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CAPITULO | PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
1.1 Descripcion de la realidad problematica

Al transcurrir las décadas, el sector salud a través de sus instituciones se
mantuvieron aislados de las herramientas y modelos administrativos, los
cuales tuvieron gran éxito en otros sectores y organizaciones. La estructura
oficinesco lento y centralizada, del estado en vias de desarrollo fue un perjuicio
paraimplementar los recursos humanos (Hernandez E. México, 2009, p.58)."

Los directivos con conocimientos de Administracién y habilidades gerenciales
soncada vez mas indispensables para la solucién de la problematica en el sector
Salud (Ruelas y Pelcastre, México 2010).? ; estudios por la Organizacién
Panamericanade la Salud, informan que el personal cuando asume un cargo
directivo recién es donde se pone en contacto con la funcion administrativa; sin
preparacion previa considerando que su ejercicio operativo Clinico Quirurgico
(experiencia técnica) opractica de liderazgo cumpliendo sus funciones no son
suficientes para el logro deun desempefio gerencial bueno; también estos
estudios refieren que la eleccion de directivos estan basados en mitos,
especializacion, un buen sentido, nivel de autoridad y elecciones burocraticas,
lo cual traduce en una gerencia que afectala calidad de los servicios de salud
(OPS, Washington,1996: p.52-76).3

En paises tercer mundistas, es una brecha los recursos humanos que se
encuentran bien limitados y escasos; para ello es necesario la implementacion
de muchas politicas y procedimientos modernos y actualizados. La
administracion ensalud es indispensable y no debe ser subestimada; puesto
que con esta ciencia se logra innovar los procesos, lograr resultados optimos
en las prestaciones de la atencion y de Calidad (Pavon y Gogeascoechea,
México 2004, p.14).4

Al intentar determinar el perfil gerencial de las instituciones de salud de
Barranquilla, Colombia; basado en las competencias del hacer, ser y del

conocimiento en administracion de salud que componen todo perfil; el resultado



es 50% de la competencia con el ser, el 30% con la competencia del conocer
y el 20% con la competencia del hacer. Dichas competencias estan
interrelacionadasentre si y es un reto romper paradigmas para quienes ocupan
u ocuparan estas posiciones gerenciales y con el éxito en su gestion (Pacheco
L., Colombia 2008).°

Estas competencias y habilidades en Administradores en Salud, son
esenciales para el crecimiento y una eficiente gestion. Un médico con expertis
en su especialidad puede postular y carecer de formacidén en administracion en
salud y habilidades gerenciales, o ser especialista en el tema y desconocer la
problematica de salud Clinica y Quirtrgica médica (Bazan A. México, 2015)8.

Es cada vez mas evidente que la designacioén de un directivo en los servicios
de salud es por confianza a quienes no cumplen con el perfil en administracion
de salud; la eleccion deberia ser por competencias con un perfil de puesto
idoneo con resultados proporcional a su formacidén, sus conocimientos y

experiencias en medicina y en administracion (Bazan A. México, 2015, p.149)8.

El Perfil gerencial de los servidores de salud es basico y pertinente en el
proceso de la reforma del sector salud; y a falta de panificacion de los requisitos
en los perfiles de puesto, en su formacion y de introduccién al puesto podria
perjudicar en las funciones, en la organizacidén y en la demanda de habilidades
gerenciales que requiere el perfil del puesto o cargo (Ruelas y Pelcastre, México
2010, P.60).2Las herramientas que posee la administracidén, aplicadas al
sisttma de salud, ayudaran a desarrollar un conjunto de sistemas,
fundamentados en la optimizaciénde recursos humanos, técnicos y financieros,
para un crecimiento eficiente de lasinstituciones Prestadoras de Servicios de
salud.*

Al profundizar estudios en la Administracion de los Servicis de Salud, existen
problematicas que vienen arrastrandose décadas en temas como Proyectos de
Inversion en la construccidn de Hospitales, equipos biomédicos, entre otros;
paralizados durante anos incluso décadas, 0 mas; con una ejecucion solo del

53.2%situacion debajo de los estandares de éxito y con un ciudadano algido



de atencion en plena pandemia del Covid-19 y un estado que no cubre las
expectativas (invierte.pe, Pert, 2019).8; asumiendo esta responsabilidad el
personal directivo delsector sin expertis y Gobiernos Regionales de turno, asi
como la inopia de los instrumentos de gestion y técnicas administrativas;
(Chancahuana, Peru, 2018).”

Finalmente, los improvisados cambios de los directivos y la naturaleza del
servidorcivil en su mayoria deberian ser elegido por competencia profesional,
ser un funcionario de carrera y con expertis en la gestion publica; sin embargo,
designan Cargos basadas en actos de confianza a un gestor empirico, sin
formacionprofesional y los cambios en tiempos cortos; provocando el desfase
de la continuidad en los procesos, procedimientos administrativos y proyectos
(Chancahuana, Peru, 2018).”

Las decisiones de los directivos, deben ser oportunas y acertadas, e identificar
su principal problematica y proponer acciones para mejorar la gestion. ldentificar
los problemas en la gerencia de los directivos en las unidades ejecutoras de
acuerdo con la encuesta ENSUSALUD 2016, fueron la falta de personal de saud,
la escasez de dispositivos meédicos, productos farmacéuticos y productos
sanitario; la infraestructura obsoleta y el presupuesto insuficiente; esto
demuestra la deficiencia de la gestion en administracion en salud. Estos
resultados son de mucha utilidad para los tomadores de decisiones en salud que
tienen la responsabilidad en la conduccion del sector y la prestacion con calidad
y satisfaccion del usuario (Espinozaet, Pert, 2020).°

La problematica del sector se resume a una burocracia, un centralismo, la
designacion por confianza y sobre todo la escasa formacion de administradores
ensalud, obstaculizando la innovacion de estrategias y tacticas de los directivos
parael uso eficiente de los recursos del sector. Asi también los conocimientos en
gestiony gerencia de los directivos son deficientes, por lo que no satisfacen las
necesidades institucionales puesto que no garantizan un buen desempefio

dentro del sector.’



1.2 Formulacion del Problema

¢, Cual es el Nivel de conocimiento en administracion y su relacién con los factores
socioculturales del personal directivo, en la Red de Salud “BEPECA”, Callao,
20227.

1.3 Objetivos

1.3.1 Objetivo General

e Determinar la relacion entre el Nivel de conocimiento en Administracion
y los factores socioculturales del personal directivo de la Red de Salud
“BEPECA”, Callao en los meses de Abiril - Julio, 2022.

1.3.2 Objetivos especificos

e Determinar la relacién entre el nivel de conocimiento en conceptos
generales de Administracion y los factores socioculturales del personal
directivo, de la Red de Salud Bepeca- Callao.

e Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento en Planificacion y
los factores socioculturales del personal directivo, de la Red de Salud
Bepeca-Callao.

e Determinar la relacidn entre el nivel de conocimiento en Organizacion y
los factores socioculturales del personal directivo, de la Red de Salud
Bepeca- Callao.

e Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento en Integracion y los
factores socioculturales del personal directivo, de la Red de Salud
Bepeca-Callao.

e Determinar la relacion entre el nivel de conocimiento en Direccion y los
factores socioculturales del personal directivo, de la Red de Salud
Bepeca-Callao.

e Determinar la relacién entre el nivel de conocimiento en Control y los
factores socioculturales del personal directivo, de la Red de Salud
Bepeca-Callao.



1.4 Justificacion

La Administracion como ciencia y técnica, se aplica en las organizaciones y
sectores de diferentes jerarquias sea pubicos y privados; los procesos basicos
de la Administracion que interactuan entre si son: la planeacion, la organizacion,
la integracion, la direccion y el control sirven para guiar y dirigir la organizacion
con un directivo innovado con eficacia y eficiencia; mejorando la situacion de
salud de la poblacion. El reto de los sistemas de salud en estos ultimos tiempos
se enfoca en desarrollar capacidades administrativas y habilidades gerenciales
de los decisores de la salud.?

En “el programa en Salud por un México Sano, construyendo alianzas para una
mejor salud (2007-2012); se ha valorado y considerado imprescindible la
Legitimacion de los recursos humanos, asi como la certificacion y acreditacion
de las unidades de salud”. En la estrategia 9, de este programa se enfoca en
afirmar “la ensefanza e investigacion en salud para el desarrollo de los recursos
humanos y del conocimiento; y en su linea de accion 9.5 considera el desarrollo
de competencias gerenciales en el personal directivo para que fortalezcan la

toma de decisiones en salud. 192

Por lo tanto el nivel de conocimiento en administracion de estos gestores es un
desafio y es determinante para el manejo eficiente de la gestion Pubica y esto
se asocia con factores socioculturales; sin embargo, al enfocar estos factores
como la edad, sexo, ocupacion, tiempo de servicio, obtencién del cargo por
merito, estudios de especializacion entre otros; estas designaciones no se dan
por meritocracia, muchos directivos tienen el expertis, pero no son los llamados

a ocupar estos cargos por coyunturas politicas.

En este contexto se pretende conocer los ejecutivos con conocimientos
imprescindibles en la conduccién a la solucion de la problematica en los
servicios de salud del pais; que son cada vez mas inexcusables y su relacion
con los factores socioculturales; asi como las competencias de liderazgo

idoneos para lograr un buen desempefio gerencial; se requiere de una formacion



en administracion en salud, conocimiento de herramientas y experiencia en el

cargo.

El presente proyecto de investigacion se dispone de herramientas e
instrumentos validados a nivel nacional e internacional, la Red Bepeca de la
Diresa Callao, donde se aplicara dicho proyecto de investigacion; cuenta con
personal directivo, jefes de redes, jefes de micro redes y jefes de
establecimientos de salud, asi como profesionales que ocupan cargos en las
areas administrativas, responsables de las estrategias sanitarias, centros de
aislamiento y centros comunitarios factible de investigar. Ademas, esta red
cuenta con mas de 100 directivo, quienes se encargan de las funciones
administrativas como de planear, organizar, integrar, dirigir y controlar a los
1,000 personales de salud aproximadamente, que estan en la planilla de la Red
de Salud; su expertis gerencial refleja en la atencion de los distintos servicios y
area, cuya poblacion asignada es de 235,780 habitantes para el 2021 que hace
un total del 22.9% de la poblacién total de la Provincia constitucional del Callao;
Dichos directivos se encuentran enfocados en el marco de la Ley 27588 de

funcionarios y servidores publicos (INEI, Pert 2022)."

Para efecto de la presente investigacion, se aplicara las competencias técnicas,
que vienen a ser las relacionadas con el puesto en el primer nivel de atencién en
salud, a través del cuestionario que incluye las competencias técnicas; que
comprende el nivel de conocimiento en administracién de los directivos de las
Instituciones prestadoras de servicios de Salud; de la red desalud Bepeca -
Callao.

En nuestro pais, al respecto hay escasos estudios que determinen el nivel de
conocimiento en administracion del personal directivo y su relacidon con factores
socioculturales. Los resultados tendra relevancia en el entorno social, pues
coadyuvara en la mejora continua de la gestion de calidad en los distintos
servicios; asi como satisfacer sus demandas de los usuario interno y externos y
generando cadena de valor en la ciudadania; contribuyendo asi a determinar el
conocimiento de los diferentes procesos de la administracion y su relacion con

los factores socioculturales del personal directivo; y servira como sustrato,



antecedentes, analisis e interpretacion y contribuir al sector salud; tanto en la

region del Callao y el resto de las regiones a nivel nacional.

1.5Delimitaciones

Se determinara el Nivel de conocimiento en administracion y su relacion con los
factores socioculturales del personal directivo, en la Red de Salud “BEPECA”,

Callao, en los meses de Abril-Julio, 2022.

El Personal directivo que participara en la investigacion, sera el personal de
salud de la Red Bepeca de la Diresa Callao, que se encuentran laborando como
director de la red, jefes de micro redes, jefes de establecimientos de salud,
profesionales que ocupan cargos en areas administrativas, responsables de las
estrategias sanitarias, Centros de aislamiento y centros comunitario de Salud
Mental, que se encuentran laborando en los periodos de Abril-Julio de 2022.

1.6 Viabilidad

Es viable porque contamos con el apoyo de la institucion, Red de Salud Bepeca,
asi mismo con la autorizacién del area de investigacion y docencia de la Diresa
Callao, para poder realizar la recoleccion de datos y aplicar el instrumento. Por

lo tanto, se dispone de los recursos humanos y materiales.



CAPITULO Il MARCO TEORICO
2.1 ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION

Hernandez, (2009) México, determind el “Nivel de conocimiento en
administracion del personal directivo del Hospital Dr. Luis F. Nachén y la relacion
con sus variables sociodemograficas”, la metodologia del estudio fue
observacional, descriptivo y transversal, participaron 56 gerentes, el
instrumento fue la encuesta. Los resultados, el 10%, 44%, 46%; cuyos
conocimientos fueron, malo, muy malo y al azar; Y entre las caracteristicas
sociodemograficas vy el nivel de conocimiento en administracion, el 18% tiene
un conocimiento malo(36 a 45 anos), el 47% tienen conocimiento muy malo (36
a 45 anos) (46 a 55); el 53% tiene conocimiento al azar de las edades de 46 a
55 afos. No cuentan con capacitacion en administracion el 59% y tienen
conocimiento al azar, mientras que el 67% cuentan con uno o mas
capacitaciones en administracion y sin embargo tiene conocimiento muy malo;
en cuanto a los directivos de los servicios son el 58% y tienen un conocimiento
al azar y el 18% de los directivos de departamentos su conocimiento es malo.En
conclusién, el nivel de conocimiento en administracion y la relacion con las
variables Sociodemograficas, se determind que el personal directivo tiene

conocimiento entre malo, muy malo y al azar."

Ruelas y Pelcastre, (2010) México, identificaron “el perfil profesional del
directivo de salud y su correspondencia con el perfil técnico, y analizar la
pertinencia en el proceso de reforma del sector salud”. La metodologia:
descriptivo transversal, se us6 una encuesta semiestructurada para directores,
jefes de jurisdiccion y directores de hospital; se investigo la formacion, el
desarrollo profesional y la capacitacion efectiva para ejercer el puesto;
cotejando con los perfiles técnicos establecidos y la demanda del programa de
reforma. Resultados: El 94% fueron directivos médicos; 48% no contaban el
posgrado en administracion y 50% carecian de posgrado en medicina.
Cumpliendo solo el 42% del perfil obtenido con el deseado en jefe
jurisdiccionales y de 75% en directivos de hospital. En capacitacion, 81% no
recibio ninguna induccidon al puesto, 10% desconocian los documentos de

gestion del area de su responsabilidad, 19% no recibieron cursos y 44% no



realizaron investigaciones; las necesidades de capacitacidon eran desde
aspectos basicos de la administracion hasta la administracion de servicios de
salud y calidad. Conclusién: Los autores concluyen, que, al no contar con
requisitos en los perfiles técnicos, de capacitacion y de induccién al puesto
dificulta las funciones, la demanda de conocer y aplicar las habilidades

gerenciales establecidas en la reforma del sector salud.?

Vargas, (2013) Huaraz-Peru, “Determiné los factores socioculturales asociados
al nivel de conocimiento en administracion, del personal directivo del Hospital
“Victor Ramos Guardia” de Huaraz 2013". La metodologia, es un estudio
descriptivo, de disefio no experimental y transversal; la poblacién fue 49
directivos que constituyé la muestra, se recolecto los datos mediante una
encuesta la encuesta y el instrumento fue el cuestionario; se utilizé el analisis
multivariado en el procesamiento de la informacidén. Resultados, el autor
demostré que el factor social como estado civil tubo relevancia en el nivel de
conocimiento en administracién en los directivos del hospital Victor Ramos
Guardia, el OR es mayor a la unidad y su intervalo de confianza a un 95%; los
factores culturales: capacitacion en administracion y el tipo de personal influye
en el nivel de conocimiento en administracion en los directivos del hospital; el
OR es mayor a la unidad y su intervalo de confianza a un 95%. Conclusion, los
factores socioculturales asociados al nivel de conocimiento en administracion
fueron el estado civil, la capacitacion en administracion y el tipo de personal de
los directivos del Hospital Victor Ramos Guardia de Huaraz.'3

Chancahuaiia, (2018) Huaraz- Peru, “Determind el Nivel de conocimiento en
administracion de directores y jefes de la Red de Salud Huaylas Sur vy la relacion
que existe con sus factores biosocioculturales, Huaraz 2013”. Metodologia, el
observacional, de corte transversal, descriptivo, correlacional; participaron 43
directores y jefes; se recolecto los datos mediante la encuesta tipo cuestionario.
Para los resultados del nivel de conocimiento en administracion se aplico la
escala santones, logrando los puntajes por categorias; traduciendo en un 86%
de directores y jefes un nivel de conocimiento medio, el 14 % nivel altoy 0 %
nivel bajo, y para determinar el nivel de conocimiento en administracién y su

relacidon con los factores biosocioculturales, se aplicé la prueba estadistica del



chi cuadrado con un 95 % de confianza, demostrandose la existencia de relacion
estadisticamente significativa con una proporcion menor a 0.05 en nivel
educativo, condicion laboral y capacitacion en administracion. Chancahuafna
concluye que el nivel de conocimiento en administracion de los directores y
jefes de la Red de Salud Huaylas Sur es medio, y su relacion fue con la
capacitacién en administracion, su condicion laboral y el nivel educativo; por lo
tanto el directivo debera poner en practica los conocimientos tedricos previos
que trae, a la vez debe recibir una capacitacion de forma inductiva en el puesto
para reforzar, incrementar sus conocimientos y la evaluacién de su desempefio;

permitiendo identificar sus debilidades y fortalecer al maximo sus capacidades.’

