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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
UNIDAD DE MEDICINA FAMILIAR No. 40 IMSS
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SATISFACCION LABORAL DE LOS PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD DE LA
UMF No. 40

Nubia Iveth Rodriguez Retamoza', Dr. José Luis Carreto Martinez?
TAEMF UMF 40 IMSS Mexicali, 2 Médico Familiar UMF 28 Mexicali

MARCO TEORICO: La creciente preocupacion por la calidad de los servicios de salud, han
hecho que la motivacién o satisfaccidén laboral se considere como material de estudio; la
satisfaccion laboral es un indicador de calidad del servicio de toda empresa e institucion.’

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA ;CUAL ES LA SATISFACCION LABORAL DE LOS
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD DE LA UMF No. 407

JUSTIFICACION: conocer la satisfaccion del prestador de servicio de salud, puede
permitirnos mejorar la calidad y las condiciones del trabajo mediante diversas estrategias,
sobre todo la consulta de medicina familiar, que es donde se resuelven el 85% de las
necesidades del derechohabiente, el cual debe contar con los siguientes atributos:
accesibilidad, continuidad, integralidad de la atencién, calidez y calidad.

OBJETIVO: CONOCER LA SATISFACCION LABORAL DE LOS PRESTADORES DE SERVICIOS
DE SALUD DE LA UMF No. 40

MATERIAL Y METODOS: el presente, es un estudio prospectivo, observacional, descriptivo y
transversal, en personal de salud adscrito a la UMF No 40 del Instituto Mexicano del Seguro
Social en Mexicali Baja California, México.

RESULTADOS Y CONCLUSIONES: Obtuvimos el 50% (5.57 puntos) de satisfaccion en los
trabajadores de la UMF No. 40, siendo los médicos, el personal mas insatisfecho (4.6puntos).
Con respecto a la antigiedad laboral, los mas insatisfechos, son los de menor antigiiedad.

Palabras clave: satisfaccion laboral, calidad de atencion a la salud.
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CAPITULO |

MARCO TEORICO

A través de la historia se puede observar un desarrollo, crecimiento y evolucion en las
diferentes culturas de la humanidad, desde sus costumbres, lenguaje y sistema de trabajo.
Podria decirse que la mayoria de los cambios son producto del mismo hombre quien siempre

ha buscado alternativas para mejorar su calidad de vida.

En la actualidad los estilos de vida y formas de trabajo no han cambiado tanto, pues en las
empresas y en toda ocupacion se requiere de un buen desempefio humano para lograr el
desarrollo planteado en los objetivos, y es precisamente de los recursos humanos de quien

depende el rumbo que tome una empresa.

Los recursos humanos, "Son las personas que ingresan, permanecen y participan en la
organizacion, sin importar cual sea su nivel jerarquico o su tarea". Estos estan distribuidos en
el nivel institucional (direccion), nivel intermedio (gerencia y asesoria) y el nivel operativo
(técnicos, funcionarios y obreros, ademas de los supervisores de primera linea), constituyen
el unico recurso vivo y dinamico de la organizacion y es el que decide el manejo de los
demas, los cuales son inertes y estaticos por si mismos. También son el unico recurso que
posee vocacion encaminada hacia el crecimiento y desarrollo. Las personas aportan a la
organizacion sus habilidades, conocimientos, actitudes, comportamientos, percepciones, sin
importar el cargo que ocupen (director, gerente, funcionario, obrero, técnico), las personas
cumplen papeles diversos, los cargos en la jerarquia de autoridad y responsabilidad existente

en la organizacion. '

Asi mismo las personas difieren entre si y constituyen un recurso muy diversificado en virtud
de las diferencias individuales de personalidad, experiencia, motivacion, condicion fisica. La
creciente preocupacion por la calidad del servicio de las instituciones de salud, han hecho
que la motivacion o satisfaccion laboral se considere como material de estudio; la

satisfaccion laboral es un indicador de calidad del servicio de toda empresa e institucion.’



Se sabe que la satisfaccion laboral es uno de los factores mas importantes dentro del clima
laboral, pues en la medida que un trabajador se sienta satisfecho en su puesto de trabajo, asi

sera su entrega a este, contribuyendo a una mejor calidad del servicio. ?

A nivel nacional y mundial, la proteccion a la salud ha quedado plenamente establecida como
un derecho. En la Trigésima Asamblea Mundial de la Salud reunida en Ginebra, Suiza en
1977, se logré que los paises miembros de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)

acuerden lo siguiente: “Salud para todos en el afio 2000” 3

Los programas y estrategias para garantizar la salud a los mexicanos, tienen como

antecedente la integracion del Sistema Nacional de Salud 1984-1988.4

El Programa Nacional de Salud 1990-1994 marca con precision las politicas a seguir en favor

del logro de la salud para los mexicanos: °

e Fomento de la cultura de la salud

e Acceso universal a los servicios de salud con equidad y calidad
e Prevencion y control de enfermedades y accidentes

e Proteccion del medio ambiente y saneamiento demografico

¢ Impulso a la asistencia social

En México los servicios de salud, enfrentan una tarea compleja y de extraordinarias
dimensiones, la poblacion aumenta aceleradamente, esta mas consciente de sus derechos y
privilegio, y espera, por lo tanto, la pronta atencion a sus demandas. El tema de la calidad en
los servicios de salud, ha tenido en los ultimos afios una gran relevancia, sobre todo si
consideramos la necesidad que por diferentes razones tienen los gobiernos de mejorar la
atencion a la salud. De ahi la necesidad de hacer un esfuerzo sostenido, para lograr un nivel

aceptable de calidad de atencion medica al alcance de todos los habitantes. ©

El concepto de Calidad ha evolucionado a lo largo de los afos y ha dado lugar a que tanto su
funcion como su ambito y objeto de control hayan variado hasta nuestros dias. La calidad no

es una serie de caracteristicas que permanecen fijas, es una cualidad mejorable. *



