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Resumen

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar la relacién entre la gestion
administrativa y su relacion con el desempefio laboral en profesionales de salud del
Centro de Salud de Yauri, 2022. La metodologia fue de tipo no experimental,
correlacional, transversal y de nivel basico. La poblacién estuvo conformada por 60
personales de la salud y no se requirié de calculo de muestra. La técnica e
instrumento de recolecciéon fueron la encuesta y cuestionario, respectivamente;
ambos con alta confiabilidad (Alfa de Cronbach: > 0.70). Los resultados permitieron
evidenciar que la gestion administrativa se relaciond con el desempefio laboral
(p=0.000; Rho=0.539), asi también con sus dimensiones rendimiento de tareas
(p=0.000, Rho0=0.727), rendimiento contextual (p=0.000, Rho=0.775) vy el
comportamiento de trabajo contraproducente (p=0.000, Rho=-0.832). De esta
manera se concluyé que, existe una relacion significativa entre la gestidon
administrativa y su relacion con el desempefio laboral en profesionales de salud del
Centro de Salud de Yauri, 2022. Evidenciandose que, a mayor gestion administrativa,

mayor es el desempefio laboral.

Palabras clave: Centros de salud, Gestién en Salud, Evaluaciéon del rendimiento de

empleados (DeCS).
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Abstract

The objective of this research was to determine the relationship between
administrative management and work performance in health professional at the Yauri
Health Center, 2022. The methodology was non-experimental, correlational,
transversal and basic level. The population was made up of 60 health personnel and
no sample calculation was required. The collection technique and instrument were
the survey and questionnaire, respectively; both with high reliability (Cronbach's
Alpha: > 0.70). The results showed that administrative management was related to
job performance (p=0.000, Rho=0.539), as well as to its dimensions task
performance (p=0.000, Rho=0.727), contextual performance (p=0.000, Rho =0.775)
and counterproductive work behavior (p=0.000, Rho=-0.832). In this way, it was
concluded that there is a significant relationship between administrative
management and work performance in health professional at the Yauri Health
Center, 2022. It is evident that the greater the administrative management, the

greater the work performance.

Keywords: Health center, health management, employee performance appraisal
(MeSH).
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INTRODUCCION

La gestion administrativa es la responsable del cumplimiento de las funciones del
proceso, para facilitar y potenciar la ejecucioén de tareas para cumplir las metas de
los establecimientos y mejorar la atencién de los usuarios. Sin embargo, la creciente
demanda de salud ha generado que los sistemas de salud no tengan un soporte
sélido para resguardar la calidad y eficiencia de las practicas asistenciales,
evidenciado con la distribucion inequitativa del personal, insuficiencia de recursos,

montos salariales bajos e impuntuales y condiciones de labor poco idéneas.

Bajo este marco, el desempefio de los personales sanitarios se ve afectado, pues
no ejecutan sus actividades clinicas de manera adecuada, a pesar de tener los
conocimientos apropiados, pero no los recursos necesarios, viéndose afectados
principalmente los usuarios externos, mediante la insatisfaccion ante la atencién

recibida.

En el Centro de Salud de Yauri, la realidad mencionada también esta evidenciada, a
pesar de las adaptaciones que se han realizado en los ultimos afos, pero ello no es
suficiente; por lo cual, se plantea el presente estudio con el objetivo de determinar la
relacion entre la gestion administrativa y desempefio laboral en profesionales de
salud del Centro de Salud de Yauri, 2022.

Finalmente, para una mejor comprension, este estudio se secciono en los siguientes

capitulos: planteamiento del problema, marco tedrico conceptual, hipdtesis vy

variables, metodologia, resultados, discusidon, conclusiones y recomendaciones.
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CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Situacién problematica

La crisis sanitaria como la que se vivié a consecuencia de la pandemia Covid19 son
situaciones criticas que ponen a prueba la fortaleza de los sistemas de salud para
afrontar situaciones inesperadas. En escenarios de este tipo resalta la importancia
de contar con una gestibn administrativa robusta que permita afrontar desafios
eficientemente, garantizando una respuesta Optima desde el mas alto nivel

hospitalario hasta establecimientos de atencion primaria (1).

El personal de salud constituye la fuerza vital de todo sistema sanitario, los cuales
constantemente son sometidos a la presion que significa la elevada demanda de
salud de poblacion. No obstante, las largas jornadas, escases de suministros,
exposicion a situaciones de riesgo, etc. generan agotamiento y afectan el
desempefio laboral; y con ello, merman la calidad asistencial, ponen en riesgo la

seguridad del paciente y generan insatisfaccion (2,3).

A nivel global, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) estima, a través de su
*Estrategia Mundial sobre Recursos Humanos para la Salud, que para el afio 2030
habra un déficit de 18 millones de trabajadores de la salud, especialmente en paises
de ingresos bajos y medios (4). Esta escasez no solo genera una mayor carga
laboral para los profesionales existentes, elevando el riesgo de agotamiento y
disminuyendo la calidad de la atencion, sino que también tiene repercusiones
significativas en el desarrollo econdmico y los resultados de salud. La capacidad
limitada para ofrecer servicios adecuados incrementa las tasas de morbilidad y
mortalidad en estos paises, mientras que la falta de una poblacion saludable se

convierte en un obstaculo para el crecimiento sostenible (5).

En América Latina, segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), las
deficiencias estructurales de los sistemas de salud afectan la capacidad del personal

sanitario para brindar una atencion continua y de calidad. Estas carencias agravan



las desigualdades existentes en el acceso a los servicios, particularmente en las

comunidades mas vulnerables (6).

Lo anterior resalta la necesidad de contar con una gestion administrativa sélida para
prevenir colapsos en los sistemas de salud. En los establecimientos de salud, la
gestion administrativa desempefa un papel crucial en la coordinacion de recursos, la
planificacion estratégica y la toma de decisiones. Sin embargo, se evidencian
posibles deficiencias en este ambito, o que impacta negativamente en la eficiencia
operativa y, probablemente, en el desempeno del personal, reduciendo asi la
capacidad de respuesta frente a las crecientes demandas de atencion sanitaria (1,7).
En Sudamérica, de acuerdo a lo evidenciado en 54 establecimientos de salud de
Colombia, el 71% presenta una gestidbn con observaciones y el 15% una gestion
desfavorable (8). En un hospital publico de Ecuador, el personal asistencial senalé la
ausencia de una gestion administrativa adecuada en los servicios de emergencia.
Esto resalta la necesidad de mejorar la gestion administrativa e incorporar elementos
que optimicen la atencion al usuario, contribuyendo asi a la preservaciéon de la salud
y la vida (9).

A nivel nacional, a pesar de las reformas administrativas implementadas, estos
cambios no han logrado mejorar significativamente la percepcion ciudadana sobre el
desempefo del Estado. Actualmente, tres de cada cinco peruanos expresan
insatisfaccion con su actuacion, y ocho de cada diez declaran no confiar en el
gobierno de turno (10). Este descontento esta relacionado con las deficiencias
identificadas en los establecimientos de salud del primer nivel de atencion, que
evidencian incapacidades de gestién (86%), infraestructuras inadecuadas (68%),
equipamiento insuficiente (75%) y recursos humanos poco capacitados (71%). Estas
limitaciones dificultan el cumplimiento efectivo de las funciones administrativas y la

obtencion de resultados sostenibles en el sistema de salud peruano (11).

En ese marco, se puede inferir que la gestion administrativa repercute en el

desempeno del personal de salud, ya que es responsable del cumplimiento de cada



una de las funciones del proceso administrativo (planear, organizar, dirigir y
controlar), cuyo unico fin es facilitar y potenciar la ejecucién de tareas para cumplir
con las metas del establecimiento y mejorar la atencion de los usuarios (8,12). Lo
descrito es coherente con estudios realizados a nivel local. Por ejemplo, en una
investigacion llevada a cabo en un establecimiento de salud de categoria 1-4 en
Cusco, se encontré que la gestion administrativa era calificada como regular en el
42,8% de los casos, mientras que el desempefio laboral fue considerado bueno en el
48,6%. Ademas, se identificd una relacidén positiva moderada entre ambas variables,
lo que sugiere que la gestiéon administrativa influye directamente en el desempefio

del personal de salud (13).

El Centro de Salud de Yauri, al igual que otras instituciones sanitarias, ha enfrentado
el desafio de adaptarse a la creciente demanda de atencion postpandemia, resultado
de la acumulacién de atenciones postergadas durante la crisis sanitaria. La gestion
administrativa del centro enfrenta una presion constante para optimizar procesos,
asignar recursos de manera eficiente y garantizar su sostenibilidad. Sin embargo, se
han identificado debilidades en la ejecucién del proceso administrativo, tales como la
escasez de reuniones de coordinacion, un seguimiento insuficiente al plan de trabajo
y un control deficiente del cumplimiento de los indicadores, como se refleja en las
evaluaciones realizadas. En cuanto al desempenfo laboral de los profesionales de la
salud, en los ultimos afios se ha reportado un bajo cumplimiento de las metas
asignadas al establecimiento en relacibn con los programas presupuestales.
Ademas, se han registrado quejas dirigidas a la Red de Salud por problemas
interpersonales, lo que subraya que el desempefio laboral constituye un factor critico

para la efectividad de los servicios de salud que se brindan en esta institucion.

Dado lo anterior, resulta imprescindible comprobar cientificamente la relacion entre la
gestion administrativa y el desempefio laboral en el Centro de Salud de Yauri. Por
ello, el objetivo del presente estudio fue determinar dicha relacion en los

profesionales de salud del establecimiento durante el afo 2022.



1.2 Formulacion del problema
a. Problema general
¢ Cual es la relacién entre la gestibn administrativa y desempefio laboral en

profesionales de salud del Centro de Salud de Yauri, 20227

b. Problemas especificos
1. ¢Cuales son las caracteristicas generales de los profesionales de
salud que labora en el Centro de Salud de Yauri, 20227
2. ¢;Como es la gestion administrativa segun sus dimensiones en los
profesionales de salud del Centro de Salud de Yauri, 20227
3. ¢Cual es grado del desempefio laboral en profesionales de salud del
Centro de Salud de Yauri, 20227
4. ;Cual es la relaciéon entre la gestion administrativa y las dimensiones
del desempeio laboral en profesionales de salud del Centro de
Salud de Yauri, 20227
1.3 Justificacion de la investigacion
La justificacion practica del presente estudio no solo se plantea como una
contribucién académica valiosa, sino que también busca generar un impacto tangible
y beneficios practicos para diversos actores involucrados en el ambito de la salud y
la gestion administrativa. Los profesionales de salud podran identificar areas de
mejora personal y colectiva, implementando practicas que optimicen su rendimiento
y contribuyan a la eficacia global del equipo. Asimismo, la investigacién ofrecera
directrices sobre como la gestion administrativa puede ser refinada para mejorar la
eficiencia operativa y la toma de decisiones, con el consecuente impacto en el
desempenio laboral. A partir de los hallazgos del presente estudio, los gestores de
salud podran implementar cambios especificos en materia de planificacion,
organizacion, direccion y/o control administrativo para asi optimizar la gestion interna
del centro de salud, mejorando sostenibilidad del establecimiento al garantizar que
los recursos se utilicen de manera efectiva, reduciendo la carga y mejorando su
capacidad de respuesta ante la creciente demanda de atencién en salud. Ademas,

estos cambios o estrategias, ayudaran a optimizar la planificacion e implementacion



de los Programas Presupuestales por Resultados (PPR) como los programas
nutricionales y de Salud Materno Neonatal, y articulados con el Fondo de Estimulo al
Desempefio y Logro de Resultados (FED) ayudaran a reducir las brechas sociales

existentes.

Asimismo, se espera generar impacto significativo en la poblacion debido a una
mayor calidad asistencial y satisfaccion como resultado de un mejor desempefio
laboral; esto fortalecera la relacidn entre el establecimiento y la comunidad,

fomentando la confianza en los servicios de salud que aqui se brindan.

La justificacion tedrica del presente estudio deviene de la contribucion significativa al
cuerpo existente de conocimientos y la ciencia en diversas disciplinas relacionadas
con la gestion de la salud y la administracion de recursos humanos. La literatura
cientifica actual presenta vacios en la comprensién de la relacion especifica entre la
gestion administrativa y el desempeno laboral en el contexto de profesionales de la
salud en centros de salud especificos, como el Centro de Salud de Yauri. Este
estudio busca proporcionar evidencia empirica y contribuir a la comprension mas
holistica de estos aspectos en un contexto organizacional en especifico. La
investigacion se basara en teorias existentes relacionadas con la gestion
administrativa y el desempefio laboral, permitiendo asi la validacion y adaptacion de
modelos tedricos a un entorno especifico. Este proceso contribuira a fortalecer y

contextualizar las teorias preexistentes en el ambito de la gestion de la salud.

1.4 Obijetivos de la investigacion
a. Objetivo general
Determinar la relacion entre la gestion administrativa y desempefo laboral en

profesionales de salud del Centro de Salud de Yauri, 2022.

b.  Objetivos especificos
1. Identificar las caracteristicas generales de los profesionales de salud

que laboran en el Centro de Salud de Yauri, 2022.



2. Describir la gestion administrativa segun sus dimensiones en
profesionales de Salud del Centro de Salud de Yauri, 2022

3. Estimar el grado del desempefio Laboral en profesionales de salud del

Centro de Salud de Yauri, 2022

4. Relacionar la gestion administrativa y las dimensiones del desempefio

laboral en profesionales de salud del Centro de Salud de Yauri, 2022.



