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RESUMEN

Introduccion: La satisfaccion laboral es importante en materia de calidad en el
otorgamiento de los servicios y se vincula frecuentemente al desemperio laboral, la
teoria seleccionada fue la de Frederick Herzberg. Objetivo: Analizar la relacion que
guarda el nivel de motivacion del personal de enfermeria del Hospital de
Traumatologia y Ortopedia, Estado de México con su desempeno laboral, asi como
detectar los factores de higiene relacionados a la insatisfaccion laboral.
Metodologia: Estudio realizada en un hospital de tercer nivel con 120 enfermeras de
los tres turnos en los servicios de hospitalizacion, quiréfano, urgencias y terapia
intensiva, se obtuvo una muestra probabilistica con una confiabilidad de 0.95% y
precision del 0.05%. las variables independiente fueron factores-higiene y motivacion
y la dependiente desempeio laboral, para la confiabilidad de los instrumentos se
utilizé el Alpha de Cronbach (.9102 y .9534), el manejo de la informacién fue a través
de estadistica descriptiva y correlacion de Pearson, Resultados: la satisfaccién de
personal de enfermeria alcanzé un 84.2% en la escala de medicion alto, se encontrd
una relacion lineal estadisticamente significativa, moderada y directamente
proporcional entre el nivel de motivacién y el nivel de satisfaccidon laboral (rs= .685,
p=.000), el nivel de desempeno en el personal de enfermeria se encontré alto en un
70.8%. Conclusiones: Las enfermeras en su mayoria se encuentran satisfechas, los
resultados permiten inferir que no es determinante el nivel de satisfaccion para un
buen desempefio en el personal de enfermeria y no se encontré correlacion entre:

satisfaccion — desempefio, insatisfaccion - desempefio.



[. Introduccién

Hablar de satisfaccion laboral hace necesario conocer antecedentes histéricos al
respecto, retomar como el hombre en distintas civilizaciones integra grupos de
trabajo, asignando funciones y/o actividades para cada uno de ellos, reconociendo el
talento de cada uno, para hacer frente a los objetivos de la comunidad.

Revisar modelos y teorias encargadas del estudio de la motivacion en el ser
humano y su desempeio laboral, y conocer a nivel internacional, de Latinoamérica y
nacional las tendencias en este contexto, resulta relevante para este trabajo.

Las teorias seleccionadas para la génesis de esta investigacion por su vinculo con el
tema son: la teoria bifactorial de Frederick Herzberg, la cual aporta factores internos
o motivacionales y factores de higiene o insatisfactores. Destacando que las
ponderaciones positivas de estos ultimos factores no conducen a la satisfaccion en el
trabajo, sino a la ausencia de insatisfaccion. Y la teoria del Capital Humano, de Gary
Becker para evaluar desempenio laboral, autor que acota que el mayor tesoro de la
sociedad es el capital humano que poseen conocimiento, habilidad, salud y calidad
en el trabajo. Con ello asocioé el concepto de capital humano al aumento en la
capacidad de produccion del trabajo, alcanzadas por los trabajadores a través del
entrenamiento, la educacion vy las habilidades. Esta teoria considera prioritaria la

formacion académica para el desarrollo de la calificacion.

La evidencia cientifica consultada muestra que los abordajes para conocer el nivel de
satisfaccion se vinculan marcadamente entre factores sociodemograficos y
diferentes factores de la organizacién, con resultados que caen entre un nivel de

satisfaccion mermado por factores organizacionales.

Los resultados obtenidos por quien suscribe, autora de ésta investigacion reportan
lo siguiente. Los hallazgos, no guardaron relacion con los encontrados en las
evidencias cientificas consultadas. Esto debido a que el personal de enfermeria se
manifestd en su mayoria altamente satisfecho y motivado. Sin embargo, el nivel de

desempeno laboral para el nivel de atencion fue alto en menos de las tres cuartas



partes del grupo, hecho que pone un foco de alerta para mejorar estos mismos.
Evidencia que se podra observar detalladamente en el siguiente orden del

desarrollo de este trabajo de investigacion:

El capitulo I. Senala que la satisfaccion del personal, desde los afos cincuenta ha
sido tema de interés para las empresas que buscan mejorar su productividad,
preocupacion que sigue siendo en la actualidad tema prioritario dentro de las
organizaciones. Incluye el planteamiento del problema, la importancia del estudio, el
propésito y los objetivos que son guia para esta investigacion.

El capitulo Il. Contiene la parte conceptual y las teorias que dan sustento a este
estudio, asi como los hallazgos de investigaciones a nivel internacional de
Latinoamérica y nacionales relacionadas en materia de satisfaccion, motivacion y

desempenio.

El capitulo Ill. Aborda la metodologia, donde se detalla tipo de disefio, poblacion,
variables de estudio, muestra, procedimiento para la prueba piloto, validacion a
través de jueceo de expertos, hipotesis de trabajo, asi como la recoleccion y analisis
de datos, la confiabilidad y validez de los instrumentos, ademas incluye la descripcion

de los instrumentos y las consideraciones éticas.

En el capitulo IV se describen los resultados, basados en la caracterizacion de la
poblacién estudiada, la descripcion de las variables socio demograficas, los niveles
de motivacion, satisfaccion y desempefo del grupo estudiado y las pruebas

estadisticas de comparacién asociacion.

La discusién, conclusiones y sugerencias se encuentran en el capitulo V y VI,
destacando el nivel de satisfacciéon, motivacién y desempefio laboral del grupo de

estudio.



I. Esquema de la investigacion
1.1 Planteamiento del problema

Durante los afios cincuentas fue una época muy productiva para el desarrollo de los
conceptos de  motivaciéon. Se formularon durante este periodo tres teorias
especificas, que aunque ciertamente atacadas y actualmente so6lo consideradas
como cuestionablemente validas, probablemente siguen siendo la mejor explicacion
conocida para explorar los factores que influyen en la motivacion de los empleados.
Estas tres teorias son: la de la jerarquia de las necesidades humanas de Maslow,
las teorias X y de la Y de Mc Gregor y la teoria de la motivacién — higiene, de
Frederick Herzberg.

Esta ultima teoria vincula la satisfaccion laboral con un buen desempeio laboral y a
su vez se ve relacionada con una mayor productividad en las actividades operativas,
en donde el individuo tiene que poner en practica sus conocimientos, habilidades y
actitud para el trabajo.

Los factores motivacionales coadyuvan a la satisfaccion laboral y esta ultima tiene
un impacto en un mejor desempefio laboral, estos tres elementos integran una
trilogia de gran importancia en toda empresa deseosa de favorecer altos estandares
de produccién y un clima organizacional aceptable.

Actualmente, las nuevas politicas de gestion del capital humano consideran
importante conocer; ¢ que favorece un clima laboral que impulse la creatividad de los
trabajadores, la innovacion y con ello la mejora en sus procesos? Para ello, cuentan
con sistemas de evaluacion del desempefo profesional. Todo ello tendiente a
encaminar acciones que les permita identificar areas de oportunidad, que los
conduzca a un liderazgo transformador sustentado en una cultura de calidad en el
otorgamiento de los servicios.

Por lo anteriormente sefalado, surge la necesidad de conocer: En qué nivel los
factores motivacionales y de higiene estan relacionados con el desemperio laboral de

enfermeria en el Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México?



1.2 Importancia del estudio

Resulta notorio, que en las evaluaciones de deteccibn de necesidades de
capacitacién dirigidas al personal de enfermeria del grupo de estudio, cada afio
solicitan cursos con enfoque motivacional, éstos se encuentran dentro de las cinco
primeras prioridades de capacitacion de esta disciplina. El personal de enfermeria
del Hospital de Traumatologia y Ortopedia, frecuentemente expresa que no se siente
motivado, se observa que ésta falta de motivacién desencadena, un clima laboral
hostil, con repercusiones en el desempefo laboral reflejado en: apatia, falta de
participacion en proyectos de mejora, subregistros, notas de enfermeria deficientes,
falta de empatia con familiares, conflictos interdepartamentales y grupales. Es en
este contexto que a nivel internacional, nacional y de Latinoamérica, se reporta la
gran importancia que tiene el nivel de satisfaccion de los trabajadores en la
productividad y buen desempefio de sus funciones.

A nivel local resulta de gran interés para la autora, abordar este tema, cuyos
resultados le otorgaran informacién valida para la toma de decisiones, en cuanto a la

busqueda de solucién de aquellos aspectos evaluados que resulten afectados.

1.3 Propésito

A partir de los afios noventas cobran mayor relevancia las teorias que abordan
aspectos relacionados al manejo 6ptimo y racional del talento humano, dentro de las
organizaciones que gestionan servicios o productos, el capital humano integra
actualmente uno de los factores determinantes de éxito en las empresas. El analisis
del clima organizacional aporta elementos que permite a la alta direccion tomar
decisiones con sustento en teorias con enfoque humanistas.

Se observa que a nivel internacional, de Latinoamérica y en México el tema
relacionado a la satisfaccion laboral es relevante, para los sistemas de producciéon y
cumplimiento de las politicas administrativas de toda empresa que se interesa por
mejorar el clima organizacional, coadyuvando con ello a mejores estandares de

calidad en los productos o servicios prestados.



La motivacion es un concepto crucial en el estudio de las organizaciones. Su
relacion con el desempefio individual, la satisfaccién y la productividad organizacional
la han convertido en tépico esencial del Comportamiento Organizacional. Es por ello
que en el marco de las politicas del Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS) y
muy particularmente en la Unidad Médica de Alta Especialidad “Hospital de
Traumatologia y Ortopedia”. Se trabaja dia a dia por consolidar un modelo de gestion
de calidad. A través de fomentar una cultura de calidad, sustentada en el siguiente
componente rector: Programa Institucional llamado Premio IMSS de calidad, quien
tiene como uno de sus objetivos: Integrar los esfuerzos realizados por las distintas
unidades administrativas, asi como. Crear un lenguaje comun que permita
intercambiar experiencias, implantar practicas exitosas, desarrollar las capacidades
del personal que son los actores principales en los sistemas y métodos de calidad, y
contar en el ambito de la institucion con elementos soélidos para el desarrollo de
planes estratégicos.

Es en este contexto de calidad, uno de los criterios a evaluar es particularmente
examinar, como la unidad administrativa, desarrolla los sistemas de trabajo para el
alto desempefio, las capacidades de su personal, sus niveles de satisfaccion,
asimismo la forma en que se reconoce las contribuciones individuales y grupales de
calidad, todo ello para el logro de las estrategias y metas de la unidad.

Para la institucién el conocimiento y la comprension del nivel de satisfaccién del
usuario o cliente interno constituye un factor fundamental en la gestion y desarrollo
de la empresa, debido a las implicaciones que guarda con los temas de
comportamiento organizacional, cultura de calidad, relaciones interpersonales que
conllevan, entre otros aspectos, al éxito en la obtencion de los resultados de la
calidad de atencion teniendo como plataforma un clima laboral éptimo que coadyuve
al logro de la satisfaccién del principal actor dentro de la institucion, “ el trabajador”.
Esta investigacion pretende dar sustento a la importancia que tienen la relacion de
los factores motivacionales - higiene en la satisfaccion del personal de enfermeria y
como estos influyen en el desempefio laboral, considerando para ello las
aportaciones de las teorias: bifactorial de Frederick Herzberg y del Capital Humano

de Gary Becker.



1.4 Objetivos

General

Analizar la relacion que guarda el nivel de motivacion y los factores de higiene
en la satisfaccion del personal de enfermeria del Hospital de Traumatologia y

Ortopedia, Estado de México con su desempeiio laboral.

Especificos

Conocer el nivel de satisfaccion del personal de enfermeria que labora en el

Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México.

Identificar los factores motivacionales relacionados a la satisfacciéon laboral
del personal de enfermeria en el Hospital de Traumatologia y Ortopedia,

Estado de México.

Detectar los factores higiene relacionados a la insatisfaccion laboral del
personal de enfermeria en el Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado

de México.

Conocer el nivel de desempeno laboral de las enfermeras adscritas al Hospital

de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México.

Identificar en que grado se relaciona el nivel de satisfaccion con el desempefo
laboral, del personal de enfermeria que labora en el Hospital de Traumatologia

y Ortopedia, Estado de México.

Identificar en que grado, guarda relacién el nivel de insatisfaccion con el
desempeno laboral, del personal de enfermeria que labora en el Hospital de

Traumatologia y Ortopedia, Estado de México.



[l Marco Tebérico

2.1 Marco Conceptual

2.1.1 Motivacion

Se define que “motivacion es la disposicion de emplear grandes niveles de esfuerzo
para alcanzar las metas organizacionales, a condicion de que el esfuerzo satisfaga
una necesidad individual ** También se le conoce como: “Estado interno que da
energia, activa, o mueve (de ahi motivacién), y que dirige o canaliza el
comportamiento hacia las metas” 2. Por otra parte se dice que es un: proceso de
estimular a un individuo para que realice una accion que satisfaga alguna de sus
necesidades y alcance alguna meta deseada para el motivador®. Se sefiala que es
un, “Término genérico que se aplica a una serie de impulsos, deseos, necesidades,
anhelos y fuerzas similares”.  Mientras la “motivacion se refiere al impulso y
esfuerzo por satisfacer un deseo o meta. La satisfaccion se refiere en cambio al

"4 Para este estudio

gusto que se experimenta una vez que se ha cumplido un deseo
se define motivacion, como la fuerza interna que mueve al trabajador a actuar.

