 

Variable 2. 
Calidad Op 

Rho de Spearman 
Variable 1. Gestión 
Administrativa 

Coeficiente de 
correlación 

1 ,329* 

Sig. (bilateral) . 0,01 

N 60 60 

*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). 

Análisis de correlación entre variable gestión administrativa y calidad 

operativa: Como vemos en la tabla 20 de correlación de Rho de Spearman entre 

las dos variables gestión administrativa y calidad operativa nos muestra que el 

coeficiente de correlación es de ,329 siendo esta una correlación baja, de la misma 

forma la significancia es de ,010 < ,050 por lo que se rechaza Ho de hipótesis nula 

y se considera la alterna Ha, dejando como consecuencia que la Gestión 

administrativa incide significativamente en la calidad operativa del departamento 

Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel.  
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4.2.3. Prueba de hipótesis específica 

4.2.3.1. Prueba de hipótesis específica 1 

Ho: La gestión administrativa no incide significativamente en la satisfacción 

al usuario del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, 

Guayaquil, Ecuador, abril - mayo 2022. 

Ha: La gestión administrativa incide significativamente en la satisfacción al 

usuario del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, 

Guayaquil, Ecuador, abril - mayo 2022. 

Tabla 15. 

Correlación entre variables satisfacción usuario con la gestión 

administrativa 

Correlación entre variables satisfacción usuario con la gestión administrativa al usuario 

Gestión 
Administrativa 

Satisfacción Usuario 

Rho de 
Spearman 

Gestión 
Administrativa 

Coeficiente 
de 
correlación 

1 ,352** 

Sig. 
(bilateral) 

. 0 

N 60 60 

N 60 60 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

Análisis de correlación entre las variables satisfacción usuario y la 

competencia laboral con la gestión administrativa: En esta tabla 15 de 

correlación de Rho de Spearman entre la variable gestión administrativa y 

satisfacción al usuario arroja un coeficiente de correlación de ,352 que es baja, a 

su vez, el nivel de significancia es de ,006 < ,050 por lo que se rechaza Ho de 

hipótesis nula y se considera la alterna Ha, dejando como consecuencia que la 

Gestión administrativa incide significativamente en la satisfacción al usuario del 

departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel.  
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4.2.3.2. Prueba de hipótesis específica 2 

Ho: La gestión administrativa no incide significativamente en la competencia 

laboral del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, 

Guayaquil, Ecuador, abril - mayo 2022 

Ha: La gestión administrativa incide significativamente en la competencia 

laboral del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, 

Guayaquil, Ecuador, abril - mayo 2022 

Tabla 16. 

Correlación entre variables Competencia laboral con la gestión 

administrativa 

Correlación entre variables Competencia Laboral con la gestión administrativa al usuario 

Gestión 
Administrativa 

Competencia laboral 

Rho de 
Spearman 

Gestión 
Administrativa 

Coeficiente 
de 
correlación 

1 ,352** 

Sig. 
(bilateral) 

. 0 

N 60 60 

N 60 60 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

Análisis de correlación entre las variables competencia laboral con la 

gestión administrativa: En esta tabla 16 de correlación de Rho de Spearman entre 

la variable gestión administrativa y competencia laboral arroja un coeficiente de 

correlación de ,352 que es baja, a su vez, el nivel de significancia es de ,006 < ,050 

por lo que se rechaza Ho de hipótesis nula y se considera la alterna Ha, dejando 

como consecuencia que la Gestión administrativa incide significativamente en la 

competencia laboral del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo 

nivel.  
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4.2.3.3. Prueba de hipótesis específica 3 

Ho: La gestión administrativa no incide significativamente en la maximización 

de recursos del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, 

Guayaquil, Ecuador, abril - mayo 2022. 

Ha: La gestión administrativa incide significativamente en la maximización 

de recursos del departamento Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel, 

Guayaquil, Ecuador, abril - mayo 2022. 

Tabla 22. 

Correlación entre variable gestión administrativa y maximización de recursos 

Correlación entre variable gestión administrativa y maximización de recursos 

Gestión 
Administrativa 

Maximización Recursos 

Rho de 
Spearman 

Gestión 
Administrativa 

Coeficiente 
de 
correlación 

1 ,306* 

Sig. 
(bilateral) 

. 0 

N 60 60 

*. La correlación es significativa en el nivel 0,05 (bilateral). 

Análisis de correlación entre variable gestión administrativa y 

maximización de los recursos: La tabla 22, que es la que se analizará en este 

momento, quien muestra la correlación de Rho de Spearman entre la variable 

gestión administrativa y maximización de los recursos del departamento en 

mención señala un coeficiente de correlación de ,306 que es baja, dejando un nivel 

de significancia de ,017 < ,050 por lo que se rechaza Ho de hipótesis nula y se 

considera la alterna Ha, dejando como consecuencia que la gestión administrativa 

incide significativamente en la maximización de recursos del departamento 

Ginecoobstétrico de un hospital de segundo nivel.  
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V. DISCUSIÓN

Una vez realizado el análisis estadístico descriptivo e inferencial, llevando al 

factor de análisis correlacional entre la Gestión administrativa y la Calidad operativa 

de un hospital de segundo nivel se ha obtenido que existe una significativa relación 

entre estas dos variables, seguido en que dado el análisis de Rho Spearman arrojó 

en coeficiente de correlación ,329 y una significancia ,010 < ,050 logrando favorecer 

al estudio, rechazando la hipótesis nula y aprobando la que da el caso de 

investigación. 

Teniendo en cuenta para definir el positivismo de correlación, se concuerda 

con Samaniego (2019) quien expresa en su investigación una concordancia 

significativa con el estudio, puesto que ha llegado a la misma conclusión de 

correlación entre la gestión administrativa y la Calidad operativa (calidad de 

servicio), indicando la importancia de llevar una gestión adecuada desde los altos 

mando consecuentemente con el personal de operaciones (doctores, enfermeros) 

que permita una atención idónea y de calidad.  

Para esta misma variable y correlación entre la gestión administrativa, 

llevada por las dimensiones de planificación, organización, dirección y control, con 

la calidad operativa tenemos el criterio analítico correlacional de Yaccehuallpa y 

Santos (2019) quienes se alinean a las variables de estudio e indican que existe 

una significativa correlación positiva entre éstas, alcanzando el nivel esperado en 

los resultados obtenidos para que se determine este elemento como importante 

para llevar adecuadamente los procesos dentro de la unidad de análisis.  

En otro estudio relacionado a la hipótesis general del estudio en la relación 

existente entre la Gestión administrativa y calidad operativa tenemos el criterio de 

Trigoso y Reninger (2021) quienes con una análisis inferencial de Rho de 

Spearman en un coeficiente de correlación de ,821 y una significancia de ,000 < 

,050 aprobaron la hipótesis de relación significativa positiva entre estas dos 

variables, fundamentando el estudio conjuntamente con este en la relación de 

dichos elementos de investigación.  

Para la correlación entre la gestión administrativa y la satisfacción al usuario 

que se tuvo como consecuencia de la investigación en una relación significativa 
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positiva entre ambas variables con Rho de Spearman en un coeficiente de 

correlación de ,352 y una significancia de ,006 < ,050 reflejaron la aprobación del 

estudio, además, se concuerda con los que desplegó el estudio de Tejeda (2021) 

quien en un análisis de Rho Spearman de ,398 y una significancia de ,000 obtuvo 

como resultado una correlación significativa positiva entre estas dos variables y, 

además, logró determinar una relación directa entre ambas teniendo la aprobación 

de su hipótesis general.  

Otro estudio que refleja un resultado significativo y positivo entre la relación 

de estas dos variables, siendo la primera hipótesis especifica del estudio es el 

tenido por Mayta (2019) quien expone en su tesis con un resultado de correlación 

de Pearson de r= ,761 y una significancia de ,000 dejando aprobada la hipótesis 

general de una relación significativa entre la gestión administrativa y satisfacción al 

usuario, llevando a una mejora en el área de servicio, mermando quejas y disturbios 

de insatisfacción.     

