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RESUMEN 

 

Objetivo: Establecer relación entre la gestión del talento de humano y calidad de 

atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco. En el 2022. 

Metodología: Se aplicó un enfoque cuantitativo, de nivel relacional, de tipo 

observacional, prospectiva, transversal y analítica; con diseño correlacional. La 

muestra lo conformaron 45 personales de salud que laboran en la Microred de Salud 

Yuyapichis, fue una población y muestra censal. Como técnica de investigación se 

usó la encuesta y como instrumento, al cuestionario. Resultados: el 33.3% (15) tuvo 

entre 23 a 30 años de edad, el 64.4% (29) fueron féminas, el 57.8% (26) estuvo 

soltero(a), el 28.9% (13) fueron licenciados en enfermería, el 35.6% (16) viene 

laborando menor a 2 años, y el 66.7% (30) tiene un contrato temporal. En cuanto a la 

gestión del talento humano, el 53.3%(24) refirió un nivel regular, el 24.4%(11) lo 

calificó como deficiente y el 22.2% (10) indicó que es bueno. Y en relación a la 

calidad de atención, en mayor proporción un nivel medio [51.1% (23)], seguido de 

un nivel bajo [26.7% (12)] y el 22.2% (10) percibe un alto nivel. Conclusión: se 

encontró relación significativa entre la selección del personal y la calidad de atención 

[p-valor=0,003 y X2 (15,788)], así también entre la capacitación y la calidad de 

atención [p-valor=0,001 y X2 (18,301)], igualmente entre el incentivo y la calidad de 

atención [p-valor=0,000 y X2 (26,041)]. Por tanto, se determinó relación 

estadísticamente significativa entre la gestión del talento humano y la calidad de 

atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis, con un p-valor=0,001 y X2 

(18,656). 

Palabras Clave: gestión, talento, calidad, Microred. 
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ABSTRACT 

 

Objective: To establish a relationship between the management of human talent and 

the quality of care of the health personnel of the Yuyapichis Micronetwork, 

Huánuco. In 2022. Methodology: A quantitative, relational, observational, 

prospective, cross-sectional, and analytical approach was applied; with correlational 

design. The sample was made up of 45 health personnel who work in the Yuyapichis 

Health Micronetwork, it was a census population and sample. The survey was used 

as a research technique and the questionnaire as an instrument. Results: 33.3% (15) 

were between 23 and 30 years old, 64.4% (29) were women, 57.8% (26) were single, 

28.9% (13) had nursing degrees, the 35.6% (16) have been working less than 2 years, 

and 66.7% (30) have a temporary contract. Regarding the management of human 

talent, 53.3% (24) referred to a regular level, 24.4% (11) described it as deficient and 

22.2% (10) characteristic that it is good. And in relation to the quality of care, in 

greater proportion a medium level [51.1% (23)], followed by a low level [26.7% 

(12)] and 22.2% (10) perceive a high level. Conclusion: a significant relationship 

was found between staff selection and quality of care [p-value=0.003 and X2 

(15.788)], as well as between training and quality of care [p-value=0.001 and X2 

(18.301)], also between the incentive and the quality of care [p-value=0.000 and X2 

(26.041)]. Therefore, there will be a statistically significant relationship between the 

management of human talent and the quality of care of the health personnel of the 

Yuyapichis Micronetwork, with a p-value = 0.001 and X2 (18.656). 

Keywords: management, talent, quality, Microred. 
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INTRODUCCIÓN 

Actualmente, es crucial que los dirigentes de las instituciones de salud asuman retos 

y tomen medidas convenientes en la mejora de la calidad de atención de salud de la 

población. Para ello, deben identificar barreras y facilitadores para la prestación de 

servicios, así como recolectar constantemente y valorar las opiniones de los 

usuarios(1). Sin embargo, la falta de planificación y evaluación en los centros de 

salud persiste como una deficiencia constante (2). Por otro lado, un componente 

singular en la gestión del capital humano es aquella que se realiza sobre su talento. 

Es por ello que, en la presente investigación se describe las variables de estudio, 

tanto la gestión del talento humano como la calidad de atención del personal de salud 

de la Microred “Yuyapichis”, partiendo desde el primer capítulo que consiste en la 

fundamentación del problema, seguido de la presentación del sistema de hipótesis, 

marco teórico, marco metodológico, resultados y finalmente las conclusiones y 

sugerencias en base a los analizado. 
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CAPÍTULO I 

ASPECTOS BÁSICOS DEL PROBLEMA DE INVESTIGACIÓN 

1.1. Fundamentación del problema  

En el contexto del mundo globalizado, donde la ciencia, la tecnología y 

la información están dentro del alcance de muchos, las profesiones, y 

específicamente la ciencia en salud, enfrentan la necesidad de perfeccionar sus 

procesos de trabajo con vistas a garantizar cuidados con calidad a los pacientes 

(3). 

Estudios indican fallas en la calidad y seguridad de la atención, con 

ocurrencia de eventos indeseados, perjudicando la imagen de las 

organizaciones de salud. Aunque diversos países presentan problemas en la 

calidad y seguridad de la atención, esfuerzos han sido observados para mejorar 

su eficiencia y eficacia (4).  

Por tanto, la Organización Mundial de Salud (5) recomendó que gestores 

consideraran las expectativas de los ciudadanos en la toma de decisión y, desde 

entonces, varios estudios sobre satisfacción del paciente han sido conducidos 

El talento humano en salud como eje fundamental para el desarrollo de 

las instituciones, juega un papel importante al momento de trazarse metas y 

ejecutar planes acción, más aún, cuando este recurso se dedica a la prestación 

de servicios asistenciales. Por tal motivo es de gran importancia evidenciar 

aquellos factores que interfieren con la prestación del servicio, la continuidad 

en la atención, la seguridad del paciente, la economía institucional, la 

sobrecarga en las funciones para el grupo de trabajo y la fidelización de los 

pacientes (6;7) 

En 1919 la organización internacional del trabajo (OIT) fue fundada con 

el objetivo de mejorar las oportunidades de empleo, proteger el derecho de los 

trabajadores a un trato decente, mejorar la protección social y fortalecer las 

estrategias de diálogo; convirtiéndose en pionera del cuidado del trabajador, de 

las condiciones laborales en las que se desempeña y generando políticas 

relacionadas con su desarrollo, llevándola a que desde 1946 la OIT se 
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convirtiera en la primera agencia de las Naciones Unidas a nivel mundial en 

este tema (8). 

El ausentismo laboral, es un tema que impacta de manera negativa al 

sistema laboral, no obstante, el sistema de salud no es ajeno a esta 

problemática, al contrario, el personal asistencial, atiende pacientes 

directamente, tiene agendas continuas programadas con anterioridad y deben 

cumplir con los tiempos y expectativas del paciente; al ausentarse, se rompe la 

relación con el paciente, la continuidad terapéutica y el seguimiento a casos 

conocidos. En cuanto a la oportunidad de la atención también puede verse 

sometida a demoras y tiempos de atención prolongados; e incluso cancelación 

de citas. Al valorar el impacto en el equipo de trabajo, el disconfort que genera 

cubrir en horario extralaboral o adicional el turno del compañero que se 

ausenta por lo general no es bien recibido (9) 

La situación laboral de los trabajadores del sector salud se ha ido 

deteriorando en los últimos años según reportes, debido a la disminución de sus 

condiciones laborales, no sólo es en el aspecto económico, sino también por las 

inadecuadas, tradicionales e insuficientes maneras de gestionar el talento 

humano, viciado por la premura diaria de los procedimientos y la consecuente 

necesidad de obtener resultados inmediatos (10). 

Los efectos de ello se han visto reflejado en el quehacer del personal de 

enfermería, alcanzando niveles de verdadera afectación en su ámbito personal 

y laboral (11), apareciendo la desmotivación, insatisfacción laboral, pérdida del 

liderazgo, comunicación distorsionada e incapacidad para la toma de 

decisiones dentro de las organizaciones; las cuales terminan siendo 

primordiales para llevar a cabo una adecuada prestación de los servicios de 

salud (12). 

La Microred de Yuyapichis no es ajeno a las deficiencias en la calidad de 

atención que brindan el personal de salud a la población, siendo que algunos 

refieren que es por falta de capacitaciones y que muchas veces no son 

puntuales con el pago o los incentivos que se le ofrece al inicio del contrato. 

Asimismo, refieren que no son abastecidos con productos de bioseguridad, 

poniendo en riesgo su salud. 
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1.2. Justificación e importancia de la investigación 

La presente investigación se justifica en los siguientes aspectos: 

Teórica:  

Una investigación se justifica teóricamente cuando se detecta un vacío en 

un campo científico y la conducción del estudio permitirá llenarlo total o 

parcialmente (13) 

En el sector salud se perciben dificultades de tipo gerencial que impactan 

el funcionamiento adecuado de las instituciones de salud, lo cual influye 

directamente en el talento humano para la consecución de los logros 

estratégicos. Es muy importante diseñar estrategias gerenciales adecuadas para 

el buen funcionamiento del personal de salud, lo cual se verá reflejado en el 

resultado final de la gestión administrativa y por ende en el éxito final del 

desempeño de la institución (14). 

Práctica 

Toda investigación debe tener cierta relevancia social, logrando ser 

trascendente para la sociedad y denotando alcance o proyección social (15). 

Por ello, la presente investigación buscará tomar conciencia respecto de la 

importancia de la Gestión del talento humano y su repercusión en la calidad de 

atención. 

Metodológica 

Un estudio se justifica metodológicamente cuando se creará un nuevo 

instrumento para recolectar o analizar datos, o se plantea una nueva 

metodología que incluya otras formas de experimentar una o más variables, o 

estudiar de forma más adecuada a una determinada población (16). 