2.1.2 Desempefio

Por otra parte, dentro de la administracibn de procesos, las direcciones de
programas operativos determinan objetivos y metas, de tal manera que puedan
medir a través de ellos su eficiencia y eficacia a través del desempeiio del capital
humano. Entendiendo por desempefio, el comportamiento del evaluado para
cumplir los objetivos establecidos por la organizacién, estos ultimos deben ser
medibles y alcanzables y pueden servir de norma y/o estandar de produccién®.

En la actualidad las industrias, inmersas dentro de una cultura de calidad, requieren
medir el desempefo del personal asignado en los diferentes procesos. Para ello,
llevan a cabo una evaluacion, a través de una apreciacion sistematica del
desempeno de cada persona, en funcion de las actividades que cumple, de las metas
y resultados que debe alcanzar y de su potencial de desarrollo; este proceso sirve
para juzgar o estimar el valor, la excelencia y las cualidades de una persona y, sobre

todo, su contribucién al negocio de la organizacion®.



Hablar de desempenfo laboral hace necesario considerar como éste se encuentra
vinculado a las competencias. Entendiendo que la organizacién Internacional de
Trabajo (OIT), asocia la competencia con la calificacion y es entendida como una
capacidad adquirida, definiéendola como “idoneidad para realizar una tarea o
desempeniar un puesto del trabajo eficazmente por poseer la calificacion requerida

para ello” ’.

2.1.3 El Desempeiio vinculado con las Competencias

Las diferentes definiciones encontradas de competencia, la sefalan con un enfoque
similar: algunos autores espafoles la define: cémo un “Conjunto de
comportamientos, facultades de analisis, toma de decisiones, transmision de
informacion necesario para el pleno desempefo de la ocupacion”. Asi en Canada,
acotan que es un: Conjunto de comportamiento socio afectivos y habilidades
cognoscitivas, psicologicas, sensoriales y motoras que permitan llevar a cabo
adecuadamente unan actividad una funcién o un proceso”.

En Alemania describen que: ademas de los conocimientos, destrezas y aptitudes,
se deben tener en cuenta “la solucidon de problemas profesionales de forma
auténoma y flexible y las capacidades para colaborar en su entorno y en la
organizacion para lo cual son necesarias las competencias sociales”. Para los
ingleses, la competencia laboral se identifica en la norma a través de la definicion de
elementos de competencia (logros laborales que un trabajador es capaz de
conseguir), y los criterios de desempeno (definiciones acerca de la calidad), el
campo de aplicacién y los conocimientos requeridos®.

De tal forma, que se puede definir la competencia como el conjunto de
comportamientos observables, medibles y cuantificables, relacionados con un
desempenio efectivo en un trabajo y organizacion dados en una situacién especial y
social determinada, en que se despliegan los conocimientos, la convivencia, los
valores y habilidades, que permiten resolver los problemas profesionales de forma
autonoma y flexible, colaborar en el entorno profesional de la organizacion del

trabajo®.
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2.1.4 Teoria Motivacional.

El abordaje de la parte tedrica que da sustento a la elaboracion de este estudio es
la teoria de la motivacion de Frederick Herzberg, en la que el autor concluye que la
satisfaccion y la insatisfaccion laborales se debian a dos series independientes de
factores. Herzberg encontré en un estudio que realizé con ingenieros, que las buenas
impresiones se relacionaron con experiencias y contenidos de trabajo y que los
sentimientos negativos se relacionaban, en general, con aspectos externos o
circundantes del trabajo. Después de analizar estos sentimientos (buenos y malos)
llegd a la conclusion de que los satisfactores del trabajo estaban relacionados con el
contenido del mismo y los insatisfactores con su contexto. A los factores satisfactores
los llamo “motivadores” y a los insatisfactores factores de “higiene”. Los factores de
insatisfaccion llamados higiénicos incluyen: sueldo, las condiciones laborales y las
politicas de la compaifiia; es decir, todos los que afectan el contexto donde se realiza
el trabajo. De estos factores, el mas importante es la politica de la compania, que en
opinion de muchos es una causa primordial de la ineficiencia y la ineficacia.
Destacando que las ponderaciones positivas para estos factores no conducen a la

satisfaccion en el trabajo, sino sélo a la ausencia de insatisfaccion °.
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2.1.5 FACTORES HIGIENE FACTORES MOTIVACIONALES

REALIZACION

RECONOCIMIENTO

EL TRABAJO MISMO

RESPONSABILIDAD
PROGRESO

POLITICAS Y CRECIMIENTO

ADMINISTRACION

SUPERVISION
RELACION CON EL SUPERVISOR
CONDICIONES DE TRABAJO

SALARIO
RELACION CON COMPARNEROS
VIDA PERSONAL

RELACION CON SUBORDINADOS
ESTATUS

SEGURIDA

50% 40% 30% 20% 10% 10% 20% 30% 40% 50%

Fuente: Harvard Business Review. Frederick Herzberg

Puntos de vista de Herzberg

Motivadores Factores de higiene

Satisfaccion No satisfacciéon No insatisfaccion Insatisfaccion

Puntos de vista tradicionales

Satisfaccion Insatisfaccion

La expresion higiene refleja su caracter preventivo y profilactico e indica que estan
destinados Unicamente a evitar fuentes de insatisfaccion. Si estos factores son

optimos, unicamente evitan la insatisfaccion. Pero si son precarios, provocan
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insatisfaccion, por lo que se llaman factores de insatisfaccion'®. Lo opuesto a la
insatisfaccion en el trabajo no es la satisfaccion en el trabajo, sino la no

insatisfaccion®t.

Por otro lado los satisfactores o factores motivacionales, contemplan: la realizacion,
el reconocimiento, la responsabilidad y el ascenso. Todos ellos guardan relacion
directamente con el trabajo y las recompensas por el desempeno del trabajo. Este
modelo permite a la organizacion comprender la importancia de subrayar las
diferencias de un trabajador y otro en el momento en que se esta considerando

disefiar un programa de estimulos para los trabajadores

2.1.6 Concepto del Capital Humano

Por otra parte Gary Becker comenzé a estudiar las sociedades del conocimiento y
concluyd con su estudio que su mayor tesoro era el capital humano que éstas
poseian, esto es el conocimiento y las habilidades que forman parte de las personas,
su salud y la calidad de sus habitos de trabajo. Con ello asoci6 el concepto de capital
humano al aumento en la capacidad de la produccion del trabajo, alcanzadas por las
mejoras en las capacidades de trabajadores a través del entrenamiento, la educacion
y la experiencia. Con la revolucién cientifica a partir del siglo XIX, la educacion el
conocimiento y las habilidades se convierten en factores decisivos para determinar
la productividad de un trabajador. Esta teoria considera prioritaria la formacion

académica para el desarrollo de la calificacion.

2.1.7 Elementos de la teoria del capital humano

El ndcleo de la teoria del capital humano se centra en los siguientes puntos: la
educacién puede mejorar la calidad del esfuerzo humano y aumentar su
productividad, los gastos directos en la educacion constituyen una inversion en
capital humano; a la inversién en capital humano se deben los incrementos en los
ingresos de los trabajadores; la inversion publica en capital humano puede ser una
forma de reducir la desigual distribucion de la renta entre los ciudadanos; la inversion

en capital humano es el factor principal en la explicacion del crecimiento econdmico;

13



la asistencia a los paises subdesarrollados debe tomar en cuenta la inversion en el
capital humano como factor necesario para salir del subdesarrollo.

Por otra parte en nuestro pais el tema de las competencias es reciente’?.

2.1.8 Teoria del Capital Humano

Se define el capital humano como: el conjunto integrado de conocimientos,
habilidades y competencias de las personas en una organizacién. Como el capital
estructural, el capital humano se posee por las personas que los detentan y no por la
organizacion que los emplea. El capital humano es una parte renovable del capital
intelectual. En este contexto el capital intelectual es; el valor total de los negocios de
la organizacidn y valor de competencias y no solamente por los activos tangibles que
forman el capital financiero. Es el conocimiento que tiene valor para la organizacion.
Se construye por el capital humano, capital estructural (o financiero) y por el capital

de clientes®.

Abordar el desempeno laboral de un trabajador, hace necesario tener claro cuales
son las competencias que el debe poseer considerando el conocimiento,
discernimiento, discriminacién y accion inteligente subyacente en la actuacion y en la
competencia. Para ello analizar las diferentes corrientes epistemolégicas permite
posicionar a la competencia laboral dentro del marco tedrico que dara sustento a esta

investigacion.

2.1.9 Modelos de competencias

Este analisis requiere conocer previamente los enfoques de las siguientes escuelas:
Modelo funcionalista: Consiste en el desglose o desagregacion y el ordenamiento
l6gico de las funciones productivas que se llevan a cabo en una empresa, siguiendo
el principio de describir en cada nivel los productos. Generalmente se usa este

modelo a nivel operativo y se circunscribe a aspectos técnicos.
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Modelo Conductista: es una metodologia que se centra en la identificacién de los
comportamientos laborales en relacion con las tareas y ocupaciones. Generalmente
se aplica a los niveles directivos.

Modelo Constructivista: en esta perspectiva, las competencias estan ligadas a los
procesos en la organizacion, es el desarrollo de las competencias y la mejora de los

procesos. Este vincula los dos modelos anteriores™®.

2.1.10 Enfoque educativo o curricular

El  enfoque educativo o curricular, considera las competencias
educativas/curriculares. Y es a través de las competencias genéricas o actitudinales
sociales donde se evalua las siguientes dimensiones: el conocimiento, la habilidad,
las actitudes, las disposiciones de caracter interno en el individuo que puedan
desarrollarse, la disposicion a cooperar, su capacidad de negociacion o

comunicacion.

2.1.11 Sistema Nacional de Competencias Laborales y de Certificacion Laboral,
en México.

En la gestién del Dr. Ernesto Zedillo Ponce de Ledn, como (Secretario de Educacién
Publica, 1993) se crea el Sistema Normalizado por Competencias Laborales y el
Sistema de Certificacidon Laboral, en conjunto con la Secretaria del Trabajo y
Prevencion. Con una visién holistica se plantea que la formacion promovida por la
institucion educativa ( en este caso la universidad) no sblo debe disenarse en
funcién de la incorporacion del sujeto a la vida productiva a través del empleo, sino
mas bien, “partir de una formacion profesional que ademas de promover el desarrollo
de ciertos atributos (habilidades, conocimientos, actitudes, aptitudes y valores) que
suceden simultaneamente dentro del contexto (y la cultura del lugar de trabajo) en el

cual tiene lugar la accién” .
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2.2 Revision de la literatura

Robles Garcia y cols., en el ano 2005, en Barcelona realizaron un estudio cuyo
objetivo fue: identificar la influencia de las dimensiones del apartado personal y
caracteristicas socio demograficas del modelo European Foundation For Quality
Management (EFQM) en la alta satisfaccion de los trabajadores de un hospital
comarcal. Metodologia: Estudio transversal realizado en noviembre del 2003. A
través de wuna encuesta de satisfaccion realizada en el pais Vasco. Variables
dependiente: alto grado de satisfacciéon (percentii 75 o mayor). Variables
independientes: caracteristicas socio demograficas y organizacionales. Para calcular
el grado de asociacion se utilizd la odds ratio (OR) y su intervalo de confianza del
95% (IC del 95%). Los factores de confusion se ajustaron mediante regresion
logistica no condicional. Resultados: en una escala del 0 al 10, la satisfaccion general
obtuvo una puntuacién media (DE) de 5.95 (2). El 25% de los trabajadores valord su
satisfaccion general con el clima organizacional como = 8. Los aspectos mejores
considerados fueron: el plan medioambiental, la relacién jerarquica, la promocién y el
desarrollo profesional. Los apartados con mayor vulnerabilidad valorados, han sido la
retribucién, el conocimiento y la identificacién con los objetivos, asi como la
formacion. Las variables mas relacionadas con el efecto fueron la percepcion
favorable de la formacién (OR ajustada = 4,68; IC de 95%, 2,20 — 10,08) Los
factores socio demograficos presentaron menor influencia sobre la satisfaccién
laboral.

Conclusiones: en el hospital casi la mitad de las personas se consideran satisfecha/
muy satisfechas con el clima organizacional. La satisfaccién esta fuertemente

asociada a la valoracion positiva de caracteristicas propias de la organizacion 16

Por otra parte, Fernandez San Martin y Cols., en el afio 2000, en Madrid, presentaron
resultados de su estudio, cuyo objetivo fue: averiguar el nivel de satisfaccién global
de cada componente en la Atencion Primaria del area 10. La metodologia utilizada
fue la siguiente: estudio descriptivo, transversal realizado en el area 10 de la salud de
Madrid, Atencion Primaria. En 668 profesionales sanitarios y no sanitarios. Se utilizé

el cuestionario de satisfaccion Font Roja, adaptado por J. Aranza, que mide la

16



satisfaccion laboral a través de una escala de 1 (menos grado de satisfaccion), a 5
(mayor grado de satisfaccion). Resultados: Respondié el cuestionario un 80% de la
poblacién. La puntuacién media de la satisfaccion es de 3,12 (Error Tipico ET=
0,017). Las dimensiones menos valoradas fueron la tension relacionada con el
trabajo, con una media de 2,42 (ET= 0,041) y la promocidén profesional con una
media de 2,42 (ET= 0,038). La dimensién mas valorada fue la competencia

profesional con una media de 4.01 (ET= 0,058) *"

Sin embargo, en Medellin, Alba Elena Correa y Cols., durante el afio de 1999,
presento su trabajo teniendo como objetivo: Identificar transformaciones generadas
en la forma de prestacion de servicios de salud, producto de las reformas laborales,
para gestar propuestas que propicien la participacion del profesional de enfermeria
en mejora de las condiciones laborales y el nivel cientifico técnico.