Para relacionar los resultados obtenidos en la investigación se toma como 

referencia el estudio de Fenco (2021) quien determinando un coeficiente de 

correlación en el criterio de Rho de Spearman obtuvo como resultado un ,786 y con 

una significancia significativa ,000 logró favorecer a la hipótesis general que 

posibilita una relación significativa positiva entre las variables gestión administrativa 

y la satisfacción al usuario en la modalidad de teleconsulta para el servicio del 

Hospital Ate Vitarte en la sala de Emergencia. Ante este estudio podemos definir 

que se apega a los resultados que arrojaron los encuestados y el análisis 

estadístico de los mismos y concuerdan con la hipótesis específica sobre el nivel 

de relación significativa de la sub variable 1 satisfacción al usuario.  

Para el siguiente criterio de relación existente entre las variables gestión 

administrativa y la maximización de los recursos tenemos expresados en una 

relación significativa positiva llevada bajo el análisis de Rho de Spearman en un 

coeficiente de correlación de ,306 que si bien es baja no deja de ser positiva y un 

nivel de significancia de ,017 < ,050 expresando la aprobación de la hipótesis 

alternativa de incidencia positiva de la gestión administrativa sobre la maximización 

de los recursos del hospital (unidad de análisis), esto refiere a una concordancia 

entre los resultados obtenidos y los objetivos de estudio derogando las hipótesis 
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nula de esta variable y dando aprobación a la hipótesis planteada para esta 

investigación. 

Ante este mismo factor de estudio tenemos en criterio investigativo de 

Medrano quien una vez recopilado los datos de la población de estudio obtuvo 

como resultado por análisis de Rho de Spearman un nivel de significancia de p= 

,000 < ,050 y un coeficiente de correlación de ,778 dejando un nivel de relación 

significativa positiva bien alta que confirma la hipótesis planteada en su estudio 

sobre la gestión administrativa y la productividad procesal llevados a que los 

recursos que se desplieguen en los procesos sean utilizados de forma adecuada, 

sin desperdicios, maximizándolos sobre todo a fin de minimizar costos (Medrano, 

2022). 

Así mismo, tenemos otra investigación que afianza el análisis del estudio en 

mención, este es el efectuado por Paredes (2019) quien menciona que los recursos 

utilizados por los municipios para cumplir sus objetivos fueron poco maximizados, 

por lo que no les permitieron asumir sus responsabilidades como autoridades en 

un 100%, solamente llegaron a cumplir un 40 – 45% de los planes de gobiernos 

propuestos, esto da a entender la importancia de una correcta y optima gestión de 

la administración, en este caso pública, para alcanzar los objetivos que se 

estimaron durante la estadía.  
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VI. CONCLUSIONES

Se presentan las siguientes conclusiones que deja la investigación en mención de 

la gestión administrativa y la calidad operativa: 

1. Mediante el análisis estadístico efectuado en el estudio de incidencia entre

la gestión administrativa y la calidad operativa, dado el objetivo general de

determinar el nivel de incidencia o relación entre las dos variables, se obtuvo

una correlación de ,329 siendo esta una correlación baja, de la misma forma

la significancia es de ,010 < ,050 dejando aprobada la hipótesis alternativa,

esto indica que podemos decir que existe una relación significativa positiva

entre las variables de estudio, teniendo como respuesta la poca coordinación

entre los altos mandos y los operarios del hospital.

2. Se puede observar una correlación significativa positiva entre la variable

gestión administrativa y satisfacción al usuario que arrojó un coeficiente p=

,352 que es baja, a su vez, el nivel de significancia de ,006 < ,050 logrando

aprobar la hipótesis alternativa de relación entre variables, cumpliéndose el

objetivo de verificación de este factor, respondiendo al problema sobre la

insatisfacción que tienen los usuarios con respecto al servicio que prestan

los operarios o servidores del hospital en las jornadas.

3. Se realizó el análisis estadístico de correlación entre la variable gestión

administrativa y maximización de los recursos del departamento en mención

que señaló un coeficiente de correlación de ,306 y un nivel de significancia

de ,017 < ,050, cumpliéndose el objetivo de determinar la relación existente

entre las variables y comprobando la hipótesis de estudio, esto deja en

constancia el manejo inadecuado de los recursos del hospital para la

atención a los usuarios.

4. Se lograron cumplir con los objetivos de la investigación donde se refiere a

comprobar la importancia de una competencia laboral en los puestos de

trabajo, esto logrado desde la parte de planificación, donde se ubican

adecuadamente los profesionales que ejecutan el servicio del departamento

y arrojando que quienes asumen los cargos operativos no tienen el

profesionalismo que amerita el puesto para atención.
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VII. RECOMENDACIONES

La investigación deja como recomendaciones las siguientes que son puestas 

a merced del hospital para superar los inconvenientes presentados: 

1. Para que el departamento Gineco Obstétrico lleve un adecuado

funcionamiento del mismo se recomienda tener en cuenta la relación

existente desde la parte administrativa y la operaria, esto lograría en

optimo servicio; además, tener en consideración que todos los objetivos

departamentales deben ligarse con los servidores inmediatos al servicio,

ya que ellos son quienes llevan a cabo la función de atención y reciben a

los usuarios, dando efectividad al funcionamiento de todo el

departamento, ya que la administración debe ir acorde con los operarios.

2. Es imprescindible ubicar en los puestos de trabajo al personal más idóneo

para el cargo, esto con la finalidad de que se ejecuten los sistemas de

dirección adecuadamente y se logren el clima laboral y de atención

óptimo para los usuarios, evitándose errores en la salud, así también,

como factores que atenten contra el normal funcionamiento de la

operatividad (atención) y el cumplimiento de los objetivos

departamentales, esto por el nivel de relación que existe entre la gestión

administrativa y la competencia laboral.

3. Se recomienda que se tenga en cuenta la relación significativa y positiva

que tiene la gestión de la administración con la maximización de los

recursos departamentales, esto quiere decir, desde utensilios de

emergencia y atención hospitalaria hasta implementos de uso del

personal de atención y abastecimiento de medicinas que son de vitalidad

en el área de la salud, sobre todo, pública, esto logrará una atención

prioritaria de calidad y se eviten eventos que atenten contra la salud de

los usuarios o estabilidad en la labor de los agentes de atención

hospitalaria.

4. Se estima que se considere la relación existente entre la gestión

administrativa y la satisfacción de los usuarios ya que con el correcto

manejo de los procesos administrativos de planificación, organización,
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dirección y control en la parte gerencial y operaria logra la atención de 

calidad o calidad operativa que tiene como resultado la satisfacción de 

las personas que se atienden dentro del departamento, esto es uno de 

los objetivos imprescindibles de todo centro o departamento que ofrece 

servicios de salud, llegando a garantizar la vida de sus pacientes y 

optimizar las funciones administrativas.    



44 

REFERENCIAS  

Abanto, M. (2019). La gestión administrativa y la atención al paciente Ambulatorio 

del centro de salud México del Sector condevilla san martín de porres 

[Archivo PDF]. 

http://repositorio.unas.edu.pe/bitstream/handle/UNAS/1821/TS_MRAC_201

9.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Acosta, M., & Jiménez, M. (2020). Modelo de gestión empresarial del Ecuador 

[Archivo PDF] 

https://www.fipcaec.com/index.php/fipcaec/article/view/218/362 

Alfaro, J. (2022). Calidad de la Atención Farmacéutica y adherencia al tratamiento 

en pacientes diabéticos. Hospital I La Esperanza EsSalud. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/86966/Alfaro_

MJG-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Aliaga, S., & Algas, N. (Abril de 2021). Análisis de la gestión administrativa y la 

calidad del servicio en la atención de los partos humanizados en un 

hospital nacional de Lima. INNOVA Research Journal, 6(1), 18-30. 

Obtenido de https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=7878909 

Álvarez, M., & Martínez, F. (2014). Operacionalización de conceptos/ variables. 

[Archivo PDF]. 

http://diposit.ub.edu/dspace/bitstream/2445/57883/1/Indicadores-

Repositorio.pdf 

Álvaro, Y. (2020). Ejecución presupuestal y gestión administrativa del Hospital 

Carlos Lanfranco. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/50150/Alvaro

_CYC-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Arana, J., & Sendín, M. (2010). EL SERVICIO PÚBLICO SEGÚN DUGUIT: ¿UNA 

REFERENCIA PARA UN MUNDO EN CRISIS? Universidad Nacional de 

Nordeste, 4(6), 313-332. 