2.2 BASES TEORICAS

2.2.1 El Conocimiento

El conocimiento, es un sistema dinamico que interactua con la teoria, la practica,
la investigacion y la educacion, en el contexto de una evaluacion permanente.
El conocimiento, es una informacion producto de la experiencia y el aprendizaje
en lo cientifico, empirico, artistico y revelado; cuya informacion sera codificada,
almacenada y recuperada en posteriores actitudes y comportamientos
adaptativos.™

2.2.2 La Administracion

La palabra administracion segun Munch, “..del latin ad (direccion para,
tendencia para) y minister (subordinacion u obediencia); realizar una funcion
bajo el mando de otro o el que presta un servicio a otro; sufrié transformaciones

al correr del tiempo” (Munch, 2006).'°

Para Koontz et al, El conformar grupos de personas para el logro de metas que
eran imposibles cumplirlas con un enfoque individual, siendo esencial la
administracion para afianzar las coordinaciones de los esfuerzos de cada
individuo. Una sociedad dependiente del esfuerzo grupal, cuyos grupos
organizados crecieron, asi como las tareas de los gerentes, aspirantes a

gerentes y otros profesionales. (Koontz et al., 2012, p:4)."°
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La administracion como conocimiento organizado es una ciencia y como la
practica administrativa es un arte (Larrarte, 2018, p:33)."” Para Chiavenato, la
administracion es un proceso de planear, organizar, dirigir y controlar el uso
correcto de los recursos y el logro de los objetivos en las organizaciones,
haciendo la tarea por intermedio del personal de manera eficaz y eficiente
(Chiavenato, 2007).'® Segun la Asociacion Americana de Gestidn, la

administracion es el resultado del esfuerzo mediante la cooperacién de otros.

2.2.3 Los Origenes de la Administracion

Toda persona humana por naturaleza es social, lo cual implica la condicién de
vivir organizadamente. Segun la linea del tiempo, los origenes de la
administracion datan desde que vivio el hombre en comunidad y que distribuy6
las tareas y obligaciones a los miembros, de acuerdo a las capacidades de los
dos géneros y edad. Posteriormente las comunidades aisladas se convirtieron
en grandes urbes, luego se conformo el Estado y una organizacién social con
niveles de autoridad de poder y conduccion de los recursos, cuyas técnicas de
produccion artesanal pasaron a las de produccion especializadas. Al
evolucionar ha aportado en la consolidacion de procesos organizativos
convirtiéndolo en una disciplina estructurada como la planeacion, las normas,
‘las formas de poder y organizacion, lineamientos para los procesos de los
negocios, tipos de contratos, la universalidad de la administracion y ética del
trabajo, especializacion del trabajo, formacion de los gremios, jerarquizacion y
centralizacién de poder, el desarrollo del comercio a gran escala (sistemas de
produccion), las condiciones laborales de horarios y salarios, y con una
necesidad de desarrollo de la administracion” (Larrarte, 2018, p:9)."”

La administracion, se consolidé a principios del siglo XX; como un sistema
indispensable para toda organizacién y con el desarrollo tecnoldgico e industrial
nace la administracion cientifica cuyo promotor fue Frederick Winslow Taylor
(1856-1915), dicho promotor y otros investigadores aportaron con un analisis
relevante de la administracién para el manejo de las organizaciones. Mientras
que Henry Fayol (1841-1925), como el padre de la administracion moderna,

plante6 que la administracion tiene sus fundamentos en actividades como:
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proveer, organizar, mandar y coordinar” (Larrarte, 2018, p:10)."”

2.2.4 La Administracion como proceso

La administracion como proceso convencional tiene 4 fases, aplicado a la
produccion de bienes y la prestacion de servicios (productos y actividades),
como la planeacion, organizacién, direccidn; es indispensable conocer la teoria
administrativa; cuya aplicabilidad sirve para innovar y renovar en las empresas
aplicando sistemas flexibles, resilientes y adaptarse a las nuevas teorias

adoptadas y lograr el éxito de la organizacion. (Larrarte, 2018, p:10)."”

Los gerentes de nivel medio y supervisores de primera linea, contribuyen a sus
organizaciones permitiendo lograr las metas; todos administran organizaciones,
gracias al trabajo en conjunto creando valor agregado traducido en utilidades en
entidades lucrativas; mientras que, en organizaciones publicas, se traduce en
generar valor social como generando y difundiendo el conocimiento al servicio
de la comunidad o sociedad; cuyo valor agregado lo crean las universidades.
Finalmente, la universalidad como principio de la administracién, es aplicada a
cualquier organizacion y en diferentes niveles jerarquicos; por ende, es relevante
su formacion del personal directivo en esta ciencia; pues se consolida en un

elemento guia que lleva al éxito o fracaso en una organizacion. (Munch, 2006)."

En la actualidad la administracién incluye acciones que deben conocer los
administradores al ocupar cargos, los cuales son: principios, conceptos, teorias,
métodos y técnicas administrativas. Hay mas de 4 funciones o procesos que
debe conocer todo administrador; podemos mencionar a Henrry Fayol (1841,
Estambul, Turquia), hace 180 anos, quien presenté por primera vez las
funciones administrativas que son cinco: la planeacion, la organizacion, el
comando, la coordinacion y el control. Mientras que Harold Koontz (1909,
Findlay, Ohio, Estados Unidos), hace 75 afios, “establecié cinco funciones: la
planeacion, la organizacion, la integracion de personal, la direccion y el control”
(Munch, 2006)."

Es preciso mencionar que los libros modernos de estos tiempos y los autores
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mantienen estos conceptos en la actualidad (Koontz, Weihrich y Cannice, 2012,
p:4)."® Las funciones administrativas, como pilares de los estudios en
administracion de empresas; los procesos administrativos como ejes del trabajo
de los administradores. Sin embargo, se enfoca de forma separada por didactica
cada funcion, pero en la practica se aplica simultaneamente cada funcion del
proceso administrativo; por lo que las funciones administrativas son
interdependientes, es decir al momento de planear se aplican estrategias de
control necesario para verificar que lo planeado se efectivice, y para ello se
requiere de una organizacion y de la direccidn de los esfuerzos de todos los

miembros de la empresa (Munch, 2006)."®

El proceso Administrativo, es por lo tanto la conjuncion de fases sucesivas que
al interrelacionarse se convierte en procesos integrales, con su fase mecanica o
tedrica de la administracion (Planificacion y Organizacion) y la fase dinamica, el
cdmo conducir la organizacién (Direccién y Control). (Munch, 2006)."

2.2.5 Las Caracteristicas de la Administracion

La Administracin tiene caracteristicas bien claras y definidas que se deben

utilizar como base en las organizaciones y son: (Munch, 2009)."

La Universalidad: aplicada a cualquier tipo de organizacion.

e EIl Valor instrumental: medio para lograr un objetivo o fin, por medio de

logros traducido en resultados.

e La Unidad temporal: proceso temporal de la planeacion, organizacion,

integracion, direccion y control; que estan interrelacionadas entre si.

e La Amplitud de ejecucion: es decir enfocados los estratos de la

organizacion.

e La Especificidad: con una particularidad propia, a pesar que se apoya
de otras ciencias y técnicas.
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e La Interdisciplinariedad: se relaciona con todas las técnicas y ciencias
y enfocadas en la eficiencia laboral.
e La Flexibilidad: es decir son elasticas en cada organizacién donde se

aplica.

2.2.6 Los principios de la Administraciéon

Son catorce los principios en la administracion, de aplicacion general muy

fundamental; pues se consideran como guias de conducta en todas las acciones

administrativas. Estos principios todavia fueron planteados por Fayol: (Koontz et
al., 2012),'8 (Chiavenato, 2007).'®

1.

Division del trabajo, disgregar una tarea complicada en sus partes, asi las
personas deben tener responsabilidad de una tarea especifica de
actividades, en lugar de una actividad entera.

Autoridad y responsabilidad, potestad de dar 6rdenes y la responsabilidad
es dar cumplimiento a las obligaciones en el ejercicio de la autoridad.
Disciplina, es hacer las cosas ordenadamente respetando normas vy
sistematicamente con dedicacion, energia y comportamiento.

Unidad de mando, es decir los de rango inferior o subordinados reciben
ordenes solamente del inmediato superior.

Unidad de direccidn, el plan de trabajo con sus actividades busca el mismo
objetivo en la organizacion comandado por la direccion.

Subordinacién, la dependencia debe enfocarse del orden individual al orden
general, es decir los intereses de la organizacién primeros antes de los
intereses personales.

Remuneracién, justas y propiciando el maximo de satisfaccion de los
reclutados.

Centralizacién, cuya concentracion del rango o jerarquia de la autoridad
enfocados en una persona o grupo reducido.

Jerarquia, niveles de autoridad, que va de rangos superiores hasta los
organos de linea.

10.0Orden, Fayol asegura “un lugar para cada cosa y cada cosa en su lugar.
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11.Equidad, dar lo que le corresponde al personal; inculcandole la lealtad y
dedicacion.

12.Estabilidad del puesto, no a la rotacién del personal y evitar el impacto
negativo en el interior de la organizacion.

13.Iniciativa, la proactividad y la visualizacion del éxito, debe ser el plan en la

organizacion.

14.Espiritu de grupo, unidos tendremos fortaleza, y con armonia en una

organizacion.

2.2.6 Etapas de la Administraciéon

La Administracion como proceso, cuyos referentes fueron Koontz, (2012)'®
Chiavenato (2007)'8 y Fayol, que dividieron en cinco etapas como: la planeacion,
la organizacion, la integracion, la direccion y el control. Otros autores lo
reconocen como funciones gerenciales, para organizar el conocimiento
administrativo. Las tendencias modernas y actuales mantienen su enfoque en
los referentes padres de la administracion antigua y contemporanea (Larrarte,
2018, p:33)."7

Las etapas de la administracion enfocadas en las funciones gerenciaes deben
empezar desde la Planeacion, el resto de los procesos interactuan entre si, no

siguen un orden per se, pues todos son indispensables:

1.- La Planeacion

Como primera etapa del proceso administrativo; incluye las misiones, objetivos,
y las acciones para alcanzarlos y para ello hay que decidir (Koontz, Weihrich y
Cannice, 2012, p:4)."® Hay que seguir un modelo actual de la organizacion
partiendo del diagndstico situacional de las fortalezas, oportunidades,
debilidades y amenazas (FODA), cuyo fin es plantear los objetivos, las metas y
las politicas; aqui se disefian las estratégias, los programas de accion con su

financiamiento y los procesos a seguir (Ramirez, 2009, p:54-55)."°
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Entonces los administradores planean con antelacion sus metas y acciones, y
todo ello basados en ciertos métodos, planes o légicas y no en suposiciones. En
los planes se enfocan los objetivos de la organizacion y se determinan los
procesos apropiados para llegar a la meta; por lo tanto “es la guia para que la
organizacion obtenga y comprometa los recursos que se requiera para alcanzar
los objetivos”; cuyos miembros institucionales desempefiaran actividades
coherentes con los objetivos y procedimientos dispuestos, con un avance de
objetivos controlados y medidos para finalmente tomar medidas correctivas si no

son satisfactorios (Stoner et al, 1996, p:11).2°

Los elementos de la etapa de la Planeacién son:'®

a) Los principios, le dan las pautas para lograr una planeacion racional, las

cuales estan muy estrechamente relacionados como:'®

e Factibilidad, una planeacion ejecutable, de acuerdo a la realidad y del

medio ambiente.

e Objetivos y cuantificacion, al planear se toman en cuenta los datos
estadisticos reales, estudios de mercado y factibilidad y no subjetividades
imprecisas, cuyo fin es limitar los riesgos. Cuando se tienen claro los
objetivos y son cuantificables la planeacién es confiable para ejecutar y

evaluar de los planes.
e Flexibilidad, al realizar los planes, debe haber un margen de error para
enfrentar situaciones no previstas, para cumplir los objetivos y metas

programadas.

e Unidad, los planes se dirigen a lograr de objetivos y metas de la

organizacion.15

e Cambio de estratégias, al haber diferencias de tiempo en sus planes se

modificara el curso de las acciones, politicas, programas y presupuestos.
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e Flexibilidad, al realizar los planes, debe haber un margen de error para
enfrentar situaciones no previstas, para cumplir los objetivos y metas

programadas.

e Unidad, los planes se dirigen a lograr de objetivos y metas de la

organizacion.15

e Cambio de estratégias, al haber diferencias de tiempo en sus planes se

modificara el curso de las acciones, politicas, programas y presupuestos.

b) El Analisis FODA (Fortalezas, Oportunidades, Debilidades y Amenazas),

son instrumentos de analisis que refleja la informacion de la institucion en su
fase de diagndstico o analisis situacional, para una planeacién integral.
Enfoca a todos los factores que afecten la vida cotidiana de una org
anizacion, que una vez analizadas y seleccionadas puedan llevar plantear

estrategias de mejora del desempefio administrativo de la Organizacion.'®

La matriz de evaluacion del factor interno (MEFI), corresponde a las
fortalezas y debilidades de la organizacion, proporcionando una base para
determinar y evaluar las relaciones entre estas areas y formular estrategias;
y la matriz de evaluacion del factor externo (MEFE), "Permite a los estrategas
resumir y evaluar las oportunidades y amenazas que incluye la informacion
econdmica, social, cultural, demografica, ambiental, politica, gubernamental,
legal, tecnologica y competitiva”. Para analizar y valorar se debe listar las
fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas de la organizacion en

orden de importancia que se tiene en la Sociedad (Fred R., 2013).?"

La matriz FODA, son soluciones que motivan a efectuar estos analisis para
su difusion, llevando al éxito por el logro de metas. Dichos resultados
coadyuvan muy significativamente en tomar decisiones inmediatas, mejores
medios electronicos e impresos, socializar las necesidades a los empleados
responsables de la comunicacion social, para garantizando el impacto en la

organizacion. 2
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d)

i)

La Misidén, como razén de la existencia de la organizacién, es decir la
actividad que ejerce la empresa dentro del conjunto del mercado (Hernandez,
2009)."

La Vision, aquellas ideas a futuro que se tienen respecto de una
organizacion, o el rostro que quiere transmitir la empresa a futuro; es decir

su proyeccién (Hernandez, 2009)."