Metodologia: estudio descriptivo exploratorio. Muestra 405 profesionales. Variables;
socio demograficas, desempefio profesional, vinculacion a la seguridad social y
satisfaccion laboral. (Escala tipo Licker). Resultados: el 96.7% fue personal del sexo
femenino, area de trabajo principal; la asistencial administrativa 64%, ambulatoria y
comunitaria 3,2%, y el ejercicio independiente 4%. La participacion en publicaciones
e investigacién 18.2%, nivel de formacion en post grado 20.7%, el 68% recibe dos o
menos cursos capacitacidon continua al afo, la dependencia jerarquica continua
siendo de enfermeria en 70% y el 73.3% del recurso se ubica en instituciones de
tercer nivel de complejidad. El tipo de contrataciéon y la afiliacion a la Seguridad
Social es mas favorable en la institucion privada; en la publica se encontr6 mayor

tendencia a la insatisfaccion laboral*®.

En Sao Paulo, por otro lado Kaliterna L. L.J., Prizmic L. Z., y Zganec N., durante el
afno del 2004, tuvieron por objetivos: investigar la calidad de vida, la satisfaccion y
aceptacion en la demanda de los diferentes turnos de trabajo. Metodologia: pesquisa
entre profesionales del area de asistencia social. Algunos trabajadores del turno
nocturno (N= 311), de diurno (N=207) y en otros turnos (N= 1,210). Las variables

estudiadas correspondieron a las incluidas en el perfil de calidad de vida. Que mide
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aspectos fisicos, psicoldgicos y espirituales, la satisfaccion y el control de 9 dominios
de la vida que midieron; la felicidad, satisfaccion personal y exigencias del trabajo.
Resultados: en comparacion con los trabajadores que no laboraron en otros turnos
precisan un mayor cansancio fisico para el trabajo. No fueron encontradas
diferencias en los relatos de felicidad global, satisfaccion personal, o calidad de vida
global. Los trabajadores del turno nocturno relataron que pasaron mas tiempo
infelices en relaciébn con otros grupos de trabajo. En el analisis de vida los
trabajadores del turno nocturno se sintieron menos satisfechos por no convivir con
otros grupos de trabajo, con menos oportunidad de ejercitar su ser fisico en relacion
con los otros dos grupos. Conclusiones: la calidad de vida en los trabajadores
nocturnos en comparacion con los otros dos grupos se reporta con una calidad de

vida medianamente satisfechos °.

Con el objetivo de determinar el nivel de satisfaccion laboral de las enfermeras de
centros hospitalarios publicos y privados, Fernandez Larraguibel B., y Paravic Klijn T.
en el afno 2003, en Concepcion Chile, se plantearon las siguientes Hipotesis: las
enfermeras de los servicios privados presentan mayor nivel de satisfaccion laboral
que las de los servicios publicos y, que existe diferencia significativa de satisfaccion
laboral, segun el lugar de postulacién de Enfermeria, al ingreso a la universidad.
Metodologia: descriptivo y correlacional. Muestra de 248 enfermeras hospitalarias. La
recoleccién de datos se realizé a través del instrumento: indice de Descripcion del
Trabajo de Smith et al, subescala de condiciones del trabajo de Boda; ademas de
preguntas relacionadas con las variables socio demogréficas y con la satisfaccion en
su vida personal, entre otras. Resultados: las enfermeras hospitalarias se encuentran
solo levemente satisfechas en su trabajo, indicando mayor satisfaccion las
enfermeras de los hospitales privados. Las condiciones fisicas del trabajo se
destacaron por ser un factor de insatisfaccion para las enfermeras hospitalarias,
principalmente para las del sector publico. Los factores remuneraciones,
promociones y/o ascensos son aquellos con los que se encuentran mas insatisfechas

en ambos grupos. Las interacciones con sus pares, sus supervisores y las
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actividades que realizan son factores con los cuales obtienen mayor satisfacciéon. Y

que el nivel de satisfaccién no guarda relacién con el lugar de postulacion®.

En otro estudio utilizando el Test de Ramdi, De la Torre Yanet. En Cuba se planted
el objetivo: de conocer datos generales de los trabajadores y de la agencia,
determinar si dentro de la jerarquia de necesidades personales se encuentran las
gue conciernen a la agencia, de aparecer éstos, conocer en qué lugar se encuentra,
determinar cinco de los deseos o intereses que movilizan a estos trabajadores en la
agencia que laboran, definir como era y como es el contenido y las funciones
reguladoras de los motivos que impulsan el comportamiento del individuo, asi como
los tipos de factores que predominan en cada momento. Metodologia: Estudio
cualicuantitativo, la recoleccién de la informacion fue a través de una entrevista, con
el Test de completamiento de frases e inventario de factores motivacionales.
Resultados: las necesidades de mayor predominio son la seguridad expresada como:
tener cada dia mas clientes, mantenerse en sus trabajos. Los factores motivacionales
intrinsecos y extrinsecos fueron mencionados en los dos momentos. Dentro de los
intrinsecos se encontraron: lograr los objetivos de la institucion, cumplir el plan, es
importante para el pais; y de los extrinsecos; contenido del trabajo, oportunidad de
superacion, que los clientes se sientan satisfechos y regresen. Conclusiones: la
motivacion de los trabajadores esta determinada por los factores intrinsecos y
extrinsecos, los trabajadores una amplia gama de intereses, deseos y expectativas
con relacién a la misma. Las necesidad que mayor prevalece es la de seguridad.
Presentan creciente necesidad de desarrollo y de superacion profesional que inciden
en la motivacion de ambos momentos. No existe un orden objetivo de los factores
que inciden en la motivacion laboral de los trabajadores. La jerarquia de los factores

motivacionales depende del puesto que cada trabajador ocupa?.

En la linea de investigacion realizada por Sarella Parra L.H, Paravic T., en el afio
2002, en Chile, con los objetivos de: a) Establecer la relacion existente entre las
caracteristicas socio demograficas y la satisfaccion laboral de las (os) enfermeras

(os), b) identificar cual es la variables predictiva que produce mayor y menor
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satisfaccion en el trabajo, c) identificar las actividades que les producen mayor y
menor satisfaccion a los enfermeros, d) establecer la relacion existente entre el lugar
de preferencia de postulacion a la carrera y las satisfaccion laboral y e) establecer la
relacion existente entre la satisfaccion con la vida personal y la satisfaccion laboral
de las (os) enfermeras (os) de los diversos SAMU. Metodologia: cuantitativa,
descriptiva, prospectiva y correlacional. Universo N= 54. Unidad de analisis
enfermeras generales de los diversos SAMU. Para la recoleccion de datos se utilizd
el indice de Descripcion del Trabajo (IDT) creado por Smith et al., 1969, que mide la
satisfaccion laboral en relacion a las siguientes variables; actividades de trabajo,
supervisor o jefe con los pares, remuneracion y promocion y ascenso. Constituido por
72 items agrupadas en cinco subescalas. Con una confiabilidad del IDT en la
subescala de actividad del trabajo 0.71, subescala supervisor o jefe 0.79, subescala
interaccidon con pares 0.85, subescala remuneraciones 0.78, subescala promociones
y ascensos 0.66. La validez de contenido fue realizada por primera vez por Smith et
al., 1969 y en multiples investigaciones, recientemente en Chile por Fernandez y
Zuniga en 2002. Resultados: el perfil socio demografico se puede decir que son
jovenes, sus edades varian de 22 y 44 aios, en variacion del ejercicio profesional, el
71.7% tiene menos de 10 afios de trabajo, en satisfaccién laboral general se observo
mas satisfechos (as) a los que tenian menos de 10 afios de trabajo, lo que no guarda
relacion con estudios que indican que la satisfaccion laboral aumenta con la edad y
los afios de trabajo. En cuanto al tiempo de ejercicio profesional como reanimado, el

54.7% tiene tres afios y mas y el 45.3% tiene menos de 3 afios %%

Dentro del estudio descriptivo de Rodriguez Yanet, y Cols. Cuyo objetivo fue
determinar los factores motivacionales que influyen en el desempefio laboral del
personal de enfermeria de la sala de partos del Hospital Central Universitario “Dr.
Antonio Maria Pineda” de Barquisimeto. Metodologia: con un disefio de campo. En
una poblacién de 57 sujetos a quienes les aplicé un cuestionario conformado por
veinticuatro preguntas cerradas, considerando las siguientes dimensiones:
autorrealizacion, estima, pertenencia, seguridad, fisiolégica, satisfaccidon laboral y

compromiso, con respuesta tipo likert, validado por grupo de expertos. Resultados:
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los factores motivadores que influyen en el desempefio laboral del personal de
enfermeria de la sala de partos se encuentran afectados en forma negativa, ya que
las necesidades jerarquicas segun Maslow, no se encuentran satisfechas, sin
embargo como aspecto positivo el personal tiene un alto compromiso en el
desempeinio laboral, se evidencio que el factor motivador mayor fue el amor a la labor
que realizan, aspecto que contribuye positivamente al desempefio, sin embargo este
ultimo queda limitado por el ambiente en el que se desenvuelven: carente de
satisfacer las necesidades basicas, con poco reconocimiento, remuneracion injusta y
sin ninguna recompensa publica. Estos resultados fortalecen la necesidad de
implementar estrategias que incrementen los factores motivadores que permitan

desempefiarse en un ambiente adecuado?.

En la Habana, Infante Ochoa I. y cols., durante el afio 2007. Publicaron un estudio
cuyo objetivo fue determinar el grado de satisfaccion laboral del personal de
enfermeria oncolégica con la atencion brindada, con el ambiente de trabajo,
desarrollo profesional y desempeno del rol. Metodologia: estudio de intervencion
descriptivo prospectivo en el Instituto Nacional de Oncologia y Radiologia. El
universo de trabajo fue todo el personal de enfermeria que se encontraba laborando.
Se validé el constructo del instrumento mediante analisis factorial, mediante el
método de componentes principales con rotacion Varimax. Se determind la prueba
estadistica de adecuacion muestral de Keiser-Meyer-Olkin y se utilizé la prueba de
efectividad de Bartlett para contrastar si la matriz de correlaciones era una matriz de
identidad. Resultados: en analisis de los componentes principales dio como resultado
que solo cuatro factores explican mas del 59% de la varianza total. Evidencia una
significacion estadistica en la variable relacionada con satisfaccion con el ambiente
de trabajo y desarrollo profesional. Satisfaccion con el desempefio del rol,
insatisfaccion con las condiciones organizativas de trabajo y la remuneracién. Y
satisfaccién con la supervision y la direccién del trabajo profesional®.

Por otro lado Garcia Pefia C. Elabord un estudio cuyo objetivo fue determinar el

grado de motivacion y satisfaccion laboral existente entre los diferentes niveles
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jerarquicos del personal perteneciente al hospital Otorrino Y Oftalmologia, a fin de
encontrar mecanismos que ayuden a mejorar el desempefio laboral. Metodologia:
estudio de tipo correlacional, universo de trabajo; todos los empleados directivos
(55), con una muestra aleatoria estratificada. Resultados: el personal se encuentra en
promedio medianamente motivado (74.96%), con un alto promedio de satisfaccion

laboral (94.49%), y presentan un alto sentido de la posicién y jerarquia (84.49%)%.

En México. Garcia Ramos M. y cols., en el afio 2007. Reportd resultados de un
estudio transversal, descriptivo, con la aplicacién de un cuestionario validado que
evaluo la satisfaccion intrinseca y extrinseca. Analizado con estadistica descriptiva.
Sefalando que dichas dimensiones se ubicaron en un nivel de indiferencia (4.8).
Consideraron que la mayor puntuacién se ubicé en la dimensién intrinseca (algo
satisfecho), por tal motivo se hace necesario reforzar las circunstancias mismas del
trabajo, la responsabilidad y el logro. Concluyendo que el nivel de satisfaccion laboral
requiere intervenciones para promover el desarrollo organizacional con impacto en la

atencion al usuario %°.