Dar una definicion no es facil, la Real Academia Espafola, en el Diccionario de la Lengua
Espafiola de 1984, define calidad como una "cualidad", una "manera de ser", "alguien que
goza de la estimacion general”, o "lo mejor dentro de su especie". En medicina y educacion,
como en otras areas del conocimiento, el término se aplica a la excelencia de una disciplina,
a la perfeccidon de un proceso, a la obtencion de buenos resultados con una determinada
técnica o procedimiento. Sin embargo, aun dentro de este particular ambito del concepto, no
existe una sola definicion para la calidad. Asi, para Crosbi, por ejemplo, calidad "es
conformidad con las especificaciones"; para Trifus "es dar al cliente aquello que espera" y
para Taguchi es "producir los bienes y servicios demandados, al menor costo posible para la
sociedad" (Galan M. "El Reto de la Mejora en la Educacion Superior: Una Perspectiva
Europea", Programa de Doctorado: "Evaluacion, Mejora y Calidad de la Educacion Superior”,

Universidad de Céadiz, Espana, enero 2000) ’

Calidad es “otorgar atencion medica al usuario con equidad, oportunidad, calidad y
humanismo, conforme a las normas, conocimientos médicos y principios éticos vigentes,
comunicacion permanente con el usuario y en un ambiente confortable; mediante el uso
adecuado de la tecnologia apropiada, los resultados congruentes con el objetivo de la
atencion y satisfaccion de las necesidades de salud y de las expectativas del usuario, del

prestador de servicio y de la institucién donde se otorga la atencién “.8

Avedis Donabedian, quien se ha considerado el principal experto mundial en el estudio de la
calidad de atencion médica, postula el enfoque de la evolucion de la calidad de la atencién
médica sobre la base de la teoria de sistemas y hace énfasis en la satisfaccion del usuario
en cuanto a sus expectativas en relacion a la amabilidad en el trato, comodidad en el area
donde recibe la atencion, disponibilidad de satisfaccion suficiente, accesibilidad de los

servicios, y trato personalizado como elementos de calidad en la atencion médica. %10

El Dr. Donabedian, define garantia de la calidad como “aquellas actividades que peridédica o
continuamente se dirigen a revisar las condiciones bajo las cuales se proporciona atencidn
médica monitorizada y sus resultados son seguidos, de tal manera que se identifiquen las
deficiencias y se lleven a cabo las correcciones necesarias que conduzcan a un
mejoramiento en la salud y bienestar de los individuos." La calidad es entonces, una

estrategia que no se limita a una forma de hacer, sino a una manera de ser y que tiene todo



un proceso basado en la participacion de todos los involucrados y dirigido a las diversas

organizaciones.'?

Se habla de calidad en la atencién médica, cuando se realizan diferentes actividades para
garantizar los servicios de salud.’® Segun la ISO 9000, 2000 se considera calidad, “al
conjunto de caracteristicas inherentes a un producto para que cumpla con los requisitos para

los cuales se elaboran”.'3

Existen estudios que determinan que el clima laboral juega un papel importante para el logro
de una mayor eficacia en las organizaciones, pues este determina la forma en que un
trabajador percibe su ambiente laboral, su rendimiento, productividad y su satisfaccion. La
calidad de vida profesional y la satisfaccién laboral del personal de salud son factores clave
para lograr una mejor calidad de atencién médica y son reflejo de la calidad de las
instituciones. La satisfaccion laboral se define como la sensaciéon que el individuo
experimenta al lograr el equilibrio entre una necesidad y el acceso al objeto o fines que la

reducen.’

La satisfaccion laboral: se puede considerar que se caracteriza como el nivel de satisfaccion
de las necesidades de los trabajadores y directivos de una Organizacién, asi como la actitud
de los mismos ante la realidad existente y las medidas o decisiones socioeconémicas y
técnico— organizativas que se adopten e implementen. Implica una actitud, o mas bien un
conjunto de actitudes y una tendencia valorativa de los individuos y los colectivos en el
contexto laboral que influiran de una manera significativa en los comportamientos y desde
luego en los resultados. También puede ser considerada como la correspondencia entre las
demandas de los individuos (expresada en necesidades y motivos) y percibe lo que la

organizacion propicia y le otorga de una manera u otra.’

Ademas la satisfaccion del cliente o usuario exige el compromiso del personal, de tal modo
que exista una relacion directa entre el modo en que los empleados o personal se tratan
entre si y los clientes, por lo tanto se considera que “la satisfaccion del empleado influye
sobre la del cliente” (a mayor satisfaccion laboral mayor percepcion de la calidad por parte

del usuario).'®

10



La satisfaccion laboral se asocia a la motivacion de las personas y Herzberg afirma que
depende de dos factores: los higiénicos, que son los relacionados con el contexto del trabajo
(condiciones, sueldo, politicas de la empresa) y los motivacionales, que estan relacionados
con el contenido del trabajo (logros, responsabilidad, reconocimiento, promocion). Se

relacionan los factores que pueden ocasionar satisfaccion y no satisfaccion: 17
Satisfaccion:

e Exito en la profesion

e Placer en el trabajo

¢ Interaccion facilitada por la distribucion fisica

e Prestigio en la profesion

e Elevada interaccién y relacion con colegas y subordinaros
e Tipo de trabajo y ambiente de trabajo estructurados

e Politicas estables y previsibles de la empresa

e Remuneracion adecuada para la satisfaccion de las necesidades basicas
No satisfaccion

e Fracaso en la profesion

e |Insatisfaccién en el trabajo

e Estatus bajo

e Bajo salario

e Sensacion de desigualdad

e Escasa interaccion y relacién con colegas, jefes y subordinados
e Tipo de trabajo y ambiente mal estructurado

e Politicas imprevisibles de la empresa

e Lugar de trabajo encerrado

e Remuneracion inadecuada

11



ANTECEDENTES

Algunos estudios “Predictores de satisfaccion laboral en médicos y enfermeros”, realizados
en Argentina donde se us6 una muestra de 196 profesionales de los cuales 97 son médicos
y 99 enfermeros fueron sometidos a encuestas de escala de satisfaccion laboral y de
estresores asistenciales, el resultado fue que la sobrecarga por exceso de pacientes, tareas
y demandas, son las principales causas de estrés y esto conlleva a una insatisfaccion
laboral; se habla también de como tener el apoyo de directivos, tener estimulos y
reconocimientos lo que puede mejorar la calidad laboral. Sin embargo, hay estudios donde
se aborda que al no contar con los recursos o estrategias suficientes para afrontar las
demandas requeridas en el area laboral, el trabajador experimenta diferentes niveles de

estrés que pueden llegar a vulnerar su equilibrio y bienestar psicolégico y alterar su salud'®1°