Los Valores, son principios y reglas reguladas en cualquier organizacion,
debe ser la filosofia de la institucion y como viga de la cultura organizacional.
Los valores corporativos se enmarcan en poseer un marco referencial que
inspire y regule la vida de la organizacion como objetivos basicos (Pimentel,
2009).23

Los Objetivos, son los fines a lograr, luego de un tiempo determinado; es
decir son los logros que la empresa obtendra; y deben ser entendidos y
conocidos a la perfeccion por todos los miembros de la organizacion estable;
los conflictos y confusiones se generan por cambios continuos en los
objetivos. (Munch, 2006)."°

Las Estratégias, son accion de tipo general o alternativos, que direccionan
para alcanzar los objetivos y el empleo de los recursos y los esfuerzos, en
condiciones

ventajosas; area clave y fundamental para llegar a los resultados y que tiene
relacion directa con el desarrollo de las mismas (Munch, 2006).15

Las Politicas, los pasos para dirigir la accidn; para tomar decisiones tener
en consideracion los criterios y lineamientos generales; asi como la

problematica que se repiten en la organizacion.15
Los Programas, son esquemas de acciones especificas que se realizan

para lograr los objetivos y metas; utiliza tiempos y los eventos especificos
(Munch, 2006).15
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k) El Presupuesto, son los recursos de manera cuantitativa y formal,
aprobados y asignados para proyectos, programas y otros en plazos y
tiempos especificos (Stoner, 1996).2°

2.- La Organizacion

Enfoca a las personas que deben cumplir funciones y los papeles que
desempenfian, por tanto, se considera que la organizacién tiene una estructura
intencional y formal para garantizar que se cumplan las actividades necesarias
indica que la empresa esta organizada y como organizacion tiene estructuras
intencionales de las funciones de una organizacion formal; que debe ser flexible,
permitir la discrecionalidad, uso de talentos creativos y enfocados en metas

operativas y organizacionales” (Koontz, Weihrich y Cannice,2012, p:200-203)."®

Estan en esta etapa los modelos de la estructura organizacion y estan agrupadas
dichas funciones en unidades administrativas; se disefian los organigramas y se
definen las responsabilidades del trabajo, se debe respetar las lineas de
autoridad de los niveles jerarquicos, se describen los puestos, se designa la
responsabilidad y la linea de autoridad para el logro de las metas programadas;
se actualizan y elaboran los manuales de organizacibn y manuales de

procedimientos de la empresa.’®

El Manual de organizacion: estan las actividades, lineas de mando de los
diferentes niveles jerarquicos, se describe la responsabilidad y autoridad que
realiza cada persona en un puesto determinado. Y el Manual de procedimientos:
es la secuencia para hacer una actividad o los pasos que se siguen y los
responsables del mismo (Koontz, Weihrich y Cannice, 2012, p:4).'®

La organizacién, corresponde a la estructuracion técnica de las jerarquias,
funciones, obligaciones individuales, y departamentales que debe haber en una
Organizacion para su mayor eficiencia y que estén interrelacionadas lo cual
Implica las coordinaciones de las diversas secciones o servicios, de actividades

y asi evitar la duplicacién de esfuerzos y sobre posiciones.?
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Los elementos de la etapa de la organizacion son's:

a) Los Principios, que facilitan las pautas para una organizacion racional y
estén relacionados entre si: (Munch, 2006)."

e Del objetivo, la programacion este enfocada en los objetivos y metas
de la organizacion.

e Especializacidén, las funciones deben estar bien delimitadas, claras y
precisas para un trabajo mas eficiente.

e Jerarquia, los niveles de autoridad deben estar bien establecidas para
una comunicacion clara e ininterrumpida; por lo que debe fluir desde los
niveles mas altos de la administracién a los niveles mas bajos.

o Paridad de autoridad y responsabilidad, a todos otorgarle el mismo
grado de responsabilidad y autoridad para el cumplimiento de su trabajo.

e Unidad de mando, las o¢rdenes parten de un solo jefe a los
subordinados; si existieran dos 0 mas jefes ocasionara una confusion,
generando irresponsabilidad.

¢ Difusidn, se publican por escrito las funciones de cada puesto con sus
lineas de responsabilidad y autoridad dirigido a los trabajadores de
distintas areas.

e Amplitud o tramo de control, esta limitado el nUumero de subordinados
para cada jefe, cuyo fin es para cumplir las funciones con eficiencia,
debe tener solo cinco a seis subordinados el jefe, de manera que no se
sobrecargue de personal y poder cumplir las funciones importantes.
(Munch, 2006) '

e De la coordinacion, para que funcione bien la institucion u
organizacion, debe haber armonia y comunicacion con los recursos
humanos que la integran; para el logro de metas y objetivos.

e Continuidad, establecida la estructura organizacional, se mantendra,

mejorara o ajustara de acuerdo al medio cambiante y la tecnologia.
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b)

3.-

Division del trabajo, se dividira la tarea compleja en sus componentes, para
que las personas tengan una responsabilidad limitada de actividades, en
lugar de la tarea entera. (Stoner, 1996).2°

Jerarquizacion, disponer las funciones por rango o grado (Munch, 2006)."

Departamentalizacién, organizar en departamentos las actividades

laborales afines y de manera logica” (Stoner, 1996).2°

Canales de comunicacion formal, usa medios de comunicacion
autorizados por la alta gerencia. Se usan circulares, memorandum, boletines,

actas, correos, reuniones de personal (Stoner, 1996).2°

Manuales administrativos, informacién detallada y ordenada que contienen
documentos sistematizados de la organizacion de la empresa; sus politicas
de los departamentos, bienvenidas, organizacién, procedimientos, técnicas y

descripcion de puestos y procesos (Munch,2006)."®

Organigrama, es el diagrama de la estructura de la organizacion, desde el
nivel gerencial alto, luego el de asesoria, de apoyo; hasta érganos de linea
(Stoner, 1996)."

Desarrollo organizacional, como estrategia educacional, cuyo fin es persuadir
creencias, actitudes, valores y estructuras de las organizaciones, para que
se adapten mejor a la innovacién y tecnologias; a desafios y al cambio. El
desarrollo organizacional con orientacibn sistémica, con valores
humanisticos, como agente de cambio; busca la solucién de problemas y
depende mucho de la retroalimentacién (Guizar, 2013, p: 9-8).2°

La Integracion

La Integracion de personal o Staffing, aqui se dotan y facilitan los recursos

materiales, humanos y financieros a la organizacion; para la continuidad,

respetando lo planificado y el logro de los objetivos (Koontz, Weihrich y Cannice,
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2012, p:285).16 El reunir todos los elementos humanos y materiales que se
necesita para el logro de los objetivos de la institucion, en el marco de su
estructura organica; asi como la calidad del personal juega un rol de importante
en la organizacion (Instituto de Desarrollo Gerencial, 2012).%4

Esta funcién gerencial de Integrar el personal o Staffing, corresponde a cubrir y
mantener cubiertos los puestos de la estructura organizacional. Se debe
identificar los requisitos para el trabajo; inventario de las personas disponibles,
los talentos disponibles y reclutar; seleccionar, colocar, promover, evaluar y
planear sus carreras; desarrollar candidatos u ocupantes actuales de puestos y
asi las tareas puedan cumplirse con efectividad y eficiencia. La integracion del
personal esta enlazada a organizar, a establecer estructuras intencionales de
funciones y cargos existentes y nuevos de acuerdo a las necesidades de la
institucion” (Koontz, Weihrich y Cannice, 2012, p:284).'6

En el enfoque sistémico de integracion del personal, asi como los planes y la
organizacion son insumos de importancia para las tareas de integracion de
personal. Asi como un inventario gerencial del personal disponibles, como un
organigrama de inventario con personal competente. En este enfoque sistémico
el modelo de Integracién de personal muestra que los gerentes deben reclutar,
seleccionar, colocar y promover; al personal nuevo y personal estable en la

organizacién (Koontz, Weihrich y Cannice, 2012, p:313, 289)."6

El proceso de integracion de personal esta inmerso en el proceso de
organizacion; empero, la integracion de personal como parte de la funcion

gerencial esta enfocado de forma independiente por lo siguiente:"®

1. La integracion de los puestos organizacionales, no corresponde
solamente funciones, incluye conocimientos y enfoques que los

gerentes en ejercicio, no reconoces y por lo tanto prestan poca atencion.
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2. Laintegracion de personal como funcidn separada, le da mayor valor al
elemento humano en la seleccion de personal, en la evaluacién, en la

planeacién de la carrera profesional y el desarrollo de los gerentes.

3. En la integracion de personal, incluye un conjunto de conocimientos

y experiencias.

4. Los gerentes creen que asignar el personal es su responsabilidad,
cuando esto corresponde al departamento de recursos humanos;
estos aportan asistencia valiosa y su tarea es cubrir los cargos y

mantenerlos con personal calificado.

Los elementos de la etapa de la integraciéon son:(Munch, 2006)'>

a) Principios, son las pautas para una integracién racional, los cuales

estan relacionados y son: siete.

e Cobertura, cantidad suficiente, oportuna en las areas donde se

requiere.

e Calidad, los recursos de la organizacion satisfacen al usuario interno

y externo y responda a las carencias.

e Idoneidad de la compra, los recursos que se adquieren sean los

mas idoneos enfocados en los requerimientos de la organizacion.

e Fidelidad técnico-administrativa, el dia a dia del trabajo
administrativo en las etapas y los ciclos de los recursos; sean acorde
a las necesidades técnicas de la organizacion.

e Racionalidad programatica, es decir la eficiencia y el uso racional

del presupuesto asignado en el ciclo de los recursos.

e Oportunidad, es decir los recursos adquiridos estén disponibles en
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el momento indicado.

e Prevision, es decir planear y proveer oportunamente la adquisicion

de recursos de acuerdo a las necesidades.

b) Los Ciclos del proceso de integracion son:

e El Ciclo presupuestal, enfoca la programacion, elabora los
costos y aprobacion de los recursos materiales, humanos, y el

mantenimiento.’

e EIl Ciclo del trabajador, recluta al personal (fuentes y medios),
selecciona (entrevista y examenes), hace induccion (general y
especifica: departamento y puesto), desarrollo del personal
(adiestramiento, entrenamiento, transferencia, promociones,
estabilizacidn y comisiones); y hace el retiro de personal (muerte,

jubilacién-pension, renuncia y despido)."®

e El Ciclo de suministros, la adquisicion (la seleccion de
proveedores, compras y compras muy urgentes), el control de
recursos (almacenamiento, registro e inventarios), la distribucion
de bienes (maneja el calendario de pedidos y surtido) y el
almacenamiento de los recursos materiales (stock de minimos y

maximos).'®

4.- La Direccién
Etapa de conduccion del personal para el logro de los objetivos y metas con una

comunicacion fluida, la toma de decisiones y la seleccion idonea de opciones de

calidad y teniendo en cuenta a los subordinados (Barquin, 2002).2¢
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Dirigir, es vamos a la obra, es practicar las labores; es encaminar la ligazon de

la organizacioén, lo que debe hacer el personal; la direccion supone un director

presente encaminado en el engranaje organizacional, sea administrativo,

asistencial o superintendente (con unidad de mando) y que dirijan a los

subordinados.?* Los elementos de la etapa de la direccién son cuatro:

a) Principios, son seis y estan relacionados entre si son: (Munch, 2006)"

De la armonia del objetivo o coordinacién de intereses, la direccion es
eficiente por que logra los objetivos generales de la organizacion, el
personal debe estar enfocado en los objetivos y no en contra de la

organizacion.

Impersonalidad de mando, la autoridad es parte del puesto y no de las
emociones del jefe; entonces los subordinados y jefes deben ser prudentes
de ello.

De la supervisidon directa, dar las facilidades y la comunicacion con su
personal en el trabajo, el fin es que realice su trabajo con eficacia y

eficiencia.

De la via jerarquica, existen canales de comunicacion formal y se debe
respetar, dicha informacioén se transmita por los niveles jerarquicos, para

evitar aprietos y fugas en la responsabilidad.

Aprovechamiento del conflicto, el jefe debe sacar provecho del conflicto,
para plantear estrategias y alternativas coherentes; puesto que los
problemas se convertiran en obstaculos para la consecucion de los

objetivos y metas encaminadas.

De la resolucion del conflicto, los problemas se resuelven en el acto, para

evitar graves problemas colaterales por muy insignificante que parezca.
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b)

d)

Autoridad, el jefe acude o recurre a un poder resultado de sus cualidades
de cargo (Stoner, 1996).2°

Delegacion de autoridad, asignar responsabilidades y la autoridad a otras
personas para el lograr los objetivos (Stoner, 1996).2°

Liderazgo, competencia donde el jefe dirige e influye en las personas en
relacion a sus tareas o actividades asignadas en un grupo (Stoner, 1996).2°
El tipo de liderazgo para el éxito de la organizacion son seleccionados de
acuerdo a circunstancias, necesidades y segun su posicion en el mercado
moderno, su organizacion interna y su tipo de negocio. Los tipos de liderazgo,
mas principales son:(American Andragogy University, 2021).2”

1. Liderazgo Laissez-faire

Este lider confia en que los trabajadores saben lo que deben hacer y como
hacer. Los empleados realizan su trabajo con libertad de la forma mas
practica y efectiva; finalmente lo que importan son los resultados y no los
procedimientos”.27 Este lider, se mantiene activo de las tareas a realizar por
Su equipo; con derecho aconseja u orienta en los procesos; no impone su
criterio. Es un liderazgo motivacional, pues los empleados estan mas

empoderados a la hora de realizar sus labores cotidianas.

2. Liderazgo democratico

Este lider, permite que participen los empleados; generando entusiasmo en
el personal al saber que sus opiniones son escuchadas. El lider huye del
autoritarismo y estimula la comunicacion colectiva. Este liderazgo es la
esencia en el trabajo en equipo, escuchando las opiniones de los miembros.
Pero la decision final los toma el lider, en la toma de acciones con una vision

amplia de importancia en la administracion de una empresa.

26



3. Liderazgo autocratico

Este liderazgo es todo lo contrario del liderazgo democratico donde son los
jefes de la empresa quienes tienen poder, demuestran su autoridad, con una
comunicaciéon vertical. Nadie opina, y menos estar disconforme por las
decisiones de estos; ocasionando estrés y baja autoestima en los empleados,
contribuyendo incluso a disminuir su produccion; con consecuencias

negativas a corto o mediano plazo.

4. Liderazgo transaccional

La clave esta en la recompensa por el trabajo bien hecho o el logro de sus
objetivos laborales, con un incentivo econdmico. Es un liderazgo mas
positivo, pues le crea al empleado un sentido de pertenencia hacia la
empresa, asi como su productividad; a través de la recompensa. Se crea una

relacion donde se benefician ambas partes.

5. Liderazgo Transformacional

En la administracién de una empresa, el liderazgo transformacional destaca,
cuya base es el recurso humano de la empresa; la transformacion se logra
por el compromiso de los trabajadores. Los lideres tienen confianza en sus
empleados y les ofrece una comunicacion mas fluida. Promueve la
participacion del personal, fomentando la creatividad y sin miedo de afrontar
nuevos retos; motivando a los empleados a cumplir sus tareas de la mejor
manera; fortaleciendo una confianza bidireccional. Motivacion, persuasion e
inspiracion para el desarrollo del trabajo como se desea (Chiavenato,
2007)."8

Existen tres factores motivadores universales y de espectro amplio.
Ellos son:(Del Prado, 1998, p: 77).28

e La Expresion de la propia personalidad: una fuerza o
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e)

¢))

h)

)

impulso de hacer “lo que nos gusta”, es decir una pacion
vocacional.

e La Esperanza:la esperanza depende de un sentimiento de
optimismo y de oportunidad; recompensados por nuestros
valores. “..... creemos que el trabajo nos traera dinero,
placer, fama, aprecio, poder, conocimientos, independencia
y, posible
mente, la satisfaccion de la plenitud creativa®38. La
disciplina y el aprendizaje realimenta a la esperanza, nos

permite aprovechar las oportunidades.??

e Temor: es lo contrario de la esperanza, no lograr las metas
o deno estar a la altura de las circunstancias.?®

Supervisidn, es parte del juicio de valores, en la realizacion de unaactividad

y con posibilidades de corregir los resultados finales (Chiavenato, 2007).'®

Comunicacion, facilita la informacidén y la explicacion pertinente parael
desempenio sus funciones, y acoger actitudes motivacionales, la cooperacion

y satisfaccion de las personas (Chiavenato, 2007)."®

Coordinacién, armonizacion de actividades en toda la organizacion, cuyo
objetivo es lograr las metas de la organizacion; debe haber mayor
coordinacion y grado de compromiso cuando se trata de unidades

funcionales, departamentos y servicios. (Chiavenato,2007, p:562).'®

Trabajo en equipo, ejecutar tareas en grupos pequefios de personas, cuya
responsabilidad es colectiva y que requiere trabajocoordinado (Chiavenato,
2007, p:562)."®

El Conflicto, una de las partes se opone de la otra (personas o grupo);es decir
afecta de forma negativa a su interés, las personas involucradas tienen

intereses incompatibles y hechos conflictivos (Hellriegel,2009, p: 358).2°

Manejo de conflicto, estrategia para la toma de decisiones inmediatas, de
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problemas dificiles y contenciosos. Consta de un diagndstico del caso, los

estilos interpersonales que se debemanejar y las estrategias de negociacion,

disefiados para solucionar los conflictos y los excesos. El jefe debe tener

control en el manejo de los conflictos?®

5.- El Control

Etapa ultima del proceso administrativo, comprende el seguimiento de las

acciones y a los logros; su objetivo es corregir las desviaciones. Mide y corrige

el trabajo para garantizar el logro de los objetivos y las metas de la empresa .'®

Los elementos que conforman la etapa de control son:

a) Los Principios, “seis son los principios para el control racional,

y estan intimamente relacionados y son:"

Equilibrio, al delegar autoridad y responsabilidad, se aplica
el grado de control."®

De los objetivos, el control es el camino para alcanzar los
objetivos organizacinales.®

De la oportunidad, el control se debe aplicar en el momento
y en todo momento, aplicar con anticipacion para la tomar
medidas correctivas.'®

De las desviaciones, se analizan con detalle, para
escudrifiar su origen, la causa y luego tomar acciones; los

que no se debenrepetir en el futuro.’