Otro estudio realizado en México por Ponce Gomez J. y cols., en el afio 2006.
Teniendo como objetivo describir los factores que intervienen en la percepcion de la
calidad de atencion de enfermeria y los que influyen en la satisfaccion laboral de
enfermeria. Reporta la utilizacion del instrumento indice de satisfaccion laboral 66
(ISL*66), en la medicién de la satisfaccion del paciente empleo un “instrumento para
evaluar la calidad de la atencion médica”. La muestra fue de 91 enfermeras y 182
pacientes, cuya seleccion fue al azar, en los tres turnos. Utilizando en el analisis de
datos frecuencias absolutas y relativas. Los resultados citados mencionan que la
satisfaccion laboral alcanz6 un indice global de 3.42; los hombres y el personal de
turno vespertino mostraron mayores indices de satisfaccién, 50% de los usuarios
encuestados considera insuficiente la calidad de atencién recibida. Los indices mas
altos de pacientes satisfechos se encontraron en las edades de 46 a 60 afos de

edad, escolaridad primaria y licenciatura®’.
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En Estados Unidos, Gormley D.K., y cols., en el afio 2001. Reportaron a través de un
meta analisis que varios factores influyen en la satisfaccion laboral de los
catedraticos enfermeros. Revisaron seis investigaciones, identificando las variables:
autonomia profesional, expectativa del lider, papel en el conflicto, ambigtedad,
consideraciones del rol del lider, clima organizacional, el conflicto del rol y la
ambiguedad del rol percibidos, comportamientos de liderazgo y las caracteristicas
organizacionales . Midieron cinco dimensiones de la satisfaccion laboral con una
lista de cotejo: el trabajo en si mismo, salario, promociones, pares, supervision. De
seis investigaciones tres utilizaron el instrumento Index of Job satisfaction, (JDI) para
medir satisfaccion laboral. Los resultados encontrados fueron que son pocas las
investigaciones que abordan los factores que afectan la satisfaccion en el trabajo de
enfermeras facultadas en los Estados Unidos, y pocos estudios han examinado mas
de un factor. Basados en la sintesis de seis investigaciones en esta meta analisis
varios factores sefialan la relacion del tipo de liderazgo con la satisfaccion laboral,

asi como los factores intrinsecos y extrinsecos?®.

Bodur S. En Kenya, en el aino 2002, en Turquia, reportd que el objetivo de su
investigacion fue identificar los niveles de satisfaccion laboral y sus causas en los
empleados de 21 centros de salud, en Kenya, Turquia. Utilizaron el cuestionario
Minessota para investigar la satisfaccion en el trabajo. La satisfaccion se determiné
de acuerdo a las caracteristicas demograficas. El porcentaje de satisfaccion de los
trabajadores de la salud fue de 60%, el resultado final fue de 3.8 + 0.5, las parteras
tuvieron los marcajes mas bajos de satisfaccion. EI medio ambiente y el salario
fueron los factores mas importantes de insatisfaccién. No hubo correlacion entre la
satisfaccion global y las variables demograficas. Los resultados demostraron que los
trabajadores de centros publicos de cuidados a la salud en provincia tienen baja
satisfaccion. Mejorar las condiciones y los ingresos puede mejorar la calidad

general de la provisién de los cuidados?®.

En un estudio prospectivo sobre salud, satisfacciéon con el empleo y riesgo de

comportamiento, Viertanen M., y cols., en el ano 2002, de la Unién Europea,
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reportaron que su objetivo fue examinar la salud, la satisfaccion laboral, y el
comportamiento en los trabajadores contratados por un periodo determinado y
aquellos contratados en forma definitiva. A través de un estudio de cohorte, de los
cambios conductuales de los empleados contratados por un periodo de dos anos,
ausencia de enfermedad, satisfacciéon laboral, comportamiento, vy datos
demograficos. Las caracteristicas ocupacionales fueron valoradas, en el personal de
dos distritos. La muestra fue de 526 empleados (54 hombres y 472 mujeres) entre
edades de 20 a 58 afos, con periodo fijo de contrato. Resultados 137 fueron
permanentemente empleados, los hombres ocuparon altas posiciones, tiempo de
trabajo completo, los que tenian de 5 a 8 afios en el empleo fue mas probable que
fueran empleados en forma permanente. La permanencia en el trabajo fue
asegurada, se autocalificaron con buena salud con los siguientes resultados:
proporciones de probabilidad (OR) 3.90; 95%, intervalo de confianza IC 1.34 a
11.36, en los casos de angustia (OR 1.80; 95% IC 1.01 a 3.20, satisfaccion alta (OR
1.86; IC 1.17 a 2.94, y sin una vida sedentaria (OR 2,64; IC 1,29 a 5,41,
comparados con el resto del cohorte. Concluye que el trabajador con estancias de 2

a 8 afios son buenas opciones para ser contratado en forma definitiva °.

En otra linea de investigacién, Peya Gascons M, en el afio 2008, en Barcelona,
realizd un estudio bibliografico multicéntrico que abarcé paises como; Estados
Unidos, Escocia, Inglaterra, Canada y Alemania. Encontrando que la satisfaccidon
laboral de los profesionales enfermeros es un concepto importante que puede incidir
en los aspectos relacionados con la retencién — y por lo tanto en la estabilidad de las
plantillas en el hospital- y es a su vez un concepto clave en la mejora de la calidad de
los cuidados que se proporcionan a los pacientes. Revelaron que la satisfaccion de
los profesionales enfermeros en el hospital esta estrechamente relacionada con el
nivel de autonomia, las condiciones laborales, el respeto y reconocimiento al trabajo
que se realiza, una plantilla adecuada y suficiente, las buenas relaciones entre los
miembros del equipo, el sueldo, el comportamiento con la organizacion y la

implicacion profesional®.
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Explorando el desempefio, Urbina L. y cols., en el afio 2006, en Cuba, realizaron un
estudio en 21 licenciados en enfermeria, el diseno considerd los siguientes aspectos:
porte personal, preparacion de equipo y material a utilizar, cumplimiento de los
principios de asepsia y antisepsia, cumplimiento del orden légico del procedimiento,
uso adecuado de equipo y material necesario, cumplimiento de las precauciones de
la técnica, y habilidades y destrezas en el desarrollo de la técnica. La recogida de
datos fue a través de un instrumento disefiado por los autores, de preguntas cerradas
y abiertas. Los resultados encontrados sefalaron que de las tres instituciones
seleccionadas, 15 licenciados obtuvieron la calificacién de B, en la técnica de lavado
de manos, en la alimentacion del recién nacido 14 fueron calificados entre regular (
R) y mal (M); en la técnica de curaciéon de muinon de cordéon umbilical y el granuloma
11 obtuvieron calificacion entre R y M; resultados que hacen inferir que los
profesionales de enfermeria que laboran en los servicios neonatologia estudiados no
han alcanzado todavia un adecuado desarrollo de las habilidades necesarias para un
desempeio 6ptimo en el servicio, por lo que es necesario desarrollar estrategias de

capacitacion en los servicios para lograr este objetivo®.

Rosenstein, A. en Estados Unidos de Norte América, en el afio 2002, investigo la
Relacion enfermera — médico y su impacto sobre la satisfaccion en el trabajo vy la
retencion del personal de enfermeria. A través de una encuesta se valoré la relacion
médico — enfermera, el comportamiento del médico, la respuesta institucional a tal
comportamiento, y como afectdé éste ultimo la satisfaccion, moral y retencion de
enfermeras. El andlisis de 1200 respuestas sugiere que esta interaccion influye
fuertemente en la moral de las enfermeras. Se utilizé una muestra de conveniencia
conducida por la VHA West Coast, una red de sistemas de cuidado de salud con
mas de 2,200 instituciones miembros. Con un total de 720 enfermeras, 173 médicos,
26 administrativos. Se utilizé una escala tipo likert del 1 al 10. Las diferencias entre
las respuestas del binomio fueron estadisticamente significativas a un nivel de alpha
de p< 0.01%,
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Es en otro estudio publicado en Taiwan por: Chin Chen H y Baron M., en el afo
2005, los hallazgos indicaron que los directores de enfermeria en ese lugar tienden a
desplegar un liderazgo transformador y que los miembros del profesorado del mismo
lugar esta moderadamente satisfechos en sus empleos, asi que el estilo de liderazgo
por recompensa contingente fue significativamente positiva (3= 0.642, p<0.001) para

la satisfaccion con el trabajo.

Por otro lado Mak F.L. Kam-ling y Chow S. en Hong Kong, en el afio 2004,
publicaron que las enfermeras en general se encuentran satisfechas con su trabajo
(Med. 2.69). Su satisfaccién con el trabajo dependié del progreso de los nifios

discapacitados y del reconocimiento de los padres **.

Rios Risquez y Godoy Fernandez en Murcia, en el afo 2008, en Espafa:
Encontraron que la satisfaccion global media fue de 3.38 desviacién estandar (DE =
3,34), los profesionales de sexo femenino muestran mayor satisfaccion laboral global
(3,40; DE = 0.50) que los profesionales del sexo masculino (3,19; DE = 0,10). La
media global de salud general percibida fue de 4,42 (DE = 5,48). Cuanto mayor es la

satisfaccion laboral, la salud general percibida es menor ( r= - 0,282; p = 0.037).

Alba Leonel A, y cols., en México, en el ano 2008, encontraron que la edad promedio
fue de 36 anos, 63% tiene una escolaridad de nivel técnico, 87.4% corresponden al
género femenino, el 42.1% respondié que habia sido capacitado,

los hechos que le produjeron mayor satisfaccién son: sanar y apoyar a los pacientes,
reconocimiento de su trabajo por sus superiores, ingresar y pertenecer al Hospital
General de México. Los factores de ambiente de trabajo y capacitacion fueron

satisfactorios; no asi para el salario®".
Il Material y Métodos

3.1Tipo de disefio

Descriptivo, transversal y correlacional.

26



3.2 Poblacion y muestra

3.2.1. Poblacidon de este estudio, consider6 al personal de enfermeria que efectlua
labores técnico operativas que laboran en el Hospital de Traumatologia y Ortopedia,

Estado de México.

3.2.2 Muestra
Se obtuvo una muestra probabilistica estratificada de un universo de 385
enfermeras operativas que utilizan la hoja de registros clinicos de enfermeria. Con

una confiabilidad de 0.95% y precision del 0.05%.

3.2.3 Tamaiio de la muestra:
Se obtuvo una muestra de 120 enfermeras a través del Programa estadistico
STATS II.

3.2.4 Unidad de observacion.
Enfermeras operativas que laboran en el Hospital de Traumatologia y Ortopedia,
Estado de México.
3.3 Variables del estudio
3.3.1 Variables independientes
a) Factores higiéne
b) Motivacion
3.3.2 Variable dependiente

a) Desempefio laboral

3.3.3 Variables socio demogréficas

a) Escolaridad
b) Edad
c) Sexo
d) Estado civil
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e) Antiguedad
f) Categoria
g) Servicio
h) Turno

i) Anfos de experiencia en el servicio de adscripcion
j)  Numero de cursos tomados en los ultimos seis meses.

3.3.4 Tabla de variables

La valoracion de las variables del cuestionario de Factores motivacionales que

miden Satisfaccion laboral se considera de la siguiente manera.

Variable Se mide con la (s) pregunta (s) N°
Escolaridad 1

Edad 2

Sexo 3
Estado civil casado 4
Antiguedad 5
Categoria 6
Servicio 7

Logro 8,9
Reconocimiento 10,11
Trabajo en si mismo 12
Responsabilidad 13
Oportunidades de mejora | 14,15
Crecimiento 16
Politicas 17,18,19
Administracion 20,21,22
Relacion con los jefes 23
Condiciones de trabajo 24
Salario 25
Relaciones con sus |26
pares

Vida personal 27,28,29
Relacién con | 30
subordinados

Status 31
Seguridad 32
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3.3.5 Tabla de variables que miden Desempefio Laboral se considera de la
siguiente manera.

Variable Se mide con la (s) pregunta (s) N°

Sociodemograficas a) Numero de cursos tomados en los ultimos seis meses.
b) Afos de experiencia en el servicio de adscripcion.

Conocimiento del trabajo | 1-10

Habilidad 11-18

Calidad 19 - 26

3.3.6 Modelo de relacion de variables

MOTIVACION T SATISFACCION

I /ll

INSATISFACCION DESEMPENO LABORAL
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3.4 Hipotesis de trabajo.
A mayor motivacion laboral del personal de enfermeria que labora en el Hospital de
Traumatologia y Ortopedia del Estado de México, mayor satisfaccién laboral.

A menor insatisfaccion laboral del personal de enfermeria que labora en el Hospital
de Traumatologia y Ortopedia del Estado de México, mayor desempeno laboral.

A mayor motivacion laboral del personal de enfermeria que labora en el Hospital de
Traumatologia y Ortopedia del Estado de México, mejor desempefio laboral.

3.5 Procedimientos

3.5.1 Recoleccidon de datos

La recoleccién de datos se realizé durante una semana, con la aplicacién del primer
instrumento; Cuestionario de “Factores Motivacionales y de Higiene” por personal
ajeno a la institucion, en todos los turnos. Recibiendo previamente capacitacién sobre
los instrumentos de recoleccion de datos, antecedentes y finalidad del estudio,
busqueda y ubicacién del personal que participaria en la investigacion, a quién se le
aplicaria la encuesta, lo relacionado al consentimiento informado, el horario y lugar

de aplicacion.

En un segundo momento, la recoleccion de datos para evaluar el desempefio,
correspondio a los jefes inmediatos del personal de enfermeria participante, a través
de la aplicacion de un segundo instrumento disefiado para tal fin.