CAPITULO II: MARCO TEORICO CONCEPTUAL

2.1 Bases teodricas

2.1.1 Gestion administrativa

Amador (14), en el 2003, definié a la gestibn administrativa como el desarrollo del
proceso administrativo, que implica planificar, organizar, dirigir y controlar actividades
de la institucion (p. 5). Sin embargo, Chiavenato, en el 2014, refiri6 que la gestion
administrativa es mucho mas que planear, organizar, dirigir y controlar, pues implica
a la toma de decisiones y a las acciones institucionales. Por su parte, Huaman, en el
2018, la definié como aquel proceso que disefia y preserva un contexto en el que,
laborando en grupos, los sujetos cumplen con eficiencia las metas trazadas (15) (p.
105).

Finalmente, en el contexto hospitalario la gestion administrativa enmarca una serie
de actuaciones y acciones dirigidas a cumplir con las metas institucionales, cuya
importancia radica en la elucibn de un menoscabo patrimonial por gestiones

deficientes (8).

2.1.1.1 Teoria de la gestién administrativa

La teoria de la gestion administrativa fue propuesta por Henry Fayol, este autor
subrayaba que cada organizacion debe desempefar multiples roles, como los
relacionados con lo técnico, lo comercial, lo financiero, la seguridad, la contabilidad y
la administraciéon, funciones que son de vital importancia para lograr un
funcionamiento mas eficiente en las organizaciones, al permitir la coordinacién de

todos estos componentes (16).

La teoria se cimentd en 14 principios basicos, que ayudan a los directivos a
establecer que se debe hacer para obtener un trabajo efectivo y alcanzar los

objetivos institucionales (17).

Iniciando con la especializacidon del trabajo, donde el personal capacitado o

competente fomentaria la mejora progresiva de las habilidades y de los métodos de



trabajo. Posteriormente la autoridad responsabilidad, el cual hace referencia al
derecho de dar mandatos u ordenes y al poder de demandar obediencia y
subordinacion. Disciplina, donde los empleados deben ser respetuosos y obedientes
por la institucion. Unidad de mando, donde cada trabajador tiene una unidad de
mando y un solo lider. Unidad de direccion, donde se preserva la unidad de la accion
para alcanzar los objetivos del equipo. Subordinacién de los intereses individuales a
los generales, donde los intereses generales deben superponerse a los particulares
(17).

Adicionalmente, se encuentran las retribuciones, donde los trabajadores deben
recibir un salario justo por las actividades que realizan. Centralizacion, haciendo
referencia a la consolidacién de las funciones relacionadas a la gestion y a la
reservacion del poder o toma de decisiones al nivel superior. Cadena de superiores
(Jerarquia), pues la cadena formal de mando esta distribuida en forma descendente.
Orden, todos los recursos materiales y humanos tienen un sitio prescrito, que deben
respetar. Equidad, hace referencia a la igualdad de trato, sin distincion jerarquica.
Estabilidad de empleo, la rotacion del personal debe ser limitada. Iniciativa, hace
referencia a la capacidad de idear un plan y ejecutar una serie de actividades que
permitan cumplir con el mismo. Espiritu de cuerpo, posiciona a la unién y armonia de

los trabajadores como parte esencial de la gestion administrativa (17).

2.1.1.2 Procesos de la gestion administrativa

Estos procesos estan basados en la planificacidén, el cual permite determinar
situaciones futuras y el rumbo de la institucién, ademas define las metas, los
recursos y las actividades a desarrollar; en la organizacion, pues implica al
establecimiento de las actividades necesarias para alcanzar las metas planificadas
(especializacion), al agrupamiento de las actividades en un arquetipo ldégico
(departamentalizacion) y a la designacion de las actividades (puestos y actividades).
En la direccion, siendo guia e influencia en los trabajadores, cuyo unico fin es
alcanzar las metas trazadas. El directivo debe ser un lider innato para lograr una

direccion idénea. Y el control, cuyo objetivo es garantizar que los resultados



obtenidos se ajusten a las metas establecidas previamente. La esencia de este
proceso es corroborar si la tarea monitorizada alcanzara o no las metas o

desenlaces deseados (18).

Planificacion

La planificacion ocupa el primer lugar entre las funciones administrativas, ya que
establece la base para las demas. Esta funcion implica la anticipacién de los
objetivos a alcanzar y la determinacion de las acciones necesarias para lograrlos, lo
que la convierte en un modelo tedrico para guiar las acciones futuras. Esta etapa
comienza con la definicion de los objetivos y la identificacion de los planes
necesarios para alcanzarlos de la manera mas eficaz posible, abordando preguntas
como a dénde se desea llegar, qué acciones deben emprenderse, cémo llevarlas a

cabo, cuando hacerlo y en qué secuencia (19).

Organizacion

Se trata de un conjunto de pautas, normas y conductas que deben ser observadas
por todas las personas que forman parte de la organizacion o institucion. La funcién
principal de la entidad consiste en organizar y supervisar la utilizacién de los
recursos a su disposicion, incluyendo los recursos humanos, materiales y financieros
(19).

Direccién

Proceso en el que cada director busca obtener el rendimiento maximo de los
elementos que integran su unidad en beneficio de la organizacion. Ello implica dar
instrucciones, influir y motivar a los empleados para que realicen sus tareas
esenciales. La interaccion y el tiempo desempefian un papel crucial en las
actividades de la gestion. En esta fase, se observa la relacién de los directivos con
cada uno de los colaboradores que trabajan bajo su supervision. Los directivos
orientan sus esfuerzos hacia la persuasion, buscando que otros se unan a ellos para
alcanzar los objetivos deseados, y esta etapa surge a partir de los pasos previos de

planificacion y organizacion (19).



Control

El control se refiere a la fase del proceso administrativo que abarca todas las
acciones llevadas a cabo para garantizar que las operaciones efectivas estén en
sintonia con las operaciones previamente planificadas. Esta funcién se considera
fundamental en la gestidon gerencial y se destaca como una de las mas esenciales

para lograr una administracion eficiente (19).

Finalmente, el proceso administrativo es la metodologia esencial para gestionar
cualquier organizacion de manera efectiva, coherente, adaptable e integral. Las
organizaciones deben utilizar el proceso administrativo como una herramienta para
unificar las distintas actividades que permiten la realizacion de la estrategia
empresarial. Esto implica que se debe planificar, organizar, dirigir y controlar la

ejecucion de la estrategia elegida en la gestion administrativa (20).

2.1.1.3 Evaluacioén

La evaluacion de este constructo usualmente se realiza mediante el cuestionario de
gestion administrativa, validado por Aguilar en una micro red de salud peruana. Esta
se encuentra constituida por 24 items, cada uno con 5 alternativas de respuesta:
nunca, casi nunca, a veces, casi siempre y siempre. Ademas, se dividié en 4
dimensiones, establecidas en base al proceso de la gestion administrativa y
descritas en el acapite anterior: planificacion (item 1 al 6), organizacién (item 7 al
12), direccion (item 13 al 18) y control (item 19 al 24) (21).

2.1.2 Desempenio laboral
Chiavenato (22), en el 2011, defini6 al desempefio laboral como la eficacia que

exterioriza un empleado al ejecutar sus labores (p.110).

Por su parte, Koopmans et al. (23), en el 2016, lo conceptualizaron como el conjunto

de conductas que permiten el logro de los objetivos institucionales (p.60).
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Vasquez (24), en el 2019, afirmé que el desempeno laboral es la capacidad que
tiene el individuo para ejecutar sus actividades bajo la instruccion institucional, con el

unico objetivo de lograr un trabajo idéneo y satisfaccion laboral (p.66).

Finalmente, en el contexto sanitario, el desempefo laboral esta definido como la
competencia, disponibilidad, capacidad de respuesta y productividad de los

profesionales de salud (25).

2.1.2.1 Enfoques tedricos
En el afan de desarrollar un modelo que represente la realidad del desempefio
laboral, una serie de autores han establecido enfoques o paradigmas relacionados a

este constructo (23).

El modelo de Campbell surgié en respuesta a la necesidad de evaluar de manera
integral el desempefio laboral y se considera uno de los fundamentos tedricos para
la evaluacion del rendimiento en el trabajo.

Los componentes de este modelo describen la estructura subyacente del
desempenfo en todas las ocupaciones. Aunque ya existia un modelo formulado por
Murphy que abordaba cuatro componentes, no cubria todos los aspectos necesarios
para una evaluacion adecuada. Por lo tanto, Campbell incorporé cuatro
componentes adicionales, que se dividen en comportamientos relacionados con las
tareas especificas de cada puesto y conductas que respaldan el entorno
organizacional. Este modelo se centra en el comportamiento de los empleados y

como influye en los resultados (22).

Borman, Motowidlo, Rose y Hansen, quienes, en 1985, desarrollaron un modelo que
implic6 4 dimensiones: rendimiento de la tarea, lealtad, trabajo en equipo vy
determinacién. Por su parte, Borman y Motowidlo, en 1993, sugirieron un nuevo
modelo que agrupd a dos grandes factores: rendimiento relacionado a la tarea y al
contexto (23) (p. 60).
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Mientras que, Koopmans y colaboradores (23), proporcionaron el enfoque mas
acertado en el 2011, indicando que el desempefio laboral se puede definir por medio
de 3 dimensiones: rendimiento en las tareas, que se asocia a 2 particularidades:
dificultad en las labores, suficiencia, experiencia y animo de los empleados, y
comodidad de los mismos en el entorno, rendimiento en el contexto, donde las
actividades asociadas a la institucion y enfocadas en el entorno de trabajo y la
relacion entre trabajadores y comportamientos laborales contraproducentes, donde
las conductas que atafien de forma directa e indirecta la efectividad organizacional,

como la procrastinacion, conductas destructivas, comentarios negativos, entre otros
(p. 60).

2.1.2.2 Caracteristicas

Entre las caracteristicas mas importantes del desempefo laboral encontramos a la
adaptabilidad, es decir, la adecuacidn a multiples escenarios y diversas
asignaciones, deberes y sujetos. Comunicacion, es decir, capacidad de manifestar
los pensamientos de forma colectiva o independiente. Iniciativa, capacidad de idear
e incitar circunstancias que permitan lograr los objetivos. Conocimiento, hace
referencia al grado de aprendizaje competente y/o especializado sobre el trabajo
asignado. Ademas, describe la capacidad del empleado para mantenerse al dia con
los avances de la ciencia, tecnologia e innovacién. Trabajo en equipo, capacidad de
ejecutar labores en grupos para lograr las metas de la institucién. Estandares de
trabajo, capacidad de ejecutar y superar las metas o directrices de la institucion, y de
adquirir informacién para criticar el contexto y pulirlo. Desarrollo de habilidades,
refuerzo y creacidén de aptitudes y/o capacidades. Potencia el disefio del trabajo,
capacidad de determinar el mejor plan o estructura para alcanzar una meta. Y

Maximizar el desempeno, capacidad de instituir metas de ejecucion y mejora (24).

2.1.2.3 Factores
- Factores relacionados al entorno: Incluye al apoyo de la gerencia,
clima organizacional, dinamismo ambiental y cultura de formacion
(26).
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- Factores relacionados al trabajo: Incluye al entorno laboral,
autonomia en el trabajo y comunicacion entre pares (26).

- Factores relacionados al trabajador: Incluye a la proactividad,
adaptabilidad, compromiso, flexibilidad de las habilidades, nivel de

habilidad y motivacion intrinseca (26).

2.1.2.4 Dimensiones

Rendimiento de tareas

Se refiere a la consecuciéon de las actividades y responsabilidades asociadas a un
trabajo, de acuerdo con las habilidades y conocimientos requeridos en las
descripciones de las funciones especificas de cada cargo, que contribuyen de
manera directa o indirecta al funcionamiento de la organizacion. EI cumplimiento de
estas tareas y responsabilidades en un trabajo especifico son esenciales para el
logro de los objetivos de la organizacién, el rendimiento en las tareas esta
estrechamente relacionado con las actividades centrales de la organizacion y puede
dividirse en dos tipos de comportamientos técnicos. El primero se relaciona con la
transformacién de recursos en productos o servicios que son caracteristicos de la
organizacion, mientras que el segundo tipo de comportamientos se refiere a las
actividades de apoyo que respaldan las operaciones centrales de la organizacion
(22).

Rendimiento contextual

Se refiere a acciones individuales y voluntarias que van mas alla de lo esperado
para un puesto de trabajo, y desempefian un papel fundamental en el logro de los
resultados deseados en las organizaciones, pues crean un entorno de trabajo
propicio. Algunos ejemplos comunes de este tipo de comportamientos incluyen,
brindar ayuda a los compaferos de trabajo, ofrecerse como voluntario para tareas

adicionales y defender los intereses de la organizacion (22).

Comportamientos contraproducentes
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Los comportamientos contraproducentes son acciones deliberadas realizadas de
forma voluntaria con la intencién de causar perjuicio a las organizaciones, al tiempo
que benefician al empleado. Estas acciones representan una amenaza tanto para el
bienestar y los intereses legitimos de la organizacion como para sus empleados.
También se describen los comportamientos contraproducentes como acciones
emprendidas por los empleados para su propio disfrute personal durante las horas

de trabajo, incluso cuando estas acciones pueden ser autodestructivas (22).

2.1.2.5 Evaluacion

La evaluacion del desempefio laboral incluye a la identificacion, medicion y gestion
del rendimiento de los trabajadores al interior de una organizacion, iniciando por la
identificacion: establecer que servicios de la institucidon deben ser evaluados para
medir el desempefo de sus trabajadores. Medicion, hace referencia a la institucion
de parametros y su respectiva calificacion. Y gestion, aborda el objetivo o finalidad
de la técnica de evaluacién, no se trata solo de criticar el desempefo, sino de

establecer estrategias de mejora que permitan alcanzar el maximo potencial (27).