De excepcién, el control especifico para funciones que
ameriten.'®

De la funcidon controlada, el personal operativo no es la
personaiddénea para controlar, existe otra persona que
aplica el control de las funciones (jefe o nivel gerencial
superior).'®
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e La Determinacion de normas, incluye el analisis de
objetivos, metas, actividades y procedimientos, se debe
definir “los indicadores de calidad, tiempo, cantidad,
contabilidad, costos, eficacia, eficiencia, cobertura e
impacto y sus estandares” y efectividad (Chiavenato,
2007, p:562)."8

b) La Medicién del desempeiio, se revisa que lo establecido se
logre como lo planeado, debe ser a mediano plazo entre una
medicion yotra. Si los resultados estan bajo control significa

que se logro lo panificado.”

c) La Evaluacioén, se fija el valor del elemento a evaluar, se
compara lo que se va evaluar con un criterio o un patron
estandar. Es decir, compara “lo que es” con “lo que deberia
ser”.’® Es decir, califica los logros alcanzados en funcion de las
metas u objetivos trazados, permite apreciar la calidad y
cantidad del trabajo efectuado y paraaplica indices, que deben

ser constantes, diarias, semanales, mensuales oanuales.?*

Etapas o momentos de la evaluacion:3°

Evaluacion inicial, aplica criterios racionales para una decisién,
coherente, ordena proyectos eficientes, para el logro de los objetivos

encaminados.

Evaluacién de proceso, se realiza durante la implementacion afectando
a la organizacion y a sus operaciones. Determina si un proyecto
contribuye o son disfuncionales de acuerdo a los fines y objetivos.3°

Evaluaciéon de resultado, se alcanzé sus objetivos y cuales son sus
efectos; es una valuacién retrospectiva, mirando hacia atras; es decir,

funciono o no el proyecto”.3°
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e Acciones correctivas, el desempefio no cubre las expectativas y se
requiere una intervencion con la aplicacion de medidas correctivas para
un cambio positivo en las actividades, en las Operacines; e inclusive en

las directivas y normas (Munch, 2006)."?

2.2.8 Las Funciones del Administrador y Gerente

El administrador, planifica, organiza, integra los recursos, dirige los procesos y

evalla las actividades para el desarrollo de una organizacion.®!

El gerente, lidera, ejecuta y ordena, ademas con visiéon de futuro y toma
decisiones; logra cambios en sus subordinados, empodera las actividades con

responsabilidad para cumplir los objetivos, la visién y mision de la organizacién.3!

2.2.9 Niveles Gerenciales

Los niveles gerenciales son tres:

Nivel Alto o Estratégico; responsabilidad de direcciones ejecutivas
interrelacionadas con las otra direcciones y departamentos, responsables del
desempefo de todos los departamentos; ademas fijan las metas de la

organizacién, aqui asignan responsabilidades y toma decisiones importantes.3":
20

Nivel Medio o Tacticos; controlan y supervisan a los gerentes de primera linea;
verifican los procesos y aplican las politicas de la empresa, dan asistencia y/o
apoyo al nivel basico; pues son los que resuelven en primera instancia los
problemas o contingencias imprevistos, y tienen a su cargo el desarrollo humano

(preparacion y mejora). 31:20

Nivel Basico u Operativo; son los gerentes de primera linea, responsables del
personal operativo o nivel mas bajo; encargados del enfoque y el manejo de la
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productividad con la implementacién de la mano de obra. Buscan mejorar e

innovar los procesos, y presentarlos al nivel medio o tactico.3'?°

El enfoque de los 3 niveles gerenciales es relevante e innovador que engranan
en la organizacién, cada quien aporta en la administracion, sea por las
actividades que realiza, por el énfasis que le ponen, por el tiempo que le dedica
y por el nivel de profundidad para disefiarlas y aplicarlas.'

2.2.10 Red de salud

Conjunto de establecimientos de Salud, con diferente nivel resolutivo,
interrelacionados geograficamente, socialmente y culturalmente. Ofrece un
conjunto de atenciones prioritarias en salud, es una organizacion con estructura

administrativa que cumple objetivos y metas.

Dentro de esta organizacion de administrativa salud, encontramos niveles

gerenciales: alto, medio y operativo” (Diresa San Martin, 2022).%2

Gerentes de nivel alto, en este nivel se encuentran los directores ejecutivos y
directores del Organo de Desarrollo Institucional, siendo sus funciones: (Diresa
San Martin, 2022).%?

e Encaminados al lograr la vision, la mision y los objetivos estratégicos

yfuncionales.®?

e Planifican los objetivos, las metas y las estrategias de corto,
medianoy largo plazo; para implementar los planes estratégicos y
gestiona los recursos materiales y humanos para la consecucion de

los objetivos”.3?

e Direccionar, supervisar y evaluar los procesos administrativos y
financieros, de lo planificado, asi como proponer; dirigir, ejecutar y
evaluar las Politicas Regionales de salud.®?

e Larepresentatividad, autoridad y responsabilidad dentro del mismo.
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Programa actividades técnicas y propone politicas para el

desarrollo.32

Dirigir coordinar y evaluar la realizacion de actividades técnico
administrativo.3?

Gerentes de nivel medio, en este nivel se encuentran los coordinadores y jefes

de area, entre sus funciones (Diresa San Martin, 2022).32:

Planifica, programa, ejecuta, supervisa y evalua el Plan Operativo
Institucional.
Coordina supervisa, monitorea y evalua la ejecucion del objetivo y metas

programadas sobre actividades asistenciales y administrativas.

Programa actividades técnicas y propone politicas para el desarrollo y

aplicaciéon de los programas a su cargo.

Elabora normas y directivas para el desarrollo de los programas de su

competencia.

Supervisa y evalua el funcionamiento de los servicios de las Microredes
y hospitales sobre la ejecucibn de actividades asistenciales y
administrativas, proponiendo medidas al nivel mas alto para la mejor

solucion.

Gerentes de nivel basico, primera linea u operativo, se encuentran los

directores de hospitales, jefes de Puestos y Centros de Salud, jefes de Micro

redes, entre sus funciones (Diresa San Martin, 2022).32

Dirige, supervisa, controla, evalua y apoya la gestion técnica
administrativa y las actividades asistenciales de las unidades organicas a

su cargo.%?

Dirige, aprueba, controla y evalua el plan de produccién de servicios y el
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En el plan de Gestion.%?

e Dirige, coordina y controla la prestacion de los servicios, enfatizando la

atencidn integral, la oferta del paquete basico de los servicios de salud.%?

e Gestionar las necesidades de los recursos necesarios para la poblacion

asignada a las Micro redes.3?

e Asegurar la correcta funcion de las areas técnicos administrativos y

asistenciales.3?

e Formula, regula, supervisa y difunde las directivas de funcionamiento del
personal de administracion de recursos, de organizacion técnica y

administrativa de las Micro redes”.3?

e Supervisa y coordina el funcionamiento de los puestos de salud, es decir,
la puesta en marcha de las lineas estratégicas.*?

e Potencializa la participacion del personal en el area o servicio.®?

2.2.11 Habilidades Basicas para el Administrador o Gerente

Segun Stoner, 19962°:

e La Habilidad técnica, son conocimientos especializados
usados en la parte operativa y en los procedimientos.

e La Habilidad humana, es el trabajo con el personal,
enfocados de forma individual o grupal, cuyo fin es

entender, motivar y coordinar.

e La Habilidad conceptual, aqui se coordinan e integran todas
lasactividades e intereses de la empresa, es decir enfocar

a la organizacién como un todo.
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Las habilidades del administrador o gerente, enfocados en la presente
investigacin son habilidades técnicas interpretado como el nivel de conocimientoen
administracion de los directores, jefes de la Red de Salud Bepeca Callao,jefes de

Centros de Salud y Puestos de Salud.

2.2.12 Desarrollo Gerencial

La formacion de los directivos en habilidades pertinentes que permitan a quienes
dirigen, aprovechar de forma eficiente y eficaz los recursos disponibes.*°

Los gerentes tienen funciones esenciales, uno de los cuales es de trascendencia
como la toma de decisiones para la estabilidad y prosperidad de la organizacion.
Para ello deben estar capacitados y actualizados ydirigirlos en un ambiente
dinamico. En un nivel alto de la organizacion, haranuso de las habilidades
humanas, conceptuales y habilidades técnicas (conocimientos).3°

2.2.13 Formacién en Administracion y Gestion en Salud

“El Sector Salud en nuestro pais viene implementando politicas sanitarias como
una de ellas el aseguramiento universal en salud, la descentralizacion de los
servicios de salud y la reforma en salud que esta en proceso; esto refleja nuevas
modalidades de gestion de los servicios de salud. En este contexto es
indispensable que los niveles gerenciales de los establecimientos de salud
fortalezcan sus competencias para alcanzar la eficacia, la eficiencia y
efectividad”. En este marco, se esta ofertando la especialidad médica de
Administracion y Gestion en Salud por las universidades publicas y privadas, con
el fin de que los conocimientos adquiridos se apliquen para el nivel de
conduccion y gestion en Salud (Sociedad Peruana de Administracion de Salud,
2012).7

Nuestro pais cuenta con “La Escuela Nacional de Administracion Publica, érgano
de linea de la Autoridad Nacional del Servicio Civil (Servir, 2022)34, una de sus
funciones y misiones es formar y capacitar en temas de administracion y gestion

publica a los servidores publicos; priorizando a los gobiernos regionales y locales
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en temas de ética y servicio al ciudadano”.3* Desarrolla competencias en gestion
y administracion publica que contribuye a la mejora el servicio civil integral y

continua para el ciudadano.3

Cuya funcion es ejecutar procesos de formacion y capacitacion para directivos y
para servidores publicos de los diferentes niveles del gobierno a nivel nacional;
coordina acciones con entidades publicas y privadas; orientandose al logro de
los estandares de excelencia académica para ubicarlo en niveles mas altos de
eficiencia en su desempeio, promoviendo la modernidad, la ética y orientado a

servir al ciudadano; cuenta con los siguientes programas:34

Programas de Formacién Breve, reforzadores de competencias directivas

para un servidor publico con experiencia directiva.

Programas de Formaciéon Amplia, para adquirir competencias directivas

con potencial para asumir cargos directivos en jévenes profesionales.

Programa de Capacitacidén, actividades orientados a fortalecer,
perfeccionar y actualizar las habilidades especificas del servidor civil
en la gestion y administracion publica, y servir al ciudadano con calidad
generando valor publico.

Los directivos y gerentes deben estar en permanente actualizacion, al mismo
tiempo los empleados o subordinados; mediante cursos de diplomados, cursos
de comunicacion interpersonal y de superacion personal; para el logro personal
y profesional dentro de la organizacién (Cohen, 1991).30

2.2.14 La Organizacion en el sector Salud

En el Peru, los niveles de atencion es una forma de organizacion de los servicios
de salud, priorizando la magnitud y severidad de los problemas de salud con
capacidad resolutiva; por lo tanto, son establecimientos de salud con diferentes
niveles de complejidad para resolver con eficacia y eficiencia las necesidades
de salud (Norma Técnica Sanitaria N° 021 MINSA, 2005).
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Primer Nivel, concentra el 80% de la demanda en salud. Las atenciones son de
baja complejidad con una demanda alta y con menor especializacion y de menor
tecnologia. Las actividades son de promocion, prevencion y proteccion
especifica, diagnostico precoz y tratamiento oportuno de las enfermedades.
Segundo Nivel, concentra el 12 al 22 % de la demanda, cuya atencion es de
complejidad intermedia.

Tercer Nivel, concentra el 5 al 10% de la demanda, la atencion de salud es de
alta complejidad cuya oferta es de menor tamario, pero de alta especializacidon y
tecnologia.

2.2.15 Competencias Gerenciales

El perfil emocional y rendimiento en el trabajo, son estandares de competencia
de las actividades que se le asigne; que tengan conocimientos, destrezas y
aptitudes para desempenarse en su trabajo y ser capaces de resolver las tareas
que le corresponden de forma independiente y flexible con voluntad de desarrollo
en la organizacion (Mora, 2007).%6

El psicologo David McClelland de la Universidad de Harvard, experto en la teoria
de la motivacion; el término “Competencia” se debe a este psicologo, quien en
1973 publica “Evaluar la competencia en lugar de la inteligencia”. Provocando
un giro radical, superando a los métodos tradicionales en concordancia con la
gestion de recursos humano y su evaluacion (Consejeria de Salud, 2008,
Espania, p: 21).%7

Se define la “competencia”, como un rendimiento superior en el trabajo”; “...las
competencias son conductas del desempefio en un puesto de trabajo”.3” Son
capacidades o caracteristicas personales estables con un desempefo excelente
en un trabajo. Esta descripcion de Richard Boyatzis, compafero de McClelland,

tiene dos aspectos relevantes: (Consejeria de Salud, 2008, Espaiia, p: 22).%”

1. Su desempeio actual, constituye un predictor de la
actuacion futura de un profesional y eso puede resultarnos
de utilidad; puesse trata de una caracteristica estable en el
tiempo. El Hacer y mejorar las “predicciones”, es
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importante para los procesos de seleccidén o promocion;
asi como el aprender de los mejores, es una luz abierta

para desarrollarlas.

2. La competencia, como un desempefio bueno y excelente
en determinados trabajos.

Lograr resultados, a través de acciones, estan ajustados a las politicas,
procedimientos y condiciones del entorno; por lo tanto, supone un desempefo
efectivo. Al identificar las capacidades que permiten medirse y de mejoras son la
clave de la Gestion por Competencias; por lo tanto, la Competencia son
comportamientos observables y medibles con fiabilidad, que traduce un
desempefo excelente en una organizacion. Hay elementos que son parte del
potencial que se superponen como valores, motivacibn y emociones, etc.
(Consejeria de Salud, 2008).%7

Por otra parte, las competencias gerenciales, son parte del desarrollo y
comportamiento del personal gerente®® cuando aplican sus conocimientos,
destrezas, comportamientos, y actitudes; para el eficiente desempeino de las
funciones y la direccidn de la gestion organizacional; asociados a su personalidad,
al éxito en otros puestos laborales; pues cada puesto tiene particularidades
(Sanchez, Sanchez, Pinedo, 2020, Colombia, p:75- 76).2%:39

Para Hellriegel, las competencias gerenciales, son un conglomerado de
conocimientos, habilidades, comportamientos y actitudes que se necesita para
ser eficiente en un amplio ejercicio laboral de puestos, en distintos tipos de
organizaciones, para la efectividad en la funcion (Hellriegel, et al, 2006).2°

2.2.16 Cuatro niveles de evaluacion de las competencias:

La Consejeria de Salud, defini6é una piramide, que esta dividida en cuatro niveles

de evaluacién de competencias:®’

1. Primer nivel, él sabe, cuanto sabe el profesional y seran medidos con
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examenes tipo test y examenes orales.

2. Segundo nivel, él sabe como, incluye la aplicacion de lo que sabe, es decir
los conocimientos, habilidades y actitudes en la funcion que ejerce.