3.5.2 Andélisis de datos.

Se elaboraron dos bases de datos en SSPS 11 para la captura de los resultados de

los dos cuestionarios, previamente citados.
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3.6 Instrumento de medicién

Los dos instrumentos de recoleccion de datos se elaboraron por la autora de la
investigacion, teniendo presente las variables de las teorias que dan sustento a este
trabajo. El primer instrumento integré items que permitiera conocer el nivel de
motivacion y de insatisfacciéon presente en el grupo de estudio, el segundo de ellos
para evaluar el desempefo laboral, integré items en las siguientes tres
subdimensiones: conocimientos, habilidad y calidad de ejecucion.

Previamente a la recoleccion de la informacion se valido la encuesta por un grupo de
expertos, integrado este ultimo por; un jefe de enfermeras (0s), y 9 subjefes de
enfermeras. Posteriormente se efectud una prueba piloto de (30 cédulas), en el HGZ
194 del IMSS. Los instrumentos de recoleccion de datos fueron: Cuestionario de
Factores Motivacionales y de Higiene que mide la satisfaccion laboral, mientras que
para la evaluacion del desempefio laboral un segundo instrumento. Cabe sefalar
que se realizé operacionalizacion de variables de ambos instrumentos, se adjunta en

el apartado de anexos.

3.6.1 Descripcion

El cuestionario que mide Satisfaccion Laboral: cuenta con 32 items, utiliza una
escala de Likert, con cinco categorias (“Totalmente de acuerdo”, “De acuerdo”, “Ni de
acuerdo ni en desacuerdo”’, “En desacuerdo”’, “Totalmente en desacuerdo”).
Ponderando para: “Totalmente de acuerdo” con valor de 5, “De acuerdo” con 4,
“Inseguro” con 3, “En desacuerdo” con 2, “Totalmente en desacuerdo” con valor de
1. Este instrumento cuenta con dos subdimensiones la correspondiente a evaluar
factores intrinsecos con 9 items y la que explora factores extrinsecos con 16 items,
mas 7 items para aspectos sociodemograficos.

El segundo instrumento para medicion del Desempeno laboral: cuenta con 28 items,
con escala de Likert, donde 5 = “Siempre”, 4 = “Casi siempre” 3 = “Algunas veces”,
2 = “Casi nunca” y 1 = “Nunca’. Este ultimo instrumento se dividi6 en tres

subdimensiones que integran los 28 items de la siguiente manera; conocimientos
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con 10 items, habilidad con 8 items, calidad de ejecucion los 8 items y se adjuntan

para aspectos sociodemograficos 2 items.

3.6.2 Confiabilidad y validez

Con el uso del programa estadistico SPSS11 se realizO una base de datos
evaluando la confiabilidad del instrumento a través de una prueba de correlacion,

utilizando los datos obtenidos en la prueba piloto.

Por otra parte el analisis de confiabilidad del instrumento que mide los factores

motivacionales en el grupo piloto reporté un Alpha de Cronbach .8990.

Obteniendo en el analisis de confiabilidad del segundo instrumento de desempefio
laboral en el grupo piloto el siguiente resultado. .9298, a través de la prueba

estadistica de Alpha de Cronbach.

IV Resultados

Dentro de este apartado se presentan los resultados de la informacion obtenida en la
presente investigacion, primeramente se caracteriza a la poblacion de las enfermeras
que participan en el estudio, posteriormente su relacion y comparacion con la
variable dependiente para el analisis de prueba por medio de la estadistica
inferencial.

Finalmente se describira los datos obtenidos del instrumento de valoracion de
desempeno laboral.

4.1 Descripcién

Los datos sociodemograficos se presentan en cuadros y graficos que corresponden
al numero de afos de estudio, edad, sexo, estado civil, antigiedad institucional,
categoria, turno, afios de experiencia en el servicio, numero de cursos tomados en
los ultimos 6 meses y servicio de adscripcion de las enfermeria encuestadas, en el

Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México.
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Se presentan en cuadros los resultados de las variables que miden la dimensién de
motivacion y de insatisfaccién y por ultimo las variables que evaluan desempefo
laboral en el grupo de estudio.

Se presenta graficos del nivel de motivacion, nivel de satisfaccion y desempefio
laboral. Asi como correlaciones del nivel de satisfaccion con el nivel de motivacion y

del nivel de satisfaccion con el nivel de desempefio laboral.

Sociodemograficas.

Cuadro 1: Datos personales

Variable Frecuencia Porcentaje (%)

Escolaridad

Técnico 42 35.0

Pos técnico 20 16.7

Administracion (Pos técnico) 21 17.5

Licenciatura 18 15.0

Otras licenciaturas 19 15.8
Sexo

Masculino 10 8.3

Femenino 110 91.7
Estado civil

Casada/o 75 62.5

Soltera/o 25 20.8

Viudal/o 3 2.5

Divorciada/o 4 3.3

Union libre 13 10.8
Edad

19 -28 12 10.0

29 - 38 35 29.1

39-48 57 47.5

49 — 58 16 13.3

Fuente: Cuestionario de Factores motivacionales — higiene, relacionados al desempefio laboral de enfermeria, Hospital
de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México
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Cuadro 2: Datos laborales

Variable Frecuencia Porcentaje (%)

Categoria

Enfermera (o) especialista pediatra 4 3.3

Enfermera (o) especialista intensivista 19 15.8

Enfermera (o) general. 97 80.8
Servicio

Hospitalizacion 65 54.2

Urgencias 16 13.3

ucCl 20 16.7

Quiréfano 19 15.8
Turno

Matutino 47 39.2

Vespertino 35 29.2

Nocturno 38 31.7
Antigledad institucional en afos

1-10 38 31.6

11-20 56 46.6

21-26 26 21.6

Fuente: Cuestionario de Factores motivacionales — higiene, relacionados al desempefio laboral de enfermeria, Hospital

de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México.

Cuadro 3: Datos curriculares

Variable Frecuencia Porcentaje (%)
Afos de experiencia en el servicio.
1-6 109 90.8
7-12 8 6.6
13-18 3 25

Numero de cursos tomados en los
ultimos seis meses.

0 42 35.0
1 66 55.0
2 9 7.5
3 3 25

Fuente: Cuestionario evaluaciéon del desempefio laboral de enfermeria, Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado

de México.
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Subdimension: intrinseca (motivacion)

Cuadro 4
Totalmente en En Ni de acuerdo De Totalmente
Variable desacuerdo desacuerdo ni en desacuerdo acuerdo de acuerdo
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
Me siento motivado
por que mis metas 0 0 5 4.2 9 7.5 70 58.3 36 30.0
profesionales han
sido alcanzadas
Me siento estimulado
porque mis metas
laborales han  sido 1 .8 10 8.3 9 7.5 64 53.3 36 30.0
conseguidas
Mis directivos me
reconocen mi trabajo 5 4.2 20 16.7 38 31.7 45 375 12 10.0
bien hecho

Fuente: Cuestionario de Factores motivacionales — higiene, relacionados al desempefio laboral de enfermeria, Hospital
de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México.

Cuadro 5
Totalmente en En Ni de acuerdo De Totalmente
Variable desacuerdo desacuerdo ni en desacuerdo acuerdo de acuerdo
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia | % Frecuencia %
Mis jefes me reconocen
5 4.2 15 125 36 30.0 47 39.2 17 14.2
mi trabajo
Considero  que el
trabajo que realizo es 0 0 1 .8 4 3.3 53 44.2 62 51.7
estimulante
Me siento fortalecido
cuantas veces me
asignan una 1 .8 4 3.3 10 8.3 64 53.3 41 34.2
responsabilidad mayor
a mis funciones

Fuente: Cuestionario de Factores motivacionales — higiene, relacionados al desempefio laboral de enfermeria, Hospital
de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México.

Se observa ambivalencia significativa, en la Subdimensién intrinseca, en la pregunta

relacionada a “Mis jefes me reconocen mi trabajo”
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Cuadro 6

Totalmente en En Ni de acuerdo De Totalmente
Variable desacuerdo desacuerdo ni en desacuerdo acuerdo de acuerdo
Frecuencia % Frecuencia | % Frecuencia % Frecuencia | % Frecuencia %
Cuento con
oportunidades para
) . » 1 .8 8 6.7 13 10.8 59 49.2 39 32.5
mejorar mis habilidades
profesionales
Tengo oportunidades de
asistir a capacitacion,
) ) 3 2.5 11 9.2 13 10.8 55 45.8 38 31.7
para mi propio
desarrollo humano
La institucién favorece
mi crecimiento y 2 1.7 8 6.7 16 13.3 61 50.8 33 27.5
desarrollo laboral

Fuente: Cuestionario de Factores motivacionales — higiene, relacionados al desempefio laboral de enfermeria, Hospital
de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México.

Subdimension: Extrinseca (insatisfaccion)

Cuadro 7
Totalmente en En Ni de acuerdo De Totalmente
Variable desacuerdo desacuerdo ni en desacuerdo acuerdo de acuerdo
Frecuencia % Frecuencia | % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %
Las politicas
organizacionales
3 25 15 12.5 31 25.8 60 50.0 11 9.2
institucionales favorecen un
buen clima laboral.
Las politicas administrativas
institucionales me aseguran
6 5.0 29 242 29 242 46 38.3 10 8.3
insumos de calidad para
efectuar mis funciones.
Las politicas educativas
institucionales favorecen las
oportunidades de 0 0 15 12.5 12 10.0 71 59.2 22 18.3
actualizacion y/o educacion
formal.

Fuente: Cuestionario de Factores motivacionales — higiene, relacionados al desempefio laboral de enfermeria, Hospital
de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México

Se observa ambivalencia significativa, en la Subdimension extrinseca, en las

preguntas relacionada a “politicas organizacionales y administrativas”

36




Cuadro 8

Totalmente en En Ni de acuerdo De Totalmente
Variable desacuerdo desacuerdo ni en desacuerdo acuerdo de acuerdo
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia | % Frecuencia
Cuentos con los recursos
materiales necesarios para el
. 5 4.2 25 20.8 18 15.0 55 45.8 17 14.2
desempefio de mis
funciones.
Los espacios fisicos
destinados para desempefiar
. 4 3.3 15 12.5 28 23.3 56 46.7 17 14.2
mis labores se encuentran
limpios y ordenados.
Mis jefes establecen
relaciones conmigo siempre 0 0 10 8.3 15 12.5 75 62.5 20 16.7
en un marco de cordialidad.

Fuente: Cuestionario de Factores motivacionales — higiene, relacionados al desempefio laboral de enfermeria, Hospital
de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México

Se observa ambivalencia significativa, en la Subdimension extrinseca, en la pregunta

relacionada a “espacios fisicos destinados para desempenar mis labores”

Cuadro 9
Totalmente en En Ni de acuerdo De Totalmente
Variable desacuerdo desacuerdo ni en desacuerdo acuerdo de acuerdo
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia | % Frecuencia %
Considero que el clima
laboral que prevalece en
mi servicio es favorable 1 .8 11 9.2 19 15.8 64 53.3 25 20.8
para desempefiar mis
funciones.
Mi salario es adecuado en
relacion al trabajo que 6 5.0 29 24.2 18 15.0 53 44.2 14 11.7
realizo en la institucion.
Considero que la relacién
de mis pares hacia mi, se
establece en un marco de 2 1.7 2 1.7 26 217 69 57.5 21 17.5
cordialidad.

Fuente: Cuestionario de Factores motivacionales — higiene, relacionados al desempefio laboral de enfermeria, Hospital
de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México
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Se observa ambivalencia significativa, en la Subdimensidn extrinseca, en la pregunta

relacionada a “considero que la relacion de mis pares hacia mi, se establece en un

marco de cordialidad”

Cuadro 10
Totalmente en En Ni de acuerdo De Totalmente
Variable desacuerdo desacuerdo ni en desacuerdo acuerdo de acuerdo
Frecuencia % Frecuencia | % Frecuencia % Frecuencia | % Frecuencia %
Mi estado de salud es
6ptimo para poder 0 0 4 3.3 7 5.8 62 51.7 47 39.2
desempefar mis funciones.
Siento que me encuentro
en equilibrio con mi 0 0 5 4.2 5 4.2 67 55.8 43 35.8
entorno.
Mi  paz espiritual se
0 0 4 3.3 6 5.0 55 45.8 55 45.8
encuentra en equilibrio.

Fuente: Cuestionario de Factores motivacionales — higiene, relacionados al desempefio laboral de enfermeria, Hospital
de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México

Cuadro 11
Totalmente en En Ni de acuerdo De Totalmente
Variable desacuerdo desacuerdo ni en desacuerdo acuerdo de acuerdo
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia | % Frecuencia %
Considero que las relaciones
de mis subordinados hacia
mi, se establecen en un marco 2 - 6 >0 8 67 e 633 28 23.3
de cordialidad.
Me encuentro satisfecho con
la posicién que ocupo dentro 0 0 9 7.5 10 8.3 63 52.5 38 31.7
de la institucion.
Me encuentro satisfecho con
las condiciones de seguridad
3 25 |12 10.0 22 18.3 60 50.0 23 19.2
laboral que prevalecen en la
institucion.