Las técnicas de evaluacion usualmente se dividen en 2: aquellas que evaluan el
desempefio pasado y aquellas que predicen o ejecutan un analisis futuro. Entre las
principales técnicas se hallan las escalas de puntuacién, donde se valora el
desenvolvimiento de los trabajadores, mediante una escala numérica ascendente.
Listas de verificacion, es decir, conjunto de parametros que permiten determinar el
desenvolvimiento de los trabajadores. Cada uno tiene asignado un valor que
finalmente permite cuantificar el nivel de desempefo. Métodos de seleccion forzada,
donde el evaluador tiene la obligacion de identificar aquellos parametros
equivalentes al rendimiento del evaluado, y las afirmaciones deberan ser negativas o
positivas. Finalmente, estas se cuantificaran para obtener un resultado. Los métodos
de registro de acontecimientos criticos: Hace referencia a una bitacora cotidiana, en
donde el evaluador registrara cada una de las acciones del empleado. Y escalas de

calificacion conductual, emplea un sistema de comparacion, con puntos
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comportamentales especificos que permitan eludir los elementos confusos o

subjetivos (27).

2.1.3 Variables de ajuste

Existen factores que pueden influir en diversas caracteristicas que se pretenden
evaluar o estudiar en las personas. Ello pone de manifiesto la estrecha relacion que
existe entre las condiciones sociales y econdmicas, el entorno fisico, los estilos de

vida individuales y la salud (28).

Edad y sexo: Entre ellas se encuentra la edad y el sexo, que son variables
relevantes para comprender un fendmeno estudiado. Considerandose desde su
multidimensionalidad, influye en el ajuste social, el ajuste normativo, la prosocialidad,

la reevaluacion cognitiva y la autoeficacia social (29).

En la investigacion de Lumbreras-Guzman et al. (30), se encontré que la edad
promedio de los trabajadores de un hospital fue de 40 anos. El 67.2% eran mujeres.
En el estudio de Abdullah et al. (31) 8.5% de los encuestados tenian menos de 25
afios, mientras que un 28.9% se encontraba en el rango de edades de 26 a 30 afios;
por otro lado, el 38.3% tenia edades comprendidas entre 31 y 35 afios, el 15.0%

tenia edades entre 36 y 40 afios, y finalmente, el 9% tenia mas de 40 afios.

En el estudio de Zaman et al. (32), la edad (p=0.040), afectdé de forma significativa el

rendimiento de los proveedores de atencion médica.

Categoria ocupacional y tiempo laboral: En el ambiente laboral, existen aspectos
relevantes que influyen en los resultados, como el tipo de ocupacion profesional y el
tiempo de experiencia laboral. Es importante mencionar que la formaciéon profesional
no necesariamente refleja el nivel de productividad que un empleado tendra, sino
que representa una mejora en su posicion en comparacién con otros. Esto se pone
de manifiesto en situaciones de empleo practico, donde el individuo aplica su

formacién profesional y fusiona los conocimientos teoricos con la experiencia
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practica, lo cual respalda su experiencia. Por otro lado, se plantea que un individuo
con una categoria profesional superior obtendra un salario mas elevado en
comparacion con aquellos que presentan otro tipo de ocupacién, esto es importante
porque los ingresos obtenidos contribuyen a aumentar la eficiencia y el desempefio
laboral (33).

Lumbreras-Guzman et al. (30) demostraron que, en términos de las caracteristicas
laborales, el 62.4% indico tener una categoria laboral permanente, y el 59.5% tenia

una antiguedad laboral que oscilaba entre uno y diez afos.

En la investigacion de Abdullah et al. (31) la mayoria de los empleados (34.70%)

presentaban una experiencia laboral que oscilaba entre 6 y 10 afios.

2.2 Marco conceptual

- Gestion administrativa: Proceso administrativo que implica planificar,
organizar, dirigir y controlar las actividades de una institucion (14)

- Desempefio laboral: Capacidad que tiene el individuo para ejecutar sus
actividades bajo instruccién institucional, con el unico objetivo de lograr un
trabajo idoneo y satisfaccion laboral (24).

- Profesionales de salud: Individuos que laboran en la prestacion de
servicios de salud, ya sea como practicantes o trabajadores de
instituciones y programas sanitarios (34).

- Centro de salud: Unidades basicas de salud en las que se ejecutan
actividades de prevencion, promocion, diagnostico y abordaje (34).

- Edad: Tiempo que ha vivido una persona en anos (35).

- Sexo: Condicién organica masculina o femenino de las personas (36)

- Tiempo laboral: Practica prolongada que proporciona conocimiento o
habilidad para hacer algo (37)

- Categoria ocupacional: Cada una de las clases o divisiones establecidas
en una profesién, carrera o actividad (38).
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2.3 Antecedentes empiricos de la investigacion

Antecedentes Internacionales

Wahyuhadi et al. en el 2023, en Indonesia, tuvieron como objetivo determinar la
relacion entre la remuneracién, la satisfaccién laboral y el desempefio de los
trabajadores de la salud en el periodo 2019-2021. Fue un estudio cuantitativo, en el
que participaron 716 personas. Como principales resultados, la prueba de Kruskal-
Wallis demostré que las variables Remuneracion, Trabajo en si, Pago, Promocion,
Supervision y Desempeio (p<0.05) demostraron diferencia entre los afios 2019 y
2021. En cuanto a las correlaciones, se encontré una correlacion positiva entre la
Satisfaccion de los Empleados y las variables Remuneracion y Basado en el
Desempefio. Sin embargo, no se observaron correlaciones significativas entre la
variable de remuneracion y la satisfaccion basada en el Trabajo Propio. Hubo una
correlacion positiva significativa, pero débil, entre la variable de remuneracién y la
satisfaccion basada en el Salario, asi como entre la remuneracién y la satisfaccion
basada en la Promocion. Ademas, se encontré una correlacion positiva significativa,
aunque débil, entre la remuneracién y la satisfacciéon basada en la Supervision. Por
ultimo, se identificd una correlacion positiva significativa entre la remuneracion y el
desempeno (p<0.05) (39).

Sarikose et al. en el 2022, en Turquia, tuvieron como objetivo examinar los efectos
de las caracteristicas individuales, profesionales y del entorno laboral de las
enfermeras en sus niveles de desempefio laboral. Fue un estudio descriptivo,
transversal con una muestra de 370 enfermeras. Como principales resultados, Hubo
una correlacion significativa y positiva entre las puntuaciones en la Escala de
entorno laboral de préactica del indice de trabajo de enfermeria (PES-NWI) y la
Escala de desempefio laboral de enfermeria (JPS) (p<0.05). El analisis de regresion
mostré que el desempenio laboral de las enfermeras se vio afectado por las variables
fundamentos de enfermeria para la calidad del cuidado (p<0.001); adecuacion de
personal y recursos (p<0.001); habilidades del gerente de enfermeria, liderazgo y
apoyo a las enfermeras (p<0.001); solidaridad entre colegas (p<0.01) y nivel de

educacion de las enfermeras (p<0.001) (40).
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Lumbreras-Guzman et al. en el 2022, en México, tuvieron como objetivo evaluar la
relacion entre calidad de vida laboral y el desempefio organizacional de trabajadores
de siete hospitales publicos, a partir del analisis de la influencia de la gestidén
directiva como mediadora de esta relacion. Fue un estudio transversal, con una
muestra de 866 profesionales y directivos de un hospital. Como principales
resultados, Los puntajes de gestién directiva, calidad de vida laboral, desempefio
organizacional y gestion directiva fueron menores en los trabajadores de Tlaxcala
(p=0.001). Las personas que consideraron que la gestion directiva era adecuada
tenian 2.7 veces mas probabilidades de experimentar una alta calidad de vida
(p=0.000), y aquellas que se ubicaron en la categoria de alta calidad de vida tenian
un 69% mas de posibilidades de tener una gestion directiva adecuada (p=0.038)
(30).

Abdullah et al. en el 2021, en Pakistan, tuvieron como objeto identificar el efecto de
la calidad del servicio interno en la satisfaccién, el compromiso y el desempefio
laboral de las enfermeras. Fue un estudio transversal, en el que participaron 412
empleados de enfermeria de 20 centros de salud del sector privado. Como
principales resultados, obtuvieron que los efectos de la calidad del servicio interno
(1ISQ) tiene un impacto directo en la satisfaccion, el compromiso, el bienestar y el
desempeno laboral de los enfermeros y enfermeras (p<0.001). Ademas, se observd
que el bienestar de los empleados desempena un papel mediador en la conexion
entre la satisfaccién laboral y el rendimiento en el trabajo. No obstante, no se
encontré6 una mediacion del bienestar en la relacion entre el compromiso y el

desempefio laboral (31).

Yanez et al. en el 2021, en Espafa, tuvieron como objetivo identificar los
determinantes del desempefo de los trabajadores de la salud. Fue un estudio
comparativo, con una muestra de 40 trabajadores de salud. Como principales
resultados, el estudio demuestro que el liderazgo y el compromiso son dos factores

esenciales que impulsan el desempenio laboral. Los datos respaldan la idea de que
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la clave para lograr un alto nivel de desempefio radica en la conjuncion de liderazgo,

compromiso y un entorno laboral positivo (41).

Bakertzis et al. en el 2021, en Grecia, tuvieron como objetivo identificar el principal
impulsor del compromiso laboral y sus efectos en el desempeno laboral entre los
empleados de atencidon médica. Fue un estudio comparativo, en el que participaron
85 meédicos, 139 enfermeras y 45 personal administrativo. Como principales
resultados, existe una correlacion sdélida entre el compromiso en el trabajo y el
rendimiento laboral en el caso de los médicos, pero esta relacion es menos
pronunciada cuando se trata del personal administrativo y las enfermeras (p=0.000).
Asimismo, a pesar de que los médicos mostraron puntajes mas altos en compromiso
y puntajes mas bajos en desempefio laboral en comparacion con el personal
administrativo y las enfermeras, se observé una tendencia opuesta en estas dos
ultimas categorias de empleados. Ademas, se descubri6 que los niveles de
compromiso aumentan con la edad (p=0.000), no se relacioné con otras variables

como el género, educacion, estado civil y la experiencia laboral (p>0.05) (42).

Chmielewska et al. en el 2020, en Polonia, tuvieron como objetivo identificar la
relacidon entre factores de motivacion seleccionados que afectan la actitud hacia el
trabajo entre los médicos de hospitales publicos y el desempefio organizacional. Fue
un estudio observacional, en el que participaron 249 médicos. Como principales
resultados, las variables calidad y estilo de supervision y reconocimiento ejercen el
mayor impacto en el desempefio organizacional de los hospitales (p<0,001). En
contraste, la "retroalimentacion sobre el desempeno" fue considerada como el factor
de motivacion con el menor efecto en el desempefo organizacional segun los
profesionales de la salud encuestados, que representaron el 54% de los médicos
(43).

Kakemam et al. en el 2019, en Iran, tuvieron como objetivo, evaluar el desempefio

hospitalario y el liderazgo clinico. Fue un estudio observacional, en el que se

analizaron datos de 72 hospitales. Como principales resultados, las puntuaciones
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promedio de desempefio en hospitales con gerentes clinicos y aquellos con gerentes
no clinicamente capacitados son, respectivamente, de 96.68+5.50 y 89.78+7.20;
p<0.001). En consecuencia, evidenciaron que el desempefio es mas alto en aquellos
hospitales dirigidos por gerentes clinicos. La ventaja en las puntuaciones de
desempenio varia de 5 a 10 puntos en una escala del 0 al 100 cuando se comparan
instituciones dirigidas por lideres clinicos con aquellas dirigidas por lideres no
clinicos, estas diferencias persisten incluso después de considerar otros factores en

la ecuacion de regresion (44).

Umrani et al. en el 2019, tuvieron como obijetivo identificar el efecto de la seguridad
laboral y el apoyo organizacional en el desempefio laboral de los médicos y el papel
mediador de la satisfaccion laboral en estas relaciones. Fue un estudio cuantitativo y
transversal, con una muestra de 361 médicos. Como principales resultados, tanto la
seguridad en el trabajo como el respaldo brindado por la organizacion tuvieron un
impacto positivo en el desempefio de los médicos en entornos hospitalarios
(p<0.05). Ademas, se encontr6 que la satisfaccion en el trabajo actu6 como un factor
mediador en la relacion entre la seguridad laboral y el desempefio laboral, asi como

entre el apoyo organizacional y el desempeno laboral (45).

Antecedentes nacionales

Castillo en el 2023, desarrollé6 una investigacion con la finalidad de establecer el
nexo entre la gestion administrativa y el desempeno laboral en profesionales de
enfermeria en un establecimiento de salud de apoyo Santa Rosa, Lima. El marco
metodoldgico fue cuantitativo, aplicado, no experimental, hipotético deductivo. El
conjunto muestral estuvo integrado por 100 profesionales de enfermeria. Entre los
hallazgos, se observaron que la gestion administrativa tenia un vinculo significativo
con el desempefio laboral (rho=0.840, p<0.05). Asimismo, se comprobd que la
planificacion (rho=0.880, p<0.05), organizacién (rho=0.767, p<0.05), direccion
(rho=0.746, p<0.05) y control (rho=0.880, p<0.05) tenian un nexo significativo con el
desempefo laboral. ElI autor concluyd, que la gestion administrativa tenia una

relacion de forma significativa con el desempefio laboral (46).
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Cuba en el 2023, elabor6 un estudio con la finalidad de establecer el vinculo entre la
gestion administrativa y el desempeio en el trabajo en profesionales de enfermeria
en el establecimiento de salud de nivel 1-4, en Cusco. El marco metodologico fue
basico, no experimental, cuantitativo, transversal, correlacional. El conjunto muestral
estuvo integrado por 70 profesionales de enfermeria. Entre los hallazgos, se
observaron que la gestion administrativa tenia una conexion significativa con el
desempefio en el trabajo (rho=0.524, p<0.05). Asimismo, se corroboré que la
planeacién (rho=0.475, p<0.05), organizacion (rho=0.464, p<0.05), direccién
(rho=0.378, p<0.05) y control (rho=0.608, p<0.05) tenian una conexién significativa
con el desempefio en el trabajo. El autor concluyd, que la gestion administrativa

tenia una relacion directa de forma significativa con el desemperio en el trabajo (13).