Por tanto, el presente estudio permitirá contribuir con la línea de 

investigación en las ciencias de la salud, utilizando como herramienta de 

medición la encuesta, que nos va ayudar a corregir las deficiencias en la 

Micrered de Yuyapichis. 

 

1.3. Viabilidad de la investigación 

El estudio fue viable debido a que se contó con la colaboración de todo el 

personal que labora en la Microred de Yuyapichis, asimismo, se contó con 
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amplia gama de marco teórico para la ejecución del proyecto de investigación y 

la elaboración del informe dl estudio. 

 

1.4. Formulación del problema  

1.4.1. Problema General 

¿Existe relación entre la gestión del talento de humano y calidad de 

atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco-2022? 

1.4.2. Problemas Específicos 

a) ¿Se expresa relación entre la selección de personal con la calidad de 

atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco-

2022? 

b) ¿Existe relación entre la capacitación del personal con la calidad de 

atención que brinda el personal de salud de la Microred Yuyapichis, 

Huánuco-2022? 

c) ¿Existe relación entre el incentivo y la calidad de atención del personal 

de salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco-2022? 

 

1.5. Formulación del objetivo  

1.5.1. Objetivo General  

Establecer relación entre la gestión del talento de humano y calidad de 

atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco-2022. 

1.5.2. Objetivos Específicos  

a) Evaluar la relación entre la selección de personal con la calidad de 

atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco-

2022. 

b) Establecer relación entre la capacitación del personal con la calidad de 

atención que brinda el personal de salud de la Microred Yuyapichis, 

Huánuco-2022. 

c) Determinar relación entre el incentivo y la calidad de atención del 

personal de salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco-2022. 
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CAPÍTULO II 

SISTEMA DE HIPÓTESIS 

2.1. Formulación de hipótesis  

2.1.1. Hipótesis General 

H0: No existe relación entre la gestión del talento de humano y calidad de 

atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco-2022. 

Ha: Existe relación entre la gestión del talento de humano y calidad de atención 

del personal de salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco-2022. 

2.1.2. Hipótesis Específicas 

Ho1: No existe relación entre la selección de personal con la calidad de atención 

del personal de salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco-2022. 

Hi1: Existe relación entre la selección de personal con la calidad de atención del 

personal de salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco-2022. 

Ho2: No existe relación entre la capacitación del personal con la calidad de 

atención que brinda el personal de salud de la Microred Yuyapichis, 

Huánuco-2022. 

Hi2: Existe relación entre la capacitación del personal con la calidad de atención 

que brinda el personal de salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco-2022. 

Ho3: No existe relación entre el incentivo y la calidad de atención del personal 

de salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco-2022 

Hi3: Existe relación entre el incentivo y la calidad de atención del personal de 

salud de la Microred Yuyapichis, Huánuco-2022. 

 

2.2. Operacionalización de Variables 

VARIABLE DIMENSIÓN INDICADOR 
VALOR 

FINAL 

ESCALA 

DE 

MEDICIÓN 

VARIABLE A 

Gestión del talento 

humano 

Selección del 

personal 

• Reclutamiento de 

personas 

• Selección de 

personas 

• Diseño de cargos  

• Evaluación de 

personas 

Bueno 

Regular  

Deficiente 

Ordinal 
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Capacitación 

• Entrenamiento 

• Desarrollo de 

personas y 

organizaciones 

Bueno 

Regular  

Deficiente 

Ordinal 

Incentivos 

• Remuneraciones 

• Programas de 

incentivo 

• Beneficios y 

servicios 

Bueno 

Regular  

Deficiente 

Ordinal 

VARIABLE B 

Calidad de 

atención 

Fiabilidad 

• Habilidad  

• Minucioso y 

fiable 

Alto 

Medio 

Bajo 

Ordinal 

Capacidad de 

respuesta 

• Voluntad y 

vocación de 

ayuda 

• Servicio eficiente 

Alto 

Medio 

Bajo 

Ordinal 

Seguridad 

• Conocimiento del 

personal 

• Confianza y 

Credibilidad  

Alto 

Medio 

Bajo 

Ordinal 

Elementos 

tangibles 

• Instalaciones e 

infraestructura 

• Equipos y 

materiales  

Alto 

Medio 

Bajo 

Ordinal 

VARIABLE DE CARACTERIZACIÓN 

 

Características 

sociodemográficas 
Biológico- 

Edad 
Año 

cumplido 
De razón 

Género 
Masculino 

Femenino 

Nominal 

dicotómica 

Social Estado civil 

Soltera /o 

Casada/o 

Conviviente 

Divorciada 

/o 

Nominal 

politomica 

Ocupación Contexto laboral 

Profesional 

Técnico 

Auxiliar 

Nominal 

politomica 

Laboral 

Años que lleva 

trabajando 

≤ De 2 año 

Entre 2 y 5 

años  

Entre 6 y 7 

años  

≥ 7 años  

Nominal 

politomica 

Situación laboral 

Permanente 

Contratado 

temporal 

Nominal 

dicotómica 
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2.3. Definición operacional de las variables 

Talento humano: es definida como aquella fuerza humana o aquellos 

colaboradores que influyen positivamente en el rendimiento empresarial y en la 

productividad de cualquier organización. 

En el estudio, respecto a la variable gestión del talento humano se le considera 3 

dimensiones: selección del personal, capacitación e incentivos, analizando 

dichas dimensiones en el personal de salud que labora en la Microred de 

Yuyapichis 

Calidad de atención: es asegurar que cada paciente reciba el conjunto de 

servicios diagnósticos y terapéuticos más adecuado para conseguir una atención 

sanitaria óptima, teniendo en cuenta todos los factores y los conocimientos del 

paciente. 

En el estudio, respecto a la variable Calidad de atención se considera 4 

dimensiones: Fiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad, elementos tangibles, 

analizando dichas dimensiones se obtendrá el nivel de la Calidad de atención del 

personal de salud, que labora en la Microred de Yuyapichis. 

Microred de salud: es la articulación funcional de establecimientos de salud del 

primer nivel de atención, dicho conjunto se constituye según accesibilidad y 

geografía para facilitar la atención a la población 

Personal de salud: Es aquel individuo capacitado para brindar servicios de 

salud, atender problemas de las diferentes áreas. En la presente investigación el 

personal de salud en estudio lo conformarán, licenciados en enfermería, 

licenciados en obstetricia, médicos entre otros. 
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CAPÍTULO III 

MARCO TEÓRICO 

3.1. Antecedentes de investigación 

a) A Nivel Internacional 

 En La Paz, Bolivia, Saavedra (17) realizó una investigación con el 

objetivo de determinar la relación del Gestión de Talento Humano (GTH) con 

el desempeño laboral de personal médico del Hospital Obrero, durante el 

2019. El estudio fue de nivel relacional, de tipo prospectivo, analítico, 

descriptivo y transversal. La muestra de estudio la conformaron 111 

personales de salud. Donde halló como resultado que, la mayoría (50%) 

opinó estar totalmente de acuerdo con la GTH, 36% de acuerdo, 8% 

indiferente, 5% estar en desacuerdo y un 2% indicaron estar de totalmente en 

desacuerdo. En cuanto al desempeño laboral de la administración del Hospital 

Obrero, un 41% refirió estar totalmente en desacuerdo, 34% en desacuerdo, 

11% se mostró indiferente, 9% estuvo de acuerdo y el 5% estuvo totalmente 

de acuerdo. Finalmente, compró la existencia de relación entre ambas 

variables, con p-valor< 0,05. 

 En Colombia, Jaramillo, Sotter y Quincha (18), estudiaron sobre 

“Estrategias gerenciales para la gestión del talento humano en salud para la 

promoción de la motivación, el liderazgo y la toma de decisiones en el 

personal de enfermería”, aplicaron la metodología de monografía de 

compilación, en Google Scholar, Scielo y Redalyc desde el 2010 al 2020. 

Luego de la descripción explicativa y crítica realizada por los autores, 

concluyeron que las instituciones de salud han tenido un enfoque casi 

exclusivo en el paciente, por lo que, en la mayoría de los casos, han dejado de 

lado el bienestar, compromiso y satisfacción de su talento humano como 

factor de desempeño organizacional.  

 En Colombia, Armijos, Bermúdez y Mora (19), En su artículo sobre 

“Gestión de administración de los recursos humanos”, con el objetivo de 

analizar la gestión del recurso humano en las organizaciones. Fue una 

investigación descriptiva, que consistió en recopilar bibliográficas, aplicaron 
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el método histórico - lógico, análisis y síntesis de contenido. Determinaron 

que los recursos humanos son el principal activo de una organización; y que 

la gestión de los recursos humanos no es sólo la selección y contratación de 

empleados, sino que también tiene que ver con las políticas empresariales. 

Además, refirieron que el Departamento de Recursos Humanos es uno de los 

pilares de las instituciones; y ello conlleva reclutar, seleccionar, compensar, 

brindar beneficios sociales, seguridad e higiene, así como desarrollar y 

entrenar en base de datos y auditar. Finalmente, concluyeron que las variables 

en evidenciaron estrechamente una relación significativa.  