Fuente: Cuestionario de Factores motivacionales — higiene, relacionados al desempefio laboral de enfermeria, Hospital
de Traumatologia y Ortopedia, Estado de México

Se observa ambivalencia significativa, en la Subdimension extrinseca, en las

preguntas relacionada a “satisfaccion con La condiciones de seguridad laboral”
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Dimension Desempeiio.

Subdimensién conocimientos

Cuadro 12

Variable

Nunca

Casi

Nunca

veces

Algunas

Casi

siempre

Siempre

Frecuencia

% | Frecuencia %

Frecuencia

% Frecuencia %

Frecuencia

%

Demuestra conocimientos
en el manejo de aparatos
utilizados
de

electromédicos
en los protocolos

atencion del servicio.

1.7

22

18.3 62

51.7

34

28.3

Demuestra conocimientos
en sistemas
computacionales en el

ejercicio de sus funciones.

3.3

32

26.7 66

55.0 17

14.2

Demuestra conocimientos
de de
operativos,

de

procedimientos y normas

los contenidos
instructivos

manuales

institucionales relacionados

a la atencion de

pacientes.

los

5.8

45

35.7 57

47.5 11

9.2

Fuente: Cuestionar que valor6 Desempefio laboral de enfermeria, Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado de

México

Cuadro 13

Variable

Nunca

Casi

Nunca

Algunas

veces

Casi

siempre

Siempre

Frecuencia

%

Frecuencia %

Frecuencia %

Frecuencia %

Frecuencia %

Demuestra conocimientos
en los contenidos de las
normas oficiales
mexicanas, involucradas

en la atencién de los

pacientes.

40 33.3

55 45.8

17 14.2

Demuestra  conocimiento
del Reglamento interior de

trabajo.

46 38.3

55 45.8

11 9.2

Demuestra  conocimiento
de

pacientes, en el ejercicio

los derechos de los

de sus funciones.

30 25.0

65 54.2

23 19.2

Fuente: Cuestionar que valor6 Desempefio laboral de enfermeria, Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado de

México
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Cuadro 14

Variable

Nunca

Casi

Nunca

Algunas

veces

Casi

siempre

Siempre

Frecuencia

%

Frecuencia

%

Frecuencia

%

Frecuencia

%

Frecuencia

%

Demuestra conocimientos
del

enfermeras (0s) mexicanas

cbdigo de las

(os) en la atencion de los

pacientes.

1.7

35

29.2

59

49.2

24

20.0

Demuestra conocimientos
de los resultados de los
indicadores de desempefio

del servicio (Area Médica).

6.7

27

22.5

40

33.3

43

35.8

1.7

Demuestra conocimientos
de los resultados de
desempefio de enfermeria:
Cruzada de calidad y/o los

propios de la unidad.

19

15.8

46

38.3

51

425

2.5

Demuestra conocimientos
de las medidas de
proteccion universal en la

atencién de los pacientes

21

17.5

58

48.3

41

34.2

Fuente: Cuestionar que valoré Desempefio laboral de enfermeria, Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado de

México

Subdimensiéon habilidad

Cuadro 15

Variable

Nunca

Casi

Nunca

Algunas

veces

Casi

siempre

Siempre

Frecuencia

%

Frecuencia

%

Frecuenci

a

%

Frecuencia %

Frecuencia

%

Coopera en los proyectos

de mejora del servicio.

3.3

19

15.8

33

27.5

38

317

26

21.7

Utiliza su gran capacidad
de negociaciéon, en el

manejo de conflicto.

14

41

34.2

50

41.7

15

125

Fuente: Cuestionar que valoré Desempefio laboral de enfermeria, Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado de

México
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Cuadro 16

Nunca Casi Algunas Casi Siempre
Variable Nunca veces siempre
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %

Se distingue por un trato
respetuoso a pacientes y 0 0 2 1.7 11 9.2 54 45.0 43 44 .2
familiares.
Se destaca por su
habilidad para el manejo 0 0 14 11.7 38 31.7 51 42.5 17 14.2
de conflicto.
Se caracteriza por un trato
amable y digno para con 0 0 2 1.7 9 7.5 57 47.5 52 43.3
los pacientes y familiares.

Fuente: Cuestionar que valoré Desempefio laboral de enfermeria, Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado de

México

Cuadro 17

Nunca Casi Algunas Casi Siempre
Variable Nunca veces siempre
Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia %

Mantiene una estrecha
comunicacién con  pa-
cientes y familiares, 0 0 3 2.5 15 12.5 60 50.0 42 35.0
respecto al plan de
cuidados de enfermeria.
Interactia con areas
involucradas en la atencién 0 0 3 2.5 20 16.7 64 53.3 33 275
del paciente.
Manifiesta empatia con
paciente y familiares en el 0 0 1 .8 18 15.0 55 45.8 46 38.3
ejercicio de sus funciones.

Fuente: Cuestionar que valoré Desempefio laboral de enfermeria, Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado de

México
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Subdimension calidad de ejecucién
Cuadro 18

Variable

Nunca

Casi

Nunca

Algunas

veces

Casi

siempre

Siempre

Frecuencia

%

Frecuencia %

Frecuencia

%

Frecuencia

%

Frecuencia

%

Conoce el diagnostico
médico de todos
pacientes, consignado en

el expediente clinico.

Sus

3.3

27

22.5

53

44.2

36

30.0

Elabora  valoracion

enfermeria, de

de

los

pacientes a su cargo y la 0

registra en las notas

enfermeria.

de

29

24.2

51

425

39

32.5

Consigna diagnodsticos de

enfermeria en su nota.

10

8.3

48

40.0

51

425

11

9.2

Fuente: Cuestionar que valoré Desempefio laboral de enfermeria, Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado de

México

Cuadro 19

Variable

Nunca

Casi

Nunca

Algunas

veces

Casi

siempre

Siempre

Frecuencia %

Frecuencia

%

Frecuencia

%

Frecuencia

%

Frecuencia

%

Efectita plan de
cuidados a los
pacientes a su

cargo.

6.7

43

35.8

55

45.8

10

8.3

Ejecuta los planes
de cuidados con

oportunidad.

7.5

37

30.8

48

40.0

25

20.8

Evalua resultados
de sus
intervenciones

durante 'y al
término de su

jornada.

5.8

33

27.5

58

48.3

22

18.3

Fuente: Cuestionar que valor6 Desempefio laboral de enfermeria, Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado de

México
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Cuadro 20

Variable

Nunca veces siempre

Nunca Casi Algunas Casi Siempre

Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia % Frecuencia

%

Valora riesgo de

caida en los

pacientes

cargo y consigna

intervenciones en

sus notas.

a su
1 .8 2 1.7 14 1.7 35 29.2 68

56.7

Valora riesgo de
Ulceras por presion

en los pacientes a

su  cargo y 1 .8 2 1.7 15 12.5 34 28.3 68

consigna

intervenciones en

sus notas.

56.7

Fuente: Cuestionar que valor6 Desempefio laboral de enfermeria, Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado de
México

Pruebas de correlacion 1
Se encontré en el analisis de confiabilidad del instrumento que mide los factores
motivacionales del grupo de estudio un Alpha de Cronbach = 9102 y en el

instrumento de evaluacion de desempefio un Alpha de Cronbach = .9534.

En el grupo piloto, segun la correlacion de Pearson, se encontré que existe una
asociacion lineal estadisticamente baja entre el nivel de conocimiento y el relativo al
nivel de habilidad (rp= .334, p = .071), y una asociacion lineal baja entre el puntaje
del nivel de conocimiento y el correspondiente a calidad de ejecucion (rp= .364, p=

.048), aunque estadisticamente significativa.

En el grupo de estudio, segun la correlaciéon de Pearson, reflejo que existe una

asociacion lineal estadisticamente baja entre el nivel de conocimiento y el nivel de
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habilidad, (Irp = .269, p = .003) y de igual denominacién entre el puntaje de

conocimiento y el correspondiente a la calidad de ejecucion (rp= .364, p= .048).

Correlacion
Nivel de Nivel de
motivacion satisfaccion
Spearman's rho  Nivel de motivacién Coeficiente de N
correlacion 1.000 685
Sig. (bilateral) . .000
N 120 120
Nivel de satisfaccion Coeficiente de o

correlacion 685 1.000
Sig. (bilateral) .000 .
N 120 120

**. Correlation is significant at the .01 level (2-tailed).

Se encontr6 una relacidn lineal estadisticamente significativa, moderada vy
directamente proporcional, entre el grado de motivacion y el grado de satisfaccion
laboral, en el grupo de estudio de 120 enfermeras del H.T.O. Edo. México. (rs - .685,
p = .000).

Prueba de correlacion 2

Correlations

Nivel de
satisfaccion | Vida personal
Nivel de satisfaccion  Pearson Correlation 1 .458™
Sig. (2-tailed) . .000
N 120 120
Vida personal Pearson Correlation .458*1 1
Sig. (2-tailed) .000 .
N 120 120

**. Correlation is significant at the 0.01 level (2-tailed).

Se encontrd una relacion lineal de Pearson estadisticamente significativa r=.458, p=
.000
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Gréficos

Grafica N° 1

Nivel de Motivacion

Media
17.5%

Alta
82.5%

Nota: 120 enfermeras encuestadas del H. T.O. Edo. de México

En el grupo de estudio, se encontré que el grado de motivacion se ubico entre alto y

medio, prevaleciendo el primero de ellos en un 82.5%.

Grafico 2

Nivel de satisfaccion laboral

Medio
15.8%

Alto
84.2%

120 Enfermeras del grupo de estudio H.T.O. Edo. México

Por otro lado el Nivel de Satisfaccion al igual que el anterior se ubicd entre alto y
medio, con un puntaje mayor en alta satisfaccion 84.2%.
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Gréafico 3

Nivel de insatisfaccion laboral

Media
18.3%

Baja
81.7%

120 Enfermeras del grupo de estudio H.T.O. Edo. México

Observando una perfecta relacion entre el grafico anterior y el siguiente, donde el

nivel de insatisfaccion es baja representada por mas de las tres cuartas partes en el

grupo de estudio.

Grafico 4

Nivel de desempenio laboral

Bajo

8%

Fuente: 120 enfermeras del grupo de estudio del H.T.O. Edo. México
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Grafico 20

Nivel de vida

Medio
7.5%

Alto
92.5%

Fuente: 120 enfermeras encuestadas en el H.T.O. Edo. México

4.2 Analisis estadistico

Los hallazgos obtenidos en el grupo de estudio, de 120 enfermeras (os) que laboran
en el Hospital de Traumatologia y Ortopedia, del Estado de México, se presentaron
de la siguiente manera. En el analisis de las variables sociodemograficas prevalecen
las siguientes cifras: Solo un 15% de las (0s) enfermeras (0s) participantes contaban
con licenciatura en enfermeria, el 91.7% fueron del sexo femenino, un 62.5% refirié
ser casadas (0s), un 80.8% fueron enfermeras (0s) generales, adscritas (0s) a
hospitalizacion un 54.2% y un 39.2% de ellas (os) fue del turno matutino, la
antigledad institucional fue de 11 a 20 afios, observando que el 90.8% cuenta con
una experiencia de 1 a 6 afos en el servicio y solo un 35% de ellas no ha tomado

cursos de capacitacion en los ultimos seis meses.

Con los criterios establecidos, para determinar cual es el nivel de satisfaccion del

personal de enfermeria, se encontré que mayoritariamente es alto (84.2%).
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También se obtuvo, una relacién lineal estadisticamente significativa moderada y

directamente proporcional, entre el nivel de motivacién y el nivel de satisfaccion
laboral (I's= .685, p=.000).

Asi como una relacién lineal positiva de Pearson estadisticamente significativa entre
las variable nivel de satisfaccién y vida personal r= .458, p= .000

Explorando la dimensién de higiene, se reporta que las variables que mayor
insatisfaccion ocasionaron fueron: politicas administrativas (5%), recursos materiales
(4.2%), indice enfermera paciente (4.2%) y salario (5%), con las que el grupo
manifesto estar “totalmente en desacuerdo” en los porcentajes sefialados.

Por otro lado el nivel de desempenio laboral en el personal de enfermeria se encontro
alto en un (70.8%).

Llama la atencién que en la Subdimensién intrinseca (motivacion), se observa
ambivalencia en un 20% y 30%, en seis de veinticuatro items, el personal dice estar
“Ni de acuerdo ni en desacuerdo”. En la Subdimensidn extrinseca (insatisfaccion), se
observa el mismo fendbmeno en cuatro de quince items.

Considero verdaderamente relevante, que este hecho también se presenté en la
dimensién desempeno, relacionado con la Subdimension conocimiento. Se observa
que en ocho de diez items, existe una ambivalencia entre el 20% y 38%. Al igual que
en la Subdimensién calidad de ejecucion, donde seis de ocho items, presenta
ambivalencia entre el 20% y 40%, respondieron “Algunas veces”. Roxana E. Bidaglo,
define la ambivalencia como un estado de animo en el que conviven dos emociones
o sentimientos opuestos. Y nos dice Bleuder, que todo movimiento humano de

expresion, donde sea perceptible un proceso psiquico, se hace presente la
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ambivalencia. Hecho que nos lleva a pensar que estos resultados pueden tender a
mejorar o afectar significativamente los resultados obtenidos.