Rodriguez en el 2022, realizé una investigacion con el propdsito de conocer el nexo
entre la gestion administrativa y el desempefio en el trabajo de los colaboradores de
salud del establecimiento de salud de nivel lllI-1, en Lima. El marco metodoldgico fue
cuantitativo, transversal, no experimental, correlacional. El conjunto muestral estuvo
integrado por 105 colaboradores de salud. Entre los hallazgos, se observaron que la
gestion administrativa tenia una conexion significativa con el desempefio en el
trabajo (rho=0.623, p<0.05). Asimismo, se comprobé que la planificacién (rho=0.590,
p<0.05), organizacién (rho=0.670, p<0.05), direccion (rho=0.609, p<0.05) y control
(rho=0.567, p<0.05) tenian una conexién significativa con el desempefo en el
trabajo. El autor concluyo, que la gestion administrativa tenia una relacion directa de

forma significativa con el desempefio en el trabajo (47).

Aguilar en el 2021, publicé una indagacién con el fin de establecer la conexion entre
la gestion administrativa y el desempefo en el trabajo en el personal de salud de la
micro red Curahuasi de Apurimac. El marco metodolégico fue cuantitativo, basico, no
experimental, correlacional. El conjunto muestral estuvo integrado por 82
colaboradores de salud. Entre los hallazgos, se observaron que la gestion

administrativa tenia una conexion significativa con el desempefio en el trabajo (Chi-
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cuadrado=90,840, p<0.05). Asimismo, se comprobdé que la planeacion (Chi-
cuadrado=33,908, p<0.05), organizacion (Chi-cuadrado=34,902, p<0.05), y control
(Chi-cuadrado=31,063, p<0.05) tenian una conexion significativa con el desempefio
en el trabajo. Sin embargo, el componente direccion no tenia un vinculo significativo
con el desempefio en el trabajo. (Chi-cuadrado=17,186, p>0.05). El autor concluyd,
que la gestion administrativa tenia incidencia de forma significativa con el

desempefio en el trabajo (21).

Mendieta en el 2021, desarrollé una investigacion con el fin de conocer el nexo entre
la gestion administrativa y el desempefio en el ambito laboral de los colaboradores
de salud del area de Diagnostico de Imagenes en una organizacion sanitaria de
Essalud, Callao. El marco metodolégico fue basico, no experimental, correlacional.
El conjunto muestral estuvo integrado por 94 colaboradores de salud. Entre los
hallazgos, se observaron que la gestion administrativa tenia un nexo significativo con
el desempeio en el ambito laboral (rho=0.730, p<0.05). Asimismo, se comprobd que
la planificaciéon (rho=0.785, p<0.05), organizacion (rho=0.494, p<0.05), direccién
(rho=0.388, p<0.05) y control (rho=0.661, p<0.05) tenian una conexién significativa
con el desempeino en el trabajo. El autor concluyd, que la gestion administrativa

tenia un nexo de forma significativa con el desempefio en el ambito laboral (48).

2.4 Hipotesis
a. Hipotesis general
La gestidén administrativa se relaciona de manera significativa y directa con el

desempenio laboral en profesionales de salud del Centro de Salud de Yauri, 2022.

b.  Hipodtesis especificas

La gestion administrativa se relaciona de manera significativa y directa con las
dimensiones del desempefio laboral en profesionales de salud del Centro de Salud
de Yauri, 2022.
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2.5 Identificacion de variables y dimensiones

Primera variable: Gestidon administrativa Dimensiones:

Planeacion
Organizacion
Direccion

Control

Segunda variable: Desempefio laboral
Dimensiones:
Rendimiento de tareas
Rendimiento contextual

Comportamiento de trabajo contraproducente
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2.6 Operacionalizacion de variables

Variables Definicién operacional Dimensiones Tlp_o de Esca-la_ f'e Valores Instrumento
variable medicién
Conjunto de tareas y Planeacion
actividades Deficiente /
. coordinadas rgallzadas Organizacion Malo / Cuestionario
Gestion por el profesional de Cualitativa Ordinal Regular/ sobre gestion
administrativa salud y que ayudan a Direccion B ; /M dmi e
utilizar de manera ueno / Muy administrativa
optima los recursos que Control bueno
posee una institucion
Forma en que un Rendimiento de tareas
profesional de salud
desempefia sus Escala de
~ labores en su puesto de . . desempefio
Delsimp?no trabajo, siendo empleada Rendimiento contextual Cualitativa Ordinal E;»?lct) //R,\tzgulalrt laboral de
abora para su 0/ Muy afto Koopmans et
medicion Ia~ escala de Comportamiento de al
desempefio laboral de trabajo
Koopmans et al. contraproducente
25 a 35 afios /
Edad Ordinal 36 a 45 afios /
246 afnos
Femenino /
Sexo Nominal Masculino
- Condiciones que
Caracteristicas . I . .
presentan los sujetos de Cualitativo Cuestionario
generales estudio Médicos
Categoria ocupacional Nominal o
No médicos
<5 afios / 6-10
Tiempo laboral Ordinal afos / 210 afos
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CAPITULO Ill: METODOLOGIA

4.1 Ambito de estudio: localizacion politica y geografica

El centro de salud Yauri es un establecimiento de salud por categoria Nivel |-4,
segun la disposicion de la Norma Técnica N°021 de Categorizacion -
Establecimiento de Salud, tiene una poblacion de 68913 mil habitantes, habiendo
una sobredemanda en consulta en los Servicios de Medicina, Enfermeria,
Obstetricia, Odontologia y Laboratorio. Es un centro referencial, del ambito de la
Microred de Yauri, ubicado en el Distrito de Yauri, Provincia de Espinar, en la calle

Domingo Huarca, barrio Tupac Amaru |l.

4.2 Tipo y nivel de investigacion

Tipo: No experimental, debido a que no hubo manipulacion de las variables a
analizar, correlacional, debido a que se demostré una presunta relacién no causal
entre las variables estudiadas y transversal, porque la medicidon de las variables fue
realizada en un momento determinado sin realizacion de seguimiento (49).

Nivel: Descriptivo y Correlacional. Es descriptivo, porque se realiza con el propdsito
de describir las caracteristicas o propiedades de un fenémeno o situacion particular
sin intervenir en él. Es correlacional, ya que se centra en examinar la relacién
estadistica entre dos 0 mas variables sin intervenir en ellas, ademas de medir el
grado o nivel de esa relacién (49).

Diseno: Transversal, también conocida como estudio de corte transversal o seccion
transversal, se realiza en un momento especifico del tiempo y recopila datos de una

poblacién o muestra en un solo punto en el tiempo (49).
4.3 Unidad de analisis

Personal de salud (médicos y no médicos) que laboran en las distintas areas del

Centro de Salud de Yauiri.
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4.4 Poblaciéon de estudio

60 personales de salud (médicos y no médicos) que laboran en las distintas areas
del Centro de Salud de Yauri, periodo 2022.

TABLA N° 1

Distribucién de los profesionales que laboran en el Centro de Salud de Yauri

Profesional de la salud Cantidad %
Médicos 7 11.7%
No médicos 53 88.3%
Total 60 100.0%

Fuente: Elaboracién propia

Se tuvo previsto incluir a todos los profesionales de la salud del mencionado

establecimiento sanitario; no obstante, cabe recalcar que la expectativa fue

seleccionar a todos aquellos que cumpliesen los criterios de inclusién y ninguno de

exclusién. Por ende, aunque esta haya sido una prevision inicial es necesario

disponer de criterios de inclusion y exclusiéon debidamente establecidos.

4.5 Tamano de muestra

Esta comprendido por todo el personal que labora en el Centro de Salud de Yauri

que en numero es 60, la misma que cumple los criterios de inclusion y exclusion.

4.6 Técnicas de seleccidon de muestra

Criterios de inclusiéon

Profesionales de salud de ambos sexos.

Profesionales de salud con mas de 6 meses trabajando en el servicio.
Profesionales de salud con contrato vigente para el afio 2022.
Profesionales de salud médico, no médico y personal técnico.
Profesionales que acepten participar del estudio y firmen un

consentimiento informado.
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Criterios de exclusién
e Profesionales de salud que no acepten participar del estudio.
e Profesionales con licencia por enfermedad, maternidad y vacaciones.

e Profesionales de salud con menos del 50% de preguntas contestadas.

4.7 Técnicas de recoleccidon de informacion
Técnica

La técnica de recoleccion de datos fue la encuesta.

Instrumento
El instrumento fue el cuestionario. Este ultimo estuvo estructurado de la siguiente
manera:

1. Caracteristicas generales: se incluyé informacion sobre edad, sexo,
categoria ocupacional, tiempo laboral.

2. Gestion administrativa: se empled el cuestionario de gestidén
administrativa, aplicado por Moreno (50), quien se bas6é en lo
planteado por Diez de Castro en el afio 2001. Es preciso mencionar
que este instrumento no posee un nombre especifico, pues se trata
de una propuesta evaluativa a partir de un estudio previamente
realizado. Este instrumento incluyé 11 items divididos en 4
dimensiones: planeacion, organizacion, direccion y control. Cada
item presentd una categoria de respuesta de 5 puntos donde:
1=deficiente; 2=malo; 3=regular; 4=bueno; 5=muy bueno. El puntaje
final se comparara con la siguiente categorizacion:

e Deficiente: 11-19 puntos
e Malo: 20-28 puntos

e Regular: 29-37 puntos

e Bueno: 38-46 puntos

e Muy bueno:47-55 puntos
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Validacion: Moreno (50), en su estudio realizado en el entorno nacional, validé este
instrumento mediante juicio de 20 expertos en el tema, hallando una concordancia
de 100%, asi mismo calcul6 el Alfa de Cronbach, tras aplicar el instrumento en una
prueba piloto, obteniéndose un valor de 0.879, de esta manera se consider6 el

instrumento confiable para su aplicacion.

Desempefio laboral: este constructo se valor6 mediante una escala que evalua el
desemperio laboral de Koopmans et al. (2013), cuyo nombre especifico es Individual
Work Performance Questionnaire (IWPQ). Este instrumento const6 de 3
dimensiones: i) rendimiento en la tarea, ii) comportamiento de trabajo
contraproducente; y iii) rendimiento en el contexto. Ademas de 18 items y una escala
de calificacién de 5 puntos: Muy en desacuerdo (1) En desacuerdo (2) Ni de acuerdo
ni en desacuerdo (3) De acuerdo (4) Muy de acuerdo (5). El sistema de puntuacién
es el siguiente:

e Bajo: 18 a 36 puntos

e Regular: 37 a 54 puntos

e Alto: 55 a 72 puntos

e Muy alto: 73 a 90 puntos

Mayor especificacion en (51).

Validacion: Este cuestionario fue validado en diversos paises (52,53), estudios a
nivel nacional han reportado un Alfa de Cronbach de 0.914, estableciendo que este
instrumento es confiable.

4.8 Técnicas de analisis e interpretacion de la informacion

Procesamiento de datos

Los datos recopilados en los cuestionarios fueron vaciados al programa SPSS 26.

28



Analisis descriptivo

Trata del recuento, ordenacién y clasificacion de los datos obtenidos de las
caracteristicas observadas en la poblacion donde se clasifican en variables
cualitativas y cuantitativas; ademas, se construyeron tablas y se representan
graficos que permiten simplificar la complejidad de los datos. Asimismo, se calculan

parametros estadisticos que caracterizan la distribucion (54).

En este sentido, las variables cualitativas fueron expresadas mediante frecuencias
absolutas y relativas (%), mientras que en las variables cuantitativas se utilizé media,
mediana, desviacion estandar y/o el rango intercuartilico segun normalidad de los

datos.

4.9 Técnicas para demostrar la verdad o falsedad de las hipétesis planteadas
Analisis bivariado

Para establecer relacion entre variables se realizd el analisis de correlacion de
Spearman dado que ambas variables presentan naturaleza cualitativa ordinal. El
coeficiente Rho de Spearman varia entre -1 y 1; cerca de los extremos, mayor es la
fuerza de correlacion entre las variables, el signo indica la direccién u orientacion de

la correlacién, positivo para correlacion directa y negativo para correlacion inversa.
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CAPITULO IV: RESULTADOS Y DISCUSION

5.1 Procesamiento, analisis, interpretacion y discusion de resultados

Los datos recopilados fueron analizados en el programa SPSS 26 para su
consistencia y control de calidad. Las pruebas estadisticas fueron mediante
frecuencia y cantidades. Asimismo, se valud el coeficiente de correlacion de

Spearman.