En un estudio, Molina Linde JM y col. Mencionan que el estrés y tension laboral es mas
comun en profesionales de instituciones de salud de paises en vias de desarrollo, en donde
el recorte del presupuesto, la insuficiencia de infraestructura hospitalaria, falta de

medicamentos y disminucion de salarios configuran un clima laboral inestable y estresante.?°

En Medellin se realizé6 un estudio, en enfermeras espafolas que trabajan en Inglaterra,
revelo que la insatisfaccion laboral junto con el sindrome de degaste profesional, son un
riesgo en el personal que presta sus servicios en instituciones y que el lugar de trabajo sobre
todo las relaciones interpersonales y el apoyo de la institucion y la promocién profesional

fueron los elementos predictores para su satisfaccion laboral. 21

Los resultados obtenidos de un estudio que se realizé en Madrid Espafia, sefialan que tienen
una elevada calidad del servicio, a pesar de que los trabajadores manifiesten menores

niveles de satisfaccion laboral.?2

En un estudio realizado en Barcelona, Espafia describié la satisfaccion laboral de los
médicos de atencion primaria, concluyendo que la edad apunta a una tendencia significativa
de satisfaccidon decreciente a medida que el profesional envejece. La satisfaccion laboral y el
desgaste presentan un comportamiento muy proximo y de sentido inverso, puesto que la

satisfaccion crece cuando el desgaste profesional adquiere valores bajos. 23

12



En un hospital de Lima, Peru se estudiaron los factores asociados a la satisfaccién laboral en
personal médico y no médico y se llegé a la conclusién que dependiendo del puesto de
trabajo que desempefiaban, eran sus necesidades, por ejemplo; en el area médica los
factores asociados a la satisfaccion laboral fueron la adecuada higiene y limpieza de los
ambientes de trabajo y el tener adecuada relacion con sus jefes de servicio. En enfermeria
los factores de influyeron fueron la carga laboral y las oportunidades de promocién y
ascenso, mientras que, en el personal de asistente técnico fue el salario mensual y la

supervision.?*

Estudios internacionales y en México nos muestran que los factores relacionados con la
insatisfaccion laboral son multiples (falta de capacitacién, becas, estimulos, reconocimientos,
promocién profesional, excesiva carga laboral y desorganizacion de las instituciones) y que el
grado de satisfaccion varia en funcion con la jerarquia del puesto de trabajo. Durante los
ultimos afios se ha impulsado mejorar la calidad de los servicios de salud, estos esfuerzos también se
han enfocado a los servicios que se prestan a la poblaciéon en general. El programa Nacional de
Salud 2001-2006 contemplaba una estrategia denominada “Cruzada Nacional por la Calidad de los
Servicios de Salud”. En esta se valoré el trabajo realizado por el personal profesional en el primer
nivel de atencién con la finalidad de motivar el trabajo del personal operativo, esto hizo conveniente
examinar, que factores estuvieron asociados al nivel de satisfaccion del personal de salud y fueron

los detonantes de la satisfaccion en el trabajo sanitario para su desempefio.?®

En Tabasco se realizé un estudio de satisfaccion laboral del médico de la consulta externa,
se exploro el reconocimiento a la labor, problematica laboral, condiciones de trabajo y area
fisica. Obteniendo insatisfaccion por falta de capacitacion, becas, estimulos, reconocimiento,
plantila médica insuficiente y desorganizacion. Solo hubo satisfaccion en el area fisica

porque era de reciente creacion. 2°

13



CAPITULO I

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La satisfaccion laboral es un indicador de calidad del servicio de toda empresa e institucion y
al hablar de instituciones de salud es sumamente importante ya que la calidad del servicio
que se brinda a los derechohabientes debe ser prioritaria.

Uno de los puntos a tomar en cuenta en la valoracion de programas para una buena
satisfaccion laboral del personal de cualquier empresa es la salud. Asi mismo, el mantener
niveles altos de satisfaccion laboral se traduce en mejoria de los procesos, trabajo en equipo
y en consecuencia en una interaccion armonica de las diferentes areas.?’

Conocer el grado de satisfaccion laboral en el personal de salud es importante ya que
estudios de La Habana Cuba (Satisfaccién laboral de los recursos humanos de enfermeria.
Factores que la afectan) demuestran que la insatisfaccién laboral trae como consecuencia
estragos en la salud, tales como: cefaleas, problemas de salud mental, cardiopatias y
accidentes vasculares cerebrales, entre otros. Estos problemas, pueden provocar
ausentismo laboral en algunos trabajadores y en otros, sobrecarga laboral, cambios de
puesto laboral, desmotivacion, enojo, incremento de los costos para la empresa, todo esto
llevando a un decremento de la organizacion laboral. La insatisfaccion laboral en los recursos
humanos de enfermeria, es una condicion peligrosa, ya que atender seres humanos y
hacerlo en forma descontenta puede acarrear graves consecuencias en las personas que

necesitan cuidados de la salud y, por lo tanto, ser atendidos inadecuadamente.?®

En un estudio, Lamtzey Selva y col. en México refieren que los Centros de Atencién Primaria
por ser el primer contacto de los pacientes y resolver el 80% de los problemas de salud, asi
como brindar actividades de promocion y prevencion con enfoque de riesgo, es donde mas
debe ser estudiada la satisfaccion laboral en los trabajadores por el alto indice de
insatisfaccion y estrés. Refieren que la mayor insatisfaccion de los trabajadores es en el
ambito emocional y que esto va ligado a los incentivos dados por la jefatura vy
reconocimientos al desempeno, como también se demostré que la mayor satisfaccion laboral
se asocid en tener buenas relaciones interpersonales entre los trabajadores y el

mantenimiento adecuado de las instalaciones donde se labora.?®

14



Se sabe que el tener apoyo mutuo entre los trabajadores, sobre todo al manejar pacientes,
se relaciona con un mayor bienestar laboral. *