Sin embargo, no se encontro relacion estadisticamente significativa entre el “nivel de

satisfaccion y “nivel de desempefio laboral” ((I's= .120, p=.192), ni tampoco relacion

entre el” nivel de insatisfaccion y desempefio laboral” ((I's= - .070, p= .436).

V Discusién y Conclusiones.
5.1 Interpretacion y discusion de resultados

El nivel de satisfaccion del personal de enfermeria encontrado en la escala de
medicion utilizada fue “alto” en un 84.2%, menor al referido por Garcia Pefa
(94.4%), y por arriba del documentado por Bodur (60%)

Estas diferencias pueden estar relacionadas a diferencias entre: los instrumentos
utilizados en cada investigacion, escalas de medicion, escenarios de atencion de
enfermeria y paises con politicas de trabajo y administrativas distintas a las vigentes

en la institucion de éste estudio.

Los hallazgos en cuanto a insatisfaccion del personal de enfermeria, el grupo
manifestd un bajo nivel de insatisfaccion, contrario a lo citado por Ofili y Cols.,
quienes refieren que encontraron en su estudio, una alta tasa de insatisfaccioén. Estos
resultados quiza son diferentes a que el estudio se realizé en otro pais con politicas
de trabajo diferentes.

En cuanto a desempeio laboral vinculado con la utilizacion del método cientifico a
través de la elaboracion de planes de atencién de enfermeria Urbina cita en sus
resultados que en su mayoria el personal de enfermeria no utiliza el método
cientifico, opuesto a lo encontrado, calificando que casi siempre un 45.8% y siempre
los utiliza un 8.3%. Estos resultados se ven fortalecidos en la institucion de este
estudio, porque la hoja de registros de enfermeria esta disefiada con las etapas del
proceso de atencion de enfermeria, sirviendo ello de guia a la enfermera en la

planeacion y ejecucion de los cuidados.
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Vale la pena sefialar que la variable “capacitacién” alcanzé resultados por abajo de
los reportados por Correa, Palacio y Serna, variable relevante en la evaluacion del
desempeiio laboral. Quiza esta diferencia se presenté debido a que el personal de
enfermeria en la institucion citada es un su gran mayoria licenciada, con pos grados
y maestria en menor cantidad.

Se encuentra que no existen diferencias significativas en cuanto al nivel de
satisfaccion en el personal que labora en los diferentes turnos, opuesto a los
hallazgos de Kaliterna, Prizmic y Zganec, quienes sefalan que el personal que
labora en turno nocturno se encuentra menos satisfecho. Debido esto ultimo a la falta
de oportunidad de poder desarrollar su vida en forma normal como lo hacen las
enfermeras matutinas y diurnas.

Parra y Paravic, sefalan que encontraron una correlacion lineal de Pearson entre
las variables satisfaccidn general con el trabajo y satisfaccion con la vida personal
(r=0.395, p= 0.003) similar lo encontrado en el grupo de estudio (r= 0.458, p=.000).
Por otro lado Infante Ochoa y cols, informan que un 37.7% esta totalmente de
acuerdo con las oportunidades de desarrollo brindadas por la institucion, en
comparacion con un 27.5% encontrado en este estudio. En cuanto a recursos
materiales ellos mismo informan que; un 11.3% manifiesta estar totalmente de
acuerdo en comparacion con un 14.2% reportado en esta investigacion. Llama la
atencion que también encontraron que un 91.6% opta por la respuesta “ni de acuerdo
ni en descuerdo” para evaluar la variable de satisfaccion, siendo que en esta
investigacion  solo un 15.8% eligen esa opcién. En la variable que evalua
capacitacion: citan que un 81.6% eligen estar totalmente de acuerdo, encontrando
una diferencia significativa en relacion a lo encontrado 31.7% en este grupo de

estudio.
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5.2 Conclusiones

La evidencia cientifica a nivel internacional y nacional, reporta que las enfermeras se
encuentran medianamente satisfechas; sin embargo, los resultados obtenidos en
esta investigacion reportan lo contrario ya que en su mayoria (80%) las enfermeras
se sienten altamente satisfechas. No se encontrd correlacién entre el resto de
variables: satisfaccion — desempefio, insatisfaccion- desempefio. Estos resultados
permite inferir que no es determinante el nivel de satisfaccion para un buen
desempeno en el personal de enfermeria, y la importancia de seguir buscando
mejores oportunidades de profesionalizar al grupo de enfermeras (os) de la
institucion en las (o0s) que se practico el estudio.

También estos resultados permiten vincular el privilegio que tienen las (os)
enfermeras (0os) que laboran en hospitales de especialidad en esta institucion,
porque se ven favorecidas con mayor apego al indices enfermera paciente, que les
permite ejecutar sus funciones sin sobre cargas de trabajo en la mayoria de las
veces y excelentes oportunidades de desarrollo cuando ellas (os) decidan hacer uso
de esta prestacion que les otorga la institucion.

Con los resultados obtenidos la autora de esta investigacion acepta la primera de las
hipétesis de trabajo que planteo: A mayor motivacion laboral del personal de
enfermeria que labora en el Hospital de Traumatologia y Ortopedia del Estado de
México, mayor satisfaccion laboral. Rechazando la segunda y tercera hipoétesis, que
dicen:

A mayor satisfaccion laboral del personal de enfermeria que labora en el Hospital de
Traumatologia y Ortopedia del Estado de México, mayor desempeiio laboral.

A menor insatisfaccion laboral del personal de enfermeria que labora en el Hospital

de Traumatologia y Ortopedia, Edo. México, mayor nivel de desempefio laboral
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5.3 Recomendaciones

Es importante elevar el nivel de desempeno laboral del personal técnico que labora
en el Hospital de Traumatologia y Ortopedia, Estado México. Asi como
profesionalizar a nivel licenciatura al personal que cuenta con bachillerato.

Por otro lado es recomendable que Ila subjefe de enfermeras de ensehanza,
retomen los programas de capacitacién y adiestramiento en servicio, con rigurosidad,
evaluando constantemente los resultados obtenidos, asi como establecer enlace con
instituciones educativas para impulsar la profesionalizacion de las enfermeras que
laboran en el citado lugar.

Efectuar otras investigaciones relacionadas con las actividades que realizan las
enfermeras en otros hospitales de especialidad de la misma institucion, afin de
realizar un diagnostico de las posibles diferencias y/o similitudes de los resultados
obtenidos, con el objetivo de compartir estrategias de mejora para las variables que
resulten afectadas.

Enriquecer los instrumentos utilizados, a través de validacion de constructo, con la
finalidad de obtener resultados mas precisos, que coadyuven en la toma de

decisiones de la lider del grupo de enfermeria.
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ANEXOS

Operacionalizacion de variables independientes

Variable Concepto Definicion Prueba Nivel de | Valor o codigo
operacional | estadistica | medicion
Insatisfaccion | No satisfecho Estado de Ordinal 3. Alta ( 53-80)
no Sperman
bienestar 2.Mediana (27-52)
manifestado
por factores 1.Baja (1-26)
atribuidos a
las
condiciones
laborales.
Satisfaccion | Gusto que se | Estado de | Sperman | Ordinal 3. Alta ( 53-80)
Laboral experimente una | bienestar
vez que se ha | manifestado 2.Mediana (27-52)
cumplido un | por el
deseo trabajador 1 Baja (1-—26)
Motivacion Disposicién  de | Fuerza Ordinal
emplear grandes | interna que | Sperman 1.Alta (31- 45)
niveles de | mueve al
esfuerzo para | trabajador a 2. Mediana(16- 30)
alcanzar las | actuar.
metas 3. Baja (1-15)
organizacionales,
a condicién de
que el esfuerzo
satisfaga una
necesidad
individual

Operacionalizacion de variable dependiente

Variable Concepto Definicion Propiedades | Nivel de | Valor o]
operacional medicion | cédigo
Desempefio | Comportamiento | Rendimiento Sperman Odinal 1.- Bajo
laboral del evaluado | laboral del 2.- Medio
manifestado por | trabajador. 3.- Alto
Habilidades,
Conocimientos,
Calidad de
intervencion,

estado de salud y
experiencia para
cumplir los
objetivos
establecidos por
la organizacion.
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Operacionalizacion de variables sociodemogréficas

Variable

Concepto

Definicién
operacional

Propieda-
des

Nivel de
medicion

Valor o cédigo

Escolaridad

Periodo de
tiempo durante
el cual se
asiste a la
escuela

Afos de
estudios

p, DE

Intervalar

Los consignados.

Edad

Tiempo que
una persona
ha vivido
desde su
nacimiento.

Anos
cumplidos del
trabajador

p.DE

Intervalar

Los consignados.

Sexo

Condicién
organica que
distingue al
macho de la
hembra

Caracter
sexual que
ostenta un
individuo

f,p

Nominal
dicotdmica

1.Masculino

2.Femenino

Estado civil

Condicién de
cada persona
en relacion a
los derechos
y
obligaciones
civiles.

Estado civil
que ostenta el
trabajador.

f!p

Nominal

1.Unién libre
2.Divorciada
3.Viuda

4 .Casada

5.Soltera

Antigiiedad

Tiempo que
se lleva en un
cargo o}
empleo

Periodo

laboral en
anos
cumplidos

f.p

Intervalar

Los consignados.

Categoria

Cada uno de
los grados
establecidos
en una
profesion o
carrera.

Denominacién
de puestos de
trabajo.

Xi cuadrada

X,S,CV

Nominal

El consignado

Servicio

Lugar donde
se
desempefia

una funcién

Area fisica
donde se
prestan los
servicios.

Xi cuadrada

X,S,CV

Nominal

El consignado

Turno

Divisién de la
jornada de
trabajo de 24
horas en
periodos de
trabajo

Horario
asignado en
que presta sus
servicios

X,S,CV

Nominal

Matutino
Vespertino
Nocturno
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Motivadores intrinsecos

Variable Concepto Definicion Propiedades | Nivel de | Valor o codigo
operacional medicion
Realiza- Llegar a | Metas Xi cuadrada Ordinal 1.- Totalmente de
cion obtener lo | alcanzadas, acuerdo.
que se | Resultado o X,S,CV 2.- En desacuerdo.
desea. rendimiento, 3.- Ni de acuerdo ni
deber en desacuerdo.
cumplido. 4.- De acuerdo
5.- Totalmente de
acuerdo
Recono- Mostrarse Estado de | xicuadrada Ordinal 1.- Totalmente de
cimiento agradecido | bienestar acuerdo.
por cierto | ocasionado X,5,CV 2.- En desacuerdo.
beneficio por una 3.- Ni de acuerdo ni
recibido. distincién en desacuerdo.
recibida por 4.- De acuerdo
un sujeto. 5.- Totalmente de
acuerdo
Trabajo Ocupacion | Actividad Xi cuadrada 1.- Totalmente de
en si retribuida para la que Ordinal acuerdo.
fue X,S,CV 2.- En desacuerdo.
contratado. 3.- Ni de acuerdo ni
en desacuerdo.
4.- De acuerdo
5.- Totalmente de
acuerdo
Responsa | Calidad de | Sentimiento Xi cuadrada 1.- Totalmente de
bilidad responsa- expresado Ordinal acuerdo.
ble cuando X,S,CV 2.- En desacuerdo.
enfrenta 3.- Ni de acuerdo ni
distintos en desacuerdo.
grados de 4.- De acuerdo
responsabilid 5.- Totalmente de
ad. acuerdo
Progreso | Anticipo o | Facilidades Xi cuadrada | 1.- Totalmente de
adelanto de Ordinal acuerdo.
aproximacion X,S,CV 2.- En desacuerdo.
al logro de los 3.- Ni de acuerdo ni
objetivos. en desacuerdo.
4.- De acuerdo
5.- Totalmente de
acuerdo
Creci- Crecimiento | Maduracion Xi cuadrada Ordinal 1.- Totalmente de
miento o | progresivo de sistemas acuerdo.
desarrollo | de un ser X,S,CV 2.- En desacuerdo.
vivo 3.- Ni de acuerdo ni

en desacuerdo.