5.2 Presentacion de resultados
TABLA N° 2

Caracteristicas generales de los profesionales del Centro de Salud de Yauri, 2022

Caracteristicas generales N %

Edad (x + DS) * 39.4+7.3

25 a 35 afios 16 26.7

36 a 45 afnos 43 71.7

246 anos 1 1.6
Sexo

Masculino 18 30

Femenino 42 70
Categoria ocupacional

Médicos 7 11.7

No médicos 59 88.3
Tiempo laboral (Me; RI) ** 10; [5.3 — 15.8]

<5 afos 12 20

6-10 afnos 19 31.7

210 anos 29 48.3
Total 60 100

*X Media, DS: Desviacién estandar
**Me: Mediana, RI: Rango intercuartilico
Fuente: Elaboracion propia de cuestionarios

Interpretacion: La tabla 2 muestra que la edad promedio de los profesionales de la
salud fue de 39.4+7.3 afos, ademas, el 71.7% tuvieron entre 36 a 45 afios, el 70%
fueron mujeres y el 88.3% fueron no médicos. Por otro lado, al menos el 50%
tuvieron un tiempo laboral de 10 afios, mientras que el 48.3% estuvo de 10 a mas

anos laborando.
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TABLAN® 3

Gestidon administrativa y dimensiones en profesionales de salud del Centro de Salud

de Yauri, 2022

Niveles a drSi‘ral?st'i[?arl[iva Planeacion  Organizaciéon  Direccion Control
N % N % N % N % N %
Deficiente 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1.7
Malo 3 5 4 6.7 3 5 4 6.7 1 1.7
Regular 35 58.3 35 583 33 55 33 55 38 633
Bueno 21 35 21 35 22 36.7 22 36.7 20 333
Muy bueno 1 1.7 0 0 2 3.3 1 1.7 0 0
Total 60 100 60 100 60 100 60 100 60 100

Fuente: Elaboracion propia de cuestionarios

Interpretaciéon: La tabla 3 muestra que, el 5% de los profesionales de la salud

percibieron mala gestion administrativa, el 58.3% una gestién de nivel regular y el

36.7% una gestion buena a muy buena. Mientras que entre sus dimensiones se

observé que mas de la mitad percibid una planificacion (58.3%), organizacion y

direccion (55% para cada caso), y control administrativo (63.3%) de nivel regular
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TABLAN® 4

Grado de desempefio laboral en profesionales de salud del Centro de Salud de

Yauri, 2022
Desempefio laboral N %
Bajo 0 0.0
Regular 13 21.7
Alto 45 75.0
Muy alto 2 3.3
Total 60 100

Fuente: Elaboracion propia de cuestionarios

Interpretacién: La tabla 4 muestra que, de los 60 (100%) de profesionales de salud,
13 (21.7%) presentaron regular desempefo laboral, 45 (75%) evidencio alto

desempefio laboral y solo 2 (3.3%) muy alto desempefio.
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5.3 Prueba de hipétesis

Prueba de hipétesis general
TABLAN° 5
Relacion entre gestion administrativa y desempenio laboral en profesionales de salud
del Centro de Salud de Yauri, 2022

Desempenio laboral

Gestion

H * *
administrativa Bajo Regular Alto Muy alto p Rho

N % N % N % N %

Deficiente 0 0 0 0 0 0 0 0
Malo 0 0 3 231 0 0 0 0

Regular 0 0 10 769 25 55.6 0 0 0.000 0.539
Bueno 0 0 0 0 20 444 1 50

Muy bueno 0 0 0 0 0 0 1 50
Total 0 0 13 100 45 100 2 100

Fuente: Elaboracion propia de cuestionarios *Prueba Rho de Spearman (p-valor<.0.05 significativo); Rho:
Coeficiente de correlacion

Interpretacion: Se evidencia que existe relacion significativa y directa entre la
gestion administrativa y el desempefio laboral (p=0.000; Rho=0.539). Observandose
que, en un mismo nivel de porcentaje del 50% los profesionales de la salud con muy
alto desempeino laboral percibieron buena y muy buena gestion administrativa

respectivamente.
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TABLA N° 6
Gestidon administrativa y rendimiento de tareas en profesionales de salud
del Centro de Salud de Yauri, 2022

Rendimiento de tareas

Gestion

H * *
administrativa Bajo Regular Alto Muy alto p Rho

N % N % N % N %

Deficiente
Malo 3 100 O 0 0 0 0 0
Regular 0 0 27 931 8 29.6 0 0.000 0.727
Bueno 0 0 2 6.9 18 66.7 1 100
Muy bueno 0 0 0 0 1 3.7 0 0
Total 3 100 29 100 27 100 1 100

*Prueba Rho de Spearman (p-valor<.0.05 significativo); Rho: Coeficiente de correlacion
Fuente: Elaboracion propia de cuestionario

Interpretacién: La tabla 6 evidencia una relacidn significativa y directa entre la
gestion administrativa y la dimension rendimiento de tareas (p=0.000; Rho= 0.727).
Evidenciandose que, el 66.7% en profesionales de salud con alto rendimiento de
tareas percibieron una buena gestion administrativa; sin embargo, el 93.1% con

regular rendimiento de tareas percibieron una regular gestion administrativa.
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TABLAN° 7
Gestidon administrativa y rendimiento contextual en profesionales de
salud del Centro de Salud de Yauri, 2022

Rendimiento contextual

a drﬁﬁ?st'l?zgtiva Bajo Regular Alto Muy alto o Ao
N % N % N % N %
Deficiente 0 0 0 0 0 0 0 0
Malo 3 100 0 0 0 0 0 0

Regular 0 0 30 90.9 5 21.7 0 0 0.000 0.775
Bueno 0 0 3 9.1 18 783 0 0
Muy bueno 0 0 0 0 0 0 1 0
Total 3 100 33 100 23 100 1 0

*Prueba Rho de Spearman (p-valor<.0.05 significativo); Rho: Coeficiente de correlaciéon
Fuente: Elaboracion propia de cuestionario

Interpretacién: La tabla 7 evidencia una relacion significativa y directa entre la
gestidon administrativa y la dimensién rendimiento contextual (p=0.000; Rho= 0.775).
Demostrandose que, el 78.3% de profesionales de salud con alto rendimiento
contextual percibieron una buena gestion administrativa; sin embargo, el 90.9% con

regular rendimiento contextual percibieron una regular gestion administrativa.
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TABLA N° 8
Gestidn administrativa y comportamiento del trabajo contraproducente en

profesionales de salud del Centro de Salud de Yauri, 2022

Comportamiento del trabajo contraproducente

Gestion administrativa  ggjo Regular Alto Muy alto Rho*
%
N % N % N % N % P
Deficiente 0 O 0 0 0 0 0 0
Malo 0 0 0 0 1 50 2 100
Regular 6 214 28 100 1 50 0 0 0.000 -0.832
Bueno 21 75 0 0 0 0 0 0
Muy bueno 1 36 0 0 0 0 0 0
Total 28 100 28 100 2 100 2 100

*Prueba Rho de Spearman (p-valor<.0.05 significativo); Rho: Coeficiente de correlacion
Fuente: Elaboracion propia de cuestionario

Interpretacion: La tabla 8 evidencia una relacion significativa y directa entre la
gestion administrativa y la dimension comportamiento del trabajo contraproducente
(p=0.000; Rho=0.832). Observandose que, el 75% del personal de salud con bajo
comportamiento del trabajo contraproducente percibieron una buena gestion
administrativa; no obstante, en un mismo nivel de porcentaje del 50% con alto
comportamiento del trabajo contraproducente percibieron una mala y regular gestion

administrativa.
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Discusion

Se evaluaron 60 profesionales de la salud, a quienes se les aplicé el instrumento
para el estudio, y tras realizar un primer analisis de las caracteristicas generales, se
conocid, que la mayor parte de los colaboradores del Centro de Salud de Yauri, tiene
entre 36 a 45 afnos (71.7%), con predominio del sexo femenino (70.0%), y con
tiempo laboral que supera los 10 afios en la gran parte de profesionales de salud
(48.3%). Estos resultados son semejantes a Castillo (46), donde la mayor parte de la
poblacion de profesionales de salud tienen entre 31 a 40 afos (30%) y con
predominio del sexo femenino (90.0%). Por otro lado, el 58.3% de los colaboradores
de salud del Centro de Salud Yauri, perciben de forma regular la gestidon
administrativa, 35.0% como bueno y 5.0% como malo. En cuanto al desempefio
laboral, el 75.0% lo percibe con nivel alto, 21.7% con nivel regular y 3.3% muy alto.
Estos resultados son congruentes con Rodriguez (47), donde el 52.4% del personal
de salud de un hospital de nivel IlI-1 percibio la gestion administrativa como regular,
29.5% como bueno, y 18.1% como deficiente. Sin embargo, no coincide con los
resultados del desempefio laboral, donde la mayor parte de los colaboradores de

salud lo percibe como regular (52.4%).

Asimismo, estos resultados fueron similares a Cuba (13), con 42.8% de los
profesionales de salud de un establecimiento de salud de nivel I-4, que opinaron que
la gestidon administrativa fue regular, 34.3% nivel bueno, y 2.9% un nivel malo. Y con
una percepcion del desempefio laboral, donde la gran parte obtuvo un nivel bueno
(48.6%), 47.1% un nivel muy bueno y 4.3% un nivel regular. Aguilar (21) también
coincidié parcialmente con los hallazgos de esta investigacion, donde el 72.0% de
los profesionales de salud de la micro red de Curahuasi, sefalaron con un nivel
regular la gestién administrativa, 20% un nivel inadecuado, y 8.0% adecuado.
Entretanto, el desempefio laboral, 79.0% alcanzé un nivel medio, 13.0% un nivel

alto, y 7.0% un nivel bajo.

Por su parte, en el andlisis bivariado se encontré asociacion directa moderada y

significativa entre la gestion administrativa y desempefio laboral en de salud del
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Centro del personal de Salud de Yauri, esto quiere decir que, a mejor gestidon
administrativa, el desempefo laboral sera mayor. Los resultados son comparables a
los identificados por Torres (55), quienes al evaluar a 241 profesionales de la salud
encontraron relacion directa, moderada y significativa entre las variables; gestion
administrativa y desempefio laboral. Mendieta (56), Jaramillo (57), Aguilar (21),
Becerra (58), Lezma (59) y Moreno (50), reportaron resultados similares. Asi
también, Zaman et al. (32), informaron que los desafios enfrentados durante la
ejecucion de las labores (p:0.023) afectaron de forma significativa el rendimiento de
los proveedores de atencidn meédica. La relacion demostrada en los diversos
estudio, estaria basada en que la gestién administrativa tiene como base realizar
diversidad de acciones para que se cumplan las metas institucionales (8) y para ello
es necesario que sus componentes se encuentran coordinados (16), evidenciado
con el alcance de los objetivos propuesto del equipo (17), aqui es donde se ve
involucrado el desempefio laboral, pues el trabajo idéneo, la competencia, la
capacidad de respuesta y la productividad de los profesionales son necesarios para
alcanzar los objetivos institucionales propuestos (25), por lo que el objetivo de

ambos converge en el mismo punto.

De esta manera una gestion administrativa percibida como positiva 0 buena mejora
las actitudes laborales que permiten a los empleados incrementar su desempefio
laboral, asi como aumentar la confianza y motivacién. Dado que el desempefo
laboral se considera un parametro crucial en el éxito de una organizacién, pues se
relaciona con la productividad y seguridad del paciente; la gestion administrativa,
deberia tomar relevancia, pues la mejora de esta variable influiria positivamente en

el desempeno de los trabajadores.

Segun dimensiones, se observo relacion directa, fuerte y significativa entre la gestion
administrativa y la dimension rendimiento de tareas en el personal de salud del
Centro de Salud de Yauri. Es decir, a mejor gestion administrativa, mayor sera el
rendimiento de tareas. No se encontraron estudios donde relacionaran directamente
las variables, sin embargo, algunos estudios han referido relacién entre variables

similares y la gestién administrativa. Al respecto, Becerra (58), reportd que la gestion
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administrativa incluye de manera significativa en la idoneidad del individuo
(dimension del desempefio laboral), en profesionales de la salud. En esta linea,
Lezma (59), identificd relacion significativa entre la gestion administrativa y el nivel
de iniciativa. De esta manera se puede mencionar que, si los productos, servicios,
herramientas organizacionales son Optimos, el trabajador podra aplicar sus
habilidades y conocimientos para la ejecucion de sus funciones especificas,

contribuyendo con el funcionamiento organizacional (22).

También se evidencié relacién directa, fuerte y significativa entre la gestidon
administrativa y la dimensién rendimiento contextual en el personal de salud del
Centro de Salud de Yauri, 2022. Entonces a mejor gestion administrativa mayor sera
el rendimiento contextual en el personal de salud. Investigaciones donde relacionen
directamente la gestion administrativa y la dimensién rendimiento contextual no se
encontraron, sin embargo, algunos estudios relacionaron variables parecidas con la
gestion administrativa, asi tenemos que Panchana (60) mostré falencias en la
gestion administrativa que repercutio en el desempefo laboral, en concreto por la
falta de valoracion del esfuerzo y dedicacion, trato irrespetuoso de parte de los
directivos, capacitaciones insuficientes e incertidumbre laboral. Asi también Becerra
(58), menciond que la gestion administrativa repercutia de manera significativa en la
capacitacion de los profesionales de salud. Mientras que Lezma (59), evidencié
relacion significativa entre la gestion administrativa y el nivel de compromiso del
trabajador de salud (dimensién del desempeno laboral). El desempefio contextual
involucra aquellos comportamientos que no estan directamente relacionados con las
tareas laborales, pero que tienen un impacto significativo en los contextos
organizacionales, sociales y psicologicos, se incluye asumir tareas dificiles, asistir a
capacitaciones para actualizarse y participar en reuniones de trabajo, ello con la
finalidad de lograr los resultados organizacionales deseados. Por tal, es importante
mencionar que la mejora en la gestion administrativa generara que los trabajadores
puedan trabajar en equipo, tengan la predisposicion de realizar tareas adicionales y
de defender los intereses organizacionales, por ello es relevante mejorar este

aspecto en los trabajadores (22).
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Se determind relacion inversa, fuerte y significativa entre la gestion administrativa y
la dimensiéon comportamiento de trabajo contraproducente en profesionales de salud
del Centro de Salud de Yauri, 2022. Es decir, a mejor gestion administrativa, menor
sera el comportamiento de trabajo contraproducente en profesionales de salud.
Estudios donde relacionen directamente gestion administrativa y el comportamiento
de trabajo contraproducente no se identificaron, sin embargo, estudios anteriores
relacionaron variables parecidas. Lezma (59), hallé relacidén significativa entre la
gestion administrativa y la resolucion de problemas. Puesto que los
comportamientos contraproducentes tienen un efecto negativo en la organizacion o
en las personas que trabajan en ellas, una mejor comprension de esta variable
podria conducir a un trabajo mas eficiente, evitando de esta manera la aplicacién de
acciones autodestructivas (22); en ese sentido, mejorar la gestion administrativa

disminuiria las quejas en el trabajo, aspectos negativos y los problemas laborales.