 En 2016, Colombia, Molina y otros publicaron una investigación 

titulada “Gestión del talento humano en salud pública. Un análisis en cinco 

ciudades colombianas, 2014” cuyo objetivo fue describir las condiciones de 

trabajo de los profesionales de la salud involucrados en el programa de salud 

pública. El tipo de estudio fue descriptivo de corte transversal, con una 

muestra de 672 personas afiliadas a una entidad de salud autorizada por el 

Ministerio de Salud para brindar programas y servicios de salud pública en el 

año 2013. Los resultados muestran que la mayoría del personal involucrado 

en salud pública los servicios y programas de salud tienen formación en 

medicina, enfermería y odontología, condiciones de trabajo cuestionables -

porque la contratación a corto plazo es clave- y la formación en salud pública 

es corta. Conclusiones: Se han demostrado las limitaciones de educación y 

capacitación, así como las malas condiciones de trabajo del personal de los 

programas de salud pública (29). 

b) A Nivel Nacional 

 En Lima, 2021, Paredes realizó una investigación con el objetivo de 

determinar la relación entre la gestión del talento y la calidad de la atención 

de los profesionales de la salud. El tipo de investigación es básica, diseño no 

empírico y métodos cuantitativos. La población fue de 32 trabajadores, para 

la cual se utilizó los cuestionarios validados, entre los resultados más 

llamativos encontramos que el 65,5% de los empleados corporativos 

considera que la gestión de recursos humanos es formal y el 87,5% la 

considera centrada en las personas, su uso es una cuestión de calidad. La 
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conclusión final es que, si existe una correlación entre la gestión del talento y 

la calidad de atención de los profesionales de la salud porque el valor de 

correlación de Spearman es de 0,371, entonces el grado de correlación en este 

estudio es bajo y positivo (21). 

 En Lima, 2021, Guerrero y Callao presentaron un artículo cuyo 

objetivo fue caracterizar la importancia de la gestión del talento y la calidad 

de atención en los servicios de salud relacionados con el COVID-19, se 

realizaron búsquedas en diferentes bases de datos teniendo en cuenta las 

variables de estudio en español e inglés. Métodos se utilizó la técnica de 

análisis descriptivo de documentos, con enfoque cuantitativo, diseño no 

experimental. Resultados, los usuarios encontraron una falta de buena 

atención y calidad de atención por parte de los especialistas de la salud, por 

grandes brechas entre ellas; la falta de especialistas, disponibilidad, 

motivación, mala respuesta de los funcionarios, falta de integridad, liderazgo 

y tiempos de espera excesivos, gestión del talento gerencial. Conclusión: se 

necesitan urgentemente reformas de Gestión de recurso humano en salud para 

mejorar la tan ansiada calidad de atención, para mejorar la calidad de atención 

tan esperada (22). 

 En Huacho, 2019, Miranda realizó un estudio la cual tuvo como 

objetivo relacionar la gestión del talento humano y los servicios de calidad en 

la micro red de Salud de Huancané, en el 2018. Las metodologías utilizadas 

en la investigación fueron Científica-Hipotética-Deductiva, con enfoque, 

mixto, con diseño correlacional, como resultado obtuvo que los aspectos 

estudiados fueron todos en un nivel bajo y estándar, mostrando la percepción 

de los encuestados y cuáles se deben prestar mayor atención y resolverlas. 

Este estudio concluye que existe correlación entre la gestión del recurso 

humano y la calidad del servicio (23). 

 En Cajatambo, 2018, Ávila realizó una investigación con el objetivo 

de determinar el vínculo entre la gestión del talento y la satisfacción laboral 

de los profesionales médicos, Hospital de Barranca - Cajatambo, 2018. La 

población fue de 326 profesionales médicos y la muestra fue de 176 

profesionales médicos. Se utilizaron técnicas de encuesta y herramientas de 
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cuestionario. Los resultados mostraron que, respecto al desempeño de la 

gestión del talento, el 46,5 % de los encuestados dijo que no había un proceso 

de contratación adecuado, el 48,3 % dijo que no evaluaba el desempeño de 

los empleados y el 39,8 % dijo que los hospitales no los mantienen seguros El 

49,9 % de las personas dice que los hospitales no se preocupan por su carrera 

desarrollo. En cuanto a las variables de satisfacción laboral, el 50% siente que 

las políticas de gestión hospitalaria son inadecuadas, el 47% siente que no se 

han logrado logros importantes en el hospital y el 37,5% se siente incómodo 

con sus responsabilidades propias en el ámbito laboral. Utilice la prueba de 

Rho Spearman. El estudio muestra una correlación muy fuerte y muy 

significativa (ρ = 0,000 < 0,05; r = 0,940), concluyendo así que la gestión del 

talento se relaciona significativamente con la satisfacción laboral de los 

empleados Personal médico, Hospital de Barranca - Cajatambo, 2018. (24). 

 En Piura, 2018, Neyra realizó una investigación con la finalidad de 

determinar la gestión del talento y su relación con la calidad de los servicios 

que prestan las organizaciones seleccionadas para la auditoría. El estudio 

utiliza un enfoque cuantitativo correspondiente a un estudio de correlación 

descriptivo; se utilizó un diseño no probado, y un diseño transaccional, la 

muestra lo conformaron 50 trabajadores y le aplicó un cuestionario 

previamente validado. De acuerdo a los resultados de este estudio se encontró 

que la Gestión del Talento tiene una relación estadísticamente significativa 

con la calidad de los servicios que brinda la Clínica Inmaculada Concepción 

de Sullana, prueba que arroja un valor de r(x), y) = Confirmado 0.623, 

teniendo en cuenta correlación positiva moderada (moderada) p = 0.000 

menor al 5%. Por ello, se recomienda a los directivos de Clínica Inmaculada 

Concepción de Sullana implementar estrategias, políticas y programas para 

mejorar la gestión del talento, teniendo en cuenta que la gestión adecuada de 

los recursos antes mencionados, redunde directamente en la calidad del 

servicio de la misma (25). 

c). A nivel local. 

 En Huánuco, 2017, Ortiz y Palacios realizaron una investigación, cuyo 

objetivo fue evaluar la efectividad de las intervenciones de enfermería a 
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través de la evaluación de la gestión del talento, requisito para asegurar la 

calidad y el desempeño de los profesionales de enfermería en la Red de Salud 

de Huánuco 2017. El estudio fue una prueba semiempírica en dos grupos: 

experimental y de control, medición previa y medición posterior, aplicada a 

una muestra deliberada de 18 talentos en cada grupo para los cuales se han 

utilizado los estudios de cuestionario social, cuestionarios de control interno y 

listas de verificación, validados, confiables y basados en consentimiento. Se 

realizaron análisis descriptivos y se probaron las hipótesis. Al evaluar la 

calidad del trabajo del grupo experimental se logró un grado de certeza 

moderado en dos aspectos del proceso de formación y desarrollo (55,6%) y el 

proceso de retención del personal (61,1%) (los valores van del 51% al 75%); 

Riesgo moderado (alrededor del 51% - 75%). Así mismo, en los otros 4 

aspectos el desempeño es de baja confiabilidad y alto riesgo (15% -50%). Por 

lo tanto, el nivel de gestión de la auditoría de recursos humanos del centro de 

enfermería del centro de examen y tratamiento médico es garantizar la calidad 

del desempeño en los niveles medio y bajo. En el grupo control se observó 

baja confianza y alto riesgo. Después de la intervención, se observó una 

diferencia significativa (media = 8.444 y t = 11.810, p = 0,000), lo que apoya 

la hipótesis de que la intervención de enfermería superó con éxito la prueba 

HRM efecto significativamente positivo en la calidad del trabajo del grupo 

experimental en comparación con el grupo de control (26). 

 

3.2. Bases Teóricas 

Teoría General de los Sistemas 

Ludwing Von Bertalanffy en su Teoría General de los Sistemas, define los 

sistemas como un conjunto de relaciones de intercambio con el ambiente por 

medio de múltiples interacciones, que tiende a adaptarse con el fin de alcanzar 

un equilibrio interno frente a los cambios del ambiente mismo; es decir, 

“adaptación de los sistemas a las complejidades del entorno”. 

Específicamente describe el concepto de organización al identificarlo como un 

organismo vivo, un sistema abierto que involucra totalidad, crecimiento y 

diferenciación, orden jerárquico, competencia, dominancia y control; también 
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precisa que “el único modo significativo de estudiar la organización, es 

estudiarla como sistema de variables mutuamente dependientes” y “las 

características constitutivas del sistema son las que dependen de las relaciones 

específicas que se dan dentro del complejo; para entender tales características 

tenemos, por tanto, que conocer no solo las partes sino también las relaciones”. 

Define además la organización como un organismo creado por personas, el cual, 

para su permanencia en el ambiente competitivo, debe mantener una dinámica 

de interacción en forma dual, de tal manera que lo influya y sea influido por éste 

(27). 

 

3.3. Bases Conceptuales  

Gestión del Talento Humano (GTH) 

El día de hoy vivimos en un ritmo cada vez más vertiginoso. La apertura 

comercial y de fronteras ha traído nuevos conocimientos ilimitados, avances 

tecnológicos, competencia local y global, clientes con diferentes necesidades y 

gustos, es decir, un cambio de 360 grados en la forma en que las personas hacen 

las cosas. 

Definición de gestión desde el punto de vista de estudiosos: 

✓ Chiavenato (28) menciona que la gestión del talento es un modelo que 

tiende a personalizar a los empleados y verlos como individuos con las 

habilidades y capacidades intelectuales en las que se basa una organización 

para producir bienes y servicios, servir a los clientes, competir y competir 

en el mercado, al mismo tiempo que logra logros generales y estratégicos. 

objetivos. confiar en la organización para lograr las metas que se 

propusieron para llevar a cabo sus proyectos de vida (p.186).  

Esta personalización tiene un impacto en la gestión del talento, contribuye 

principalmente a aumentar la sensibilidad de los diferentes actores de la 

organización, empleados, proveedores, clientes e incluso competidores, tratando 

de encontrar un enfoque "colaborativo" como parte de una visión procesable 

estrategia, buscar la producción más a menudo para el bienestar del personal.  