3. Tercer nivel, como, se desenvuelve el profesional en situaciones simuladas o

parecidas a la realidad.®”

4. Cuarto nivel, hace, se muestra en una condicion real las acciones que hace.
Constituye un patrén ideal de evaluar y aqui se acreditan las competencias del
profesional. En este cuarto nivel se identifican y se miden los indicadores”.3’

Este modelo Miller, “...define que las competencias deben ser evaluadas en
tiempo real entorno real o en la practica diaria del profesional” 37

En el Sistema Nacional de Salud en Colombia (SNS) y su medicion, “...... la
competencia, es la aptitud del profesional sanitario para integrarse y aplicar los
conocimientos, habilidades y actitudes asociados a las buenas practicas de su
profesidn para resolver las situaciones que se le plantean. Art. 42 Ley de
Cohesion y Calidad del SNS"3"-

En el Sistema Sanitario, esos comportamientos observables, como
conocimientos, habilidades y actitudes, los denominan Buenas Practicas
(Consejeria en Salud, 2008, Colombia, p:23).%7

2.2.17 Clasificacién de las competencias

Se pueden clasificar en 2 tipos:

Competencias técnicas o “hard”, son funcionales y tienen relacion con el
puesto, enfoca a los CONOCIMIENTOS y HABILIDADES; para aplicarse tienen
que conocer concretamente los Items de un puesto o una serie de puestos

relacionados.
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Competencias de conducta o “soft”, enfoca a la ACTITUD. Que se encuentra
muy reducido y son iguales en unos puestos y en otros. Tiene el enfoque de la

gestion de las emociones, es decir genéricamente la inteligencia emocional.?’

2.2.18 Factores Socioculturales

Los factores socioculturales, son caracteristicas que enmarca a las personas en

el lugar y en el espacio donde se encuentran.

“Lo social, esta determinado por la educacidn, su ocupacion, los valores que
practican y entre otros, es decir las personas que pertenecen a una determinada

clase social”.#!

“Lo cultural, costumbres, modos de vida, formacion, el grado de desarrollo
artistico, cientifico, industrial, en una época o momento de un grupo social; es

decir todos los conocimientos para desarrollar su juicio critico propio”.4?

En cuanto a los factores sociales considerados son: edad, sexo, estado civil, yen
lo cultural: nivel académico, capacitacibn en administracion, unidad
administrativa, nivel gerencial, tipo de contratacion, tiempo en el servicio,

modalidad y obtencion de cargo y experiencia laboral.

Edad. “Tiempo vivido por una persona expresado en anos, es decir el tiempo
desde el nacimiento hasta el momento actual; en cada etapa hay diferencias de

comportamiento” (Diccionario Panhispanico Juridico, 2022).41

Genero. “Es una condicién organica, masculina o femenina, de los animales;
caracteristica biologica para clasificar en gener6 femenino y masculino

(Diccionario Lengua Espafiola, 2021).43
Estado Civil. “Son la relacion familiar, que proviene del matrimonio o parentesco,

da derechos y deberes. Hay un registro publico de datos personales basicos de

los ciudadanos, donde figura su estado civil que es el Registro Civil. Las
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distinciones del estado civil son variables en un momento dado y “la denominacion
de estado civil habitual es: soltero(a), casado(a), conviviente, divorciado(a),

viudo(a)”. 44

Nivel Educativo. “Titulacion o titulo académicos, dado por instituciones
educativas, después del término exitosa de un programa de estudios, son
distinciones de rango universitario” (Stoner et al, 2009).24 Que también se
denominan titulacion superior universitario y post grado: maestria, doctorado vy

especialidad (Chancahuaia, 2018).”

Formacion en administracion en Salud. “Son programas de formacion de
actividades planificadas, enfocados en las necesidades reales de la institucion u
organizacion y orientado hacia la innovacion de los conocimientos, habilidades y
actitudes de un directivo personal frente a la administracion en salud” (Morales,
2013).4%

Unidad Administrativa. El como esta estructuradas las areas en una

organizacion de cuerdo al nivel jerarquico (Silva, 2009).46

Tipo de Personal. El tipo de personal en salud es: Medico, no médico,
administrativo y otros (Silva, 2009).46

Nivel Gerencial. Las actividades que estan relacionadas con las jerarquias (Silva,
2009).46

Condicion Laboral. Convenio escrito, entre el trabajador y el empleador a través
de la unidad de personal, donde contiene los derechos y obligaciones laborales
(Chiavenato, 2007).'®

Segun la Ley el “servidor publico” “es un ciudadano que ofrece sus servicios en
entidades publicas con nombramiento o contrato de trabajo, con las formalidades
de la ley, en jornada legal y sujeto a retribucion en periodos regulares; dentro de

los cuales se considera que”:
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EI Nombramiento, “es la incorporacion de una persona natural a la funcion
publica o a la carrera publica. También son servidores publicos con
estabilidad laboral brindan servicios permanentes en la Administracion
Publica” (Decreto Supremo N° 005-90-PCM, 1990).

El Contrato, “funciones de caracter temporal, efectta o desempefa
trabajos para una obra o actividad determinada; ya sea como labores en
proyectos de inversion y proyectos especiales, labores de remplazo de
personal permanente impedido de prestar servicios, siempre y cuando sea
de duracion determinada. Estos servicios prestados no generan derecho de
ninguna clase para efectos de la Carrera Administrativa” (Decreto Supremo
N° 005-90-PCM, 1990).

Designacion del cargo. La designacion del cargo puede ser: por
concurso(mérito) y por confianza, la maxima autoridad determina para el
desempeno de un cargo de responsabilidad sea temporal en la misma u
otra entidad en el contexto del acto administrativo. Terminada la
designacion, el servidor vuelve a su entidad de origen a continuar con sus
funciones compatibles al grupo ocupacional (Decreto Supremo N° 005-90-
PCM, 1990).

Por confianza, empleado publico que goza de la confianza directa del
funcionario publico, sea un cargo técnico o politico” (Presidencia del

Consejo de ministros, 2012).

Por mérito, Reconocimiento formal y legal de la responsabilidad y
voluntad, calificado por el desempefio del servicio publico y sera medido
por elgrado de eficiencia y responsabilidad en el desempefo de las
funcionesasignadas (Decreto Supremo N° 005-90-PCM, 1990).

Experiencia laboral. Son conocimientos y aptitudes adquiridas producto de

actividades profesional con el transcurso del tiempo. La experiencia laboral es la

preparacion profesional con un buen desempefio laboral en general. Esta

experiencia laboral es medida por los afios dedicados a una actividad especifica.
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Las funciones pueden ser de cualquier tipo en cualquier organizacion; hay un

vinculo laboral y cuyo efecto es determinado por el vinculo laboral del servidor”

(Pacién por el Derecho, Servir,2021).4

Cargo actual. “El articulo 4° de la Ley 18175, Ley Marco del Empleo Publico,
clasifica al empleado publico: (Clasificador de cargos, R.M. N°598-2008 MINSA).48

a) Funcionario publico. — “...... Desarrolla funciones de politica de

b)

estado, dirigen organismos; reconocido por normas, representa al

estado o a un sector de la poblacion”.4®

Empleado de confianza. — Es elegido o designado para ocupar un
cargo de confianza técnico o politico. Lo designan o remueven

libremente

Servidor publico. - Se clasifica en:

“...Directivo Superior, desarrolla funciones Administrativas en la
direccion de un 6rgano, programa o proyecto, hace supervision de
empleados publicos, elabora politicas de actuacion administrativa
y colabora en la formulacién de politicas de gobierno”.#8

“...Ejecutivo, el que desarrolla funciones administrativas, ejerce
autoridad, tiene atribuciones resolutivas, las de fe publica, asesoria
legal preceptiva, supervisa, fiscaliza, auditoria y en general
aquellas que requieren la garantia de actuacion administrativa

objetiva, imparcial e independiente a las personas”.#

“..Especialista, el que desempefia labores de ejecucion de

servicios publicos, no ejerce labor administrativa”. 48

“..De apoyo, el que desarrolla labores auxiliares de apoyo y/o

complemento”. 48
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2.2.19 Criterios de Competencia

Son requisitos exigidos para el que ocupa un determinado cargo, en cuanto a la
formacion académica, experiencia laboral y habilidades especiales; de acuerdo al
tipo de funcion y al nivel de responsabilidad que es inherente; teniendo en cuenta
la interdependencia que debe existir entre los titulos y grados en relacion con las
necesidades de la entidad. Existen tres criterios a tener en cuenta (Clasificador de
cargos R.M. N°595-2008-MINSA):48

e Formacién Profesional. La formacion y/o capacitacion en materias de

acuerdo al cargo y que otorgan competencias a la persona que desempefia
48

e Experiencia. Acumulo de conocimientos de tipo practico al desempefiar en

otros puestos que calificaron para ejercer el cargo, como: 4

- Alguna Experiencia < 2 afos
- Experiencia de 2 a 5 anos

- Amplia experiencia > 5 afos

e “Habilidades especiales. Destrezas de un trabajador, calificado como idoneo,

para ejercer un cargo y que exige la proactividad”.4®

2.3 Definiciones conceptuales

Administracion. - Ciencia, que enfoca las etapas del proceso administrativo, como
la planeacion, la organizacion, la integracion, la direccidn y el control; aplicados en
el uso de los recursos y el logro de los objetivos de la organizacion donde participan
trabajadores eficaces y eficientes. '°

Conocimiento. — Es un sistema dinamico donde interactuan diversos elementos

como conceptos teoricos, practicos, las investigaciones y la pedagogia; por lo
tanto, es un proceso de constante evaluacion. (Rivera, 2011).14
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Factor social. - Son aspectos, actividades, caracteristicas, educacion y grados de
inteligencia, conforman un contexto en la cual la persona va a tratar de adaptarse
en cada etapa de la vida, en una determinada sociedad. (Guzman y Caballero.
2012).49

Factor cultural. — Son formas de vida y de costumbres, que incluye los
conocimientos y el grado de desarrollo artistico; Permitiendo desarrollar de alguien

su juicio critico.*?

Capacitacion en administracion. — Actividades planeadas en base a
necesidades, orientada hacia la innovacion de conocimientos, actitudes de una

persona y habilidades (Morales, 2013).4°

Administracion en los sistemas de Salud. - Formacion integral de un directivo,
para tomar decisiones, estratégias, lograr objetivos y soluciones de problemas
priorizados; para lo cual es imprescindible las competencias en conocimientos,

habilidades y técnicas con cimientos de un equilibrio arménico (Morales,2013).4

Administrador en salud. — Segun Morales el Personal de salud tiene una vision
integral y holistica del sistema; su vision y quehacer va mas alla de la
administracion de clinicas, hospitales, centro de salud; con capacidad de manejar
(Morales, 2013)".4

Proceso Administrativo. - Conjunto de fases interrelacionadas entre si,
aparentemente estas fases son una seguida de otra, sin embargo, es un proceso
integral, eficiente y eficaz; armoniza sus elementos importante como las personas,
las tareas, y la administracion; “planea acciones, organiza las cosas, integra
recursos, ejecuta tareas, ordena y controla los resultados, los proceso; generando
mecanismos de comunicacion para dar a conocer sus ideas” (Cano, 2017).5° Y
tiene dos fases, la fase mecanica que involucra la parte de la teoria de la
administracion como la planificaciéon y organizacién y la fase dinamica o de
movimiento; es decir el como conducir la organizacion a través de la direccion y
control (Munch, 2006)."°
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Planeacion. — Primera etapa del proceso administrativo, estan los modelos a
seguir de la organizacion (Munch, 2006).15

Organizacion. — Plantea el modelo de estructura de la organizacion, cuyas

funciones se agrupan en unidades administrativas (Munch, 2006).°

Integracion. — Asignan los recursos humanos, materiales y financieros (Cano,
2017).5

Direccion. — Etapa en la que se entrena a las personas, para la conduccion del
personal y llegar a las metas y objetivos trazados (Cano, 2017).5°

Control. — Como ultima etapa del proceso administrativo, se hace el monitoreo de
las actividades, de los procesos y a los logros obtenidos” (Munch, 2006)."

Nivel Gerencial. — Son actividades con personas de diferentes niveles de
responsabilidad (Munch, 2006).'°

Personal Directivo. - Adjetivo que tiene la facultad o virtud de dirigir (Real
Academia Espariola, 2022).%"

Red de Servicios de Salud. — Involucra establecimientos de salud con niveles de
responsabilidad y capacidad resolutiva, interrelacionados por cercania geografica,
articulados funcional y administrativamente, con recursos y servicios asegurados,
para proveer atenciones priorizadas de acuerdo a las necesidades de la poblacion;

dichos establecimientos forman una red (Diresa San Martin, 2022).3?
Micro Red de Salud. - Conformado por establecimientos de primer nivel de
atencion, articulados funcionalmente; segun criterios de accesibilidad y ambito
geografico, facilitando la prestacion de los servicios de manera organizada.

Tiene jurisdiccion técnica y administrativa sobre todas las Instituciones prestadoras

de servicios de salud que lo conforman. Las Micro Redes conformaran la Red de
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Servicios de Salud (Diresa San Martin, 2022).32

Establecimiento de Salud. — Son unidades basicas del primer nivel de atencion
de salud, cuyo objetivo es brindar una atencion integral de Promocion, de
Prevencion, de Diagnostico, de Recuperacion, de Tratamiento, de Rehabilitacion;
cada establecimiento de salud tiene que estar categorizado de acuerdo con los
servicios que brinda, sus recursos humanos, su infraestructura y su capacidad de

resolucion (Diresa San Martin, 2022).%2

2.3 Hipétesis

2.3.1 Hipétesis general:

H1. Existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento de
administracion del personal directivo con los factores socioculturales, de la
Red” Bepeca”- Diresa Callao.
HO. No existe relacion significativa entre el nivel de conocimiento de
administracion del personal directivo con los factores socioculturales, de la
Red “Bepeca”- Diresa Callao.

2.3.2 Hipodtesis especificas:

H1. Existe relacion significativa del nivel de conocimiento en conceptos
generales de Administracion del personal directivo con los factores
socioculturales, de la Red de Salud “Bepeca” — Diresa Callao.
HO. No existe relacion significativa del nivel de conocimiento en conceptos
generales de Administracion del personal directivo con los factores
socioculturales, de la Red de Salud “Bepeca” — Diresa Callao.

H2. Existe relacion significativa del nivel de conocimiento en Planificacion del
personal directivo con los factores socioculturales, de la Red “Bepeca’-Diresa

Callao.

HO. No existe relacion significativa del nivel de conocimiento en Planificacion
del personal directivo con los factores socioculturales, de la Red “Bepeca”™
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Diresa Callao.

H3. Existe relacion significativa del nivel de conocimiento en Organizacion del
personal directivo con los factores socioculturales, de la Red de Salud
“‘Bepeca” - Diresa Callao.
HO. No existe relacion significativa del nivel de conocimiento en Organizacion
del personal directivo con los factores socioculturales, de la Red de Salud
“Bepeca” - Diresa Callao.

H4. Existe relacion significativa del nivel de conocimiento en Integracion del
personal directivo con los factores socioculturales, de la Red de Salud
“‘Bepeca” — Diresa Callao.
HO. No existe relacion significativa del nivel de conocimiento en Integracion
del personal directivo con los factores socioculturales, de la Red de Salud
“‘Bepeca” — Diresa Callao.

HS5. Existe relacion significativa del nivel de conocimiento en Direccion del
personal directivo con los factores socioculturales, de la Red de Salud
“‘Bepeca” — Diresa Callao.

HO. No existe relacion significativa del nivel de conocimiento en Direccion del
personal directivo con los factores socioculturales, de la Red de Salud

“‘Bepeca” - Diresa Callao

H6. Existe relacion significativa del nivel de conocimiento en Control del
personal directivo con los factores socioculturales, de la Red de Salud
“Bepeca” — Diresa Callao.

HO. No existe relacion significativa del nivel de conocimiento en Control del
personal directivo con los factores socioculturales, de la Red de Salud
“‘Bepeca’- Diresa Callao
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CAPITULO Il METODOLOGIA

3.1 Tipo de estudio

El proyecto de investigacion, sera de tipo observacional, descriptivo,
correlacional, transversal y de corte cuantitativo; de acuerdo al propdsito de la
investigacion; cuyo estudio sera en un momento determinado haciendo un corte

en el tiempo.

3.2 Diseio de Investigaciéon

El disefio sera no experimental porque es un estudio estadistico en su contexto

natural, no habra manipulacion intencional de las variables; es decir las variables

no sufriran ninguna modificacion.

e Tipo de estudio, observacional, descriptivo, correlacional, de corte
transversal, con enfoque cuantitativo.

e Disefio no experimental.