El Programa de Salud 2007-2012 destaca que en calidad de la atencion a la salud, los
sistemas de salud deben ser servicios de salud efectivos, seguros, eficientes y responder a
las expectativas de los usuarios. Ademas menciona que las unidades deberan contar con los
elementos necesarios para que los prestadores de servicios desempefien sus funciones en
forma satisfactoria y eficiente; es por esto que se estudié la satisfaccion de los prestadores
de servicios de salud, mediante una encuesta laboral para conocer las expectativas de los
trabajadores de la salud 3

Actualmente vemos como los trabajadores de las empresas, presentan un elevado indice de
insatisfaccion laboral, por lo tanto medirla es un factor importante dentro de la evaluacién de
la calidad de la atencion médica que se brinda en la Secretaria de Salud. El control de la
calidad es parte integral del proceso de la industria de servicios para proteger y satisfacer a
quien proporciona la atencion y al que la recibe. Los proveedores de atencion médica no
deben ser la excepcidon en estas practicas aceptadas en otros entornos profesionales e

industriales.
Por lo anteriormente expuesto podemos decir que la insatisfacciéon laboral del personal de
salud casi siempre conlleva a una mala calidad del servicio y a un estrés laboral.

Por lo anterior se plantea lo siguiente:

¢, CUAL ES LA SATISFACCION LABORAL DE LOS PRESTADORES DE SERVICIOS DE
SALUD DE LA UMF No. 40 EN MEXICALI B. C.?

15



JUSTIFICACION

Muchas de las estrategias para el control de la calidad de los servicio de salud se
concentran en el analisis de la estructura y proceso. Dentro de estos se mencionan los
fundamentos cientificos de las acciones, el desarrollo y adaptacion a los avances
tecnolégicos, la formacion y capacitaciéon de los prestadores de servicios, asi como la
disponibilidad de material y equipo.

Mantener y mejorar la calidad de los proveedores de atencion médica es una
preocupacion permanente en los servicios de salud. Numerosos son los autores que han
escrito acerca de la evaluacion de la calidad en diferentes aspectos de la salud, sin embargo
pocos se han preocupados por la satisfaccion laboral del prestador de los servicios de salud.

Conocer la satisfaccion laboral del prestador de servicios de salud es de gran
importancia, pero no se ha considerado con frecuencia; la satisfaccién del trabajador en el

desempeno de sus actividades como determinante en la calidad de atencién.

Esta situacion ha llevado a realizar un analisis cuidadoso sobre la insatisfaccion de los
trabajadores, revisar la actual situacién en cuanto a recursos existentes, disponibilidad del
presupuesto, personal, su nivel de capacitacion, y a partir de ello, desarrollar sistemas y
procedimientos de trabajo que permita otorgar servicios con oportunidad y calidad.

Existe muy poca investigacion sobre la satisfaccion de los profesionales en la salud.
En México se cuenta con pocos registros; por lo que se impulsé su exploracién en el Sector
Salud por parte de la Cruzada Nacional por la Calidad de los Servicios de Salud.

A la fecha, en el Estado de Baja California no hay estudios que reporten este tema en
las instituciones de Salud.

Por lo tanto, el conocer la satisfaccién del prestador del servicio de salud puede
permitir mejorar las condiciones de trabajo, sobre todo en la consulta de medicina familiar
que es donde se resuelven el 85% de las consultas y la cual debe contar con los siguientes
atributos: accesibilidad, continuidad, integralidad de la atencion, calidez y la calidad.

Por lo que este estudio de investigacidon pretende obtener cual es la satisfaccion laboral del
prestador de los servicios de salud, con la finalidad de proporcionar elementos de juicio en la
mejora de la calidad de los servicios.
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OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GENERAL

CONOCER LA SATISFACCION LABORAL DE LOS PRESTADORES DE SERVICIOS DE
SALUD DE LA UMF No. 40 EN MEXICALI B. C.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Determinar la satisfaccion laboral de acuerdo a su edad.
Identificar la satisfaccidn laboral de acuerdo a la antiguedad de trabajo

Determinar la satisfaccion laboral con relacion a la remuneracion obtenida.

B bh =

Determinar la satisfaccién laboral en funcién al reconocimiento de los superiores por el

trabajo realizado.

5. Determinar la satisfaccién laboral con respecto al equipo e instrumental.

6. Determinar la satisfaccion laboral en funcion de oportunidades de superacion.

7. Determinar la satisfaccion laboral de acuerdo a la seguridad laboral (no perder el
puesto)

8. Determinar la satisfaccion laboral segun el area laboral

9. Determinar la satisfaccion laboral segun la participacion del trabajador con su equipo

de trabajo.

HIPOTESIS

No aplica
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CAPITULO 1l

METODO Y ANALISIS ESTADISTICO

3.1 TIPO DE ESTUDIO

Estudio prospectivo, observacional, descriptivo y transversal.

3.2 POBLACION

La poblacién estudiada fueron los trabajadores de la Unidad Medico Familiar No. 40
del Instituto Mexicano del Seguro Social, ubicada en calle Monarcas S/N, Fraccionamiento
Villas del Rey, Mexicali, B.C. Para este estudio se tomo la poblacion de todos los turnos que
se encontraban laborando, que reunieron los criterios de inclusion y firmaron carta de
consentimiento informado. El proceso se llevd a cabo en el periodo comprendido entre
Noviembre del 2013 a Febrero del 2014.

3.3 MUESTREO Y MUESTRA

El muestreo fue no probabilistico por conveniencia ya que la muestra constituida por
trabajadores de la UMF No. 40 del IMSS formada por una plantilla de 195 trabajadores de
base, de los cuales son de 15 de confianza, y 180 de la siguiente manera: 5 empleados de
farmacia, 19 trabajadores de intendencia, 4 trabajadoras sociales, 47 enfermeras, 3
estomatodlogos, 3 técnicos radidlogos, 2 laboratoristas, 35 médicos, 19 asistentes médicos, 2
nutriélogas, 35 empleados de area administrativa 4 empleados de area de conservacion y 2

choferes de ambulancia.