✓ Marina (29) referente al talento humano indica que en un mundo que 

cambia rápidamente, donde los mercados se adaptan, la innovación y el 
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aprendizaje serán continuos e importantes, es fundamental que los negocio 

sean inteligentes. Que sepan cómo utilizar todas las habilidades de su 

personal, todas las capacidades de la organización, toda la creatividad que 

es el resultado de esfuerzos conjuntos. No es necesario contar con mucho 

personal superdotado, sino que el conjunto funcione inteligentemente y en 

unión. (p. 264)  

Importancia de la GTH.  

El componente más valioso de la gestión de cualquier empresa es la presencia de 

las personas, y la necesidad de tomar medidas para captar este recurso ha 

propiciado el surgimiento de las organizaciones.  

✓ Martínez (30) señala que el factor principal en cualquier organización es la 

productividad, lo que plantea la pregunta: ¿Por qué algunas personas se 

desempeñan mejor que otras en el trabajo? 

Sin duda, la respuesta debe ser que la motivación juega un papel importante en 

la explicación de esta cuestión, junto con otras variables como la competencia, la 

percepción de la experiencia, etc. Así que el estudio de la relación entre las 

personas y hacer el trabajo requiere mucha motivación, además, las principales 

teorías e investigaciones sobre este tema se han desarrollado en el campo de la 

psicología organizacional. 

La motivación es un estímulo que se aplica a todo tipo de organizaciones para 

satisfacer el deseo de operar con eficacia y mejorar. Decir que un líder motiva a 

sus compañeros es decir que el líder motiva a sus compañeros para que tengan 

cierta positividad, participen activamente, satisfagan necesidades a través de 

impulsos de su jefe. 

Competencias del Talento Humano  

Se entiende como un conjunto de conocimientos manejados por una persona 

mediante los cuales desarrolla su actitud competente. 

✓ Louffat (31), menciona que la combinación integral de la cultura y las 

actitudes reales de la empresa y sus socios crea valor económico y social. 

Hay dos aspectos de la competencia: por un lado, la capacidad 

organizativa, también conocida como competencias empresariales, 

competencias básicas, competencias básicas y competencias básicas; por 
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otro lado, la competencia personal, también conocida como competencia 

individual o habilidad del empleado. 

Es importante poder formar actitudes guiadas por estos dos aspectos para 

facilitar el desarrollo de habilidades y hacerlas más efectivas a través de sus 

sinergias, además, habilidades organizacionales entendidas como un elemento 

clave del éxito comercial, basado en el conocimiento y las relaciones con 

clientes leales y consumidores potenciales, distingue a la empresa de otros 

competidores en la misma industria y genera ganancias.  

Dimensiones del Talento Humano 

a) Planificación.  

Una vez que se descubre la necesidad de un producto, inmediatamente 

vale la pena buscar opciones de recursos humanos. Para ello, se deben 

dar una serie de pasos, posiblemente con un acuerdo con otra empresa 

para seleccionar estrictamente los recursos humanos. La persona 

responsable de realizar el proceso de reclutamiento y/o selección puede 

ser una persona interna de la empresa solicitante (generalmente Recursos 

Humanos) o una persona externa. Independientemente de su situación, 

este agente, que actuará como intermediario entre el empleador y el 

candidato, debe articular las necesidades de su cliente documentando los 

requisitos.  

b) Reclutamiento.  

El reclutamiento comenzará, luego de la investigación del mercado 

laboral, identificando todas las fuentes (internas, externas o ambas) que 

se utilizarán para atraer a los posibles candidatos clave; y la cantidad de 

los solicitantes preseleccionados se cuentan para facilitar el inicio del 

proceso de selección.  

c) Selección de Personal  

El reclutamiento es el proceso de previsión para poder predecir qué 

candidatos tendrán éxito si son contratados; es a la vez una comparación 

y una elección. Científicamente, debe basarse en los requisitos de las 

vacantes (es decir, requisitos de trabajo o requisitos de descripción de 

trabajo) de las personas potenciales. Por lo tanto, los empleados lo 
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primero que deben conocer son las exigencias del cargo que será 

ocupado. 

d) Capacitación de Personal. 

Se trata de una actividad formativa que lleva a cabo la empresa para los 

empleados con el fin de que adquieran más conocimientos y habilidades 

a medida que evoluciona su trabajo. El propósito de esta capacitación es 

garantizar que los empleados reciban la mejor capacitación para que 

puedan utilizar este conocimiento dentro de la empresa para producir más 

productos. 

e) Etapa de control. 

En la etapa final, los procesos implementados son validados para 

verificar su idoneidad, eficacia y eficiencia. La auditoría según un 

procedimiento de garantía de calidad certificado es el método mejor 

recomendado, ya que asegura el logro de los objetivos fijados, a saber, la 

formación de los empleados para el correcto desempeño de sus 

funciones. 

Calidad de atención. 

La calidad de la atención es la medida en que se brinda servicios de salud a 

individuos y poblaciones que aumentan la probabilidad de obtener los resultados 

de salud deseados y son consistentes con el conocimiento basado en la 

evidencia. Esta definición de calidad de la atención incluye la promoción, la 

prevención, el tratamiento, la rehabilitación y los cuidados paliativos y sugiere 

que la calidad de la atención puede medirse y mejorarse continuamente 

brindando una atención basada en la evidencia que tenga en cuenta las 

necesidades y preferencias de los usuarios del servicio: pacientes, familias y 

comunidades (5) 

Importancia de la calidad de atención. 

La calidad atención es un todo, ya que va más allá del producto, servicio o 

atención al cliente. Esto se debe a que los clientes realmente están comprando 

características, valor o cumpliendo con sus expectativas. 

Una de las ventajas de un buen servicio es la satisfacción del cliente y la 

satisfacción de los empleados. Desarrollar una estrategia para aplicar este 
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concepto lo ayudará a controlar las expectativas y percepciones de los clientes. 

(32). 

Modelos de calidad en de atención. 

La satisfacción de los trabajadores profesionales y no profesionales demostrada 

por los usuarios del servicio público de cualquier empresa que tenga un impacto 

en la sociedad, ya que se puede lograr a través del liderazgo que puede ejercer 

un gerente, administrando a sus empleados, recursos y procesos, y logrando una 

mejora duradera en su rendimiento. 

✓ El Modelo EFKM 

Es un excelente modelo presentado en el marco de trabajo estándar, 

basado en nueve criterios, considera a 5 de ellos moderadores y 4 como 

partidarios los agentes facilitadores se ocupan de manera organizada de 

lo que hace el representante de la empresa, siempre que los resultados 

relacionados con los eventos operativos de la empresa. 

✓ Modelo de medición SERVQUAL 

Elaborado por Zeithaml, Parasuraman y Berry, el modelo de calidad del 

servicio SERVQUAL mide las expectativas de los clientes de las 

organizaciones de servicios en términos de las cinco dimensiones 

descritas anteriormente. De esta forma, esta medida contrasta con las 

estimaciones de percepción de los clientes sobre el servicio en estos 

aspectos. 

En ello podemos identificar 05 Dimensiones: 

o Fiabilidad: es la habilidad y destreza en la realización de 

actividades de manera cuidadosa y fiable.  

o Capacidad de Respuesta: es la disposición, vocación y voluntad 

de ayuda y brindar una atención rápida a la población 

o Seguridad: es la habilidad de incitar confianza y credibilidad 

mediante sus conocimientos en la atención  

o Empatía: es la atención del personal a los usuarios.  

o Elementos Tangibles: Apariencia de las instalaciones físicas, 

equipos, personal y materiales de comunicación (33). 
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CAPÍTULO IV 

MARCO METODOLÓGICO 

4.1. Ámbito de estudio 

El ámbito fue la Microred de Yuyapichis. La cual se encuentra ubicado en el 

distrito de Yuyapichis en la provincia de Puerto Inca del departamento de Huánuco 

en el Perú. La superficie del distrito de Yuyapichis es de 193 200 hectáreas, 1932,00 

km² (745,95 sq mi). Su altitud es de 208 metros de altitud. 

 

4.2. Tipo y nivel de investigación. 

El estudio corresponde al enfoque cuantitativo, de nivel relacional de tipo 

observacional, prospectivo, transversal y analítico. 

 

4.3. Población y muestra 

4.3.1. Población 

Estuvo constituida por todo el personal de salud que labora en la Microred de 

Yuyapichis, siendo un total de 45 personales de la salud. 

4.3.2. Muestra y método de muestreo 

Estuvo conformada por 45 profesionales de la salud, entre médicos Lic. en 

enfermería, Lic. En obstetricia, odontólogos, psicólogos, técnicos en laboratorio, y 

técnicos en enfermería. Por tanto, se trabajará con una muestra Censal.  

4.3.3. Criterios de inclusión y exclusión 

Se incluyó a: 

• Personal de salud que labora en la Microred Yuyapichis. 

• Personal de salud que acepte firmar el consentimiento informado. 

Se excluyó a:  

• Personal de salud de salud que labora en otras Microredes 

• Personal de salud de salud que con licencia de trabajo 

• Personal de salud que se negó a formar parte de estudio y rechazó firmar el 

consentimiento informado. 
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4.4. Diseño de investigación 

Fue correlacional y no experimental 

Esquema: 

 

Donde: 

M = Muestra. 

O1 =  Gestión del talento humano. 

O2 = Calidad de atención. 

r = Relación. 

 

4.5. Técnicas e instrumentos. 

4.5.1. Técnicas 

Se aplicó la técnica de la encuesta  

4.5.2. Instrumentos 

Se aplicaron los siguientes instrumentos: 

• Cuestionario de características sociodemográficas (Anexo 3): está 

constituida por 6 ítems respecto a edad, género, estado civil, profesión, 

años que lleva trabajando y situación laboral 

• Cuestionario sobre Gestión del talento humano (Anexo 4): la cual está 

constituida por 23 ítems, subdivididos en 3 dimensiones: selección de 

personal (10 ítems), Capacitación de personal (10 ítems) e incentivos (3 

ítems). 