3.2.1 Unidad de analisis

Personal Directivo de la Red de Salud Bepeca, de la DIRESA Callao,que

cumple los criterios de inclusion.

Criterios de Inclusion

e Personal directivo con la responsabilidad de una direccién, unidad, area
0 una jefatura, de la Red de Salud, Centro Comunitario, Centro de
Aislamiento, Centros de salud y Puestos de Salud.

e Personal que esta desempenandose en un cargo directivo y que aceptara
ser parte de la Investigacion.

e Personal directivo titular del cargo.

Criterio de exclusion

e Directivo que en el momento del estudio se encuentre con permiso o
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de licencia.

e EIl personal encargado en el cargo no participara en la investigacion.

3.3 Poblacién y muestra

3.3.1 La poblaciéon objeto de estudio

Son el conjunto de los casos que tienen las mismas caracteristicas (Hernandez,
Fernandez y Baptista,2010, México, p: 239).52 La poblacion objeto de estudio sera
conformada por todo el personal directivo, de la Red “Bepeca” - Diresa Callao,
como Director de la Red, jefes de areas administrativas y operativas, Coordinador
de Red, jefes de estratégias, jefes de la Micro red, Jefes de Centros de Salud,
Jefes del Puesto salud, jefes de Centros de aislamiento, y jefes de Centros
comunitarios de Salud Mental factible de investigar.

3.3.2 Tamano de la muestra

La eleccion de los elementos dependera de las causas que se relacionan con las
caracteristicas de la investigacion y no de la probabilidad; por lo tanto, el tamafo
de la muestra dependera del proceso de toma de decisiones del investigador o
grupo de investigadores; por lo tanto, para este estudio el tamafio de la muestra
no aplica, sera un muestreo no probabilistico (Hernandez.52 Debido al tamafio del
universo, se realizara el cuestionario a 100 Gerentes de la Red de Salud “Bepeca”
de la Diresa Callao 2022.A través de una encuesta a gran escala, 100 casos
tomados del Universo (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2010, México, p: 261).5?

3.3.3 Seleccion de la Muestra

Lo constituye el personal directivo que cumple los criterios de inclusion.

3.4 Operacionalizacion de las variables:
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Se operacionalizaran las variables y sus dimensiones:
3.4.1 Identificacion de las variables:
Variables 1
Nivel de conocimiento en Administracion, variable cualitativa.
Variables 2

Factores Socioculturales, variable cualitativa.

3.4.2 Dimensiones de las variables

Variable 1 Nivel de conocimiento en Administracion:

Conceptos generales de administracién: concepto de administracion y
proceso administrativo, fases y etapas del proceso administrativo y principios

generales de la administracion.’

Planeacion del proceso administrativo: concepto de planeacion, principios
de la etapa de planeacion, analisis FODA (Fortalezas, Oportunidades,
Debilidades y Amenazas), mision, vision, valores, objetivos, estrategias,

politicas, programa y presupuesto.’

Organizacion del proceso administrativo: concepto de organizacion,
principios de la etapa de organizacion, division del trabajo, jerarquizacion,
departamentalizacion, canales de comunicaciéon formal, manuales

administrativos, organigrama y Desarrollo Organizacional (DO)."
Integracién del proceso administrativo: concepto de integracion, principios
de la etapa de integracion, ciclos del proceso de integracion: presupuestal, del

trabajador y de suministros.’

Direccion del proceso administrativo: concepto de direccion, principios de la
etapa de direccion, autoridad, delegacidon de autoridad, liderazgo (autoritario,
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democratico y liberal), motivacion, supervisiébn, comunicacién, coordinacion,

trabajo en equipo, conflicto y manejo de conflicto.’

Control del proceso administrativo: concepto de control, principios de la
etapa de control, determinacién de normas, mediciéon del desempefio,

evaluacion (inicial, de proceso y de resultado) y acciones correctivas.'

Variable 2 Factores Socioculturales del personal directivo

e Edad: anos cumplidos.

e Género: Masculino y Femenino.

e Estado civil: soltero (a), casado (a), divorciado (a), conviviente y viudo.

¢ Nivel académico: Titulo, especialidad, maestria, doctorado u otros.

¢ Formacion en administracion en salud: cursos, diplomados, especialidad,
maestria en administracion en Salud.

¢ Unidad administrativa: donde se encuentra el personal directivo de acuerdo
a su nivel de jerarquia: Direccion, Jefatura, Coordinadores de estrategias, jefe
de red, jefe de micro red, jefe de centro de salud y jefe de puesto de salud.

e Tipo de personal: Médico, Enfermera, Obstetra, Cirujano Dentista, psicologia,
Biologia, Asistente Social, Técnico sanitario y Administrativo.

¢ Nivel Gerencial: Nivel alto, nivel medio y nivel operativo.

e Condicién Laboral: Nombrado, contratado (Cas), suplentes y Otros
(terceros).

e Designacion del cargo: Confianza y Concurso (mérito).

e Experiencia Laboral: tiempo de ejercicio de la profesion, tiempo en la institucion
(Diresa-Red), y tiempo en el cargo directivo. Experiencia laboral < de 2 afios,
de 2 a 5 afos, > de 5 afos, > de 10 afios y > de 20 afios.

e Cargo Actual: de director de Red, director Adjunto, Coordinador de programas

presupuestales, Jefe de Micro Red, Jefe del EE.SS., y otros.
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'PERACIONALIZACION DE VARIABLES

funciones niveles,
responsabilidad.”’3

distribuyendo la autoridad vy

Suma del valor obtenido en las preguntas
17,18,19,20,21,22,23,24,25.

Variable 1 “El conocimiento | Administracion o L B Ordinal
“La administracion, ciencia de la obtencion de resultados,
en administracion el proceso administrativo consta de: planeacion,
organizacion, integracion, direccion, control, fases del
se define como el proceso administrativo son: mecanica, dinamica, incluye
la capacitacion, adiestramiento y entrenamiento.
Nivel de proceso de Departamentalizacién es la divisién de trabajo.”'®
conocimiento planear, organizar Suma del valor obtenido en las preguntas 1,2,3,4,5.
en integrar, dirigir y . L . o
Los principios de planeacion son: factibilidad, objetivos,
Administracion controlar para cuantificacion, flexibilidad, union y cambio de estrategias,
Planeacion se determina los objetivos, metas, politicas yse disefian | o qinal
.. i »13
lograr objetivos estrategias.
organizacionales”.’ Suma del valor obtenido en las preguntas
6,7,8,9,10,11,12,13,14,15,16.
‘Los principios de la etapa de organizacion son: la
Organizacion cobertura, calidad y racionalidad programatica, se | QOrdinal
estructuran las relaciones que deben existir entre
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Nivel de

conocimiento en

Administracion

El conocimiento en
administracion se define
como el proceso de
planear, organizar,
integrar, dirigir y
controlar para lograr
objetivos

organizacionales.

Integracion

Direccion

Control

‘En la etapa de integracion se dota de recursos
humanos, materiales y financieros. Es la integracion de
las diversas actividades, esta conformado por el ciclo
presupuestal, trabajador y suministros.”*?

Suma del valor obtenido en las preguntas
26,27,28,29,30,31,32,33,34.

‘Los principios de la etapa de direcciéon son:
impersonalidad de mando directa, supervision directa,
se conduce a las personas para lograr objetivos y m
etas.”’3

Suma del valor obtenido en las preguntas
35,36,37,38,39,40,41,42,43,44,45,46,47
,48,49.

“Los principios de la etapa de control son: cobertura,
calidad, idoneidad, las etapas de evaluacion son: inicial,
proceso Y final, busca precisar en qué medida alcanzo
sus objetivos.”’3

Suma del valor obtenido en las preguntas
50,51,52,53,54,55,56,57,58.

Ordinal

Ordinal

Ordinal

54




Variable Definicion Dimensiones Indicador Escala de
Operacional Medicidn
Variable 2 Conjunto de factores que | Edad Afos Ordinal
influyen en el desarrollo | Sexo Masculino / Femenino Nominal
profesional de un directivo. Estado Civil Casado (a) / Soltero (a) / Divorciado/Unién libre / Viudo
Nominal
Nivel Académico. Nivel Técnicol/Licenciatura-Titulo / Especialidad /
o . . . Maestria/Doctorado/otros. Ordinal
Conjunto de conocimientos, | Formacion en Administracion
Factores en Salud o : .
saberes, creencias y pautas de Curso§/TaIIeres/Semlnarlos/DlpIomado/Maestrla/ Nominal
Socio- Especialidad. No cuenta con alguno/ Cuenta con uno o mas
conducta de _ _ _ _ o _ Ordinal
Culturales Unidad administrativa Direccion/Subdireccion/Coordinacion//Microred/Jefes
un grupo social. Centro Salud/Jefes Puesto salud
Nominal
Tipo de personal Médico/Enfermera /Obstetra/Cirujano Dentista y
otros, Técnico de Enfermeria y administrativos Ordinal
Nivel gerencial Nivel alto / Nivel medio / Nivel operativo Nominal
‘i Nombrado/contratado (Cas)/Suplente, otro(terceros
Condicion laboral (Cas)/Sup ( ) Nominal
Designacion del cargo Confianza/Concurso (Mérito)
_ o _ Ordinal
Experiencia laboral Tiempo: Ejercicio de la profesion/en la institucion (Diresa-
Ordinal

Cargo actual

red) / en el cargo directivo.

Director, Coordinador, Jefe.
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3.5 Matriz de consistencia: Titulo: “Nivel de conocimiento en Administracién y los factores socioculturales del personal directivo de la Red de
Salud “BEPECA”, Callao en los meses de Abril -Julio, 2022.

Problema

Objetivo

Hipotesis

Variables

Metodologia

¢ Cual es el Nivel de
conocimiento en
administracion y su relacion
con los factores
socioculturales del personal
directivo, en la Red de Salud
“BEPECA, Callao, ;20227

General

¢Determinar la relacion entre el Nivel de conocimiento en
Administracion y los factores socioculturales del personal directivo de la
Red de Salud “BEPECA Callao en los meses de Abril-Julio 2022.?

General

Existe relacion significativa
entre el nivel de
conocimiento de
administracion del
personal directivo con los
factores socioculturales,
de la Red

“Bepeca’- Diresa Callao.

Objetivo especifico

Hipotesis especifica

Determinar el nivel de conocimiento en conceptos generales de
Administracién y su relacion con los factores socioculturales del personal
directivo, en la Red de Salud Bepeca- Callao.

Determinar el nivel de conocimiento en Planificacion y su relacién con los
factores socioculturales del personal directivo, en la Red de Salud Bepeca-
Callao.

Determinar el nivel de conocimiento en Organizacién y su relacion con los
factores socioculturales del personal directivo, en la Red de Salud Bepeca-
Callao.

Determinar el nivel de conocimiento en Integraciéon y su relacién con los
factores socioculturales del personal directivo, en la Red de Salud Bepeca-
Callao.

Determinar el nivel de conocimiento en Direccidn y su relacion con los
factores socioculturales del personal directivo, en la Red de Salud
Bepeca-Callao.

Determinar el nivel de conocimiento en Control y su relacion con los
factores socioculturales del personal directivo, en la Red de Salud Bepeca-

Callao.

Existe relacion
significativa del nivel de
conocimiento en

Planificacion del personal
directivo con los factores
socioculturales, de la Red
“Bepeca’- Diresa Callao

Variable 1

Nivel de conocimiento en
Administraciéon

Variable 2

Factores
Socioculturales

Unidad de Analisis:
Personal Directivo
Universo:

Todo el personal
directivo de la Red de
salud Bepeca

Poblacion:
100 directivos
Muestra:

La seleccion no
probabilistica

Tipo de Investigacion:

Observacional,
transversal con
enfoquecuantitativo

Nivel de

Investigacion:
Descriptiva

correlacional

Diseino de Investigacion:
No experimental

Técnica de recoleccion
de datos:

La Encuesta
Instrumento:

Cuestionario Validado y
aplicado

Contrastacion de la
hipétesis:

Estadistica Descriptiva e
Inferencial

Analisis de Correlacion
Analisis de

Clasificacion
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4.6 Técnicas de recoleccion de datos

El proyecto de investigacion, utilizara la técnica de recoleccion de datos la encuesta,
que se aplicara al personal directivo que sera la informacion primaria, mediante el uso
del instrumento de recoleccion de datos el cuestionario; el cual se realizara mediante
una entrevista directa, mediante el contacto con el encuestad en su area donde labora

de la Red de Salud Bepeca-Callao.

El instrumento de recoleccidon de datos, (cuestionario) se encuentra validado y
aplicado; cuyo contenido corresponde al Nivel de Conocimiento en Administracion y
Factores Socioculturales.

Para respetar la ética de la investigacion, se aplicara juntamente con el instrumento,
el consentimiento informado, dicha informacién es estrictamente confidencial es con
fines netamente de investigacion y de participacion voluntaria; respetando los

principios de no maleficencia, la beneficencia y la ética.
Se considerara los siguientes aspectos para la recoleccion de datos:
i. Se solicitara una autorizacion a la Direccion Regional de Salud del Callao, para
la aplicacion de la investigacion en la Red de Salud Bepeca, la informacion

recolectada y resultados respectivos seran estrictamente confidenciales.

ii. Se coordinara con el Director General de la Red Bepeca la disponibilidad y

tiempo de su personal directivo que sera encuestado.

iii. Se proporcionara el consentimiento informado, juntamente con el Instrumento

de recoleccion de datos para su autorizacion o su abstencion libre y voluntaria.

iv. Consentida su participacion en el estudio de investigacion; se procedera a la
aplicacion del instrumento en los diferentes establecimientos de la Red de Salud
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Vi.

Vii.

viii.

4.6.1

Bepeca-Callao, Micro redes, y centros comunitarios; adquiriendo la informacion
necesaria.

El cuestionario, en su estructura contiene enunciados correspondientes a las
variables Nivel de Conocimiento en Administracion y los factores

socioculturales.

Se respetara las condiciones éticas, los resultados obtenidos solo serviran para
él estudié muy puntual y sin perjuicio o causa de dafo al encuestado.
La encuesta se aplicara en 20 a 40 minutos, las respuestas seran respondidas

por cada encuestado, sera personal y directa.

Se acudira en las fechas y horas establecidas para la aplicacion del instrumento
qgue sera auto aplicada al personal directivo. Una vez terminada la encuesta, ver
que los datos estén llenados completamente, si no es asi se indicara al

encuestado que complete los enunciados vacios.

. Luego la informacion se procedera a levantar una base de datos y codigos en

el software SPSS Statistic 25.0 para el analisis estadistico para tablas y

graficos.

Instrumento de recoleccion de datos

El Cuestionario

El cuestionario, es un instrumento de medicion para registrar la informacion obtenida

sobre las variables y sera aplicado al personal directivo de la Red de Salud Bepeca,

en los diferentes niveles gerenciales; se sigue el siguiente procedimiento:

La estructura, El cuestionario tiene dos apartados, el primero respecto al

conocimiento en administracién del personal directivo, sus dimensiones y el segundo

con relacioén a las variables socioculturales.

Del tipo de pregunta y recopilar la informacion. Se aplicaran conceptos

58



del marco tedérico como la administracion y el proceso administrativo, enunciados
afirmativos o negativos para responder correcta o incorrecta cada reactivo o pregunta
(transpolando conceptos de una etapa a otra).

Las respuestas a las preguntas seran dicotomicas, es decir dos opciones de repuesta,
la correcta tendra un valor de 1, la incorrecta tendra un valor de 0; es decir se requiere

identificar si sabe o no sabe un conocimiento.

Estructura del cuestinario:’

Escudos: el logo de la Universidad Ricardo Palma estara ubicado en el margen
superior izquierdo, el logo de la Diresa Callao en el margen superior derecho y en
medio de la Caratula, se ubicara el nombre del cuestionario “Identificacion del nivel de

conocimiento en administracion del personal directivo.

Ficha de identificacion: el numero de folio llenara e investigador previo a la
aplicacion del instrumento de Investigacion; se solicitara la fecha: el dia, el mes, el

afno y la hora en que se inicia y termina la encuesta.

Leyenda: se referencia de que la Universidad Ricardo Palma y la Red de Salud
Bepeca de la Diresa Callao, realizaran una investigacion cuyo objetivo es identificar el
nivel de conocimiento en administracion y que la informacién sera andnima,
confidencial y de gran ayuda para proponer mejoras7 a los Gerentes directivos de la
Red de Salud Bepeca, Diresa Callao y entre otros (Ministerio de salud).