Ávila, J. (2021). Gestión administrativa y ejecución presupuestal de donaciones y 

transferencias en la Red de Salud Pacífico Norte-Chimbote. [Archivo PDF]. 



45 
 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/76339/Avila_

RJY-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Barranquero, A. (2021). Comunicación alternativa y comunitaria. La conformación 

del campo en Europa y el diálogo con América Latina. Chasqui. Revista 

Latinoamericana de Comunicación, 1(146), 159-182. 

Batista, N. (2018). Gestión empresarial y Postmodernidad. Bruxelas: Ablibitum 

S.A. Obtenido de 

https://books.google.es/books?hl=es&lr=&id=SpqaDwAAQBAJ&oi=fnd&pg=

PA10&dq=evolucion+de+la+gestion+empresarial&ots=okjTCLv0xW&sig=V

14yPu44wCaxlIlfusIljSNWo4o#v=onepage&q&f=false 

Bernal, C. (2010). Metodología de la Investigación . Universidad de la Sabana, 

Colombia. 

Cabrera, L. (2016). Derecho humano al trabajo y Derechos Humanos en el 

Trabajo. México: CNDH México. 

Cachay, J. (2022). Calidad de atención en la Unidad de Cuidados Intensivos 

Covid 19. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/86595/Cacha

y_DJD-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Cárdenas Santillana, B., & Aguilar Bobadilla, M. (2015). RESPETO A LA 

DIVERSIDAD PARA PREVENIR LA DISCRIMINACIÓN EN LAS. Revisa 

RA XIHAI, 169-186. 

Colima, L. (2021). Calidad de Servicio y Nivel de Satisfacción de Usuarias 

Externas del Banco de Leche Humana en Hospital de Quito. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/71943/Colimb

a_RLE-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

De La Fuente, C., & Montaño, E. (2004). Introducción a la teoría general de la 

Administración. México: Elseviert. 

Erazo, V. (2021). Calidad de los servicios hospitalarios públicos en el Ecuador. 

[Atchivo PDF]. 



46 

http://repositorio.unemi.edu.ec/bitstream/123456789/5516/2/ERAZO%20AR

EVALO%20SILVIA%20VERONICA%20-%20PROYECTO%20INVEST.pdf 

España, K. (2021). Riesgos en la atención prenatal y factores asociados al parto 

en usuarias de un Hospital de Quevedo. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/71005/Espa%

c3%b1a_OKN-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Espinoza, E. (2019). Las variables y su operacionalización en la investigación 

educativa. Conrado, 15(69), 171-180. 

Fenco, R. (2021). Gestión administrativa y satisfacción del usuario de teleconsulta 

en el Hospital Emergencia Ate Vitarte. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/53979/Fenco_

CRJ-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Fernández, C., & Baptista, P. (2014). Metodología de la Investigación. México: 

Interamericana. 

Gaitán, C. (12 de Mayo de 2021). Perfil de gestión empresarial de pymes 

facatativá y Lineamientos generales para su mejoramiento. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucundinamarca.edu.co/bitstream/handle/20.500.12558/34

88/Perfil%20De%20Gesti%c3%b3n%20Empresarial%20De%20Pymes%20

Facatativ%c3%a1%20Y%20Lineamientos%20Generales%20Para%20Su%

20Mejoramiento.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

García, P., & García, M. (2004). Metodología de la Investigación. Murcia. 

García, R. (2021). Gestión administrativa y calidad de servicio de enfermería del 

Hospital II-2 Ministerio de Salud. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/56774/Garc%

c3%ada_GRE-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Guevara, D. (2021). Modelo de gestión administrativa para mejorar el servicio de 

salud del Hospital Policía Nacional Guayaquil. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/68560/Guevar

a_SDJ-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 



47 

Guevara, S. (2021). Abastecimiento logístico y calidad de atención en enfermería 

de la unidad de cuidados intensivos, Hospital II-2 Tarapoto. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/66760/Guevar

a_ASE-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Intel. (2018). Tipos de Investigación. [Archivo PDF]. 

https://www.intep.edu.co/Es/Usuarios/Institucional/CIPS/2018_1/Document

os/INVESTIGACION_NO_EXPERIMENTAL.pdf 

Márquez, L., Cuétara, L., & Cartay, R. (2020). Desarrollo y crecimiento 

económico. Revista de Ciencias Sociales, 234. Obtenido de 

https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=7384417 

Masgo, W. (2018). Efectividad del sistema de gestión de la calidad Nivel de los 

servicios de salud en el hospitalI I Essalud - Tingo Maria. [Archivo PDF]. 

http://repositorio.udh.edu.pe/bitstream/handle/123456789/1699/MASGO%2

0CASTRO,%20Walter%20Hugo.pdf?sequence=1 

Mayta, H. (2019). Gestión administrativa y satisfacción de los usuarios de la 

Municipalidad distrital de Olleros. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/38578/Mayta_

FHJ.pdf 

Medrano, F. (2022). Gestión administrativa y productividad procesal en el Primer 

Juzgado Especializado Civil de la Provincia de San Martín. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/81911/Medra

no_MFJ-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Mendoza, A. (2017). Acerca de nosotros: Dialnet. Obtenido de 

https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=6325898 

Moreno, D. (2018). Gestión Administrativa y desempeño de los trabajadores del 

Hospital Santa, Gema de Yurimaguas. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/26046/Moren

o_PDM.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Paredes, E. (2019). Incidencia del programa de incentivos en la gestión 

administrativa de recursos de las  municipalidades de la región de Puno. 



48 

[Archivo PDF]. 

http://tesis.unap.edu.pe/bitstream/handle/UNAP/11617/Edith_Fernanda_Pa

redes_Calatayud.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Pérez, W., Colcha, R., Serrano, J., & Moreno, M. (Febrero de 2022). Gestión 

Administrativa y Calidad de Servicio de Acuerdo a la Normativa Legal. 

Dialnet, 7(2), 1077-1088. 

Rendón, C. (2021). Incidencia del programa de incentivos en la gestión 

Administrativa de recursos de las municipalidades de la Región de Puno. 

[Archivo PDF]. 

https://repositorio.umsa.bo/bitstream/handle/123456789/27049/TE-

1822.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Romero, J. (2021). Influencia del control interno en la gestión de riesgos en un 

establecimiento de salud de Lima. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/58957/Romer

o_PJ-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Samaniego, M. (2019). Gestión administrativa y calidad de servicio en el área de 

neonatología del Hospital II. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/31862/Saman

iego_HDM.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Sumba, R., & Santistevan, K. (2018). Las Microempresas y la Necesidad de 

Fortalecimiento: Reflexiones de la zona sur de Manabí, Ecuador. 

Universidad y Sociedad, 323-326. 

Tejeda, A. (2021). Gestión administrativa y la satisfacción del usuario en la 

municipalidad provincial de Casma. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/57254/Tejeda

_CAB-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Torres, G. (2017). Repositorio de la Universidad de San Pedro, Perú. [Archivo 

PDF]. 

http://publicaciones.usanpedro.edu.pe/bitstream/handle/USANPEDRO/566

1/Tesis_57109.pdf?sequence=1&isAllowed=y 



49 

Valverde, M., & Zapata, G. (2018). Gestión administrativa y calidad de atención en 

salud al usuario en el Hospital San Javier de Bellavista. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/38715/Valver

de_QMH-Zapata_CGK.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Vela, T., & Reninger, R. (2021). Gestión administrativa y calidad de Servicio en la 

unidad ejecutora del Ministerio de Desarrollo e Inclusión Social. [Archivo 

PDF]. 

https://repositorio.uss.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12802/7971/Trigoso

%20Vela,%20Roger%20Reninger.pdf?sequence=1 

Ventura, A. (Enero de 2021). Gestión administrativa y motivación en la producción 

de una empresa de productos naturales. Digital Publisher, 6(2), 43-60. 

doi:doi.org/10.33386/593dp.2021.2.465 

Vidal, J. (2020). La gestión de las tecnologías de la información y comunicación y 

competencias gerenciales en la gestión administrativa en el Ministerio de  

Salud. [Archivo PDF]. 

https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/49681/Vidal_J

JE-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y 

Yaccehuallpa, A., & Santos, K. (2019). Gestión administrativa y calidad del 

servicio en la Municipalidad Distrital de Yanacancha. [Archivo PDF]. 

http://repositorio.undac.edu.pe/bitstream/undac/1596/1/T026_47583859_T.

pdf 



50 

ANEXOS 

Anexo 1. Matriz de consistencia 

Problema Objetivos Hipótesis Variables Dimensiones Indicadores 

General 

¿Qué relación existe entre la gestión 

administrativa y la calidad operativa del 

departamento Ginecoobstétrico de un 

hospital de segundo nivel, Guayaquil, 

abril – mayo 2022?  