3.4 METODOS Y TECNICA PARA RECOLECCION DE DATOS

Para medir la satisfaccion laboral, se utilizé el cuestionario de Calidad No. 48 de Satisfaccion
Laboral del autor Dr. Héctor Gerardo Aguirre Gas, de su investigacién Calidad de la Atencién
Médica aprobado por el Comité Permanente Interamericano de Seguridad Social,®? la cual
consta de datos generales que contienen 7 preguntas sobre la situacion personal y
profesional de cada uno de los entrevistadores (anexo 1), y que nos permitira explorar
todas las dimensiones que intervienen en la satisfaccion laboral, en los trabajadores de la
salud de la UMF No. 40 del IMSS, que aceptaron participar en el protocolo de investigacion y
que cumplieron con criterios de seleccidn.
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Nos basamos en los objetivos del estudio, por lo que el contenido de las preguntas esta en

relacion con las definiciones operacionales de las variables a explorar.

Se aplicd el cuestionario a los trabajadores de la salud que se encontraban laborando, tanto
en turno, matutino, vespertino, nocturno y fin de semana, entregandole a cada trabajador el

cuestionario al inicio de su jornada y recogiéndolo al final de su turno.

Para ello se solicitd a las autoridades directivas de la UMF No 40 autorizacién para realizar
dicha investigacion (anexo 3), y previo consentimiento informado (anexo 2). Se mantuvo la

confidencialidad de la informacion y de los participantes.

Posteriormente al tener todos los cuestionarios se procedié a vaciar la informacion en una
hoja de recoleccién de datos Excel (anexo 4), para el analisis estadistico, se obtuvieron
medidas de tendencia central. Para variables cuantitativas (edad y afios de antigledad) se
utilizdé media, moda y mediana; y para el resto de las variables utilizamos medidas

porcentuales.

Para presentar los resultados se realizd de la manera mas sencilla posible para que todos
entiendan y puedan identificar dénde estdn los problemas de insatisfaccion laboral
“oportunidades de mejora”, y sus posibles causas. Lo mas facil es presentar los resultados
con graficos de barras (si es factible barras comparativas) donde el largo de la barra es

proporcional al porcentaje obtenido.

3. 5 CRITERIOS DE INCLUSION

e Trabajadores de la salud de la UMF No. 40 que aceptaron participar en el estudio.

e Trabajadores de la salud de la UMF No. 40 que estuvieron presentes el dia de la
aplicacién del instrumento.

e Trabajadores de la salud de la UMF No. 40 de cualquier area de la clinica.

e Trabajadores de la salud de la UMF No. 40 de base.
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3.6 CRITERIOS DE EXCLUSION

Trabajadores de la salud de la UMF No.40 que estuvieron de contrato o en servicio
social.

Trabajadores de la salud de la UMF No. 40 que no estuvieron presentes al momento
de la aplicacion del instrumenté

Trabajadores de la salud de la UMF No. 40 que no aceptaron participar en el estudio

3.7VARIABLES

3.7.1 VARIABLES INDEPENDIENTES

TRABAJADOR: segun la Ley Federal del Trabajo, el trabajador se define como: la
persona fisica que presta a otra, fisica o moral, un trabajo personal subordinado.
EDAD: Ainos cumplidos de la persona encuestada.

SEXO: Se refiere al conjunto de caracteristicas biolégicas que definen al espectro de
humanos como hembras y machos

ANTIGUEDAD LABORAL: Afios de laborar en la Secretaria de Salud en el momento
de la encuesta.

CATEGORIA LABORAL: Acciones y actividades que desempefia en el centro de
salud de acuerdo al profesiograma de la institucion.

REMUNERACION ECONOMICA: Grado de satisfaccion que el individuo tiene de
acuerdo al suelo que recibe y relacionado con la magnitud de sus responsabilidades.
TRABAJO EN EQUIPO: Grado de satisfaccion que provocan en el individuo la
participacion y la integracién con su jefe y compafieros de trabajo.
RECONOCIMIENTO DE JEFE: Grado de satisfaccion que provoca en el individuo el
reconocimiento de su trabajo por parte de sus jefes.

SUPERACION LABORAL: Oportunidad de superarse y de progresar a través del
buen desempefio de su trabajo.

ACTIVIDADES QUE REALIZAN: Congruencia el perfil profesional con el trabajo que
desempenan.

SEGURIDAD LABORAL: Sensacion que puede tener el trabajador de no perder su

trabajo ni su puesto de trabajo sin motivo alguno.
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e RECURSOS MATERIALES: Opinion del trabajador respecto a las condiciones del

equipo e instrumental

3.7.2 VARIABLE DEPENDIENTE

SATISFACCION LABORAL: es la percepcion placentera subjetiva de las

experiencias laborales o la respuesta afectiva de la persona a su trabajo y a las

condiciones en que lo realiza.

realizacion de sus actividades laborales.

Edad

Sexo

Antigiiedad laboral

Categoria laboral

Remuneracién econémica
Trabajo en equipo
Reconocimiento por sus
jefes

Superacion laboral

Actividades que realizan

Seguridad laboral

Recursos materiales

3.8 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Afios cumplidos de la persona encuestada
Se refiere al conjunto de caracteristicas bioldgicas que definen al
espectro de humanos como hembras y machos

Afios de laborar en la Secretaria de Salud en el momento de la
encuesta

Acciones y actividades que desempefa en el centro de salud de
acuerdo al profesiograma de la institucion

Grado de satisfaccion que el individuo tiene de acuerdo al suelo
que recibe y relacionado con la magnitud de sus responsabilidades

Grado de satisfaccion que provocan en el individuo la participacion
y la integracion con su jefe y comparieros de trabajo

Grado de satisfaccion que provoca en el individuo el
reconocimiento de su trabajo por parte de sus jefes

Oportunidad de superarse y de progresar a través del buen
desempefio de su trabajo

Congruencia el perfil profesional con el trabajo que desempefan

Sensacion que puede tener el trabajador de no perder su trabajo ni

su puesto de trabajo sin motivo alguno

Opinién del trabajador respecto a las condiciones del equipo e
instrumental

cuantitativa
discreta

cualitativa nominal
Cuantitativa
continua

Cualitativa
Nominal

Ordinal

Ordinal

Ordinal

Ordinal
Ordinal

Ordinal

Ordinal

Edades desplegadas

Femenino
Masculino

1-10

11-20

>21

Médico

Enfermera
Laboratorista
Trabajadora social
Asistencia medica
Intendencia
Estomatdloga
Radiélogo

Farmacia
Administrativo
Puesto de confianza
Conservacion
Nutricion

Chofer de ambulancia

NO
S|

NO
S|

NO
Sl

NO
SI
NO
SI

NO
SI

NO
SI

Es la que espera alcanzar el trabajador en la
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3.9 ASPECTOS ETICOS

Como el principio basico del tratado de Helsinki es el respeto del individuo, derecho a
la autodeterminacion y derecho a tomar decisiones informadas por medio del consentimiento
informado; se le hara la aclaracién al encuestado del porqué y para qué se realizara este
estudio, asi como el fin de la investigacién, ademas de resolver cualquier duda y sobre todo
el derecho de retirarse cuando lo decida conservando asi mismo su privacidad procurando la
integridad como ser humano de nuestra muestra. Antes del inicio del estudio el protocolo
sera sometido al comité local de investigacién de la unidad hospitalaria y autoridades
competentes. Conforme a los requisitos legales locales, y representacion sindical para su

visto bueno.