Primer apartado: referido a las variables socioculturales, en las que se pregunta la
edad, sexo, estado civil, nivel académico, capacitacion en administracion en salud,
unidad administrativa, tipo de personal, condicién laboral, nivel gerencial, designacion

del cargo, experiencia laboral, cargo directivo actual.

Instrucciones: se solicitara que responda los datos respecto a las caracteristicas
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socioculturales, no debe dejarse en blanco ninguna respuesta.

Segundo apartado: referido al conocimiento en Administracion, con 58 reactivos
cuyos enunciados son para responder con V O F, es decir respuestas correctas o

incorrectas.

Instrucciones: se solicita al encuestado leer cuidadosamente cada pregunta o
enunciados y marcar una V (Verdadero) o F (Falso) segun sus conocimientos. (Ver
Anexo 2. Cuestionario).

4.6.2 La confiabilidad y Validez de Instrumento

La Confiabilidad de Instrumento

La confiabilidad de un instrumento de recoleccion de datos, es el grado de Confianza
que brinda un instrumento para ser aplicado a una muestra o una poblacion en el
futuro; es decir el grado en que al aplicar repetidas veces al mismo sujeto u objeto
produce iguales resultados (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2010, México, p: 261).52
La prueba estadistica que se utilizara “para estimar la confiabilidad de instrumento de
Investigacion o fiabilidad de instrumento, sera la prueba de Kuder-Richardson ( KR20);
para calcular las respuestas explicadas por azar se utilizara la prueba de Pérez-Padilla
y Viniegra” (Pérez-Padilla J, Viniegra L.1989)% y para evaluar el instrumento se
restaran los errores (no sabe), a los aciertos (si sabe); y las respuestas “no sé” no se
utilizaran por no ser relevantes que sumen o resten a los reactivos; ademas actuarian
como distractores en los encuestados. Se calificara el nivel de conocimiento “como:
muy alta, alta, regular, baja, muy baja y el azar” (Cobos AH, Insfran SMD, Pérez CP.
2004).54

Para medir la confiabilidad del instrumento se utilizara el método de medidas de
consistencia interna KR-20 (Kuder Richardson, 1,937), porque el instrumento usara
dos opciones de respuestas es decir respuestas dicotbmicas; como repuestas de

V verdadero o F falso, es decir si sabe (respuesta correcta) o no sabe (respuesta

60



incorrecta) un determinado conocimiento; el instrumento cuenta con 58 reactivos para
ser aplicados en 30 sujetos en el estudio piloto. Las preguntas que contesten cuyas
respuestas son coherentes en el que se aplicara una vez el instrumento, una sola
version del instrumento, donde cada participante respondera una unica version; para
lo cual la alternativa positiva la codificamos como uno (1) y la alternativa negativa la
codificamos como cero (0). Este método de KR-20 se usa en cuyas variables son
cualitativas nominales pero sus categorias son dicotomicas (Soler, Sabido, Sainz,
2005).55

k
KR—20=(

k-1
+ KR-20 = Coeficiente de Confiabilidad (Kuder-Richardson)
« k= Numero total items en el instrumento.
« Vt: Varianza total.
« Sp.q = Sumatoria de la varianza de los items.
« p=TRC /N: Total de Respuestas Correctas (TRC) entre el

Numero de sujetos participantes (N)

® ==

Y
Jefl-=—13

Para la interpretacion de la magnitud del coeficiente de confiabilidad sus valores
oscilan entre cero (0) y uno (1,00)7, se aplicara la escala siguiente:
Rangos de magnitud.55

ESCALA CATEGORIA55

r=1 Confiabilidad perfecta
0.90 a 0.99 Confiabilidad Muy Alta
0,70 a 0,89 Confiabilidad Alta

0.60 a 0.69 Confiabilidad Aceptable
0.40 a 0.59 Confiabilidad Moderada
0.30 a 0.39 Confiabilidad Baja

0.10 2 0.29 Confiabilidad Muy Baja
0.01a0.09 Confiabilidad Despreciable
r=0 Confiabilidad Nula
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Donde un coeficiente de confiabilidades es considerado aceptable cuando se

encuentra en el limite inferior de la categoria alta (0,70).

El estudio piloto se aplicé a 30 directivos del Instituto Nacional Materno Perinatal
(INMP) para determinar la confiabilidad del instrumento; por lo tanto, el kr-20 resulto
0.988, confiabilidad Muy Alta; por lo que, el instrumento es fiable, cuyos items son
estables, consistentes y como consecuencia los resultados que se obtengan nos

permitiran obtener conclusiones verdaderas.

KR-20 N° de elementos

,988 58

Estadisticos de fiabilidad

La Validez de instrumento

Una vez adaptado el instrumento de investigacion a nuestra realidad, dicho
instrumento para la recopilacion de la informacion, debe ser validado, cuyo fin es medir
las caracteristicas del objeto de estudio, y hacer cambios en los enunciados que se

utilizaran, para una mejor comprension.

Sin embargo, el instrumento de estudio de la presente investigacion, cuenta con una
validacion de contenido establecida mediante la opinidn de un grupo de expertos; el
Instrumento Nivel de Conocimiento en Administracion, fue propuesto por Koontz,
Weihrich y Cannice (EEUU) (2008 y 2012), y a su vez disefiado, adaptado y validado
por Hernandez (México) (2009), validado y adaptado por Vargas (Peru)(2017) y
también validado y aplicado por Chancahuaria (Peru)(2018). Por lo que no requerira la

adaptacion del instrumento y se aplicara tal cual como se presenta.
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4.7Técnicas para el procesamiento de la informacién

Luego de aplicar el instrumento y recopilado la informacion, se procedera con lo

siguiente:

Ordenamiento y clasificaciéon, Se ordenaran las encuestas aplicadas, luego tabularlo
en tablas de hojas de calculo. El registro manual, incluye los datos obtenidos de los
cuestionarios considerados validos (consistencia y sin omisiones), realizando en una

hoja de calculo: Microsoft Excel 2016.

Proceso computarizado con Excel y SPSS Ver 25 en espaiol, Para procesar la
informacion se utilizara los programas informaticos: Microsoft Excel 2016, SPSS v. 25,
realizando una base de datos las cuales contendran la informacién de las variables
nivel de conocimiento en administracion (conocimientos generales en Administracion;
planeacidén, organizacion, integracién, direccion y control del proceso administrativo) y
de las variables Socioculturales (edad, sexo, estado civil, nivel académico,
capacitaciéon en administracion en salud, unidad administrativa, tipo de personal, nivel
gerencial, condicidn laboral, designacién del cargo, experiencia laboral (en: su

profesion, institucion y en el cargo directivo) y cargo actual).

La codificacion de las variables sera como sigue:

La variable sociocultural, cuyo coédigo sera numérico, los cuales serviran solo para

identificarlos, y no tendran un valor. Las variables seran:

Edad: afnos cumplidos.

e Sexo: 1 =Femeninoy 2 = Masculino.

e Género: 1 = Soltero (a), 2 = Casado (a), 3 = Divorciado (a), 4 = Conviviente y 5
= Viudo (a).

e Nivel Académico: 1=Nivel técnico, 2=Licenciatura (Titulo), 3 = Especialidad, 4

=Maestria, 5 =Doctorado y 6 =Especialidad.
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e Capacitaciéon en administracion en Salud: Cursos/Talleres /Seminarios /
Diplomado/ Maestria/ Especialidad. O = Si no cuenta con algunay 1 = Si cuenta

con 1 o mas.

e Unidad administrativa:1=Direccion, 2=Subdireccién, 3= Coordinacion, 4

Microred, 5 = Jefatura Centro de salud, 6 = Jefatura Puesto de Salud.

e Tipo de personal: 1 = Médico, 2 = Cirujano Dentista, 3 = Obstetra, 4
Enfermera, 5 =Otros, 6 =Técnico Enfermeria y 7 = Administrativo.

¢ Nivel gerencial: 1 = Alto, 2 = Medio y 3 = Operativo.

e Condicién Laboral: 1= Nombrado, 2 = Contratado (Cas), 3 = Suplente y 4
Otros (terceros).

e Designacion del Cargo: 1 = Confianza, 2 = Concurso (Mérito)

e Experiencia Laboral: 1 = en el ejercicio de su profesion, 2 = en la institucion,
3 = cargo directivo

e Cargo Actual: 1= Director, 2= Coordinador, 3= Jefe.

La variable, Nivel de conocimiento en administracioén, se codificaran, como sigue:

Valor de 1 (sabe), respuesta correcta

Valor de 0 (no sabe), respuesta incorrecta 56

Luego, se ingresara en una base de datos de Microsoft Excel Windows 2016 las
variables para obtener las graficas de barra, para la informacién.

En el procesamiento de la informacién, se hara el analisis multivariado es decir las técnicas
estadisticas descriptivas e inferenciales para describir las variables del estudio, mediante
textos, cuadros y graficos; asi como la contrastacion de las hipotesis sera mediante la
regresion logistica multiple; para la relacion existentes entre las variables se utilizara la
estadistica no paramétrica; mientras que para determinar el tipo de relacién se calculara el

Odds Ratio para evaluar la asociacion positiva entre las variables.
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4.7.1 Analisis e interpretacion de la informacion

La calificacion del nivel de conocimiento en administracion del personal directivo se obtendra
de la tabulaciéon y suma de los items del cuadro de Operacionalizacién de las variables y
dimensiones, cada pregunta contara con 2 alternativas de respuesta, verdadero y falso de los
58 Items; codificados con el nimero 1 para las respuestas correctas y 0 para las respuestas
incorrectas, donde se obtendra la suma de las respuestas correctas y la suma de las
respuestas incorrectas. De acuerdo con la escala de Stanones, el nivel de conocimiento en
administracién tendra 3 niveles de medicién como alto, medio y bajo; producto de los
puntajes finales de los 58 items, se consideraran ademas los puntajes minimos y maximos por

niveles o categorias.

Niveles Inferior Superior
Bajo 00 19
Medio 20 39
Alto 40 58

Las variables socioculturales son la edad, sexo, estado civil, nivel académico, formacion en
administracion en salud, unidad administrativa, tipo de personal, condicién laboral, nivel
gerencial, designacién del cargo, experiencia laboral, cargo  directivo actual; estos se
utilizaran para determinar su frecuencia. La tabulacion de los datos de los encuestados sera

pregunta por pregunta y asi determinar la cantidad de toda la muestra.

Se incluira el calculo de las medidas de resumen, las tendencias centrales y de dispersion:
como la media (promedio) y la desviacion estandar. Respecto a la relacion de variables, los
datos se procesaran con el software SPSS v 25, y se estableceran las relaciones de las
variables nivel de conocimiento en administracion y los factores socioculturales, aplicando la
prueba no paramétrica correlacional de datos cualitativos del Rho de Spearman, con un

porcentaje de confiabilidad del 95 % y un nivel de significa significancia de p< 0.05.

La evaluacion en porcentaje, del nivel de conocimiento en administracion por dimensiones y
variables; se analizaran obteniendo los % de respuestas correctas e incorrectas por cada

variable y dimension, las respuestas correctas deben sumarse y restarse las respuestas
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incorrectas por cada dimension; el resultado final se dividira entre el numero de reactivos por

cado dimension y se multiplicara por 100.

El % de conocimiento en administracion global, sera de la sumatoria de todos los reactivos
correctos de los 58 items, restando los reactivos incorrectos y se dividira con el total de
respuestas (58) y luego sera multiplicado por 100. Esto aplicara para todo el grupo que se
estudiara (100). El % de conocimiento en Administracion sera categorizado por niveles: (Tun,

Aguilar, Herrera y Vinegra, 2003).56

Nivel de conocimiento enPorcentajes

Administracion1,56,57,58.
Excelente 95 a 100
Muy bueno 90 a 95
Bueno 80 a 89
Regular 60 a 79
Malo 40 a 59
Muy malo 20 a 39
Al azar 19 a -19
Erroneo -20 a -100

4.8Aspectos Eticos

El instrumento se aplicara respetando y cumpliendo los principios de la ética. Se aplicara el
consentimiento informado y sera voluntario. La investigacion sera anénima, en estricta reserva,
informando al personal directivo los fines del estudio y los resultados seran plasmados en la

investigacion.
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CAPITULO IV RECURSOS Y CRONOGRAMA

4.1 Recursos

4.1.1. Recursos humanos:

e Estadistico.
¢ Investigadora.
e Asesor.

4.1.2 Material para digitacion

e Computadora

e Software con Programas Excel 2016 y SPSS Estatistics v.25

4.1.3 Material de Escritorio:

e 2 millares de papel bond. A4
e 150 lapiceros.
e 10 correctores.

4.1.4 Material de Impresion:

e 2 millares de papel bond A4
e 03 cartuchos de impresora.

4.1.5 Material Bibliografico:

e Tesis de investigacion
e Fotocopias.

e Libros Virtuales
e Internet

4.1.6 Servicios:

e Viatico
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e Pasajes.

e Estadistico.

e Asesor

4.2 Cronograma

CRONOGRAMA DE EJECUCION

2021

2022

datos

ACTIVIDADES
v | I} n v
TRIMESTRE TRIMESTRE TRIMESTRE TRIMESTRE TRIMESTRE
Elaboracion del proyecto X X
Recoleccion de datos X
Procesamiento y analisis de X

Redaccion del informe

Sustentacion de Tesis
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4.3 Presupuesto

CODIGO PARTIDAS PARCIA TOTAL
L
Material de escritorio:
2.3.1.51.2 ) 100.00
- Dos millares de papel bond A4
150.00 | 5/ 280.00
- 150 lapiceros
- 10 corrector 30.00
5.3.11.30
Material de Impresion:
- Dos millares de papel bond A4 150.00 S/ 250.00
- Dos cartuchos de impresora 100.00
Material Bibliografico:
; 100.00
2.3.2.1.2 - Fotocopias 200.00 | S/.300.00
- Internet
Servicios:
2.3.2.1.3 - Viaticos 400.00
. S/.2000.00
- Pasajes 500.00
- Estadistico 500.00
- Asesor 500.00
23.213
Materiales para Digitacion:
- Computadora 300.00 S/.300.00
- Software con Programas
- Excel 2016 y SPSS Estatistics v 20
S/. 3,0130

4.4, Financiamiento

Auto financiado por el investigador.
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ANEXO N°01

Matriz de consistencia: Titulo: “Nivel de conocimiento en Administracion y los factores socioculturales del personal directivo
de la Red de Salud “BEPECA”, Callao en los meses de Abril -Julio, 2022.

Problema Objetivo Hipotesis Variables Metodologia
; Cual es el Nivel de General . . L,
éonocimiento administracion | General Variable 1 Tipo de Investigacion:
ysu relacién con los factores ' Determinar la relacién entre el Nivel d imiento en Administracid Existe relacion significativa | Njvel de conocimiento en | Observacional,
socioculturales del personal goeterminar la relacion entre el Nivel de conocimiento en Administracion entre el nivel de Administracion transversal con
directivo, en la Red de Salud | Y los factores socioculturales del persgnal _dlrectlvo de la Red de Salud conocimiento de _ enfoquecuantitativo
“BEPECA. Callao. ; 20227 “BEPECA Callao en los meses de Abril-Julio 2022.? administracion del personal | Variable 2

’ & ) directivo con los factores Factores Nivel de

socioculturales, de la Red
“Bepeca’- Diresa Callao.

Objetivo especifico

Hipotesis especifica

Determinar el nivel de conocimiento en conceptos generales de Administraciéon
y su relacién con los factores socioculturales del personal directivo, en la Red de
Salud Bepeca- Callao.

Determinar el nivel de conocimiento en Planificaciéon y su relaciéon con los
factores socioculturales del personal directivo, en la Red de Salud Bepeca-
Callao.

Determinar el nivel de conocimiento en Organizacion y su relacién con los
factores socioculturales del personal directivo, en la Red de Salud Bepeca-
Callao.

Determinar el nivel de conocimiento en Integracion y su relacion con los
factores socioculturales del personal directivo, en la Red de Salud Bepeca-
Callao.

Determinar el nivel de conocimiento en Direccidn y su relacion con los factores
socioculturales del personal directivo, en la Red de Salud Bepeca- Callao.

Determinar el nivel de conocimiento en Control y su relacién con los factores
socioculturales del personal directivo, en la Red de Salud Bepeca- Callao.