Específicos 

- ¿Qué relación existe entre la gestión

administrativa y la satisfacción al 

usuario del departamento 

Ginecoobstétrico de un hospital de 

segundo nivel, Guayaquil, abril – mayo 

2022? 

- ¿Qué relación existe entre la gestión

administrativa y la competencia laboral 

del departamento Ginecoobstétrico de 

un hospital de segundo nivel, 

Guayaquil, abril – mayo 2022?  

- ¿Qué relación existe entre la gestión

administrativa y la maximización de 

recursos del departamento 

Ginecoobstétrico de un hospital de 

segundo nivel, Guayaquil, abril – mayo 

2022?  

General 

Determinar la relación existente entre la 

gestión administrativa y la calidad operativa 

del departamento Ginecoobstétrico de un 

hospital de segundo nivel, Guayaquil, abril 

– mayo 2022.

Específicos 

- Describir la relación que existe entre la

gestión administrativa y la satisfacción al 

usuario del departamento Ginecoobstétrico 

de un hospital de segundo nivel, Guayaquil, 

abril – mayo 2022. 

- Analizar qué relación existe entre la

gestión administrativa y la competencia 

laboral del departamento Ginecoobstétrico 

de un hospital de segundo nivel, Guayaquil, 

abril – mayo 2022. 

- Determinar la relación que existe entre la

gestión administrativa y la maximización de 

recursos del departamento 

Ginecoobstétrico de un hospital de 

segundo nivel, Guayaquil, abril – mayo 

2022. 

General 

La gestión administrativa incide 

significativamente en la calidad operativa 

del departamento Ginecoobstétrico de un 

hospital de segundo nivel, Guayaquil, 

Ecuador, abril - mayo 2022. 

Específicos 

- La gestión administrativa incide 

significativamente en la satisfacción al 

usuario del departamento Ginecoobstétrico 

de un hospital de segundo nivel, Guayaquil, 

Ecuador, abril - mayo 2022.  

- La gestión administrativa incide 

significativamente en la competencia 

laboral del departamento Ginecoobstétrico 

de un hospital de segundo nivel, Guayaquil, 

Ecuador, abril - mayo 2022. 

- La gestión administrativa incide 

significativamente en la maximización de 

recursos del departamento 

Ginecoobstétrico de un hospital de 

segundo nivel, Guayaquil, Ecuador, abril - 

mayo 2022. 

X: Gestión 

Administrativa 

Frederick Taylor 

(Gestión de 

Talleres) 

Planificación Plan operativo 

Organización Organigrama empresarial 

Dirección División del trabajo 

Control 
Implementación de las 

herramientas de gestión 

 Y: Calidad 

operativa 

William Edwards 

Deming 

(Calidad, 

Productividad y 

Competitividad. 

La salida de la 

crisis) 

Satisfacción al 

usuario 

Crear ambiente de 

confianza   

Competencia 

laboral 
Servicio especializado 

Maximización de 

los recursos 

Mejora y eficiencia en la 

utilización de los recursos 

Unidad de 

Análisis: 

Departamento 

Ginecoobstétrico 

de un Hospital 

de segundo 

nivel Guayaquil.  
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Anexo 2. Tabla de operacionalización de variables 

Definición conceptual Definición 

operacional 

Dimensiones Indicadores Ítems Escala e índices Niveles o rangos 

Acosta y Jiménez 

(2020) la definen como 

“un conjunto de 

trámites que se llevan a 

cabo para resolver un 

asunto, concretar un 

proyecto para 

administrarla, es un 

esquema administrativo 

que puede ser aplicado 

en empresas, 

entidades públicas y 

departamentos” 

Se realizará una 

encuesta en la que se 

referenciará por una 

medición ordinal de la 

Gestión Administrativa 

de 30 ítems de un 

Hospital de segundo 

nivel de la ciudad de 

Guayaquil, en las que 

se establecerán las 

dimensiones de 

planificación, 

organización, dirección 

y control.  

Planificación Plan operativo 1 – 8 

Escala: ordinal 

Nivel: polinómica 

Escala Likert de 

5 posiciones 

(desde 1: nunca 

hasta 5: siempre) 

Organización Organigrama 

empresarial 
9 – 16 

Alto: 

60 – 90 

Aceptable: 

40 – 59 

Bajo: 

20 – 39 

Dirección División del 

trabajo 
17 – 24 

Control Implementación 

de las 

herramientas 

de gestión  
25 – 30 
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Definición conceptual Definición 

operacional 

Dimensiones Indicadores Ítems Escala e índices Niveles o rangos 

Rendón (2021) lo 

define como “tipo de 

cuidado en el cual se 

espera maximizar un 

determinado beneficio 

del paciente, luego de 

haber tomado en 

cuenta un balance de 

las ganancias y 

pérdidas implicadas en 

todas las partes del 

proceso de atención". 

Se realizará una 

encuesta en la que 

se referenciará por 

una medición ordinal 

de la Calidad 

operativa de 15 

ítems de un Hospital 

de segundo nivel de 

la ciudad de 

Guayaquil, en las 

que se establecerán 

las dimensiones de 

ambiente de 

confianza y mejora 

en la utilización de 

recursos.  

Satisfacción al 

usuario 

Crear ambiente 

de confianza   

1 – 7 

Escala: ordinal 

Nivel: polinómica 

Escala Likert de 

5 posiciones 

(desde 1: nunca 

hasta 5: siempre) 

Alto: 

60 – 90 

Aceptable: 

40 – 59 

Bajo: 

20 – 39 

Competencia 

laboral 

Maximización 

de los recursos 

Optimizar 

funciones 

Mejora y 

eficiencia en la 

utilización de los 

recursos 

8 – 10 

11 – 15 
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Anexo 3. Instrumento/s de recolección de datos 

ENCUESTA 

Tenga un excelente día estimado participante, deseo su colaboración para el llenado de la siguiente 

encuesta sobre la Gestión Administrativa que lleva a cabo el Hospital “Monte Sinaí” en el 

departamento Gineco – obstétrico, con el objetivo de realizar un análisis sobre la congruencia 

entre la administración y la calidad de operación. Será sus respuestas de total discreción, por lo que 

se pide total honestidad. Se presenta a continuación los siguientes ítems, señale su apreciación 

según la escala de Likert. Muchas gracias por su ayuda.  

Nº 
Variable: Gestión Administrativa Nunca 

Casi 
nunca 

A 
veces 

Casi 
siempre 

Siempre 

Dimensión 1. Planificación 1 2 3 4 5 

1 La planificación está alineada a los 
objetivos del departamento 

2 La estrategia se alinea con la 
planeación 

3 Existe estructura como, misión, 
visión, objetivos y metas 

4 Las estrategias se enfocan para el 
logro de los objetivos 
departamentales 

5 La planificación tiene coherencia con 
el presupuesto del hospital para el 
departamento 

6 La visión y misión del departamento 
tienen conocimiento los servidores 
del mismo 

7 Las funciones establecidas en el 
área, están de acuerdo a la labor 
que realizan sus integrantes 

8 Se realiza el seguimiento, monitoreo 
y supervisión respectiva de las 
actividades del departamento 

Dimensión 2. Organización 1 2 3 4 5 

9 Se establecen estándares que 
motiven la participación activa de la 
organización para el crecimiento del 
departamento 

10 Existe un manual de operaciones 
que ayuden al desarrollo y fluidez en 
los procesos departamentales. 

11 Las funciones del departamento se 
adaptan a los procesos que realiza 
cada servidor 

12 Las funciones asignadas se cambien 
con pertinencia, previo aviso y de 
acuerdo al cargo de cada servidor 
del departamento 

13 La asignación del personal es de 
acuerdo a su función o especialidad 
del área. 

14 Se distribuyen los recursos de forma 
equitativa y satisfactoria a cada 
servidor según su necesidad  

15 La descripción y distribución de 
funciones es de acuerdo a la 
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estructura organizacional del 
departamento 