• Cuestionario sobre calidad de atención (Anexo 5): la cual está constituida 

por 20 ítems, subdivididos en 4 dimensiones: fiabilidad (4 ítems), 

Capacidad de respuesta (4 ítems), seguridad (8 ítems) y elementos 

tangibles (4 ítems). 
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4.5.2.1. Validación de los instrumentos para la recolección de 

datos 

Se realizó mediante la: 

Validez racional. 

Consistió en revisar estudios previos sobre las variables en 

estudio, y con todo ello se elaboró los instrumentos de investigación. 

Con ello se buscó asegurar la representatividad de cada reactivo de 

los instrumentos de investigación.  

Validez por expertos 

Los instrumentos fueron evaluados por jueces, expertos en el 

tema de estudio, ellos evaluaron los instrumentos según: claridad, 

vigencia, pertinencia, suficiencia, objetividad y consistencia. 

4.5.2.2 Confiabilidad de los instrumentos para la recolección de 

datos  

Se realizó mediante el Alpha de Crombach (∞) con un 

resultado de ∞=0.80 para el anexo 03, de ∞=0.84 para el anexo 04 y 

∞= 0.79 para el anexo 05, siendo aceptables los instrumentos de 

investigación. 

 

4.6. Técnicas para el procesamiento y análisis de datos 

• Se solicitó permiso del Director o encargado de la Microred de Yuyapichis 

para la ejecución del proyecto de investigación.  

• Se aplicó el consentimiento informado del personal de salud. 

• Se aplicaron los instrumentos de investigación. 

• Se procedió con la codificación, tabulación y evaluación de la información 

recolectada.  

• Los datos se procesaron y analizaron estadísticamente en el SPSS, y hojas de 

cálculos (Excel). Para la estadística descriptiva se presentó tablas y gráficos. 

Así también, como prueba estadística se aplicó la prueba Chi-cuadrado. 

• Los resultados obtenidos se contrastaron con otros estudios realizando la 

discusión de los resultados. 
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4.7. Aspectos éticos 

El presente estudio se basó en los principios éticos, como la autonomía, 

beneficencia, confidencialidad y la no maleficencia. 

Aplicación del consentimiento informado 

Cada participante del estudio tuvo acceso al consentimiento informado (anexo 

05), se les explicó e informó en que consiste, y también referirles el derecho a 

renunciar su participación en cualquier momento, de tal manera que tuvieron la 

capacidad de decidir y consentir su participación en el estudio de manera 

voluntaria.  
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CAPÍTULO V 

RESULTADOS 

5.1. Análisis descriptivo 

Tabla 01. Descripción de la edad del personal de salud de la Microred 

Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Edad 
n = 45 

Nº % 

23 - 30 años 15 33.3 

31 - 40 años 14 31.1 

41 - 49 años 10 22.2 

50 - 64 años 6 13.3 

Fuente: Cuestionario sobre características sociodemográficas (Anexo 03) 

 

Figura 01. Descripción de la edad del personal de salud de la 

Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

 

 

En la tabla y figura 01, respecto a la edad del personal de salud, el 33.3% (15) 

tiene entre 23 a 30 años de edad, seguido del 31.1% (4) que tienen de 31 a 40 

años, el 22.2 % (10) tiene de 41 a 49 años y el 13.3% (6) tiene entre 50 a 64 

años de edad. 
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Tabla 02. Descripción del sexo del personal de salud de la Microred 

Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Sexo 
n = 45 

Nº % 

Masculino 16 35.6 

Femenino 29 64.4 

Fuente: Cuestionario sobre características sociodemográficas (Anexo 03) 

 

Figura 02. Descripción del sexo del personal de salud de la 

Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

 

En la tabla y figura 02, en cuanto al sexo del personal de salud de la Microred 

Yuyapichis, se observa que el 64.4% (29) son féminas y el 35.6% (16) son 

masculinos. 
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Tabla 03. Descripción del estado civil del personal de salud de la Microred 

Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Estado civil 
n = 45 

Nº % 

Soltera /o 26 57.8 

Casada/o 7 15.6 

Conviviente 12 26.7 

Divorciada /o 0 0.0 

Fuente: Cuestionario sobre características sociodemográficas (Anexo 03) 

 

Figura 03. Descripción del estado civil del personal de salud de 

la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

 

 

En la tabla y figura 03, en cuanto al estado civil del personal de salud de la 

Microred Yuyapichis, se observa que la mayoría está soltera/o [57.8 %(26)], el 

26.7% (12) son convivientes y un 15.6%(7) está casada/o. 
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Tabla 04. Descripción de la profesión del personal de salud de la Microred 

Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Profesión del personal de salud 
n = 45 

Nº % 

Enfermería 13 28.9 

Obstetricia 11 24.4 

Médico 4 8.9 

Odontólogo (a) 2 4.4 

Psicólogo (a) 2 4.4 

Técnicos en laboratorio 3 6.7 

Técnicos en enfermería 10 22.2 
Fuente: Cuestionario sobre características sociodemográficas (Anexo 03) 

 

Figura 04. Descripción de la profesión del personal de salud de 

la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

 

En la tabla y figura 04, en cuanto a la profesión del personal de salud de la 

Microred Yuyapichis, se observa que, un 28.9%(13) es licenciado(a) en 

enfermería, el 24.4% (11) tiene la profesión de obstetricia, el 22.2% (10) es 

técnico en enfermería, un 8.9% (4) son médicos, el 6.7% (3) lo conforman los 

técnicos en laboratorio y en menor cantidad lo conforman los odontólogos y 

psicólogos [4.4%(2)].  
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Tabla 05. Descripción del tiempo de trabajo del personal de salud de la 

Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

 

Tiempo de trabajo en la institución 
n = 45 

Nº % 

< 2 años 16 35.6 

2 a 5 años 12 26.7 

6 a 7 años 3 6.7 

>7 años 14 31.1 

Fuente: Cuestionario sobre características sociodemográficas (Anexo 03) 

 

 

 

Figura 05. Descripción del tiempo de trabajo del personal de 

salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

 

 

En la tabla y figura 05, en cuanto al tiempo de trabajo del personal de salud de 

la Microred Yuyapichis, se observa que, un 35.6%(16) labora menos de 2 años, 

el 31.1% (14) viene laborando más de 7 años, el 26.7%(12) trabaja de 2 a 5 

años y un 6.7%(3) labora de 6 a 7 años. 
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Tabla 06. Descripción de la situación laboral del personal de salud de la 

Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Situación laboral 
n = 45 

Nº % 

Permanente 25 55.6 

Contratado temporal 30 66.7 

Fuente: Cuestionario sobre características sociodemográficas (Anexo 03) 

 

 

Figura 06. Descripción de la situación laboral del personal de 

salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

 

 

En la tabla y figura 06, en cuanto a la situación laboral del personal de salud de 

la Microred Yuyapichis, se observa que el 66.7 %(30) es contratado temporal y 

el 55.6%(25) tiene un trabajo permanente. 
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Tabla 07. Descripción de la selección del personal percibido por el 

personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Fuente: Cuestionario sobre Gestión del talento humano (Anexo 04) 
 

 

Figura 07. Descripción de la selección del personal, percibido 

por el personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-

2022. 

 

En la tabla y figura 07, respecto a la descripción de la selección del personal de 

salud percibido por la muestra en estudio, se observa que el 48.9 %(22) refiere 

que este proceso es “regular”, el 26.7% (12) lo califica como “deficiente” y el 

24.4%(11) indica que es bueno. 

Selección del personal 
n=45 

N % 

Bueno 11 24.4 

Regular 22 48.9 

Deficiente 12 26.7 
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Tabla 08. Descripción sobre la capacitación de personal percibido por el 

personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Fuente: Cuestionario sobre Gestión del talento humano (Anexo 04) 
 

 

Figura 08. Descripción sobre la capacitación de personal 

percibido por el personal de salud de la Microred Yuyapichis. 

Huánuco-2022. 

 

En la tabla y figura 08, en cuanto a la descripción de la capacitación del 

personal de salud de la Microred Yuyapichis, percibido por la muestra en 

estudio, se observa que el 55.6 %(25) lo califica como “regular”, el 24.4% (11) 

refiere que es “deficiente” y el 20.0%(9) indica que es “bueno”. 

 

 

Capacitación de personal 
n=45 

N % 

Bueno 9 20.0 

Regular 25 55.6 

Deficiente 11 24.4 
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Tabla 09. Descripción sobre los incentivos percibido por el personal de 

salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Fuente: Cuestionario sobre Gestión del talento humano (Anexo 04) 
 

 

Figura 09. Descripción sobre los incentivos percibido por el 

personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

 

En la tabla y figura 09, en cuanto a la descripción de los incentivos percibido 

por el personal de salud de la Microred Yuyapichis, se observa que el 57.8 

%(26) lo califica como “regular”, el 22.2% (10) indica que es “bueno” y el 

20.0%(9) lo califica como “deficiente”. 

 

Incentivos 
n=45 

N % 

Bueno 10 22.2 

Regular 26 57.8 

Deficiente 9 20.0 
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Tabla 10. Nivel de la gestión del talento humano percibido por el personal 

de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Fuente: Cuestionario sobre Gestión del talento humano (Anexo 04) 
 

 

Figura 10. Descripción sobre los incentivos percibido por el 

personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

 

En la tabla y figura 10, en cuanto al nivel de la gestión del talento humano 

percibido por el personal de salud de la Microred Yuyapichis, se observa que el 

53.3%(24) refirió un nivel “regular”, el 24.4%(11) lo calificó como 

“deficiente” y el 22.2% (10) indicó que es “bueno”. 