Existe relacién significativa

del nivel de conocimiento en
Planificacion del personal
directivo con los factores
socioculturales, de la Red
“Bepeca’- Diresa Callao

Socioculturales
Unidad de Analisis:
Personal Directivo
Universo:

Todo el personal
directivo de la Red de
salud Bepeca

Poblacion:
100 directivos
Muestra:

La seleccion no
probabilistica

Investigacion:
Descriptiva

correlacional

Diseino de Investigacion:
No experimental

Técnica de
recoleccion de
datos:

La Encuesta
Instrumento:

Cuestionario Validado y
aplicado

Contrastacion de la
hipétesis:

Estadistica Descriptiva e
Inferencial

Analisis de
Correlacion Analisis

de Clasificacion
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ANEXO N°02

NIVEL DE CONOCIMIENTO EN ADMINISTRACION
DEL PERSONAL DIRECTIVO

RED DE SALUD BEPECA

N'FOLIO

DIA MES Ao

FECHA:

HORA DE INICIO:

HORA DE TERMINO:

La Universidad Ricardo Palma, en coordinacion con la “Red de salud BEPECA de la Diresa
Callao”, esta realizando un proyecto de investigacion con el objetivo de identificar el “Nivel
de conocimiento en Administracion del personal Directivo y su relacion con los factores
socioculturales, en la Red de salud Bepeca, Callao, 2022”. La informacion que usted
proporcione sera anénima, confidencial y de gran ayuda para proponer mejoras al Cuerpo

Directivo de esta institucion.

jGracias por su cooperacion!

I. CARACTERISTICAS SOCIOCULTURALES
INSTRUCCIONES:

Favor de proporcionar los datos relacionados a las caracteristicas sociodemograficas.
1.-EDAD. Anote la edad en afios cumplidos: afios.

2.-SEXO. Marque con una “X” la respuesta que corresponda:

Masculino I:I Femenino I:I

3.-ESTADO CIVIL. Marque con una “X” la respuesta que corresponda a su estado civil:

Soltero (a): Divorciado (a):
Casado (a): Conviviente:
Viudo (a
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4.-NIVEL ACADEMICO. Marque con una “X” el o los grados académicos y el nombre del o de
los mismos. Favor de no utilizar abreviaturas.

Titulo Licenciatura
Especialidad Maestria
Doctorado Otros

Nombre del Grado:

5.-CAPACITACION EN ADMINISTRACION EN SALUD. Marque con una “X” si
cuenta o No con algin curso, taller, seminario o diplomado, Maestria, y especialidad en
Administracion (los dos mas recientes), en este caso anote los datos que se le solicitan como nombre,
fecha y horas.

SI NO
Nombre:

Fecha:

6.-UNIDAD ADMINISTRATIVA. Anote el nombre de la unidad administrativa (Direccion,
Coordinacion, Jefatura de Microred, jefe de centro de salud, jefe de puesto de salud y otros) a la que

pertenece.
Unidad administrativa:
7.-TIPO DE PERSONAL. Marque con una “X” el tipo de personal al que corresponde
Meédico Administrativo
Cirujano Dentista Tecnico
Enfermera
Obstetra Otros

8.-NIVEL GERENCIAL. Marque con una “X” el nivel gerencial al que pertenece.
Alto: Medio: Operativo:

9.-CONDICION LABORAL. Marque con una “X” la respuesta que corresponda:
Nombrado:
Contratado Cas:
Suplencia:
Otros:
Especifique:
10.- DESIGNACION DEL CARGO. Marque con una “X” la respuesta que corresponda:

Confianza:
Concurso (Mérito):
11.-EXPERIENCIA LABORAL. Anotar la Antigiiedad en aflos cumplidos:

En el ejercicio de su profesion Afos
En la institucion Afos
En el cargo directivo actual Afos

12.- CARGO ACTUAL. Marque con una “X” la respuesta que Corresponda.

Director: Coordinador: Jefe:

] 1 [ ]
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Il. CUESTIONARIO PARA EVALUAR EL NIVEL DE CONOCIMIENTO EN ADMINISTRACION

Propuesto por Koontz, Weihrich y Cannice (EEUU) (2008 y 2012)'®, y a su vez disefiado, adaptado y validado por Hernandez (México) (2009)",
Validado y adaptado por Vargas (Pert) (2017)" y validado y aplicado por Chancahuaria (Pert) (2018).

Instrucciones:
Lea cuidadosamente cada uno de los enunciados y marque Si su respuesta es, V (Verdadero) o F (Falso) segun lo considere el enunciado.

1.- CONCEPTOS GENERALES EN ADMINISTRACION AR
Vv F
1 El proceso administrativo es el conjunto de fases y etapas a través de las cuales se efectua la Administracion, que se interrelacionan y forman un proceso v
integral.
2 Las fases del proceso administrativo son: la mecanica y la dinamica. La primera, establece lo que se debe hacer y la segunda, co6mo manejar la v
organizacion.
3 Las etapas del proceso administrativo son: la divisién del trabajo, autoridad y responsabilidad, disciplina, unidad de mando, unidad de direccién, F
subordinacion de interés individual al general, remuneracion, centralizacion, jerarquia, orden, equidad, estabilidad en la tenencia de cargo o puesto,
iniciativa y espiritu de grupo
4 La Administracion es la actividad por la cual se obtienen determinados resultados a través del esfuerzo y la cooperacion de otros. \Y
5 Los principios generales de la Administracién son: planeacion, organizacion, direccion y control. F
2.- PLANEAMIENTO
6 En la planeacion se determinan los objetivos, las metas y las politicas; se disefian las estrategias, se elabora el presupuesto y los procedimientos. v
7 Los principios de la etapa de planeacién son el conjunto de creencias, reglas que regulan la gestion de la organizacion. F
8 El andlisis FODA es una herramienta de diagndstico o analisis situacional con miras hacia un plan integral. \Y
9 La mision es el conjunto de principios, creencias, reglas regulan la gestion de la organizacion; constituye la filosofia institucional y el soporte de la cultura. F
10 | La vision es la idea o conjunto de ideas que se tienen respecto de la organizacion a futuro. \Y
11 | Los valores son los resultados que la organizacion espera obtener, son los fines por alcanzar. F
12 | Los objetivos son fines por alcanzar, establecidos cuantitativamente, transcurrido un tiempo especifico a través de acciones efectivas. \
13 | Laestrategia es una medicién con propiedades numeéricas. F
14 | La politica es un sistema de supuestos implicitos y explicitos en los cuales se basa una ciencia. F
15 | El programa es el plan de un solo uso que abarca un conjunto relativamente grande de actividades de la organizacion y especifica los pasos principales, su F
orden y oportunidad, asi como la unidad responsable de cada paso.
16 | El presupuesto es la presentacion cuantitativa formal de los recursos financieros para programas o proyecto dentro de plazos de tiempo especificos. \

83




3.- ORGANIZACION

RESPUESTA
Vv F
17 | En la etapa de organizacion se estructuran las relaciones que deben existir entre funciones, niveles y actividades, distribuyendo la autoridad y \
laresponsabilidad. Se establecen adecuados canales de comunicacion con el fin de facilitar el logro de los objetivos.
18 | Los principios de la etapa de organizacién son: cobertura, calidad y racionalidad programatica. F
19 | La divisién del trabajo es cuando una tarea compleja se desagrega en componentes, de tal manera que las personas sean responsables de una serie \
limitada de actividades, en lugar de la tarea entera.
20 | La jerarquizacion es la agrupacion de las actividades laborales parecidas y relacionadas de manera logica. F
21 La departamentalizaciéon se refiere a la disposicion de funciones por orden de rango, grado o importancia F
22 | Los canales de comunicacién formal son los medios por los cuales los gerentes envian boletines, memorandums y convocan a juntas de personal. v
23 | Los manuales son el resultado del proceso de la planeacion y pueden definirse como disefios o esquemas detallados de lo que habra de F
hacerse en el futuro, y las especificaciones necesarias para realizarlos.
24 | Elorganigrama es el diagrama o estructura de la organizacion, que muestra las funciones, los departamentos o los puestos y sus relaciones. \Y
25 | El Desarrollo Organizacional es una respuesta al cambio, una estrategia educacional con la finalidad de cambiar creencias, actitudes, valores y \
estructuras de las organizaciones de modo que estas puedan adaptarse mejor a nuevas tecnologias o nuevos desafios.
4.- INTEGRACION
26 | En la etapa de integracion se dota de recursos humanos, materiales y financieros a la estructura (organizacion) para que ésta funcione de acuerdo \
con lo planeado y permita la consecucién de los objetivos.
27 | Los principios de la etapa de integracion son: equilibrio, oportunidad, excepcion, funcion controlada; los objetivos y las desviaciones. F
28 | La etapa de integracion esta formada por el ciclo presupuestal, del trabajador y de suministros. v
29 | Parala elaboracion del ciclo presupuestal se considera el programa, costos, el personal, los recursos materiales y el mantenimiento. \
30 | En el ciclo presupuestal se adquieren, controlan, distribuyen o almacenan los recursos materiales con los que se cuenta. F
31 | Enla etapa de introduccién del ciclo de los trabajadores se incluye: la capacitacién, el adiestramiento y entrenamiento. F
32 | Elciclo de los trabajadores esta conformado por las etapas de reclutamiento, seleccion, introduccion, desarrollo y retiro. \
33 | El cuadro basico, proveedores y compras forman parte del ciclo de suministros. \Y
34 | Enelciclo de suministros se elabora el programa, los costos, los recursos materiales y el mantenimiento, asi como su aprobacién. F
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5.-DIRECCION RESPUESTA
Vv | F

35 En la etapa de direccidén se conduce o guia a las personas para lograr los objetivos y metas propuestas a través de la comunicacion. \Y

36 Los principios de la etapa de direccidén son: armonia del objetivo o coordinacion de intereses, impersonalidad de mando, supervision directa, via v
jerarquica, resolucion y aprovechamiento del conflicto.

37 La autoridad es la forma de poder, con frecuencia usada en términos mas amplios, para referirse a la capacidad de las personas para esgrimir un v
poder resultante de sus cualidades.

38 La delegacion de autoridad es cuando las directrices son debatidas por el grupo y decididas con el estimulo y apoyo del lider. F

39 El liderazgo es el proceso para dirigir e influir en actividades relacionadas con las tareas, en los miembros de un grupo. \Y

40 El liderazgo autoritario es cuando se asignan las responsabilidades y la autoridad que se precisan para lograr los objetivos. F

41 En el liderazgo democratico se fijan las directrices sin participacion del grupo. F

42 En el liderazgo liberal la participacion del lider es minima, las decisiones son autbnomas ya sean de manera grupal o individual. \Y

43 La motivacién es la persuasion que inspira al personal para que desarrolle su trabajo como se desea. \

44 La estrategia es una medicién con propiedades numéricas. F

45 La comunicacion tiene dos propositos fundamentales: proporcionar la informacion y la explicacion necesaria para que las personas puedan \Y
desempefiar sus tareas que promuevan la motivacion, la cooperacion y la satisfaccion de los cargos.

46 La coordinacion es la realizacion de tareas a través de grupos pequefios de personas que son responsables en forma colectiva. F

47 El trabajo en equipo es la integracién de las diversas actividades de una organizacion con el propésito de alcanzar sus metas. F

48 El conflicto es el proceso donde una de las partes percibe que otra se opone o afecta de forma negativa a sus intereses. \

49 El manejo del conflicto es una estrategia que busca encaminar a los gerentes para poder tomar mejores decisiones en conjunto, particularmente sobre v
problemas dificiles y contenciosos.

5.- CONTROL

50 El control es la actividad de seguimiento encaminada a corregir las desviaciones que puedan darse respecto a los objetivos mediante la v
comparacion regular y sistematica de las previsiones y las consiguientes realizaciones.

51 Los principios de la etapa de control son: cobertura, calidad, idoneidad de la compra, fidelidad técnico- administrativa, racionalidad, F
programatica.

52 Las normas son reglas generales de accion. F

53 La medicion del desempefio es el proceso de determinar un objetivo predeterminado y cuantificarlo. F

54 La autoridad es la forma de poder, con frecuencia usada en términos mas amplios, para referirse a la capacidad de las personas para esgrimir un F
poder resultante de sus cualidades.

55 La evaluacion inicial es una medida donde los componentes de un proyecto contribuyen o son disfuncionales para los fines perseguidos. F

56 Las etapas o momentos de la evaluacion son: evaluacion inicial, de proceso y final. \Y

57 La evaluacion de resultados busca apreciar en qué medida el proyecto alcanzé sus objetivos y cudles son sus efectos secundarios. \Y

58 Las acciones correctivas son necesarias, sobre todo si el desempefio no cumple con los niveles establecidos y el analisis indica que se requiere \%
intervencion
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ANEXO N° 03

SOLICITUD: PERMISO PARAEJECUTAR
PROYECTO DE
INVESTIGACION

Director ejecutivo de la Red de Salud Bepeca-Callao

Dr. Ronald Espiritu Ayala Mendivil

Sefior Director.

Es grato dirigirme a su persona para hacerle llegar un saludo cordial y a la vez

desearle éxitos en su gestion actual.

El motivo de la presente es para hacer de su conocimiento que estoy realizando un
proyecto de investigacion titulado “Nivel de conocimiento en Administracion del
personal directivo y su relacién con los factores socioculturales, en la Red de
Salud “BEPECA”, Callao, 2022”, para optar el titulo de especialista en
administracion y Gestion en salud, por la Universidad Ricardo Palma. Por tal
motivo, acudo a su persona para solicitarle el permiso para el recojo de informacion
para ejecutar la investigacion en la institucion el cual usted dirige. Adjunto
documentacion sustentatorio.

Conocedor del gran espiritu de colaboracién con la educacion e investigacion, me
despido estando seguro de contar con su autorizacion.
Callao, 15 de abril 2022.

Atentamente,

Maria Elena Rivas Leguia
DNI: 31184406
Médico Residente 3° afio
Esp. Gestion y Administracion en Salud
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ANEXO N° 04
UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
FACULTAD DE MEDICINA

ESCUELA DE RESIDENTADO MEDICO Y ESPECIALIZACION

“MANUEL HUAMAN GUERRERQ"

FICHA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

“NIVEL DE CONOCIMIENTO EN ADMINISTRACION

DEL PERSONAL DIRECTIVO Y SU RELACION CON

LOS FACTORES SOCIOCULTURALES, EN LA RED
DE SALUD “BEPECA”, CALLAO, 2022”

Y O por medio del
presente acepto participar en el proyecto de investigacion titulado “Nivel de
conocimiento en administracion del personal directivo y su relacion con los factores
socioculturales, en la red de salud “Bepeca”, callao, 2022”.

El objetivo del estudio es: Determinar el Nivel de conocimiento en administracion
del personal directivo y su relacion con los factores socioculturales, en la red de salud
“Bepeca”, callao, 2022. Se me ha explicado que mi participacion consistira en:
Desarrollar el cuestionario, lo cual sera anénimo confidencial y que la informacién

obtenida sera solo para fines de investigacion. Declaro que se me ha informado
minuciosamente sobre los posibles inconvenientes, molestias y beneficios que
conlleva mi participacion en el estudio. La investigadora responsable se ha
comprometido en darme informacién oportuna sobre cualquier inconveniente que
se pueda presentar durante el proceso de la investigacion, asi como responder
cualquier pregunta y aclarar cualquier duda.

Mi duda

También se me ha informado que reservo el derecho de retirarme del estudio en
cualquier momento en que se considere conveniente.

La investigadora responsable considera en todo momento el principio de la
confidencialidad.

Nombre y firma del directivo

Huella digital
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ANEXO N° 05
Reporte de Turnitin

turnitin/)
Recibo digital

Este recibo confirma quesu trabajo ha sido recibido por Turnitin. A continuacién podra ver
la informacién del recibo con respecto a su entrega.

La primera pdgina de tus entregas se muestra abajo.

Autor de la entrega:  Maria Elena Rivas Leguia
Titulo del ejercicio:  Proyectos de investigacion Residentado
Titulo de la entrega:  Nivel de conocimiento en Administracion y su relacién con |...
Nombre del archivo:  GUIA_2_-_PROYECTO_-_ADMINISTRACION_Y_GESTION_EN_SA...
Tamafo del archivo:  560.34K
Total paginas: 90

Total de palabras: 20,797

Total de caracteres: 121,420

Fecha de entrega:  27-mar.-2023 12:09p. m. (UTC-0500)
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