4 .- De acuerdo

5.- Totalmente de
acuerdo
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Factores Higiene o extrinsecos

Variable Concepto | Definicion Propiedades | Nivel de | Valor o cédigo
operacional medicién
Politicas Conjunto Conjunto de | xcuadrada Ordinal 1.- Totalmente de
de practicas que acuerdo.
practicas estimulan el | X,S,CV 2.- En desacuerdo.
que sirven | desempefo  del 3.- Ni de acuerdo ni
de guia personal. en desacuerdo.
4.- De acuerdo
5.- Totalmente de
acuerdo
Administracion | Accién y | Accion y efecto | xicuadrada 1.- Totalmente de
efecto de | de administrar los Ordinal acuerdo.
administrar | recursos de la X,S,CV 2.- En desacuerdo.
institucion. 3.- Ni de acuerdo ni
en desacuerdo.
4.- De acuerdo
5.- Totalmente de
acuerdo
Relacion con | Situacion Interaccion entre | xjcuadrada Ordinal 1.- Totalmente de
jefes que se da | una persona de acuerdo.
entre dos | mayor jerarquia y X,S,CV 2.- En desacuerdo.
cosas, un subordinado. 3.- Ni de acuerdo ni
ideas o] en desacuerdo.
hechos. 4.- De acuerdo
5.- Totalmente de
acuerdo
Condiciones Calidad o | Circunstancia Xi cuadrada Ordinal 1.- Totalmente de
de trabajo circunstanc | que propicia un acuerdo.
ia para que | desempefio X,S,CV 2.- En desacuerdo.
una cosa | laboral éptimo. 3.- Ni de acuerdo ni
sea u en desacuerdo.
ocurra 4.- De acuerdo
5.- Totalmente de
acuerdo.
Salario Remunera | Percepcion Xi cuadrada Ordinal 1.- Totalmente de
cion del | monetaria por el acuerdo.
trabajo nivel de X,S,CV 2.- En desacuerdo.
efectuado | responsabilidad 3.- Ni de acuerdo ni
en virtud | en la en desacuerdo.
de un | organizacion. 4.- De acuerdo
contrato de 5.- Totalmente de
trabajo acuerdo.
Relacion con | Situacion Interaccion entre | xjcuadrada 1.- Totalmente de
pares que se da | personas de la Ordinal acuerdo.
entre dos | misma categoria. X,S,CV 2.- En desacuerdo.
cosas, 3.- Ni de acuerdo ni
ideas o] en desacuerdo.
hechos. 4.- De acuerdo

5.- Totalmente de
acuerdo
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Vida personal Modo de | Factores Xi cuadrada Ordinal 1.- Totalmente de
vivir en | presentes que acuerdo.
relaciéon dan soporte a un X,S,CV 2.- En desacuerdo.
con una | equilibrio 3.- Ni de acuerdo ni
actividad biopsicosocial vy en desacuerdo.
espiritual. 4.- De acuerdo
5.- Totalmente de
acuerdo
Relacion con | Situacion Interaccion entre | xi cuadrada 1.- Totalmente de
subordinados que se da | personas con Ordinal acuerdo.
entre dos | menor categoria. | X,S,CV 2.- En desacuerdo.
cosas, 3.- Ni de acuerdo ni
ideas o] en desacuerdo.
hechos. 4.- De acuerdo
5.- Totalmente de
acuerdo
Status Posicion Sentimiento que | x; cuadrada 1.- Totalmente de
social de | se expresa por la Ordinal acuerdo.
un posicion que | X,S,CV 2.- En desacuerdo.
individuo, ocupa dentro de 3.- Ni de acuerdo ni
definida la estructura en desacuerdo.
por organizacional. 4.- De acuerdo
compara- 5.- Totalmente de
ciones con acuerdo
la de su
sociedad vy
determina-
da por
ciertos
atributos
Seguridad Garantia Confiabilidad Xi cuadrada Ordinal 1.- Totalmente de
que una | laboral que le acuerdo.
persona ofrece la X,S,CV 2.- En desacuerdo.
suministra | institucién. 3.- Ni de acuerdo ni
a otra en desacuerdo.
como 4.- De acuerdo
prueba de 5.- Totalmente de
que acuerdo
cumplira lo
pactado.
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Operacionalizacion de Variables de Desempeiio laboral

Variable Concepto Definicién Propiedades | Nivel de | Valor o}
operacional mediciéon cdodigo
Conocimient | Entendimiento, Grado de | xicuadrada Intervalar | 1.- Alto = 34-50.
o del trabajo | inteligencia, razén | competencia 2- Medio =
. - Medio = 17-
natural. instrumental X,S,CV 33
en la
ejecuciéon de 3.-Bajo=16y <
las
funciones.
Habilidad Aptitud legal. Grado de | xicuadrada Intervalar | 1.- Alto =27-40.
competencia 2. Medio = 13-
general o| XS,CV 26
actitudinal
frente a un 3.-Bajo 12y <
objetivo
Calidad Superioridad en su | Grado de | xicuadrada Intervalar | 1.- Alto =27-40.
linea Exactitud, 2. Medio = 13-
esmero y | XS,CV 26
orden en la
técnica o] 3.-Bajo=12y<
funcion
ejecutada.
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Para esta investigacion, el cuestionario que se utilizara no requiere que se ponga el nombre del
participante, con ello se protege el derecho a la confidencialidad de la informacion vertida en el
documento. A pesar de ello se disefia el formato de consentimiento informado para dar a conocer al

encuestado los siguientes aspectos de la investigacion.

Mediante la firma de este documento, doy mi consentimiento para ser encuestado por la persona que
determine la responsable de la investigacion. Entiendo que la encuesta formara parte de la
investigacion realizada para una tesis de titulacion, misma que abordara el tema “Factores
Motivacionales — Higiene que influyen en la Satisfaccion Laboral y su impacto en el Desempefio
Labora del personal de enfermeria”. Que se aplicara en el personal de enfermera general, que labora
en El hospital de Traumatologia y Ortopedia. Y que no representa ningun riesgo para quienes

participamos en responder a los 32 reactivos que integra el instrumento.

He concedido libremente mi autorizacion a participar en esta investigacion, donde se me ha notificado

que es totalmente voluntaria.

Este estudio contribuird a conocer cuales son los factores motivacionales y de higiene que influyen en
la satisfaccion del personal de enfermeria de este hospital y su relacién con el desempeno laboral.
Sin embargo, yo no recibiré un beneficio directo ni perjuicio como resultado de mi participacion.
Entendiendo que los resultados de la investigacién me seran proporcionados si los solicito, y que la
Lic. Mireya Valdez Acosta es la persona a quien debo buscar en caso de que tenga alguna pregunta

acerca del estudio. A quien podré localizar en la extension telefonica 28611, 28612, de este hospital.

Fecha Firma de la persona encuestada

Firma del encuestador
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CUESTIONARIO

FACTORES MOTIVACIONALES - HIGIENE, RELACIONADOS AL DESEMPENO
LABORAL DE ENFERMERIA, HOSPITAL DE TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA,
ESTADO DE MEXICO.

Estamos trabajando en un estudio que servird para elaborar una tesis profesional
acerca de Los “Factores Motivacionales y de Higiene que influyen en la satisfaccion

laboral del personal de enfermeria y su relacion con el desempefio laboral”.

Quisiéramos pedir tu ayuda para que contestes algunas preguntas que no llevaran
mucho tiempo. Tus respuestas seran confidenciales y anénimas.

Las enfermeras que fueron seleccionadas para el estudio no se eligieron por su
nombre sino al azar.

Las opiniones de todos los encuestados seran sumadas e incluidas en la tesis
profesional, pero nunca se comunicaran datos individuales.

Te pedimos contestes este cuestionario con la mayor sinceridad posible. No hay

respuestas correctas ni incorrectas.

Lee cuidadosamente las instrucciones, ya que unicamente podra elegir una sola

respuesta por pregunta.
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Folio

FACTORES MOTIVACIONALES - HIGIENE, RELACIONADOS AL DESEMPENO LABORAL DE
ENFERMERIA, HOSPITAL DE TRAUMATOLOGIA Y ORTOPEDIA, ESTADO DE MEXICO.

Por favor marque con una “X” y/o completar la informacién solicitada, en el espacio que considera da

respuesta adecuada a la pregunta formulada.

1.- Afos de estudios cursados: . 2.- Edad en afos cumplidos:

3.- Sexo: Masculino () Femenino ( ).

4.- Estado Civil.

Casada/o ( ) Soltera/o ( ) Viuda/o ( ) Divorciada/o ( ) Unioén Libres ()
5.- Antigliedad Institucional en afos: . 6.- Categoria

7.- Servicio:

Totalmente De Ni de | En Totalmente
. en
de acuerdo acuerdo | acuerdo ni | desacuerdo
desacuerdo
en
desacuerdo

8.- Me siento motivado (a) porque mis
metas  profesionalmente han sido

alcanzadas.

9.- Me siento estimulado (a) porque
mis metas laborales han sido

conseguidas.

10.- Mis directivos me reconocen por

mi trabajo bien hecho.

11.- Mis jefes me reconocen mi

trabajo.

12.- Considero que el trabajo que

realizo es estimulante.

13.- Me siento fortalecido (a) cuantas

veces me asignan una
responsabilidad mayor a mis
funciones.

14.- Cuento con oportunidades para
mejorar mis habilidades

profesionales.
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Totalmente

de acuerdo

De

acuerdo

Ni de
acuerdo ni
en

desacuerdo

En

desacuerdo

Totalmente
en
desacuerdo

15.- Tengo oportunidades de asistir a
capacitacion, para mi propio

desarrollar humano

16.- La institucion favorece mi

crecimiento y desarrollo laboral.

17.- Las politicas organizacionales
institucionales favorecen un buen

clima laboral.

18.- Las politicas  administrativas
institucionales me aseguran insumos

de calidad para efectuar mis

funciones.
19.- Las politicas educativas
institucionales favorecen las

oportunidades de actualizaciéon y/o

educacion formal.

20.- Cuento con los recursos
materiales  necesarios para el

desempefio de mis funciones.

21.- Los espacios fisicos destinados
para desempefiar mis labores se

encuentran limpios y ordenados.

22.-.Considero que el indice
enfermera paciente se apega a lo

establecido.

23.- Mis jefes establecen relaciones
con migo siempre en un marco de

cordialidad.

24.- Considero que el clima laboral
que prevalece en mi servicio es
favorable para desempefar mis

funciones.
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Totalmente

de acuerdo

De

acuerdo

Ni de
acuerdo ni
en

desacuerdo

En

desacuerdo

Totalmente
en
desacuerdo

25.- Mi salario es adecuado en
relacion al trabajo que realizo en la

institucion.

26.- Considero que las relaciones de
mis pares hacia mi, se establecen en

un marco de cordialidad.

27.- Mi estado de saludo es éptimo
para poder  desempefiar  mis

funciones.

28.- Siento que me encuentro en

equilibrio con mi entorno.

29.- Mi paz espiritual se encuentra en

equilibrio.

30.- Considero que las relaciones de
mis subordinados hacia mi, se
establecen en un marco de

cordialidad.

31.- Me encuentro satisfecho (a) con
la posicion que ocupo dentro de la

institucion.

32.- Me encuentro satisfecho (a) con
las condiciones de seguridad laboral

que prevalecen en la institucion.

Agradecemos su atenta participacion.
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Fecha: / /

EVALUACION DEL DESEMPENO LABORAL

Nombre:

Servicio:

Afios de estudio:

Categoria:

Afos Experiencia en el servicio:

N° de cursos de actualizacién en los Gltimos seis meses.

Siempre

Casi

siempre

Algunas

veces

Casi nunca

Nunca

1.- Demuestra conocimiento en el
manejo de aparatos electro
médicos utilizados en los
protocolos de atencion  del

servicio.

2.- Demuestra conocimiento en
sistemas computacionales en el

ejercicio de sus funciones.

3.- Demuestra conocimiento de
los contenidos de: instructivos
operativos, manuales de
procedimientos y normas
institucionales relacionadas a la

atencion de los pacientes.

4.- Demuestra conocimiento de los
contenidos de las Normas
Oficiales Mexicanas, involucradas

en la atencion de los pacientes.

5.- Demuestra conocimiento del

Reglamento Interior de Trabajo.

6.- Demuestra conocimientos de
los derechos de los pacientes, en

el ejercicio de sus funciones.

7.- Demuestra conocimiento del
cédigo de ética de las (os)
enfermeras (0s) mexicanas (0s) en

la atencion de los pacientes.

FOLIO:
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Siempre

Casi

siempre

Algunas

veces

Casi nunca

Nunca

8.- Demuestra conocimientos de
los resultados de los indicadores
de desempefio del servicio. (Area
Médica).

9.- Demuestra conocimiento de
los resultados de los indicadores
de desempefio de enfermeria:
Cruzada de calidad y/o los propios

de la unidad.

10.- Demuestra conocimiento de
las medidas de proteccion
universales en la atencion de los

pacientes.

11.- Cooperar en los proyectos de

mejora del servicio.

12.- Utiliza su gran capacidad de
negociacion, en el manejo de

conflicto.

13.- Se distingue por un ftrato

respetuoso a paciente y familiares.

14.- Destaca su habilidad para el

manejo de conflicto.

15.- Se caracteriza por un trato
amable y digno para con los

pacientes y familiares.

16.- Mantiene una estrecha
comunicacion con  pacientes y
familiares, respecto al plan de

cuidados de enfermeria.

17.- Interactia con areas
involucradas en la atencion del

paciente.

18.- Manifiesta empatia con
pacientes y familiares en el

ejercicio de sus funciones.
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Siempre

Casi

siempre

Algunas

veces

Casi nunca

Nunca

19.- Conoce el diagndstico médico
de todos sus pacientes,
consignado en el expediente

clinico.

20.- Elabora valoracion de
enfermeria, de los pacientes a su
cargo y la registra en las notas de

enfermeria.

21.- Consigna diagnosticos de

enfermeria en sus notas.

22.- Efectta plan de cuidados a

los pacientes a su cargo.

23.- Ejecuta los planes de

cuidados con oportunidad.

24.- Evalua resultados de sus
intervenciones durante y al término

de su jornada.

25.- Valora Riesgo de caida en
los pacientes a su cargo Yy
consigna intervenciones en sus

notas.

26.- Valora Riesgo de Ulceras por
presibn en los pacientes a su
cargo y consigna intervenciones

en sus notas.
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