16 La asignación de tareas está acorde 
al nivel de formación de los 
servidores del departamento 

Dimensión 3. Dirección 1 2 3 4 5 

17 Cada designación de cargos en el 
departamento se realiza por 
meritocracia 

18 Se visualizan con claridad y 
responsabilidad cada proceso 
ejecutado por los servidores  

19 Se respetan los altos mandos por los 
subordinados del departamento 

20 Quienes se encuentran en los altos 
mandos permiten el cumplimiento de 
las tareas con eficiencia y eficacia  

21 Los altos mandos o quienes dirigen 
el departamento tienen un nivel 
profesional acorde al cargo 

22 El departamento cuenta con políticas 
de motivación que estimulen el 
rendimiento laboral de los servidores 

23 Se visualiza coordinación frecuente 
entre los servidores para la 
operación del departamento 

24 Existe una comunicación efectiva 
entre los miembros del departamento 

Dimensión 4. Control 1 2 3 4 5 

25 Existe coherencia entre las directivas 
de la Contraloría General de la 
Republica para los procesos internos 
según las áreas de los hospitales 
con el departamento en mención 

26 Se estima el control previo en las 
actividades realizadas por el 
departamento 

27 Existe monitoreo y evaluación de 
actividades para su posterior 
corrección de mejora departamental 

28 Se controlan frecuentemente las 
actividades de los servicios del 
departamento 

29 Los altos mandos ejercen la 
supervisión o control de las tareas 

30 Se realizan estrategias de monitoreo 
de tareas 
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ENCUESTA 

Tenga un excelente día estimado participante, deseo su colaboración para el llenado de la siguiente 

encuesta sobre la Calidad Operativa que lleva a cabo el Hospital “Monte Sinaí” en el 

departamento Gineco – obstétrico, con el objetivo de realizar un análisis sobre la congruencia 

entre la administración y la calidad de operación. Será sus respuestas de total discreción, por lo que 

se pide total honestidad. Se presenta a continuación los siguientes ítems, señale su apreciación 

según la escala de Likert. Muchas gracias por su ayuda.  

Nº 
Variable: Calidad Operativa Nunca 

Casi 
nunca 

A 
veces 

Casi 
siempre 

Siempre 

Dimensión 1. Satisfacción al usuario 1 2 3 4 5 

1 Se mantiene informado a los usuarios sobre la 
prestación de los servicios del departamento 

2 Los servidores tienen un presentación 
adecuada para sus funciones (limpieza, 
estética, mantiene todos elementos en su 
lugar) 

3 Son visualmente atractivo y sencillo los 
materiales e información que define los 
servicios del departamento 

4 Son conveniente los horarios de Atención al 
usuario y se cumplen 

5 Se realizan las funciones del departamento en 
el tiempo requerido 

6 La atención se lleva con prontitud y calidad de 
servicio 

7 Siempre existe disposición a atender y ayudar 
a los usuarios 

DIMENSIÓN 2: Competencia Laboral 1 2 3 4 5 

8 Los servidores del departamento inspiran  y 
seguridad en la salud de los usuarios 

9 Considera que los servidores cuentan con los 
conocimientos para atender y responder las 
consultas de los usuarios 

10 Los servidores utilizan su tiempo para atender 
a los empleados en sus requerimientos 
DIMENSIÓN 3: Maximización de los recursos 1 2 3 4 5 

11 El área de farmacia cuenta con los insumos 
necesarios que requieren quienes se atienen 
en el departamento 

12 Se cuenta con equipos y tecnología moderna 
para las operaciones  

13 Los recursos como: medicina, utensilios, 
herramientas y elementos de medicina son 
utilizados adecuadamente  

14 No existe desperdicio de materiales y recursos 
medicinales para la atención al usuario 

15 Los espacios del departamento no están 
congestionados, facilitan la atención al usuario 
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Anexo 4. Validación de Instrumentos 

CARTA DE PRESENTACIÓN 

Señor(a)(ita):        Nuria Gabriela Barrezueta Álvarez 

Presente 

Asunto:  Validación de instrumentos a través de juicio de experto 

Nos es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y así mismo, 

hacer de su conocimiento que, siendo estudiante del programa de Gestión de los servicios 

de la salud, de la Universidad César Vallejo, en la sede Piura promoción 2022, aula on line, 

requiero validar el instrumento con el cual recogeré la información necesaria para poder 

desarrollar mi trabajo de investigación. 

El título nombre de mi tesis de investigación es: “Gestión administrativa y 

calidad operativa en el departamento ginecoobstétrico de un hospital de 

segundo nivel, Guayaquil, Ecuador, Abril – Mayo 2022” y siendo imprescindible

contar con la aprobación de docentes especializados para poder aplicar los instrumentos 

en mención, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia 

en temas educativos y/o investigación educativa. 

El expediente de validación, que le hago llegar contiene: 

- Carta de presentación.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Matriz de operacionalización de las variables.

Expresándole mis sentimientos de respeto y consideración me despido de usted, no sin 

antes agradecerle por la atención que dispense a la presente.  

Atentamente 

Yuri Roxana Gómez Ortega 

0923708507 
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DEFINICIÓN CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y   DIMENSIONES 

Variable: Gestión Administrativa Gaitán, C. (12 de Mayo de 2021). Acerca de nosotros: 

Repositorio de la Universidad de Cundinamarca. 

Una forma estructural organizacional logrado bajo los parámetros base de la gestión 

empresarial, entre ellas tenemos planificación, organización, dirección y control de todos 

los movimientos económicos de la parte gerencial y de altos cargos del departamento y 

demás miembros de ella, con el fin de generar control o manejo eficiente de todos los 

procesos que se realicen interna y externamente de la entidad. 

Dimensiones de las variables: 

Dimensión 1: Planificación  

Acosta, M., & Jiménez, M. (2020). Acerca de nosotros: Repositorio POCAIP. Obtenido de 

https://www.fipcaec.com/index.php/fipcaec/article/view/218/362 

Incluye la selección de misiones y objetivos y las acciones para lograrlos, además requiere 

la toma de decisiones, seleccionar cursos futuros de acción entre varias opciones, 

constituye una de las funciones que definen las competencias del gerente en su gestión 

Dimensión 2: Organización 

Acosta, M., & Jiménez, M. (2020). Acerca de nosotros: Repositorio POCAIP. Obtenido de 

https://www.fipcaec.com/index.php/fipcaec/article/view/218/362 

Elemento que forma parte de la administración, lo que implica establecer una estructura en 

la que se exista asignación de funciones a los integrantes de la empresa, con el fin de que 

se alcancen las metas propuestas. 

Dimensión: Dirección 

Acosta, M., & Jiménez, M. (2020). Acerca de nosotros: Repositorio POCAIP. Obtenido de 

https://www.fipcaec.com/index.php/fipcaec/article/view/218/362 

Consiste en influir sobre las personas que laboran en un departamento, para que 

contribuyan a la obtención de las metas propuestas en la planeación, es decir, los aspectos 

de la administración gerencial. 

Dimensión: Control 

Acosta, M., & Jiménez, M. (2020). Acerca de nosotros: Repositorio POCAIP. Obtenido de 

https://www.fipcaec.com/index.php/fipcaec/article/view/218/362 

Facilita el logro de los planes, los planes no se cumplen por sí solos, pues el control 

implica medir y corregir el desempeño individual y organizacional para asegurar que lo 

actuado se ajuste a lo planeado. 
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE DE GESTIÓN ADMINISTRATIVA, APLICABLE A LOS 

SERVIDORES DEL HOSPITAL. 