 

Nivel de la gestión del talento humano 
n=45 

N % 

Bueno 10 22.2 

Regular 24 53.3 

Deficiente 11 24.4 
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Tabla 11. Descripción de la fiabilidad del personal de salud de la Microred 

Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Fuente: Cuestionario sobre Calidad de atención (Anexo 05) 
 

 
Figura 11. Descripción de la fiabilidad del personal de salud de 

la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

 

En la 

tabla y 

figura 

11, en 

cuanto 

a la 

fiabilidad del personal de salud de la Microred Yuyapichis, se observa una 

fiabilidad media [53.3%(24)], un 26.7%(12) tiene una fiabilidad baja y el 

20.0% (9) percibe una fiabilidad alta. 

Fiabilidad 
n=45 

N % 

Alto 9 20.0 

Medio 24 53.3 

Bajo 12 26.7 
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Tabla 12. Descripción de la capacidad de respuesta del personal de salud 

de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Fuente: Cuestionario sobre Calidad de atención (Anexo 05) 
 

 

Figura 12. Descripción de la capacidad de respuesta del 

personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

 

En la tabla y figura 12, respecto a la descripción de la capacidad de respuesta 

del personal de salud de la Microred Yuyapichis, se observa que la mayoría 

tiene capacidad de respuesta media [42.2% (19)], seguido de una capacidad de 

respuesta alta [35.8% (16)] y el 22.2% (10) presenta capacidad de respuesta 

“baja”. 

 

Capacidad de respuesta 
n=45 

N % 

Alto 16 35.6 

Medio 19 42.2 

Bajo 10 22.2 
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Tabla 13. Descripción de la seguridad, percibida por el personal de salud 

de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Fuente: Cuestionario sobre Calidad de atención (Anexo 05) 
 

 

Figura 13. Descripción de la seguridad, percibida por el 

personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

 

En la tabla y figura 13, respecto a la descripción de la seguridad que brinda el 

personal de salud de la Microred Yuyapichis, se evidencia que una mayoría 

calificó como “media” [60.0% (27)], seguido de los que califican como “baja” 

[22.2% (10)] y el 17.8% (8) lo calificó como “alta”. 

 

 

Seguridad 
n=45 

N % 

Alto 8 17.8 

Medio 27 60.0 

Bajo 10 22.2 
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Tabla 14. Descripción de los elementos tangibles, percibida por el personal 

de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Fuente: Cuestionario sobre Calidad de atención (Anexo 05) 
 

 

Figura 14. Descripción de los elementos tangibles, percibida 

por el personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-

2022. 

 

En. la tabla y figura 14, en cuanto a los elementos tangibles, percibida por el 

personal de salud de la Microred Yuyapichis, se observa, que el 44.4% (20), 

calificó como nivel “medio”, seguido de los que indicaron como nivel “bajo” 

[35.6% (16)] y el 22.2% (10) percibió como alta de calidad de los elementos 

tangibles. 

Elementos tangibles 
n=45 

N % 

Alto 9 20.0 

Medio 20 44.4 

Bajo 16 35.6 



44 

 

Tabla 15. Nivel de la calidad de atención, percibida por el personal de 

salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Fuente: Cuestionario sobre Calidad de atención (Anexo 05) 
 

 

Figura 15. Nivel de la calidad de atención, percibida por el 

personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

 

En. la tabla y figura 15, en cuanto al nivel de la calidad de atención, percibida 

por el personal de salud de la Microred Yuyapichis, se observa, en mayor 

proporción un nivel medio [51.1% (23)], seguido de un nivel bajo [26.7% 

(12)]. Por otro lado, el 22.2% (10) percibe un alto nivel de calidad de atención. 

 

Nivel de la calidad de atención 
n=45 

N % 

Alto 10 22.2 

Medio 23 51.1 

Bajo 12 26.7 
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Tabla 16. Relación entre la selección del personal y la calidad de atención 

percibida por el personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Selección del personal 

n= 45 

Calidad de atención 
Total. 

Bajo Medio Alto 

fi % fi % fi % fi % 

Deficiente 7 15.6 4 8.9 1 2.2 12 26.7 

Regular 4 8.9 15 33.3 3 6.7 22 48.9 

Bueno 1 2.2 4 8.9 6 13.3 11 24.4 

Total  12 26.7 23 51.1 10 22.2 45 100.0 

Fuente. Cuestionario sobre Gestión del talento humano (Anexo 04) y Cuestionario sobre Calidad de 

atención (Anexo 05) 

 

 

En la tabla 16, respecto a la selección del personal de salud y la calidad de atención 

percibida por la muestra en estudio se observa que cuando la selcción del personal se 

da nivel “regular” la calidad de atención se torna de nivel “medio” [33.3% (15)]. 

También, se puede observar que cuando la selección del personal es de nivel 

“deficiente” la calidad de atención es de bajo nivel [15.6% (7)]; y cuando la 

selección del personal es de nivel “bueno” la calidad de atención es de alto nivel 

[15.6% (7)] 
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Tabla 17. Relación entre la capacitación del personal y la calidad de atención 

por el personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Capacitación del personal 

n= 45 

Calidad de atención 
Total. 

Bajo Medio Alto 

fi % fi % fi % fi % 

Deficiente 8 17.8 2 4.4 1 2.2 11 24.4 

Regular 3 6.7 17 37.8 5 11.1 25 55.6 

Bueno 1 2.2 4 8.9 4 8.9 9 20.0 

Total  12 26.7 23 51.1 10 22.2 45 100.0 

Fuente. Cuestionario sobre Gestión del talento humano (Anexo 04) y Cuestionario sobre Calidad de 

atención (Anexo 05) 

 

 

En la tabla 17, respecto a la capacitación del personal de salud y la calidad de 

atención de la muestra en estudio se observa que cuando la capacitación del personal 

se es de nivel “regular” la calidad de atención se torna de nivel “medio” [37.8% 

(17)]. Además, se puede observar que cuando la capacitación del personal es de nivel 

“deficiente” la calidad de atención es de bajo nivel [17.8% (8)]; y cuando la 

capacitación del personal es de nivel “bueno” la calidad de atención es de alto nivel 

[8.9% (4)] 
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Tabla 18. Relación entre el incentivo y la calidad de atención por el personal de 

salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Incentivo 

n= 45 

Calidad de atención 
Total. 

Bajo Medio Alto 

fi % fi % fi % fi % 

Deficiente 6 13.3 2 4.4 1 2.2 9 20.0 

Regular 5 11.1 19 42.2 2 4.4 26 57.8 

Bueno 1 2.2 2 4.4 7 15.6 10 22.2 

Total  12 26.7 23 51.1 10 22.2 45 100.0 

Fuente. Cuestionario sobre Gestión del talento humano (Anexo 04) y Cuestionario sobre Calidad de 

atención (Anexo 05) 

 

 

En la tabla 18, respecto al incentivo y la calidad de la muestra en estudio se observa 

que cuando el incentivo del personal se da nivel “regular” la calidad de atención se 

torna de nivel “medio” [42.2% (19)]. También, se puede observar que cuando el 

incentivo del personal es de nivel “bueno” la calidad de atención es de alto nivel 

[15.6% (7)]; y cuando el incentivo del personal es de nivel “deficiente” la calidad de 

atención es de bajo nivel [13.3% (6)] 

 



48 

 

Tabla 19. Relación entre la gestión del talento humano y la calidad de atención 

por el personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Gestión del talento humano 

n= 45 

Calidad de atención 
Total. 

Bajo Medio Alto 

fi % fi % fi % fi % 

Deficiente 6 13.3 3 6.7 2 4.4 11 24.4 

Regular 4 8.9 18 40.0 2 4.4 24 53.3 

Bueno 2 4.4 2 4.4 6 13.3 10 22.2 

Total  12 26.7 23 51.1 10 22.2 45 100.0 

Fuente. Cuestionario sobre Gestión del talento humano (Anexo 04) y Cuestionario sobre Calidad de 

atención (Anexo 05) 

 

 

En la tabla 19, respecto a la gestión del talento humano y la calidad de atención 

percibida por la muestra en estudio se observa que cuando la gestión del talento 

humano se da en un nivel “regular” la calidad de atención se torna de nivel “medio” 

[40.0% (18)]. También, se puede observar que cuando la gestión del talento humano 

es de nivel “bueno” la calidad de atención es de alto nivel [13.3% (6)]; y cuando la 

gestión del talento humano es de nivel “deficiente” la calidad de atención es de bajo 

nivel [13.3% (6)] 
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5.2. Contrastación de hipótesis 

Tabla 20. Relación estadística entre la selección del personal y la calidad de 

atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Correlación Gl Chi-cuadrado(X2) Sig. (bilateral) 

1 
Selección del personal 

4 15, 788 0,003 
Calidad de atención 

 

La tabla 20 muestra la relación estadística entre la selección del personal y la calidad 

de atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis; y mediante la prueba 

estadística del Chi-cuadrado, se encontró relación significativa con un p-valor 

(0,003) y X2 (15,788). 