Es importante indicar que los procedimientos propuestos estan de acuerdo con las
normas dispuestas en la Ley General de Salud de los Estados Unidos Mexicanos, publicada
en el diario oficial de la Federacion el 7 de febrero de 1984, texto vigente ultima reforma
publicada DOF 04-06-2014, en su titulo quinto, Investigacién para la Salud, capitulo unico,
articulo 96 al 103; de acuerdo a esta ley se clasifica como una investigacion con riesgo
minimo. Ademas de lo dispuesto en la Declaraciéon de Helsinki de la Asociacion Médica
Mundial de la 642 Asamblea General, Fortaleza, Brasil octubre 2013, asi como los codigos y

normas internacionales vigentes de las buenas practicas de la investigacion clinica.

Se solicité el consentimiento y el permiso de las autoridades competentes, el Director

de la Unidad Médica No. 40 Dr. Filemon Espinosa Solis (anexo 4).

3.10 RECURSOS

3.10.1 Recursos humanos:

Se requirié de una muestra que estara representada por todos los trabajadores de la
salud de la UMF No. 40.
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3.10.2 Recursos materiales:
v' Papel para encuestas y entrevistas
v Lapices y plumas

v" Procesador de datos Excel para realizar resultados.

3.10.3 Recursos financieros:

Hoja blanca 60.00 paquete 4 paquetes 240.00
Copias 1.00 cl/u 390 390.00
fotostaticas

Tinta negra y 500.00 c/cartucho 2 1000.00
color

Total 1630.00




CAPITULO IV

RESULTADOS

En nuestro estudio denominado Satisfaccion Laboral de los Prestadores de Servicios de
Salud de la UMF No. 40 en Mexicali B. C. Obtuvimos lo siguientes resultados: La poblacion
participante quedo integrada por 195 trabajadores de UMF No. 40, quedando distribuidos de
la siguiente manera: 35 Médicos, 47 Enfermeras, Personal Administrativo 35, 4 de
Conservacion, 4 Trabajadoras Sociales, 2 Choferes, 5 de Farmacias, 7 de Nutricion, 19
Asistentes Médicas, 7 con Puesto de Confianza, 5 de Laboratorio y Rx., 3 Estomatdlogos, y
19 de Intendencia, excluyéndose a 8 trabajadores por las siguientes razones: 2 se
encontraban de vacaciones, 4 se encontraban de licencia, 1 de incapacidad y 1 contesto

incompleto la encuesta. (Ver grafica 1).

Grafica 1: Trabajadores de la clinica UMF No. 40, por categorias

Puesto de TOTAL DE ENCUESTADOS
confianza, 7
Conservacion, 4
Estomatdloga, 3

Nutricién, 2

Chofer, 2 Farmacia, S

Lab y Rx, 5%

Trabajo social, 4

Al dividir a los trabajadores de la salud de acuerdo a su edad, estos varian desde 21 a 57
afnos, siendo el promedio de los encuestados de 36 afos, con una moda de 30 y una
mediana de 36. Donde observamos que el 4% de los trabajadores tienen una edad mayor a
50 anos, el 23% una edad que varia entre 41 a 50 anos, el 47% corresponden a una edad
de 31- 40 afios y menor de 30 afos el 26%. (Ver Grafica 2).
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Griéfica 2: distribucion de los trabajadores de la salud por edad

RANGO DE EDAD

También se tomd en cuenta los anos de antigliedad, los cuales varian de 7 meses a 26 afos,

con un promedio de 9.5 anos, una moda de 3 y una mediana de 7. (Ver Grafica 3).

Gréfica 3: Distribucion de trabajadores de la salud por antigiedad

M POR ANTIGUEDAD 0-10 m POR ANTIGUEDAD 11-20
™ POR ANTIGUEDAD > 21

Para conocer el grado de satisfaccion laboral, se aplicd un cuestionario de 7 preguntas a los
encuestados; donde se le dio un valor de 1 a cada respuesta Sl y 0 puntos a cada respuesta
NO. De esta manera, el maximo grado de satisfaccion laboral a obtener en este estudio es
de 7 puntos, donde 0 es “No satisfecho” y 7 es “Satisfecho”.
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Respecto a la satisfaccion laboral medida a través de la congruencia de su salario con la
magnitud, calidad y responsabilidad con que realiza su trabajo; el servicio de farmacia,
nutricion, estomatologia y trabajo social resultaron los mas satisfechos con una puntuacion
de 7 puntos, mientras que los médicos y trabajadores de Laboratorio y Rayos X son los
menos satisfechos con una puntuacion de 2.8. (Ver Grafica 4).

Grafica 4: Satisfaccion segiin su remuneracion econémica

éEl salario que Ud. percibe es congruente con la magnitud,
calidad y responsabilidad con que realiza su trabajo?

=S| = NO

En relacién a la pregunta: posibilidades de progreso y desarrollo personal en su trabajo; solo
los trabajadores con el Puesto de Confianza se encontraron con mayor puntuacion al
respecto (7), mientras que los choferes, nutricionistas y personal de farmacia son los menos
satisfechos en este punto (3.5) (Ver grafica 5)

Grafica 5: Satisfaccion en base a la superacion laboral

éTiene Ud. posibilidades de progreso y
desarrollo personal en su trabajo?