Nº DIMENSIONES / ítems Pertinencia
1 

Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

DIMENSIÓN 1: Planificación Si No Si No Si No 

1 La planificación está alineada a los objetivos del 

departamento 

x x x 

2 La estrategia se alinea con la planeación x x x 

3 Existe estructura como, misión, visión, objetivos y metas x x x 

4 Las estrategias se enfocan para el logro de los objetivos 

departamentales 

x x x 

5 La planificación tiene coherencia con el presupuesto del 

hospital para el departamento 

x x x 

6 La visión y misión del departamento tienen conocimiento 

los servidores del mismo 

x x x 

7 Las funciones establecidas en el área, están de acuerdo a 

la labor que realizan sus integrantes 

x x x 

8 Se realiza el seguimiento, monitoreo y supervisión 

respectiva de las actividades del departamento 

x x x 

DIMENSIÓN 2: Organización Si No Si No Si No 

9 Se establecen estándares que motiven la participación 

activa de la organización para el crecimiento del 

departamento 

x x x 

10 Existe un manual de operaciones que ayuden al desarrollo 

y fluidez en los procesos departamentales. 

x x x 
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11 Las funciones del departamento se adaptan a los procesos 

que realiza cada servidor 

x x x 

12 Las funciones asignadas se cambien con pertinencia, 

previo aviso y de acuerdo al cargo de cada servidor del 

departamento 

x x x 

13 La asignación del personal es de acuerdo a su función o 

especialidad del área. 

x x x 

14 Se distribuyen los recursos de forma equitativa y 

satisfactoria a cada servidor según su necesidad 

x x x 

15 La descripción y distribución de funciones es de acuerdo a 

la estructura organizacional del departamento 

x x x 

16 La asignación de tareas está acorde al nivel de formación 

de los servidores del departamento 

x x x 

DIMENSIÓN 3: Dirección Si No Si No Si No 

17 Cada designación de cargos en el departamento se realiza 

por meritocracia 

x x x 

18 Se visualizan con claridad y responsabilidad cada proceso 

ejecutado por los servidores  

x x x 

19 Se respetan los altos mandos por los subordinados del 

departamento 

x x x 

20 Quienes se encuentran en los altos mandos permiten el 

cumplimiento de las tareas con eficiencia y eficacia  

x x x 

21 Los altos mandos o quienes dirigen el departamento tienen 

un nivel profesional acorde al cargo 

x x x 

22 El departamento cuenta con políticas de motivación que 

estimulen el rendimiento laboral de los servidores 

x x x 
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23 Se visualiza coordinación frecuente entre los servidores 

para la operación del departamento 

x x x 

24 Existe una comunicación efectiva entre los miembros del 

departamento 

x x x 

DIMENSIÓN 4: Control Si No Si No Si No 

25 Existe coherencia entre las directivas de la Contraloría 

General de la Republica para los procesos internos según 

las áreas de los hospitales con el departamento en mención 

x x x 

26 Se estima el control previo en las actividades realizadas por 

el departamento 

x x x 

27 Existe monitoreo y evaluación de actividades para su 

posterior corrección de mejora departamental 

x x x 

28 Se controlan frecuentemente las actividades de los 

servicios del departamento 

x x x 

29 Los altos mandos ejercen la supervisión o control de las 

tareas 

x x x 

30 Se realizan estrategias de monitoreo de tareas x x x 

Observaciones (precisar si hay suficiencia):_______si hay suficiencia_____________________________________________________ 

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

Apellidos  y nombres del juez validador. Dr/ Mg: Mg. Nuria Gabriela Barrezueta Álvarez  DNI:  0926270075 

Especialidad del validador: Magister en gerencia en servicio de la salud 
    10 de mayo del 2022 

                                                                                          

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

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los ítems planteados 
son suficientes para medir la dimensión 
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE DE CALIDAD OPERATIVA, TAMBIÉN SE APLICA A LOS 

SERVIDORES, PERSONAL ADMINISTRARTIVO Y DE OPERACIONES. 

Nº DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

DIMENSIÓN 1: Satisfacción al usuario Si No Si No Si No 

1 Se mantiene informado a los usuarios sobre la prestación de 

los servicios del departamento 

x x x 

2 Los servidores tienen una presentación adecuada para sus 

funciones (limpieza, estética, mantiene todos elementos en su 

lugar) 

x x x 

3 Son visualmente atractivo y sencillo los materiales e 

información que define los servicios del departamento 

x x x 

4 Son conveniente los horarios de Atención al usuario y se 

cumplen 

x x x 

5 Se realizan las funciones del departamento en el tiempo 

requerido 

x x x 

6 La atención se lleva con prontitud y calidad de servicio x x x 

7 Siempre existe disposición a atender y ayudar a los usuarios x x x 

8 Los servidores del departamento inspiran y dan seguridad en 

la salud de los usuarios 

x x x 

9 Considera que los servidores cuentan con los conocimientos 

para atender y responder las consultas de los usuarios 

x x x 

10 Los servidores utilizan su tiempo para atender a los 

empleados en sus requerimientos 

x x x 

DIMENSIÓN 2: Maximización de los recursos Si No Si No Si No 



62 

11 El área de farmacia cuenta con los insumos necesarios que 

requieren quienes se atienen en el departamento 

x x x 

12 Se cuenta con equipos y tecnología moderna para las 

operaciones  

x x x 

13 Los recursos como: medicina, utensilios, herramientas y 

elementos de medicina son utilizados adecuadamente  

x x x 

14 No existe desperdicio de materiales y recursos medicinales 

para la atención al usuario 

x x x 

15 Los espacios del departamento no están congestionados, 

facilitan la atención al usuario 

x x x 

Observaciones (precisar si hay suficiencia):_______si hay suficiencia_____________________________________________________ 

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

Apellidos  y nombres del juez validador. Dr/ Mg: Mg. Nuria Gabriela Barrezueta Álvarez  DNI:  0926270075 

Especialidad del validador: Magister en gerencia en servicio de la salud 

                                           10 de mayo del 2022 
                                             

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

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

Señor(a)(ita):  Valeria Carolina Ricachi Toalambo 

Presente 

Asunto:      Validación de instrumentos a través de juicio de experto 

Nos es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y así mismo, 

hacer de su conocimiento que, siendo estudiante del programa de Gestión de los servicios 

de la salud, de la Universidad César Vallejo, en la sede Piura promoción 2022, aula on line, 

requiero validar el instrumento con el cual recogeré la información necesaria para poder 

desarrollar mi trabajo de investigación. 

El título nombre de mi tesis de investigación es: “Gestión administrativa y 

calidad operativa en el departamento ginecoobstétrico de un hospital de 

segundo nivel, Guayaquil, Ecuador, Abril – Mayo 2022” y siendo imprescindible

contar con la aprobación de docentes especializados para poder aplicar los instrumentos 

en mención, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia 

en temas educativos y/o investigación educativa. 

El expediente de validación, que le hago llegar contiene: 

- Carta de presentación.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Matriz de operacionalización de las variables.

Expresándole mis sentimientos de respeto y consideración me despido de usted, no sin 

antes agradecerle por la atención que dispense a la presente.  

Atentamente 

Yuri Roxana Gómez Ortega 

0923708507 
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DEFINICIÓN CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y   DIMENSIONES 

Variable: Gestión Administrativa Gaitán, C. (12 de Mayo de 2021). Acerca de nosotros: 

Repositorio de la Universidad de Cundinamarca. 

Una forma estructural organizacional logrado bajo los parámetros base de la gestión 

empresarial, entre ellas tenemos planificación, organización, dirección y control de todos 

los movimientos económicos de la parte gerencial y de altos cargos del departamento y 

demás miembros de ella, con el fin de generar control o manejo eficiente de todos los 

procesos que se realicen interna y externamente de la entidad. 

Dimensiones de las variables: 

Dimensión 1: Planificación  

Acosta, M., & Jiménez, M. (2020). Acerca de nosotros: Repositorio POCAIP. Obtenido de 

https://www.fipcaec.com/index.php/fipcaec/article/view/218/362 

Incluye la selección de misiones y objetivos y las acciones para lograrlos, además requiere 

la toma de decisiones, seleccionar cursos futuros de acción entre varias opciones, 

constituye una de las funciones que definen las competencias del gerente en su gestión 

Dimensión 2: Organización 

Acosta, M., & Jiménez, M. (2020). Acerca de nosotros: Repositorio POCAIP. Obtenido de 

https://www.fipcaec.com/index.php/fipcaec/article/view/218/362 

Elemento que forma parte de la administración, lo que implica establecer una estructura en 

la que se exista asignación de funciones a los integrantes de la empresa, con el fin de que 

se alcancen las metas propuesta. 

Dimensión: Dirección 

Acosta, M., & Jiménez, M. (2020). Acerca de nosotros: Repositorio POCAIP. Obtenido de 

https://www.fipcaec.com/index.php/fipcaec/article/view/218/362 

Consiste en influir sobre las personas que laboran en un departamento, para que 

contribuyan a la obtención de las metas propuestas en la planeación, es decir, los aspectos 

de la administración gerencial. 