 

Tabla 21. Relación estadística entre la capacitación del personal y la calidad de 

atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Correlación Gl Chi-cuadrado(X2) Sig. (bilateral) 

2 
Capacitación 

4 18,301 0,001 
Calidad de atención 

 

La tabla 21 muestra la relación estadística entre la capacitación del personal y la 

calidad de atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis; y mediante la 

prueba estadística del Chi-cuadrado, se encontró relación significativa con un p-valor 

(0,001) y X2 (18,301) 

 

Tabla 22. Relación estadística entre el incentivo y la calidad de atención del 

personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Correlación Gl Chi-cuadrado(X2) Sig. (bilateral) 

3 
Incentivo 

4 26,041 0,000 
Calidad de atención 

 

 

La tabla 22 muestra la relación estadística entre el incentivo y la calidad de atención 

del personal de salud de la Microred Yuyapichis; y mediante la prueba estadística del 

Chi-cuadrado, se encontró relación significativa con un p-valor (0,000) y X2 (26,041) 
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Tabla 23. Relación estadística entre la gestión del talento humano y la calidad 

de atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

Correlación Gl Chi-cuadrado(X2) Sig. (bilateral) 

4 

Gestión del talento 

humano 4 18,656 0,001 

Calidad de atención 

 

La tabla 23 muestra la relación estadística entre la gestión del talento humano y la 

calidad de atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis; y mediante la 

prueba estadística del Chi-cuadrado, se encontró relación significativa con un p-valor 

(0,001) y X2 (18,656) 

 

5.3. Discusión de resultados 

Partiendo de que la gestión del talento humano o capital humano es un grupo 

conformado procesos de la organización, trazados para captar, gestionar, retener e 

incentivar a los colaboradores, y según el estudio, a los trabajadores de la salud; 

considerando que hoy en día la gestión del talento humano se estima relevante para 

el manejo del recurso humano, y más aún en el personal de salud, que conforma gran 

parte del recurso humano de las instituciones prestadoras de salud (34).  

El presente estudio evidenció que, el 53.3%(24) del personal de salud de la 

Microred Yuyapichis indicó que la gestión del talento humano es de nivel regular, y 

el 24.4% lo calificó como deficiente y sólo el 22.2%(10) refirió un nivel bueno. 

Además, la investigación demostró que el 51.1%(23) percibe un nivel medio de 

calidad de atención, un 26.7%(12) lo calificó como baja calidad, con los aspectos 

correspondientes a la capacidad de respuesta, la fiabilidad y demás aspectos tangibles 

(Equipos médicos, orientación y comodidad del usuario) del sistema de salud. 

Estos resultados coinciden con el estudio de Espinoza-Portilla, Gil-Quevedo y 

Agurto-Távara (35), quienes concluyen que los principales problemas identificados 

por los directivos de los establecimientos de salud son la escasez de recursos 

humanos, la falta de insumos y medicamentos, la deficiente infraestructura y el 

déficit presupuestal. Dichos resultados aportan conocimiento útil para los gestores y 

decisores en salud que tienen la responsabilidad de tomar decisiones adecuadas y 

oportunas para mejorar la calidad de los servicios y la satisfacción del usuario. 
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Asimismo, Molina-Marím G, et al. (20) encontró en su investigación que 

hubo poca cobertura con los programas capacitación en salud pública ofrecidos por 

las instituciones para las cuales trabajan; igualmente, solo el 26,6% había realizado 

capacitación por sus propios medios, y que a pesar de que en el 67% de los 

encuestados manifestó que en la institución donde laboraba se realizaban procesos 

periódicos de evaluación de personal, en solo la mitad se daba a conocer esta 

evaluación y se realizaban planes de mejoramiento. Además, un bajo porcentaje 

(23%) afirmó haber tenido algún tipo de reconocimiento por su trabajo. Así también 

identificaron que las condiciones laborales del personal de los programas de salud 

pública son problemáticas, dado que más de la mitad (53%) estaba vinculado 

mediante tipos de contratación que conllevan inestabilidad laboral y alta rotación de 

personal; 

Algunos estudios realizados en Perú, dejaron en evidencia un alto nivel de 

insatisfacción en los usuarios por el servicio de salud recibido. Según esto, Manchón 

(36) demostró que, en un servicio de emergencia de un hospital de la seguridad social 

de Chiclayo, el 64,2 % de los usuarios se mostraron insatisfechos con servicio 

recibido. Aunque el sistema de salud demostró tener una adecuada fiabilidad y 

capacidad de respuesta, los aspectos relacionados con la comodidad y adecuada 

orientación del usuario (aspectos tangibles) no fueron percibidos de manera 

favorable por pacientes que acudieron al servicio. Por su parte, Niño (37) reportó una 

insatisfacción global de aproximadamente el 90%, siendo la confiabilidad y la 

seguridad los aspectos percibidos con mayores niveles de insatisfacción 

Ramírez-Sánchez (38) concluyó que el 81,2 % de usuarios perciben que los 

servicios de salud brindan una atención de buena calidad debido al adecuado trato 

por parte del personal sanitario y por la evolución favorable de la salud de los 

pacientes que se beneficiaron del servicio; por el contrario, los tiempos de espera 

prolongados, un inadecuado examen físico y el diagnóstico poco acertado fueron 

considerados como predictores de una mala calidad del servicio 

Finalmente, los recursos humanos son la base de salud, la contribución de los 

trabajadores de la salud es un factor esencial del sistema para asegurar el acceso 

equitativo a servicios de calidad a toda la población. Por tanto, trabajar en salud 

constituye un servicio público y una responsabilidad social de gran importancia para 
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el desarrollo humano. Es necesario un equilibrio entre los derechos y las 

responsabilidades sociales de los trabajadores de salud y los derechos y 

responsabilidades que reciben la atención en el marco del derecho a la salud (39).  

El desarrollo de los recursos humanos en salud es un proceso social (no 

exclusivamente técnico), orientado a mejorar la situación de salud de la población y 

la equidad social, a través de una fuerza laboral que se encuentre bien distribuida, 

saludable y capacitada y motivada. Este proceso social tiene como uno de sus 

principales protagonistas a los propios trabajadores de salud (39). 

 

5.4 Aporte científico de la investigación 

El presente trabajo de investigación tiene como aporte la identificación y el 

diagnóstico de una de las Microredes de salud del departamento de Huánuco, 

Microred de Yuyapichis, donde se identificaron deficiencias en la gestión del talento 

humano, en general, y de manera específica en cada una de sus dimensiones 

(selección de personal, capacitación e incentivos) así como en cada uno de los 

indicadores; asimismo, se identificó la problemática en relación a la calidad de 

servicios. Dicha información debe ser tomada en cuenta en la resolución del 

problema, y potenciar la gestión talento humano, concentrando profesionales más 

competentes, efectivos y eficaces, en beneficio de la institución. Asimismo, retener a 

los profesionales mediante el reconocimiento y los incentivos, la construcción de 

confianza, capacitaciones, retos y desafíos, que por ende traerá mejoras en la calidad 

de atención, y en beneficio de la población asignada. 
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CONCLUSIONES 

• Respecto a las características sociodemográficas: el 33.3% (15) tuvo entre 23 

a 30 años de edad, el 64.4% (29) fueron féminas, la mayoría está soltero(a) 

[57.8% (26)], el 28.9% (13) fueron licenciados en enfermería, el 35.6% (16) 

viene laborando en la institución menores a 2 años, y la mayoría cuenta con 

un contrato temporal 66.7% (30).  

• Se halló relación estadísticamente significativa entre la selección del personal 

y la calidad de atención, mediante el resultado de un p-valor (0,003) y X2 

(15,788) 

• Asimismo, se encontró relación estadísticamente significativa entre la 

capacitación y la calidad de atención del personal de salud de la Microred 

Yuyapichis, mediante el resultado de un p-valor (0,001) y X2 (18,301) 

• Del mismo modo, identificó relación estadísticamente significativa entre el 

incentivo y la calidad de atención del personal de salud de la Microred 

Yuyapichis, mediante el resultado de un p-valor (0,000) y X2 (26,041) 

• Y de modo general, se determinó la existencia de relación estadísticamente 

significativa entre la gestión del talento humano y la calidad de atención del 

personal de salud de la Microred Yuyapichis, mediante el resultado de un p-

valor (0,001) y X2 (18,656) 
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SUGERENCIAS 

• Implementar un área de Gestión del Talento Humano en la Microred de Salud 

de Yuyapichis de Puerto Inca. Huánuco para la identificación de capacidades, 

habilidades, destrezas y conocimientos 

• Motivar a todo el personal de salud mediante incentivos, asimismo, promover 

su desarrollo y liderazgo.  

• Realizar planes a largo plazo en favor del personal de salud, implementar 

estrategias para capacitar y retener a todo el personal de salud que labora en 

la Microred de Salud de Yuyapichis.  

• Planificar supervisiones, para identificar el nivel de la calidad de atención que 

todo el personal de salud brinda la población. Además de reconocer el 

conocimiento y el mérito de los trabajadores motivándolos a un mejor 

desempeño.  

• Realizar dinámicas grupales y fomentar el trabajo en equipo, en la mejora de 

las relaciones interpersonales; también organizar reuniones sobre temas de 

interés para el trabajador y supervisores, asimismo, establecer equipos de 

trabajo en áreas que necesitan ser fortalecer la capacidad de respuesta para 

satisfacción del usuario.  

• Renovar y reformar los ambientes de trabajo, priorizando la comodidad para 

realizar actividades de todo el personal de salud.  

• Capacitar al personal de salud sobre la atención eficiente y efectiva a los 

usuarios. 
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UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZÁN 

ESCUELA DE POSGRADO 

ANEXO 01 

MATRIZ DE CONSISTENCIA 

Título: Gestión del talento humano y calidad de atención del personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022. 

PROBLEMA OBJETIVOS HIPÓTESIS 

OPERACIONALIZACIÓN DE 

VARIABLES METODOLOGÍA 

Variable Dimensión Indicadores 

Problema general Objetivo general Hipótesis general 

Gestión 

del 

talento 

humano 

  Población muestral:  

45 personales de salud 

Nivel de inv.: 

De nivel relacional 

Tipo de inv.: 

De tipo descriptivo, 

prospectivo, transversal 

y analítico. 

Diseño de inv.: 

No experimental, sino 

correlacional 

Instrumentos de 

recolección de datos: 

• -Cuestionario sobre 

Gestión del talento 

humano 

• Cuestionario sobre 

Calidad de atención 

• Cuestionario de datos 

sociodemográficos  

¿Existe relación entre la 

gestión del talento de humano 

y calidad de atención del 

personal de salud de la 

Microred Yuyapichis, 

Huánuco-2022? 