25% 11% g9, 16% 11%
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En relacion a la pregunta: sobre si participa usted con su jefe inmediato y sus compafieros,
en las decisiones que afectan su trabajo; solo los trabajadores de Puesto de Confianza se
encontraron con mayor puntuacion al respecto (6), mientras que el personal de
estomatologia y chofer son los menos satisfechos en este punto (0). (Ver Grafica 6)

Grafica 6 satisfaccion en base al trabajo en equipo
éParticipa Ud. con su jefe inmediato y sus

companeros, en las decisiones que afectan su
trabajo?

“ S > © S ) \s
& & & &Y Y &£ &
S F F & 5§
> & o & T T & °
S &F & S S
& &P
m S| NO

En relacién a la pregunta: se le ha dado a usted suficiente informacion y capacitacion para el
desempeno de su trabajo, los trabajadores de estomatologia y los choferes se encuentran
con mayor puntuacion al respecto (7), mientras que el personal de nutricién y trabajo social
son los menos satisfechos en este punto (3.5). (Ver Grafica 7)

Gréfica 7 segun su capacitacion

éSe le ha dado a Ud. suficiente informacion y
capacitacion para el desempenode su trabajo?

319, 20% 21% 21%

H:H i H
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En relacion a la pregunta: tiene usted seguridad (laboral, fisica y econémica) en el trabajo
que desempefa; los trabajadores de nutricibn y choferes se encontraron con mayor
puntuacién al respecto (7), mientras que el personal de conservacion son los menos
satisfechos en este punto (3.5). (Ver Grafica 8).

Grafica 8: satisfaccion en base a su seguridad laboral

éTiene Ud. seguridad (laboral, fisicay
economica) en el trabajo que desempeia?

m S| mNO

En relacién a la pregunta: cuenta usted con equipo instrumental y material necesario para
hacer su trabajo de calidad; los trabajadores de nutricion y farmacia se encontraron con
mayor puntuacion al respecto (7), mientras que el personal de estomatologia son los menos
satisfechos en este punto (2.3). (Ver Grafica 9)

Grafica 9: satisfaccion en base a los recursos materiales que cuenta para laborar

éCuenta Ud. con equipo instrumental y material necesarios para
hacer su trabajo con calidad?
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En relacion a la pregunta: lo felicita su jefe por el trabajo realizado con calidad; las
asistentes médicas se encontraron con mayor puntuacion al respecto (5.5), mientras que el
personal de intendencia son los menos satisfechos en este punto (1.4) (ver grafica 10)

Grafica 10: satisfaccion segun el reconocimiento laborar por sus jefes

éLo felicita su jefe por el trabajo realizado con calidad?

=S|I =NO

En términos generales, los resultados de satisfaccidon obtenidas mediante las categorias
contractuales muestra que el sector mas satisfecho son los trabajadores de Confianza (6.57
puntos) seguidos de las Asistentes médicos (6.26) y trabajadores de farmacia (6.20). Por el
contrario, los menos satisfechos son las personas con el puesto de Chofer (4.50) seguidos
de los Médicos (4.6) Con un promedio General en la Clinica UMF 40 de 5.57 puntos contra
7.00 de satisfaccion. (Ver grafica 11).

Grafica 11: satisfaccion segun la categoria contractual
Grado de Satisfaccion Laboral
Categoria Contractual

550
5.00
4.50
- I
350
imiristrat Asistente Estomattio Puesto de  Conservac
ddice I Lab y R Intendencia  Choler Farmatia  Nutricadn Gereral
- e ga confiany &0

Trabaso Ad
social

B GRADD DE SATSFADCION as 528 575 sn 560 626 %32 450 620 600 S.00 657 535 557
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En cuanto a los resultados de satisfaccion laboral dependiendo de su rango de edad y
antiguedad en el puesto de trabajo, obtuvimos que las personas mas jévenes son las mas
satisfechas con su trabajo (4.86 puntos), en contraste con las mayores de 50 afios que son
las mas insatisfechas (3.2 puntos). Con respecto a la antigliedad, el personal con mas de 21
afios laborando en la clinica presento una puntuacion de 4.76, seguidos de las personas con
10 anos o menos laborando con un 4.48, siendo los menos satisfechos el personal de salud
encontrado entre 11 a 20 afios de antigliedad.(ver grafica 12y 13)

Gréfica 12: satisfaccion por rango de edad Gréafica 13: satisfaccion por antigliedad laboral

Grado de Satisfaccion Laboral _ Grado de Satisfaccion

Por rango de edad ‘ N Por antiguedad laboral

. | I .
|
3.00 -

>50
|
4.86 420 474 3.29 ‘

)

Entre los factores determinantes para la insatisfaccion laboral, predomino la falta de
interés de los jefes hacia su personal, ya que la mayoria del personal de la UMF No. 40
refirid que sus jefes no los felicita; otro de los determinantes fue la falta de participacion con
su jefe para toma de decisiones que afectan a su trabajo. El salario que perciben fue otro de
los determinantes para la insatisfaccion laboral ya que no es congruente con la magnitud y la
responsabilidad que realizan, aunado a este la falta de equipo y material para laborar siguen

siendo factor determinante para la insatisfaccion laboral. (Ver Grafica 14).
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Grafica 14: Factores determinantes para la insatisfaccion la laboral
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m { El salario que Ud. percibe es congruente con la magnitud, calidad y responsabilidad con que realiza su trabajo? NO

m ¢ Participa Ud. con su jefe inmediato y sus compafieros, en las dedsiones que afectan su trabajo NO

® i Cuenta Ud. con equipo instrumental y material necesarios para hacer su trabajo con calidad? NO
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DISCUSION

En nuestro estudio, los resultados de satisfaccion muestran que el sector mas satisfecho son
los trabajadores de confianza con una puntuacién de 6.57 puntos, los mas insatisfechos son
los médicos con un puntaje de 4.6 puntos; esto comparado con otros estudios similares

donde el grado de insatisfaccion laboral es elevado entre los médicos generales.3?