Por otro lado, es necesario hacer mencidén que los profesionales de salud que
participaron en este estudio tenia edades entre 36 y 45 afos, eran principalmente
mujeres y en su mayoria licenciados de enfermeria con un tiempo laboral entre 6 a
10 anos. Se informd, ademas que percibieron una gestién administrativa regular, asi
también consideraron regular la planeacion, organizacion, direccidn y control. Los
resultados son parecidos a los determinados por Aguilar (21), quien determiné que el
personal de salud encuestado considera que la gestion administrativa es regular;
ademas las dimensiones: planeacion, organizacion, direccion y control también se
consideraron regulares. Balcazar (8), identific6 que la gestibn administrativa
presentd observaciones en la mayoria de casos, en especifico por asimetrias en la
informacion de archivos y documentos, incumplimiento de la supervision y control,
ademas de falta de registros en el sistema electrénico. Estos resultados demuestran
que en los profesionales sanitarios aun existe falta de desarrollo del proceso
administrativo, por lo que las acciones institucionales no estarian siendo las mas
adecuadas, lo que generaria que los profesionales no perciban de manera adecuada

dicha gestion (15), por lo que no se estarian cumpliendo las metas institucionales

(8).
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En contraste a lo mencionado anteriormente, Torres (55) inform6 que la mayoria de
profesionales percibié una buena gestion administrativa; las dimensiones planeacién
y organizacion se consideraron adecuadas, mientras que la direccion y control se
percibieron como regulares. Lezma (59) y Jaramillo (57) y también identificaron una
buena gestidon administrativa. Particularmente, este ultimo refirié que la organizacién
y direccion se consideraron excelentes, mientras que el control fue bueno vy la
planificacion regular. Estos resultados estarian respaldando lo mencionado por
Henry Fayol, pues quedaria demostrado que el funcionamiento administrativo es el
adecuado y eficiente, permitiendo la coordinacion efectiva entre los componentes

organizacional logrando y alcanzando las metas institucionales (16).

El desempefio laboral fue alto, sin embargo, el rendimiento de tarea fue regular en la
mayoria de participantes, asi como el rendimiento contextual, mientras que el
comportamiento de trabajo contraproducente fue alto. Los resultados son similares a
los registrados por Zaman et al. (32), quienes reportaron que los encuestados
tuvieron un desempefo satisfactorio, ademas los proveedores de atencién médica
tenian el impulso necesario para completar las tareas en cuestion y estaban
dispuestos a asumir cualquier responsabilidad o desafio adicional que se les
encomendara. Torres (55), también identifico resultados similares, mencion6 ademas
que las dimensiones funciones y comportamiento fueron buenas, mientras que los
colaboradores presentaron un mal compromiso. Asi también, Jaramillo (57)
identificaron hallazgos parecidos. De esta manera se puede manifestar que, las
teorias brindadas por Vasquez (24), Chiavenato (22) y Koopmans et al. (23) son
demostradas por lo evidenciado, pues los resultados evidencian que los trabajadores
tienen conductas optimas que permite que sus actividades laborales sean eficientes

en beneficio propio como institucional.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES

De acuerdo al objetivo general, se determiné que existe una relacion
estadisticamente significativa de manera directa entre la gestidon
administrativa y desempefio laboral en profesionales de salud del Centro de
Salud de Yauri, 2022. Es decir, niveles elevados en la gestiéon administrativa
manifiestan mayor desempenio laboral, y viceversa.

Entre las caracteristicas mas frecuentes se observo la edad de 36 a 45 afios,
el sexo femenino, profesionales no médicos, asi como el tiempo laboral
mayor o igual a 10 afos en los profesionales de salud del Centro de Salud
de Yauri, 2022.

Se observd que gran parte de los profesionales de salud manifestaron una
gestion administrativa de nivel regular (5 de cada 10 casos), siendo la
dimensidén control la predominante.

El grado del desempefio laboral en profesionales de salud del Centro de
Salud de Yauri, 2022 fue alto (7 de cada 10 casos)

Existe una relaciéon estadisticamente significativa de manera directa entre la
gestiéon administrativa y las dimensiones rendimiento de tareas y rendimiento
contextual en profesionales de salud del Centro de Salud de Yauri, 2022. En
cambio, de manera indirecta con la dimension comportamiento de trabajo
contraproducente. Por lo tanto, un alto nivel en la gestion administrativa
refleja un alto nivel en el rendimiento de tareas, rendimiento contextual y un

bajo nivel en el comportamiento de trabajo contraproducente
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RECOMENDACIONES

e Alos directivos de la gestion administrativa en el Centro de Salud de Yauri se
les recomienda implementar la monitorizacion de los procesos
administrativos. Esta medida permitira identificar oportunidades de mejora
que garanticen la calidad, la eficiencia y el cumplimiento normativo, ademas
de optimizar continuamente la entrega de servicios de atencidn médica,
contribuyendo positivamente al desemperio laboral de los trabajadores.

e Se sugiere a los directivos, gerentes y responsables de recursos humanos
del Centro de Salud de Yauri implementar programas de capacitacion para el
personal de salud. Estos cursos deben abordar la relacion entre el
desempeno laboral, la gestion administrativa y su impacto en el rendimiento
de las tareas. Estas iniciativas son fundamentales para mejorar la eficiencia,
la calidad de los servicios y la satisfaccion tanto del personal como de los
usuarios, ademas de fomentar la adaptabilidad y fortalecer la capacidad de
toma de decisiones.

e EI| autor del presente estudio socializara los resultados a todos los
trabajadores del Centro de Salud de Yauri, con la finalidad de incrementar el
conocimiento sobre el tema y destacar la importancia de la gestion
administrativa en el desempefo laboral, especialmente en el rendimiento
contextual de los trabajadores. Estos resultados podran ser integrados como
parte de las estrategias para mejorar el desempefio del personal de salud.
Implementar medidas que fortalezcan el rendimiento contextual es esencial
para adaptarse y prosperar en un entorno dinamico y complejo, asegurando
una gestion eficiente y sostenible a largo plazo.

e Se sugiere a los responsables de recursos humanos del Centro de Salud de
Yauri supervisar de manera constante el comportamiento contraproducente
en el trabajo, dado que esta medida es clave para preservar la integridad, la
eficiencia y la reputacion del centro, ademas de garantizar la calidad de los

servicios de atencidn médica ofrecidos.
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e Se recomienda a los responsables del area de investigacion del centro de
salud, asi como a las instituciones vinculadas a la mejora de la gestion y el
desempenio laboral en el sector salud, realizar estudios mas amplios sobre el
tema. Estos estudios deben considerar otras variables que puedan influir en
el desempenio laboral, con especial atencién a su dimension relacionada con

el comportamiento contraproducente.

44



REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

Ybaseta-Medina J, Becerra-Canales B. El personal de salud en la pandemia por
COVID-19. Rev Médica Panacea. 2020;9(2):72-3.

Damian J, Castillo E, Reyes C, Salas R, Ayala C. Comunicacion interna y
desempefio laboral en profesionales sanitarios peruanos durante la pandemia
COVID-19. Medisur. 2021;19(4):624-32.

Rojas S. Clima organizacional y desempefio laboral del personal de salud del
Hospital Daniel Alcides Carrion, Pasco. Rev Peru Cienc Salud. 2019;1(4):191-

6.

Boniol M, Kunjumen T, Nair TS, Siyam A, Campbell J, Diallo K. The global health
workforce stock and distribution in 2020 and 2030: a threat to equity and
‘universal’ health coverage? BMJ Glob Health. 2022;7(6):e009316.

Gulumbe B, Usman N. Projected shortfall of 10 million healthcare workers by
2030: implications for low- and middle-income countries and the way forward.
Healthc Low-Resour Settings [Internet]. 2023 [citado 10 de diciembre de
20241;11(1). Disponible en:

https://www.pagepressjournals.org/hls/article/view/11359

Organizacion Panamericana de la Salud. Las Américas tienen un déficit de
600.000 profesionales de la salud, que afecta el acceso a la salud en las zonas
rurales y desatendidas - OPS/OMS | Organizacion Panamericana de la Salud
[Internet]. 2022 |[citado 10 de diciembre de 2024]. Disponible en:
https://www.paho.org/es/noticias/27-5-2022-americas-tienen-deficit-600000-
profesionales-salud-que-afecta-acceso-salud-zonas

Quinatana D, Tarqui-Maman C. Desempefio laboral del profesional de
enfermeria en un hospital de la Seguridad Social del Callao — Peru. Arch Med
Col. 2020;20(1):123-32.

Balcazar Daza A. Gestibn administrativa en hospitales publicos de
Cundinamarca- Colombia. LUMINA. 2020;(21):2.

Velasco M, Olvera J, Castellanos R, Castro O, Garcia T. Administrative
management model and emergency services in Public Hospitals. Univ Cienc
Tecnol. 2024;28(Special):309-17.

45


https://www.pagepressjournals.org/hls/article/view/11359

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Ugarte M, Rivero J, Bautista D. ; Por qué las reformas administrativas no logran
los resultados esperados? [Internet]. 2021 [citado 10 de diciembre de 2024] p.
43. Disponible en: https://gobierno.pucp.edu.pe/publicacion/por-que-las-
reformas-administrativas-no-logran-los-resultados-esperados

Espinoza-Portilla E, Gil-Quevedo W, Agurto-Tavara E. Principales problemas en
la gestion de establecimientos de salud en el Peru. Rev Cuba Salud Publica.
2020;46(4):e2146.

Soledispa-Rodriguez X, Pionce-Choez J, Sierra-Gonzalez M. La gestion
administrativa, factor clave para la productividad y competitividad de las
microempresas. Dominio Las Cienc. 2022;8(1):280-94.

Cuba L. Gestion administrativa y desempefo laboral de enfermeras en
establecimientos de salud categoria -4 de una unidad ejecutora, Cusco, 2023
[Internet] [Tesis de Maestria]. [Cusco]: Universidad Cesar Vallejo; 2023 [citado
10 de diciembre de 2024]. Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/126314

Falconi J, Luna K, Sarmiento W, Andrade C. Gestién administrativa: Estudio
desde la administraciéon de los procesos en una empresa de motocicletas y
ensamblajes. Emprend Siglo XXI. 2019;3(2):155-69.

Bao-Condor C, Marcelo-Armas M, Gutiérrez-Solorzano M, Bardales-Gonzales R,
Corcino-Barrueta F, Huamanyauri-Cornelio W. Gestién administrativa y calidad
de servicio percibida por usuarios de una escuela de posgrado, Huanuco-Peru.
Gac Cientifica. 2020;6(2):104-14.

Mendoza-Fernandez V, Moreira-Choéez J. Procesos de Gestidon Administrativa,
un recorrido desde su origen. Rev Cientifica FIPCAEC Fom Investig Publ
Cientifico-Téc Multidiscip ISSN 2588-090X Polo Capacit Investig Publ POCAIP.
2021;6(3):608-20.

Asturias Corporacion Universitaria. Escuela de la Teoria Clasica de la
Organizacion [Internet]. Espanfa; 2020. Disponible en:
https://www.centrovirtual.com/recursos/biblioteca/pdf/procesos_th administrativa
s/unidad1_pdf5. pdf

46



18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

Vasquez K, Farje J. Efectividad de la gestion administrativa en los gobiernos
locales altoandinos, Luya, region Amazonas. Rev Investig Cientifica UNTRM
Cienc Soc Humanidades. 2020;3(3):60-6.

Mufios L, Napa Y, Pazmifio W, Posligua M. Procesos administrativos: un estudio
al desarrollo empresarial de las PYMES. UNESUM - Cienc Rev

Cientifica Multidiscip. 2020;4(4):29-40.

Marquez L, Viteri M, Useche LM, Cuetara L. Proceso administrativo y
sostenibilidad empresarial del sector hotelero de la parroquia Crucita,
ManabiEcuador. Rev Cienc Soc. 2021;27(2):367-85.

Aguilar Y. La gestion administrativa en el desempeno laboral del personal de
salud de la Micro Red Curahuasi. Apurimac, 2021 [Internet] [Tesis de Maestrial].
[Lima]: Universidad César Vallejo; 2021. Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/74768/Aguilar_G
Y-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Bautista R, Cienfuegos R, David E. ElI desempefio laboral desde una
perspectiva tedrica. Rev Investig Valor Agregado. 2020;7(1):109-21.

Carhuayal O. El clima organizacional y su influencia en el rendimiento laboral de
los trabajadores de la empresa G.S.H S.A. Gest En El Terc Milen.
2020;23(46):57-64.