Dimensión: Control 

Acosta, M., & Jiménez, M. (2020). Acerca de nosotros: Repositorio POCAIP. Obtenido de 

https://www.fipcaec.com/index.php/fipcaec/article/view/218/362 

Facilita el logro de los planes, los planes no se cumplen por sí solos, pues el control implica 

medir y corregir el desempeño individual y organizacional para asegurar que lo actuado se 

ajuste a lo planeado. 
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE DE GESTIÓN ADMINISTRATIVA, APLICABLE A LOS SERVIDORES 

DEL HOSPITAL. 

Nº DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

DIMENSIÓN 1: Planificación Si No Si No Si No 

1 La planificación está alineada a los objetivos del 

departamento 

x x x 

2 La estrategia se alinea con la planeación x x x 

3 Existe estructura como, misión, visión, objetivos y metas x x x 

4 Las estrategias se enfocan para el logro de los objetivos 

departamentales 

x x x 

5 La planificación tiene coherencia con el presupuesto del 

hospital para el departamento 

x x x 

6 La visión y misión del departamento tienen conocimiento los 

servidores del mismo 

x x x 

7 Las funciones establecidas en el área, están de acuerdo a la 

labor que realizan sus integrantes 

x x x 

8 Se realiza el seguimiento, monitoreo y supervisión respectiva 

de las actividades del departamento 

x x x 

DIMENSIÓN 2: Organización Si No Si No Si No 

9 Se establecen estándares que motiven la participación activa 

de la organización para el crecimiento del departamento 

x x x 
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10 Existe un manual de operaciones que ayuden al desarrollo y 

fluidez en los procesos departamentales. 

x x x 

11 Las funciones del departamento se adaptan a los procesos 

que realiza cada servidor 

x x x 

12 Las funciones asignadas se cambien con pertinencia, previo 

aviso y de acuerdo al cargo de cada servidor del 

departamento 

x x x 

13 La asignación del personal es de acuerdo a su función o 

especialidad del área. 

x x x 

14 Se distribuyen los recursos de forma equitativa y satisfactoria 

a cada servidor según su necesidad  

x x x 

15 La descripción y distribución de funciones es de acuerdo a la 

estructura organizacional del departamento 

x x x 

16 La asignación de tareas está acorde al nivel de formación de 

los servidores del departamento 

x x x 

DIMENSIÓN 3: Dirección Si No Si No Si No 

17 Cada designación de cargos en el departamento se realiza 

por meritocracia 

x x x 

18 Se visualizan con claridad y responsabilidad cada proceso 

ejecutado por los servidores  

x x x 

19 Se respetan los altos mandos por los subordinados del 

departamento 

x x x 

20 Quienes se encuentran en los altos mandos permiten el 

cumplimiento de las tareas con eficiencia y eficacia  

x x x 

21 Los altos mandos o quienes dirigen el departamento tienen un 

nivel profesional acorde al cargo 

x x x 
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22 El departamento cuenta con políticas de motivación que 

estimulen el rendimiento laboral de los servidores 

x  x  x   

23 Se visualiza coordinación frecuente entre los servidores para 

la operación del departamento 

x  x  x   

24 Existe una comunicación efectiva entre los miembros del 

departamento 

x  x  x   

 DIMENSIÓN 4: Control Si No Si No Si No  

25 Existe coherencia entre las directivas de la Contraloría 

General de la Republica para los procesos internos según las 

áreas de los hospitales con el departamento en mención 

x  x  x   

26 Se estima el control previo en las actividades realizadas por el 

departamento 

x  x  x   

27 Existe monitoreo y evaluación de actividades para su 

posterior corrección de mejora departamental 

x  x  x   

28 Se controlan frecuentemente las actividades de los servicios 

del departamento 

x  x  x   

29 Los altos mandos ejercen la supervisión o control de las 

tareas 

x  x  x   

30 Se realizan estrategias de monitoreo de tareas x  x  x   

 

 

 

Observaciones (precisar si hay suficiencia):_______si hay suficiencia_____________________________________________________ 

Opinión de aplicabilidad:  Aplicable  [  x  ]             Aplicable después de corregir  [   ]           No aplicable [   ] 
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE DE CALIDAD OPERATIVA, TAMBIÉN SE APLICA A LOS 

SERVIDORES, PERSONAL ADMINISTRARTIVO Y DE OPERACIONES. 

Nº DIMENSIONES / ítems  Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

 DIMENSIÓN 1: Satisfacción al usuario Si No Si No Si No  

1 Se mantiene informado a los usuarios sobre la prestación de 

los servicios del departamento 

x  x  x   

2 Los servidores tienen un presentación adecuada para sus 

funciones (limpieza, estética, mantiene todos elementos en su 

lugar) 

x  x  x   

3 Son visualmente atractivo y sencillo los materiales e 

información que define los servicios del departamento 

x  x  x   

4 Son conveniente los horarios de Atención al usuario y se 

cumplen 

x  x  x   

5 Se realizan las funciones del departamento en el tiempo 

requerido 

x  x  x   

6 La atención se lleva con prontitud y calidad de servicio x  x  x   

7 Siempre existe disposición a atender y ayudar a los usuarios x  x  x   

8 Los servidores del departamento inspiran  y seguridad en la 

salud de los usuarios 

x  x  x   

9 Considera que los servidores cuentan con los conocimientos 

para atender y responder las consultas de los usuarios 

x  x  x   

10 Los servidores utilizan su tiempo para atender a los 

empleados en sus requerimientos 

x  x  x   

 DIMENSIÓN 2: Maximización de los recursos Si No Si No Si No  
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11 El área de farmacia cuenta con los insumos necesarios que 

requieren quienes se atienen en el departamento 

x x x 

12 Se cuenta con equipos y tecnología moderna para las 

operaciones  

x x x 

13 Los recursos como: medicina, utensilios, herramientas y 

elementos de medicina son utilizados adecuadamente  

x x x 

14 No existe desperdicio de materiales y recursos medicinales 

para la atención al usuario 

x x x 

15 Los espacios del departamento no están congestionados, 

facilitan la atención al usuario 

x x x 

Observaciones (precisar si hay suficiencia):_________si hay suficiencia___________________________________________________ 

Opinión de aplicabilidad: Aplicable  [   x ]   Aplicable después de corregir  [   ]  No aplicable [   ] 
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CARTA DE PRESENTACIÓN 

Señor(a)(ita):  Juan Andrés Marcillo Gutiérrez 

Presente 

Asunto:      Validación de instrumentos a través de juicio de experto 

Nos es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y así mismo, 

hacer de su conocimiento que, siendo estudiante del programa de Gestión de los servicios 

de la salud, de la Universidad César Vallejo, en la sede Piura, promoción 2022, aula on 

line, requiero validar el instrumento con el cual recogeré la información necesaria para 

poder desarrollar mi trabajo de investigación. 

El título nombre de mi tesis de investigación es: “Gestión administrativa y 

calidad operativa en el departamento ginecoobstétrico de un hospital de 

segundo nivel, Guayaquil, Ecuador, Abril – Mayo 2022” y siendo imprescindible

contar con la aprobación de docentes especializados para poder aplicar los instrumentos 

en mención, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia 

en temas educativos y/o investigación educativa. 

El expediente de validación, que le hago llegar contiene: 

- Carta de presentación.
- Definiciones conceptuales de las variables y dimensiones.
- Matriz de operacionalización de las variables.

Expresándole mis sentimientos de respeto y consideración me despido de usted, no sin 

antes agradecerle por la atención que dispense a la presente.  

Atentamente 

Firma 

Yuri Roxana Gómez Ortega 

CI: 0923708507 
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DEFINICIÓN CONCEPTUAL DE LAS VARIABLES Y   DIMENSIONES 

Variable: Gestión Administrativa Gaitán, C. (12 de Mayo de 2021). Acerca de nosotros: 

Repositorio de la Universidad de Cundinamarca. 

Una forma estructural organizacional logrado bajo los parámetros base de la gestión 

empresarial, entre ellas tenemos planificación, organización, dirección y control de todos 

los movimientos económicos de la parte gerencial y de altos cargos del departamento y 

demás miembros de ella, con el fin de generar control o manejo eficiente de todos los 

procesos que se realicen interna y externamente de la entidad. 