Establecer relación entre la 

gestión del talento de humano y 

calidad de atención del personal 

de salud de la Microred 

Yuyapichis, Huánuco-2022. 

Ha: Existe relación entre la gestión 

del talento de humano y calidad de 

atención del personal de salud de la 

Microred Yuyapichis, Huánuco-

2022. 

Selección  
• Selección del 

personal 

Capacitaci

ón 
• Entrenamiento 

Incentivos • Remuneraciones 

Fiabilidad • Habilidad 

Problemas específicos Objetivos específicos Hipótesis específicos 

a) ¿Se expresa relación entre 

la selección de personal 

con la calidad de atención 

del personal en estudio? 

b) ¿Existe relación entre la 

capacitación del personal 

con la calidad de atención 

que brinda el personal de 

salud en estudio? 

c) ¿Existe relación entre el 

incentivo y la calidad de 

atención del personal de 

salud en estudio? 

a) Evaluar la relación entre la 

selección de personal con la 

calidad de atención del 

personal de salud en estudio. 

b) Establecer relación entre la 

capacitación del personal con 

la calidad de atención que 

brinda el personal de salud en 

estudio. 

c) Determinar relación entre el 

incentivo y la calidad de 

atención del personal de 

salud en estudio. 

Hi1: Existe relación entre la 

selección de personal con la calidad 

de atención del personal de salud de 

la Microred Yuyapichis, Huánuco-

2022. 

Hi2: Existe relación entre la 

capacitación del personal con la 

calidad de atención que brinda el 

personal de salud de la Microred 

Yuyapichis, Huánuco-2022. 

Hi3: Existe relación entre el 

incentivo y la calidad de atención 

del personal de salud de la Microred 

Yuyapichis, Huánuco-2022. 

Calidad 

de 

atención 

  

Capacidad 

de 

respuesta 

• Disposición y 

voluntad para 

ayudar 

Seguridad 
•  Conocimiento y 

atención  

Elementos 

tangible 

•  Instalación de 

equipos y 

materiales de 

atención. 

ADMISIÓN Y MARKETING
Texto tecleado
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ANEXO 02 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

 

 

ID:         FECHA:   /   /     

TÍTULO:  GESTIÓN DEL TALENTO HUMANO Y CALIDAD DE ATENCIÓN 

DEL PERSONAL DE SALUD DE LA MICRORED YUYAPICHIS. HUÁNUCO - 

2022 

OBJETIVO:  

Determinar la importancia de blog académico en el aprendizaje del Área de 

Comunicación en la Institución Educativa Villa Corazón de Jesús-Tusi-Pasco-2022. 

INVESTIGADOR: CHAVEZ CABRERA ANGEL SESARIO  

Consentimiento / Participación voluntaria 

 

Acepto participar en el estudio: He leído la información proporcionada, o 

me ha sido leída. He tenido la oportunidad de preguntar dudas sobre ello y 

se me ha respondido satisfactoriamente. Consiento voluntariamente 

participar en este estudio y entiendo que tengo el derecho de retirarme al 

concluir la entrevista. 

Firmas del participante o responsable legal 

 

 

Firma del participante:   

 

Firma del investigador responsable:   
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ANEXO 03 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZÁN 

ESCUELA DE POSGRADO 

Cuestionario sobre características sociodemográficas 

Título de la investigación: Gestión del talento humano y calidad de atención del 

personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022 

Instrucciones: Estimado(a), el presente cuestionario tiene el propósito de recoger 

sus datos sociodemográficos, es de carácter anónimo, por tanto, la información es 

reservada. Agradezco su colaboración. 

DATOS GENERALES:  

1. Edad. 

______________ 

 

2. Género:  

a)  Femenino   (  ) 

b)  Masculino  (  ) 

 

3. Estado civil. 

a) Soltera /o  (  ) 

b) Casada/o  (  ) 

c) Conviviente (  ) 

d) Divorciada /o (  ) 

4. Profesión  

a) Lic. Enfermería (  ) 

b) Lic. Obstetricia (  ) 

c) Médico  (  ) 

d) Odontólogo (a)  (  ) 

e) Psicólogo (a)  (  ) 

f) Técnicos en laboratorio 

g) Técnicos en enfermería 

5. Años que lleva trabajando 
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a)  ≤ De 2 año  (  ) 

b)  Entre 2 y 5 años  (  ) 

c) Entre 6 y 7 años  (  ) 

d) ≥ 7 años   (  ) 

6. Situación laboral 

a) Permanente (  ) 

b) Contratado  (  ) 
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ANEXO 04 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZÁN 

ESCUELA DE POSGRADO 

Cuestionario sobre Gestión del talento humano 

Título de la investigación: Gestión del talento humano y calidad de atención del 

personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022 

Instrucciones: Estimados amigos: Les invito a responder las preguntas referentes a 

la gestión del talento humano. Lee atentamente y responde las preguntas del recuadro 

marcando con un aspa (x) la respuesta más adecuada para ti. 

Valoración: escala Likert: 

1 2 3 4 5 

Nunca Muy pocas veces Algunas veces Casi siempre Siempre  

 

Nº PREGUNTAS VALORACIÓN 

DIMENSIÓN: Selección de Personal 1 2 3 4 5 

01 El plan de personal está orientado al puesto de trabajo      

02 Las capacitaciones para incrementar el rendimiento laborales 

tiene programado por la Microred Yuyapichis 

     

03 Las capacitaciones para mejorar el servicio es, por su propia 

cuenta sin la participación de la Microred Yuyapichis 

     

04 Es obligatorio presentar certificados de capacitación para 

incrementar el nivel de puesto 

     

05 La entrevista es en forma individualizada, para comprobar la 

veracidad de los certificados. 

     

06 La entrevista es en forma individualizada, para comprobar la 

veracidad de los certificados. 

     

07 La entrevista es referente a las cualidades que tiene para 

ocupar el puesto de trabajo en el área de salud 

     

08 La contratación del personal se cumple de acuerdo al orden 

de mérito establecido. 

     

09 La contratación tiene relación con el puesto de trabajo.      

10 La contracción del personal se realiza por un determinado 

periodo. 

     

DIMENSION: Capacitación de Personal.      

11 La Microred Yuyapichis realiza capacitación al personal      

12 Todo el personal requiere de capacitación para mejorar el 

trabajo 

     

13 La capacitación se origina de acuerdo a la necesidad que 

requiere por el personal. 
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14 La capacitación del personal se realiza todo los años.      

15 El presupuesto para la capacitación es programado 

anualmente 

     

16 El plan de capacitación obedece algún instrumento de gestión      

17 El plan de capacitación está diseñado para mejorar el 

rendimiento de trabajo del personal 

     

18 La capacitación realiza una institución especializada      

19 La capacitación motiva al personal trabajar con más empeño.      

20 El plan de capacitación es especializado      

DIMENSION: Incentivo      

21 La institución cumple con el pago oportuno de la 

remuneración según contrato o ley establecida.  
 

     

22 La institución cumple con pagar en forma exclusiva al 

empleador y no a otra persona. 

     

23 La institución cumple con otorgar beneficios al empleador 

como vacaciones, pago de aguinaldo, pago de ascensos, 

pensión, seguro, horas extras, recargo por trabajo nocturno, 

etc. 
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ANEXO 05 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZÁN 

ESCUELA DE POSGRADO 

Cuestionario sobre Calidad de atención. 

Título de la investigación: Gestión del talento humano y calidad de atención del 

personal de salud de la Microred Yuyapichis. Huánuco-2022 

Estimado amigo, la presente encuesta tiene como objetivo recoger información sobre 

la Calidad de atención, es de carácter anónimo. Agradeceré contestar todas las 

preguntas, marcando con x la opción que creas necesario de acuerdo a los siguientes 

valores.  

Valoración: escala Likert: 

1 2 3 4 5 

Nunca Muy pocas veces Algunas veces Casi siempre Siempre  

 

Nº PREGUNTAS VALORACIÓN 

DIMENSIÓN: Fiabilidad 1 2 3 4 5 

01 La atención del personal de salud está organizado      

02 Los trabajadores se esmeran para que la atención salga bien.      

03 Las dificultades presentadas son atendidas de manera rápida      

04 Cada año que pasa las mejoras son más evidentes en la microred      

DIMENSIÓN: Capacidad de respuesta      

05 Toda la organización cuenta con principios y valores      

06 Se cumple con los requerimientos anuales, contándose con 

presupuesto para ello 

     

07 Se desarrollan estrategias para las buenas relaciones humanas      

08 El personal está capacitado para atender en forma inmediata      

DIMENSIÓN: Seguridad      

09 La atención en la Microred de salud tiene seguridad      

10 Toda gestión de salud inspira confianza      

11 La planificación estratégica de la microred de salud es conocido 

por toda la comunidad educativa 

     

12 El personal de la institución desempeña adecuadamente su labor      
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13 Se respeta los horarios designados para la atención a los 

usuarios. 

     

14 Hay apertura a la escucha y al dialogo de reclamos del personal 

y usuarios 

     

15 Existe espacio para justificar las inasistencias de los trabajadores      

16 La comunicación en el área de salud es asertiva      

DIMENSIÓN: Elementos tangibles      

17 La red de salud tiene suficientes ambientes para el desarrollo de 

sus actividades 

     

18 Las instalaciones de infraestructura están instaladas 

adecuadamente para la atención a los usuarios 

     

19 La Microred están ubicadas en una zona adecuada para el 

servicio 

     

20 El área de salud cuenta con suficiente maquinaria y de apoyo 

tecnológico. 
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