Torres E, Fretel N, Coral M, Ramirez I. Inteligencia emocional y desempefio
laboral de los profesionales de la salud de un hospital de Pucallpa. VIVE Rev
Investig En Salud. 2021;4(10):64-71.

Rowe A, Labadie G, Jackson D, Vivas-Torrealba C, Simon J. Improving health
worker performance: an ongoing challenge for meeting the sustainable
development goals. BMJ. 2018;362:1-4.

Diamantidis A, Chatzoglou P. Factors affecting employee performance: An
empirical approach. Int J Product Perform Manag. 2019;68(1):1-26.

Guartan A, Torres K, Ollague J. La evaluacién del desempefio laboral desde una
perspectiva integral de varios factores. Digit Publ. 2019;4(6):1-14.

De La Guardia M, Ruvalcaba J. La salud y sus determinantes, promocién de la
salud y educacion sanitaria. J Negat No Posit Results. 2020;5(1):81-90.

Romera E, Luque-Gonzalez R, Garcia-Fernandez C, Ortega-Ruiz R.

47



30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

Competencia social y bullying: el papel de la edad y el sexo. Educ XX1.
2022;25(1):309-33.

Lumbreras-Guzman M, Hernandez-Vicente |, Méndez-Hernandez P,
Dosamantes-Carrasco L, Cervantes-Rodriguez M, Garcia-Elizalde A, et al.
Influencia de la calidad de vida laboral sobre el desempefio de trabajadores de
hospitales publicos de México: una vision desde la gestién directiva. Salud
Publica México. 2022;62:87-95.

Abdullah M, Huang D, Sarfraz M, Ivascu L, Riaz A. Effects of internal service
quality on nurses’ job satisfaction, commitment and performance: Mediating role
of employee well-being. Nurs Open. 2021;8(2):607-19.

Zaman N, Naz K, Zaman F, Zaman K. Job Performance of Healthcar formance
of Healthcare Providers W viders Working in Public orking in Public Sector
Hospitals in Pakistan. J Allied Health Sci Pract. 2022;20(2):1-12.

Rabanal R, Huaman C, Murga N, Chauca P. Desarrollo de competencias
personales y sociales para la insercion laboral de egresados universitarios.

Rev Cienc Soc. 2020;26(2):250-8.

Organizacion Panamericana de la Salud. DeCS. 2020a [citado 10 de mayo de
2022]. Health Personnel. Disponible en:
http://decs2020.bvsalud.org/cgibin/wxis1660.exe/decsserver/

Real Academia Espafiola. «Diccionario de la lengua espafiola» - Edicion del
Tricentenario. 2022 [citado 2 de noviembre de 2023]. edad | Diccionario de la
lengua espafiola. Disponible en: https://dle.rae.es/edad

Real Academia Espafiola. «Diccionario de la lengua espafiola» - Edicion del
Tricentenario. 2022 [citado 2 de noviembre de 2023]. sexo | Diccionario de la
lengua espafiola. Disponible en: https://dle.rae.es/sexo

Real Academia Espafiola. «Diccionario de la lengua espafiola» - Edicion del
Tricentenario. [citado 2 de noviembre de 2023]. experiencia | Diccionario de la
lengua espafiola. Disponible en: https://dle.rae.es/experiencia

Real Academia Espafiola. «Diccionario de la lengua espafiola» - Edicion del
Tricentenario. 2022 [citado 2 de noviembre de 2023]. categoria | Diccionario de
la lengua espanola. Disponible en: https://dle.rae.es/categoria

48



39.

40.

41.

42.

43.

44.

45.

46.

47.

Wahyuhadi J, Hidayah N, Aini Q. Remuneration, Job Satisfaction, and
Performance of Health Workers During the COVID-19 Pandemic Period at the
Dr. Soetomo Hospital Surabaya, Indonesia. Psychol Res Behav Manag.
2023;16:701-11.

Sarikdse S, Goktepe N. Effects of nurses’ individual, professional and work
environment characteristics on job performance. J Clin Nurs. 2022;31(56):633-
41.

Yanez-Araque B, Gomez-Cantarino S, Gutiérrez-Broncano S, Lopez-Ruiz VR.

Examining the Determinants of Healthcare Workers’ Performance: A
Configurational Analysis during COVID-19 Times. Int J Environ Res Public
Health. 2021;18(11):5671.

Bakertzis E, Myloni B. Profession as a major drive of work engagement and its
effects on job performance among healthcare employees in Greece: A
comparative analysis among doctors, nurses and administrative staff. Health
Serv Manage Res. 2021;34(2):80-91.

Chmielewska M, Stokwiszewski J, Filip J, Hermanowski T. Motivation factors
affecting the job attitude of medical doctors and the organizational performance
of public hospitals in Warsaw, Poland. BMC Health Serv Res. 29 de julio de
2020;20(1):701.

Kakemam E, Goodall A. Hospital performance and clinical leadership: new
evidence from Iran. BMJ Lead [Internet]. 2019 [citado 2 de noviembre de

2023];3(4). Disponible en: https://bmjleader.bmj.com/content/3/4/108
Umrani W, Afsar B, Khan M, Ahmed U. Addressing the issue of job performance

among hospital physicians in Pakistan: The role of job security, organizational
support, and job satisfaction. J Appl Biobehav Res. 2019;24(3):e12169.

Castillo E. Gestion administrativa y desempefio laboral en las enfermeras del
Hospital de Apoyo Santa Rosa, Lima — Peru, 2023 [Internet] [Tesis de

Maestria]. Universidad Norbert Wiener; 2023 [citado 9 de febrero de 2024].
Disponible en: https://repositorio.uwiener.edu.pe/handle/20.500.13053/8911
Rodriguez K. Gestion administrativa y desempefio laboral del personal de salud

de un hospital de Lima nivel Il - I, 2022 [Internet] [Tesis de Maestrial.

49



48.

49.

50.

51.

52.

53.

4.

55.

Universidad César Vallejo; 2022 [citado 9 de febrero de 2024]. Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/101029

Mendieta S. Gestion Administrativa y Desempefio Laboral del personal de salud
en el servicio de Diagnostico por Imagenes, en un hospital de EsSalud del
Callao. 2020. [Internet] [Tesis de Maestria]. [Lima]: Universidad César Vallejo;
2021. Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/78810/Mendieta
_OSP-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Hernandez R, Mendoza C. Metodologia de la investigacion. Las rutas
cuantitativa, cualitativa y mixta. México D.F.: McGrawHill Education; 2018.
Moreno Pezo DM. “Gestion Administrativa y desempefio de los trabajadores del
Hospital Santa Gema de Yurimaguas, 2018”. Univ César Vallejo [Internet].

2018 [citado 12 de mayo de 2022]; Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/26046

Alarcon Silva IE. El ausentismo y el rendimiento laboral en la empresa de
mensajeria OLVA COURIER S.A.C. Callao, 2019. Repos Inst - UCV [Internet].
2019 [citado 12 de mayo de 2022]; Disponible en:

https://repositorio.ucv.edu.pe/handle/20.500.12692/46460

Ramos-Villagrasa PJ, Barrada JR, Fernandez-del-Rio E, Koopmans L.
Assessing job performance using brief self-report scales: the case of the
individual work performance questionnaire. Rev Psicol Trab Las Organ.
2019;35(3):195-205.

Koopmans L, Coffeng JK, Bernaards CM, Boot CR, Hildebrandt VH, de Vet HC,
et al. Responsiveness of the individual work performance questionnaire.

BMC Public Health. 27 de mayo de 2014;14(1):513.

Borrego S. Estadistica descriptiva e inferencial [Internet]. Dep. lega:
GR2922/2007; 2008. Disponible en:
https://archivos.csif.es/archivos/andalucia/ensenanza/revistas/csicsif/revista/p
df/Numero_13/SILVIA_BORREGO_2.pdf

Torres C. Gestidn administrativa y desempefio laboral en el personal nombrado

del hospital regional docente clinico quirdrgico Daniel A. Carrion,

50



56.

S57.

58.

59.

60.

Huancayo 2021 [Internet] [Tesis de Maestria]. [Lima]: Universidad César

Vallejo; 2021. Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/76333/Torres_P
CA-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Mendieta S. Gestion Administrativa y Desempefio Laboral del personal de salud
en el servicio de Diagnostico por Imagenes, en un hospital de EsSalud del
Callao. 2020. [Internet] [Tesis de Maestria]. [Lima]: Universidad César

Vallejo; 2021. Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/78810/Mendieta
_OSP-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Jaramillo Y. Gestion administrativa y desempefio laboral de los trabajadores de
la Red de Salud Lambayeque. [Internet] [Tesis de Maestria]. [Lambayeque]:
Universidad César Vallejo; 2021. Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/75628/Jaramillo

_MYV-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y
Becerra L. Gestion administrativa y su incidencia en desempefio laboral de

trabajadores del Centro de Salud Conde de la Vega, Lima 2020. [Internet] [Tesis
de Maestrial. [Lima]: Universidad César Vallejo; 2021. Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/75812/Becerra_
ELF-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Lezma Y. Gestion administrativa y desempefio laboral del personal de
enfermeria de un Instituto Nacional Materno Lima, 2021 [Internet] [Tesis de
Maestria]. [Lima]: Universidad César Vallejo; 2021. Disponible en:
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/83894/Lezma_A
YM-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y

Panchana M. El desempefio laboral y la gestion administrativa en el Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social, IESS en la provincia de Santa Elena [Internet]
[Tesis de Grado]. [Ecuador]: Universidad Estatal Peninsula de Santa Elena;
2019. Disponible en:
https://repositorio.upse.edu.ec/bitstream/46000/4902/1/UPSE-TDE-
20190003.pdf

51



ANEXOS

Anexo 1: Matriz de consistencia

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODIIDS(EITJ(?GICO
PROBLEMA OBJETIVO GENERAL: | HIPOTESIS GENERAL TIPO: Investigacion no
GENERAL Determinar la relacion | La gestion Gestion experimental
;Cual es la relacion | entre la gestion | administrativa se administrativa
entre la  gestion | administrativa y | relaciona NIVEL: descriptivo,
administrativa y | desempefio laboral en | significativamente con ) correlacional
desempefio  laboral | profesionales de salud | el desempefio laboral Desempefio

del Centro de Salud de laboral

en profesionales de
salud del Centro de
Salud de Yauri, 20227

PROBLEMAS
ESPECIFICOS
iCudles son las
caracteristicas
generales de los
profesionales de
salud que labora en
el Centro de Salud de
Yauri, 20227

¢,Como es la gestion
administrativa segun

sus dimensiones
segun los
profesionales de

salud del Centro de
Salud de Yauri, 2022?

¢, Cudl es grado del
desempefio  laboral
en profesionales de
salud del Centro de
Salud de Yauri, 2022

¢, Cual es la relacion
entre la gestion
administrativa y las
dimensiones del
desempefio laboral
en profesionales de
salud del Centro de
Salud de Yauri, 20227

Yauri, 2022.

OBJETIVOS
ESPECIFICOS:
Identificar las
caracteristicas
generales de los
profesionales de salud
que labora en el Centro
de Salud de Yauri,
2022.

Describir la  gestion
administrativa  segun
sus dimensiones segun
los profesionales de
Salud del Centro de
Salud de Yauri, 2022

Estimar el grado del
Desempefio Laboral en
profesionales de salud
del Centro de Salud de
Yauri, 2022

Relacionar la gestién
administrativa y las
dimensiones del

desempefio laboral en
profesionales de salud
del Centro de Salud de
Yauri, 2022.

en profesionales de
salud del Centro de
Salud de Yauri, 2022.

HIPOTESIS
ESPECIFICAS

La gestion
administrativa se

relaciona de manera
significativa y directa
con las dimensiones
del desempefio laboral
en profesionales de
salud del Centro de
Salud de Yauri, 2022.

DISENO: transversal.

POBLACION:

60 profesionales
médicos y no médicos
que laboran en las
distintas areas del
Centro de Salud de
Yauri, periodo 2022.

MUESTRA
60 profesionales de
salud.

INSTRUMENTO
Cuestionario

TECNICA DE
RECOLECCION
Encuesta

PROCESAMIENTO
DE INFORMACION
Rho de Spearman.
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Anexo 2: Instrumento de recolecciéon de informacion

Gestidon administrativa y su relacion con el desempefio laboral en

profesionales de salud del Centro de Salud de Yauri, 2022
Fecha: / /

ID:

Datos generales

Edad: anos

Sexo: Masculino ()

Categoria ocupacional:

() Médicos

() No médicos

Tiempo laboral:

Femenino ( )

Gestion administrativa

Cuestionario sobre gestién administrativa

Responda las alternativas segun corresponda. Marque con una “X” la
respuesta que mas se adecue a su experiencia laboral para las premisas

planteadas a continuacién:

N° PLANEACION Deficiente | Malo | Regular | Bueno | M4
bueno

¢,Como considera Usted Ia
planeacién de las funciones en

1 . 4 3 2 1
los puestos de trabajo en el
hospital?

5 (',Como” con3|de.ra Usted' la 4 3 5 1
planeacion operativa en las areas
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administrativas en el hospital?