Dimensiones de las variables: 

Dimensión 1: Planificación  

Acosta, M., & Jiménez, M. (2020). Acerca de nosotros: Repositorio POCAIP. Obtenido de 

https://www.fipcaec.com/index.php/fipcaec/article/view/218/362 

Incluye la selección de misiones y objetivos y las acciones para lograrlos, además requiere 

la toma de decisiones, seleccionar cursos futuros de acción entre varias opciones, 

constituye una de las funciones que definen las competencias del gerente en su gestión 

Dimensión 2: Organización 

Acosta, M., & Jiménez, M. (2020). Acerca de nosotros: Repositorio POCAIP. Obtenido de 

https://www.fipcaec.com/index.php/fipcaec/article/view/218/362 

Elemento que forma parte de la administración, lo que implica establecer una estructura en 

la que se exista asignación de funciones a los integrantes de la empresa, con el fin de que 

se alcancen las metas propuesta. 

Dimensión: Dirección 

Acosta, M., & Jiménez, M. (2020). Acerca de nosotros: Repositorio POCAIP. Obtenido de 

https://www.fipcaec.com/index.php/fipcaec/article/view/218/362 

Consiste en influir sobre las personas que laboran en un departamento, para que 

contribuyan a la obtención de las metas propuestas en la planeación, es decir, los aspectos 

de la administración gerencial. 

Dimensión: Control 

Acosta, M., & Jiménez, M. (2020). Acerca de nosotros: Repositorio POCAIP. Obtenido de 

https://www.fipcaec.com/index.php/fipcaec/article/view/218/362 

Facilita el logro de los planes, los planes no se cumplen por sí solos, pues el control implica 

medir y corregir el desempeño individual y organizacional para asegurar que lo actuado se 

ajuste a lo planeado. 
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE DE GESTIÓN ADMINISTRATIVA, 

APLICABLE A LOS SERVIDORES DEL HOSPITAL. 

Nº DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

DIMENSIÓN 1: Planificación Si No Si No Si No 

1 La planificación está alineada a los objetivos del 

departamento 

x x x 

2 La estrategia se alinea con la planeación x x x 

3 Existe estructura como, misión, visión, objetivos y metas x x x 

4 Las estrategias se enfocan para el logro de los objetivos 

departamentales 

x x x 

5 La planificación tiene coherencia con el presupuesto del 

hospital para el departamento 

x x x 

6 La visión y misión del departamento tienen conocimiento los 

servidores del mismo 

x x x 

7 Las funciones establecidas en el área, están de acuerdo a la 

labor que realizan sus integrantes 

x x x 

8 Se realiza el seguimiento, monitoreo y supervisión respectiva 

de las actividades del departamento 

x x x 

DIMENSIÓN 2: Organización Si No Si No Si No 

9 Se establecen estándares que motiven la participación activa 

de la organización para el crecimiento del departamento 

x x x 

10 Existe un manual de operaciones que ayuden al desarrollo y 

fluidez en los procesos departamentales. 

x x x 

11 Las funciones del departamento se adaptan a los procesos 

que realiza cada servidor 

x x x 
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12 Las funciones asignadas se cambien con pertinencia, previo 

aviso y de acuerdo al cargo de cada servidor del 

departamento 

x  x  x   

13 La asignación del personal es de acuerdo a su función o 

especialidad del área. 

x  x  x   

14 Se distribuyen los recursos de forma equitativa y satisfactoria 

a cada servidor según su necesidad  

x  x  x   

15 La descripción y distribución de funciones es de acuerdo a la 

estructura organizacional del departamento 

x  x  x   

16 La asignación de tareas está acorde al nivel de formación de 

los servidores del departamento 

x  x  x   

 DIMENSIÓN 3: Dirección Si No Si No Si No  

17 Cada designación de cargos en el departamento se realiza 

por meritocracia 

x  x  x   

18 Se visualizan con claridad y responsabilidad cada proceso 

ejecutado por los servidores  

x  x  x   

19 Se respetan los altos mandos por los subordinados del 

departamento 

x  x  x   

20 Quienes se encuentran en los altos mandos permiten el 

cumplimiento de las tareas con eficiencia y eficacia  

x  x  x   

21 Los altos mandos o quienes dirigen el departamento tienen un 

nivel profesional acorde al cargo 

x  x  x   

22 El departamento cuenta con políticas de motivación que 

estimulen el rendimiento laboral de los servidores 

x  x  x   

23 Se visualiza coordinación frecuente entre los servidores para 

la operación del departamento 

x  x  x   
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24 Existe una comunicación efectiva entre los miembros del 

departamento 

x x x 

DIMENSIÓN 4: Control Si No Si No Si No 

25 Existe coherencia entre las directivas de la Contraloría 

General de la Republica para los procesos internos según las 

áreas de los hospitales con el departamento en mención 

x x x 

26 Se estima el control previo en las actividades realizadas por el 

departamento 

x x x 

27 Existe monitoreo y evaluación de actividades para su 

posterior corrección de mejora departamental 

x x x 

28 Se controlan frecuentemente las actividades de los servicios 

del departamento 

x x x 

29 Los altos mandos ejercen la supervisión o control de las 

tareas 

x x x 

30 Se realizan estrategias de monitoreo de tareas x x x 

Observaciones (precisar si hay suficiencia): si hay suficiencia 

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

Apellidos y nombres del juez validador.  Mg. Juan Andrés Marcillo Gutiérrez   DNI: 1315031334 

Especialidad del validador: Magister en gerencia de instituciones de salud 
                                                   10 de junio del 2022 1Pertinencia:El ítem corresponde al concepto teórico  formulado. 

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

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

Firma del Experto Informante.
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CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENDO DEL INSTRUMENTO QUE MIDE LA VARIABLE DE CALIDAD OPERATIVA, TAMBIÉN SE APLICA A LOS 

SERVIDORES, PERSONAL ADMINISTRARTIVO Y DE OPERACIONES. 

Nº DIMENSIONES / ítems  Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

 DIMENSIÓN 1: Satisfacción al usuario Si No Si No Si No  

1 Se mantiene informado a los usuarios sobre la prestación de 

los servicios del departamento 

x  x  x   

2 Los servidores tienen un presentación adecuada para sus 

funciones (limpieza, estética, mantiene todos elementos en su 

lugar) 

x  x  x   

3 Son visualmente atractivo y sencillo los materiales e 

información que define los servicios del departamento 

x  x  x   

4 Son conveniente los horarios de Atención al usuario y se 

cumplen 

x  x  x   

5 Se realizan las funciones del departamento en el tiempo 

requerido 

x  x  x   

6 La atención se lleva con prontitud y calidad de servicio x  x  x   

7 Siempre existe disposición a atender y ayudar a los usuarios x  x  x   

8 Los servidores del departamento inspiran  y seguridad en la 

salud de los usuarios 

x  x  x   

9 Considera que los servidores cuentan con los conocimientos 

para atender y responder las consultas de los usuarios 

x  x  x   

10 Los servidores utilizan su tiempo para atender a los 

empleados en sus requerimientos 

x  x  x   

 DIMENSIÓN 2: Maximización de los recursos Si No Si No Si No  
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11 El área de farmacia cuenta con los insumos necesarios que 

requieren quienes se atienen en el departamento 

x x x 

12 Se cuenta con equipos y tecnología moderna para las 

operaciones  

x x x 

13 Los recursos como: medicina, utensilios, herramientas y 

elementos de medicina son utilizados adecuadamente  

x x x 

14 No existe desperdicio de materiales y recursos medicinales 

para la atención al usuario 

x x x 

15 Los espacios del departamento no están congestionados, 

facilitan la atención al usuario 

x x x 

Observaciones (precisar si hay suficiencia): si hay suficiencia 

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

Apellidos y nombres del juez validador.  Mg. Juan Andrés Marcillo Gutiérrez   DNI: 1315031334 

Especialidad del validador: Magister en gerencia de instituciones de salud 
                                                   10 de junio del 2022 1Pertinencia:El ítem corresponde al concepto teórico  formulado. 

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

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

Firma del Experto Informante.
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Anexo 5. CARTA DE AUTORIZACIÓN POR EL HOSPITAL 