,Como considera Usted Ia
3 planeacién estrateglca 5 4 3 5 1
desarrollada en el area
administrativa del hospital?
PUNTAJE DIMENSION 1
o - . . Muy
N° | PLANEACION Deficiente | Malo | Regular Bueno
bueno
¢,Como considera Usted las
4 | lineas estructurales del area de| 5 4 3 2 1
administracion en el hospital?
,Como considera Usted las
5 | lineas funcionales del areal 5 4 3 2 1
administracion en el hospital?
PUNTAJE DIMENSION 2
° < . Muy
N° | PLANEACION Deficiente Malo | Regular | Bueno
bueno
,Como considera Usted el
6 liderazgo directivo que t.lenen los 5 4 3 5 1
responsables de dirigir en el
hospital?
¢, Como considera Usted la toma
7 | de decisiones por parte de los| 5 4 3 2 1
directivos en el hospital?
¢, Coémo considera Usted las vias
8 | y/o medios de comunicaciéon| 5 4 3 2 1
implementadas en el hospital?
PUNTAJE DIMENSION 3
o P . . Muy
N° | PLANEACION Deficiente | Malo | Regular Bueno
bueno
¢,Como considera Usted el plan
9 | de control disefiado en el 5 4 3 2 1
hospital?
,Como considera Usted Ia
10 implementacién del plan de 5 4 3 5 1
control de recurso humano en el
hospital?
,Como considera Usted el
11 | control y monitoreo de las| 5 4 3 2 1

actividades planificadas en el
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hospital?

PUNTAJE DIMENSION 4

PUNTAJE TOTAL:
DIMENSION 1+ DIEMNSION
2+DIMENSION 3 + DIMENSION 4

lll.  Desempenio laboral
Escala de desempeno laboral de Koopmans et al. Se presenta ante
usted 18 afirmaciones, las cuales las cuales debera responder con una

(X), segun usted crea por conveniente.

Tenga en cuenta que:5=siempre, 4=casi siempre, 3=regular, 2=pocas

veces y 1=nunca

DESEMPENO LABORAL

N° | RENDIMIENTO DE TAREAS 54| 3 2 1

1 Eude planificar mi trabajo para terminarlo en el 5| 4 3 5 1
tiempo esperado.

5 En (’el trabajo tenia en mente los resultados que 5| 4 3 5 1
debia lograr.
Pude diferenciar los problemas principales de

3 | los problemas secundarios a fin de resolverlos | 5 | 4 3 2 1
segun su importancia

4 F"ude realizar bien mi trabajo con un minimo de 5| 4 3 5 1
tiempo y esfuerzo.
Planifiqué mi trabajo de manera eficiente sin que

5 iy 5| 4 3 2 1
representen gastos adicionales a la empresa.

PUNTAJE DIMENSION 1

N° | RENDIMIENTO CONTEXTUAL 5| 4| 3 2 1
Por mi propia iniciativa, comencé nuevas tareas

6 | cuando terminé con mis tareas anteriormente | 5 | 4 3 2 1
asignadas.

7 Asumi tareas dificiles cuando tenia disponibilidad 5| 4 3 5 1
de poder hacerlos.
Me capacité para mantener actualizado mis

8 L . . 5| 4 3 2 1
conocimientos relacionados con el trabajo
Trabajé lo necesario para mantener actualizadas

9 . . 5| 4 3 2 1
mis habilidades laborales.
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Se me ocurrieron soluciones creativas para

10 | resolver los nuevos problemas que se me
presentaron

11 | Asumi responsabilidades adicionales.

12 Busqyé continuamente nuevos retos en mi
trabajo

13 Participé activamente en las reuniones y/o
capacitaciones realizadas en trabajo.

PUNTAJE DIMENSION 2

N° COMPORTAMIENTO DE TRABAJO
CONTRAPRODUCENTE

14 Me quejé por cuestiones o asuntos sin
importancia en el trabajo.

15 Hice mas grande los problemas del trabajo de lo
que en realidad eran.
Me concentré en los aspectos negativos de

16 | alguna situaciéon en el trabajo en lugar de
enfocarme en los aspectos positivos.

17 Comente con mis compaﬁeros Qe otrgs areas
sobre los aspectos negativos de mi trabajo.

18 Comenté con personas externas a la empresa

sobre los aspectos negativos de mi trabajo.

PUNTAJE DIMENSION 3

PUNTAJE TOTAL:
DIMENSION 1+ DIEMNSION 2+DIMENSION 3
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Anexo 3: Consentimiento informado

“Gestion administrativa y su relaciéon con el desempeno laboral en personal de
salud del Centro de Salud de Yauri, 2022”

Propésito del Estudio: Lo estamos invitando a participar en un estudio con la

finalidad de determinar la relacion entre la gestion administrativa y el desempeno

laboral en el personal de salud del Centro de Salud de Yauri, 2022. Mas alla de este

proposito, se obtendra un conocimiento valido para plantear en el futuro acciones de

las gestiones que se vienen realizando en esta unidad organica de la institucion.

Procedimientos: Si usted acepta participar en este estudio se le realizara unas

preguntas estilos de liderazgo y desempeiio laboral.

Riesgos y Beneficios: No existe ningun riesgo ni beneficio al participar en este

estudio Finalmente es necesario manifestarle que no habra remuneracion y/o pago

de ningun tipo por su participacion en este estudio.

Confidencialidad: No se divulgara su identidad en ninguna etapa de la

investigacion, pues toda la informacion que Ud. brinde sera usada solo con fines

estrictos de estudio. En caso este estudio fuese publicado se seguira

salvaguardando su confidencialidad, ya que no se le pedira en ningun momento sus

nombres ni apellidos.

Se pone en conocimiento que Ud. puede decidir retirarse de este estudio en

cualquier momento de este, sin perjuicio alguno.

Yo: con numero de DNI:

Acepto voluntariamente participar en este estudio luego de haber

discutido los objetivos y procedimientos de la investigacion con la investigadora.

Firma del participante Fecha

Dra. Yanelid Quispe Fecha
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Anexo 4: Estadistica complementaria

Dimensiones de la gestion administrativa en el personal de salud del Centro de
Salud de Yauri, 2022

, Deficiente Malo Regular Bueno  Muy bueno Total
Gestion

administrativa
% N % N % N % N % N %

Planeacion 0 0 4 6.7 35 583 21 35 0 0 60 100
Organizacion 0 0 3 5 33 55 22 36.7 2 33 60 100
Direccion 0 0 4 6.7 33 55 22 367 1 16 60 100

Control 1 17 1 17 38 633 20 333 O 0 60 100

Fuente: Elaboracion propia de cuestionario

Dimensiones del desempeino laboral en profesionales de salud del Centro de
Salud de Yauri, 2022

Desempefio Bajo Regular Alto Muy alto Total
laboral N % N % N % N % N %

Rendimiento de 3 5 29 483 27 45 1 17 60 100
tarea

Rendimiento 3 5 33 5 23 383 1 17 60 100
contextual

Comportamiento
de trabajo 28 46.7 28 467 2 33 2 33 60 100
contraproducente

Fuente: Elaboracion propia de cuestionario
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Edad

Sexo

Categoria
ocupacional

Tiempo
laboral

FIGURA N° 2.

Caracteristicas generales de los profesionales de salud

25 a 35 afios - 26.740
36245050 D '
>46 afios ' 1.7%
Masculino -30'0%
Femenino _ 70.0%
Meédicos -1 L%
No Médicos - 88.3%
1
E——
<5 afios -20'0%
610 atos (D3 1.7%
>10 afios —48'3%

0.0% 20.0% 40.0% 60.0% 80.0% 100.0%



FIGURA N° 3.

Gestidn administrativa y dimensiones

100.0% m Deficiente
= Malo
80.0% Regular
63.3% Bueno
58.3% 0
60.0% %8.3% 55.0% 55.0% ® Muy bueno
40.0% 5.0% 5.0% 0.1 36.7% 3.3%
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administrativa

FIGURA N° 4. Desempenio laboral en profesionales de salud

~
(o)
100.0% 75.0%
80.0%
60.0%
40.0% 21.7%
20.0% 0.0% 3.3%
' A4Sy
0.0%
Bajo Regular Alto Muy alto
Desempefio laboral )

61




FIGURA N° 5.

Gestidn administrativa y rendimiento de tareas

4 100.0% 100.0% )
100% 93.1% Gestion
administrativa
80%
66.7% m Deficiente
60% = Malo
m Regular
40% 29.6% Bueno
= Muy bueno
20%
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FIGURA N° 6.
Gestidén administrativa y rendimiento contextual
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100% 90.9%
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FIGURAN® 7.

Gestidn administrativa y comportamiento del trabajo contraproducente

100.0%

100%
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= Regular
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= Muy bueno

Respuestas del cuestionario gestion administrativa en los profesionales de salud del
Centro de Salud de Yauri, 2022

NO

PLANEACION

Deficiente

Malo

Regular

Bueno

Muy
bueno

Total

N %

N

%

%

N %

%

¢,Como considera Usted la planeacion
de las funciones en los puestos de
trabajo en el hospital?

1 1.7

34

56.7

25

41.7

0 | 0.0

60

100

¢,Cémo considera Usted la planeacion
operativa en las areas administrativas
en el hospital?

36

60.0

21

35.0

0 [0.0%

60

100

¢,Como considera Usted la planeacion
estratégica desarrollada en el area
administrativa del hospital?

34

56.7

21

35.0

0 [0.0%

60

100

ORGANIZACION

¢, Como considera Usted las lineas
estructurales del area de
administracion en el hospital?

34

56.7

21

35.0

60

100

¢, Como considera Usted las lineas
funcionales del area administracion
en el hospital?

34

56.7

22

36.7

60

100

DIRECCION

¢,Como considera Usted el liderazgo
directivo que tienen los responsables
de dirigir en el hospital?

6 [10.0

28

46.7

25

41.7

60

100
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¢,Como considera Usted la toma de
decisiones por parte de los directivos
en el hospital?

0.0

5.0

32

53.3

24

40.0

1.7

60

100

¢,Como considera Usted las vias y/o
medios de comunicacion
implementadas en el hospital?

0.0

5.0

37

61.7

19

31.7

1.7

60

100

CONTROL

¢ Cémo considera Usted el plan de
control disefiado en el hospital?

1.7

0.0

35

58.3

24

40.0

0.0

60

100

10

¢,Como considera Usted la
implementacion del plan de control de
recurso humano en el hospital?

1.7

3.3

38

63.3

19

31.7

0.0

60

100

11

¢,Cémo considera Usted el control y
monitoreo de las actividades
planificadas en el hospital?

1.7

6.7

36

60.0

19

31.7

0.0

60

100
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Respuestas del cuestionario desempeiio laboral de los profesionales de salud

del Centro de Salud de Yauri, 2022

siempre casi regular pocas nunca
siempre veces Total

N° | RENDIMIENTO DE TAREAS Nl% N %  NI% N % N %) N %

Pude planificar mi trabajo para
. terminarlo en el tiempo esperado. 3 |50|32|533|23|383| 2 |33| 0 00|60 100

En el trabajo tenia en mente los

resultados que debia |ograr 5 8.3 41 |68.3| 13 |21.7 1 1.7 0 0.0 60 | 100
2

Pude diferenciar los problemas

principales de los problemas | 4 |67 |45 |750] 11 [183| 0 |00 | 0 | 0.0 | 60 | 100

secundarios a fin de resolverlos segun
3 su importancia

Pude realizar bien mi trabajo con un

minimo de t|empo y esfuerzo. 3 5.0 35 |58.3| 21 |35.0 1 1.7 0 0.0 60 | 100
4

Planifiqué mi trabajo de manera

eficiente sin que representen gastos 5 83| 36 [60.0| 18 [30.0| 1 1.7 0 | 0.0 | 60 | 100
5 adicionales a la empresa

RENDIMIENTO CONTEXTUAL

Por mi propia iniciativa, comencé

nuevas tareas cuando terminé conmis | 44 | 167 | 22 |367| 25 [41.7| 1 |17 | 2 | 3.3 | 60 | 100

tareas anteriormente asignadas
6

Asumi tareas dificiles cuando tenia

Me capacité para mantener actualizado

mis conocimientos relacionados con el 4 | 6.7 | 33 |55.0| 22 [36.7| 1 171 0 | 0.0 | 60 | 100
8 trabajo

Trabajé lo necesario para mantener

ac?tuallzg_dasmlshabllldadeslaborales. 9 150! 34 |56.7] 16 |26.7| 1 171 o oo | 60 | 100

mis habilidades laborales.
9

Se me ocurrieron soluciones creativas

para resolver los nuevos problemas que| 6 |10.0| 28 |46.7| 24 400 2 [ 33| 0 | 0.0 | 60 |100
10 se me presentaron
11 Asumi responsabilidades adicionales. 10 |16.7| 28 |46.7| 21 |35.0| O | 0.0 1 1.7 | 60 | 100

Busque continuamente nuevos retos | g | 46| 30 |50.0( 23 [383| 0 | 00| 1 | 17| 60 | 100
12 en mi trabajo

Participé activamente en las reuniones

y/o capacitaciones realizadas en 6 [10.0| 24 (40.0| 23 |383| 6 |10.0]| 1 1.7 | 60 | 100
13 | trabajo.

COMPORTAMIENTO DE TRABAJO CONTRAPRODUCENTE

Me quejé por cuestiones o asuntos sin

importancia en el trabajol 0 0.0 1 1.7 2 3.3 17 128.3| 40 |66.7| 60 100
14

Hice mas grande los problemas del
15 trabajo de lo que en realidad eran. 0 |00O| 0O |0O| 1 |17| 5 |83| 54 9.0 60 100

Me concentré en los aspectos 0 |oo|o|oo|1]|17] 3 |50]|56[933]60]100
16 negativos de alguna situacion en el
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trabajo en lugar de enfocarme en los
aspectos positivos

Comente con mis compafieros de otras

areas sobre los aspectos negativos de 0.0 1.7 1.7 | 16 |26.7| 42 |70.0| 60 | 100
17 mi trabajo.

Comenté con personas externas a la

empresa sobre los aspectos negativos 0.0 1.7 00| 5 | 83| 54 |90.0( 60 | 100
18 de mi trabajo
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