En cuanto a los factores determinantes para la satisfaccion laboral predomina la posibilidad
de progreso y desarrollo personal asi como la capacitacion para el desempefio de su trabajo,
mientras que los determinantes para la insatisfaccion fueron la falta de apoyo, el desinterés
de los directivos, la falta de material y equipo y el salario percibido, lo cual concuerda con
estudios previos realizados en Chile. 331°

Pero uno de los factores mas importantes para la insatisfaccién laboral que encontramos con
nuestro estudio y que coinciden en estudios previos hechos en México es la falta de interés
de los jefes hacia el personal; sobre todo en los médicos, los cuales perciben que su trabajo

no es valorado por la institucion ni por el personal directivo. 34
En cuanto a la edad; la mayoria son de mediana edad (31 a 40 afios) aunque se destaca que

los mas jovenes son los mas satisfechos coincidiendo estos resultados con estudios

realizados en Esparia.
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CONCLUSION

Podemos concluir que mas del 50% de los trabajadores de la UMF No. 40 estan satisfechos
(5.57 puntos).

Sin embargo no hay que olvidar que dentro del personal mas insatisfecho se encuentran los
meédicos (4.6), siendo esto relevante, ya que son ellos los que mantienen el contacto con los
usuarios y de ellos dependen la mayor parte de responsabilidad y calidad del servicio.

Siendo el médico el area operativa mas fuerte del personal de la UMF No. 40 y la mas
insatisfecha, se deben tomar medidas necesarias que satisfagan en la medida de lo posible
al personal médico para que este a su vez, labore en un mejor confort, de tal manera que
este se vea reflejado en la atenciéon que se le brinda al derechohabiente con una mejor
calidad y calidez.

Al dividir a nuestra poblacion por anos de antigiedad, la mayoria se ubica en el intervalo de 0
a 10 anos, existe un porcentaje importante de personal con menos de 10 afos de antigiedad
siendo el personal mas antiguo el grupo minoritario, esto presupondria que el nivel de
satisfaccion deberia ser mayor en los grupos de menor antigiedad con respecto al grupo de
mayor antigiedad, sin embargo son los de menor antigiedad los mas insatisfechos; lo cual
repercute y repercutira en la calidad de atencidn del derechohabiente, siendo necesario

tomar en cuenta las causas que propician la insatisfaccion de los trabajadores.

Por lo que concluimos que, se requiere implementar estrategias que eleven el nivel de
satisfaccion laboral en los trabajadores, para lograr un mejor desempefo, con una atencién
de calidad y calidez al derechohabiente, poniendo énfasis en nuestra poblacién joven, que a
pocos anos de laborar ya presentan un nivel no esperado de satisfaccién. Este estudio
servira como una pauta a seguir en otro estudio que nos oriente, en base a sus resultados a
las causas de la satisfaccion o insatisfaccion de los trabajadores de la UMF No. 40 y asi

poder mejorar la atencién del derechohabiente en la medida que sea posible.
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Anexo 1

©)

IMSS

Cuestionario de Calidad de la Atencion Médica

El cuestionario contiene una serie de preguntas sobre su trabajo y sobre como se siente Ud.

en el mismo. Debe marcar con una X la respuesta que considere sea la mas adecuada a su

opinion sobre lo que se le pregunta.

En ningun caso hay respuesta correcta, adecuada o inadecuada. Lo importante es su opinion

en cada una de las preguntas y esa opinion es siempre correcta.

El llenado del cuestionario es completamente anénimo, por lo que no es necesario firmar o

escribir su nombre.

Cuestionario de Calidad de la Atencién Médica

Funcion: satisfaccion de los trabajadores

Unidad médica:
Sexo:
Antigliedad:

Preguntas

¢Cuenta Ud. con equipo instrumental y
material necesarios para hacer su
trabajo con calidad?

Lo felicita su jefe por el
realizado con calidad?

(El salario que Ud. percibe es
congruente con la magnitud, calidad y
responsabilidad con que realiza su
trabajo?

¢Tiene Ud. posibilidades de progreso y
desarrollo personal en su trabajo?
¢Tiene Ud. seguridad (laboral, fisica y
econémica) en el trabajo que
desempena?

¢Participa Ud. con su jefe inmediato y
sus companeros, en las decisiones que
afectan su trabajo

:.Se le ha dado a Ud. suficiente
informaciéon y capacitacion para el
desempainio de su trabajo?

trabajo

Edad:
Puesto:
1-5 6-10 11-15 16-20  21-25  Total
Si No | Si No |Si |[No |[Si [No | Si |No| Si |No
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Anexo 2

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL [ .
UNIDAD DE EDQCACI()N, INVESTIGACION
Y POLITICAS DE SALUD @
COORDINACION DE INVESTIGACION EN SALUD IMSS

CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO
(ADULTOS)

CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPACION EN PROTOCOLOS DE INVESTIGACION

Nombre del estudio: “SATISFACCION LABORAL DE LOS PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD DE LA UMF No. 40”.

Lugar y fecha: Unidad de Medicina Familiar No. 40 del IMSS en Mexicali B.C. de Noviembre del 2013 a Febrero del 2014.

Numero de registro: R-2013-201-31

Justificacion y objetivo del estudio: conocer la satisfaccion del prestador de servicio de salud, puede permitirnos mejorar la calidad y las
condiciones del trabajo mediante diversas estrategias, sobre todo la consulta de medicina familiar, que es donde se resuelven el 85% de las
necesidades del derechohabiente, el cual debe contar con los siguientes atributos: accesibilidad, continuidad, integralidad de la atencion,

calidez y calidad.

Procedimientos: se utilizd el cuestionario de Calidad No. 48 de Satisfaccion Laboral del autor Dr. Héctor Gerardo Aguirre Gas, de su
investigacion Calidad de la Atencion Médica aprobado por el Comité Permanente Interamericano de Seguridad Social.

Posibles riesgos y molestias: No presenta ningun riesgo, ni atenta contra la integridad del paciente.

Posibles beneficios que recibira al participar en el estudio: implementar estrategias que eleven el nivel de satisfaccion laboral en los
trabajadores, para lograr un mejor desempefio, con una atencion de calidad y calidez al derechohabiente.

Informacién sobre resultados y alternativas de tratamiento: seran enviadas a las autoridades administrativas

Participacion o retiro:

Privacidad y confidencialidad: toda informacion recabada sera estrictamente confidencial.

En caso de dudas o aclaraciones relacionadas con el estudio podra dirigirse a: Dra. Nubia Iveth Rodriguez Retamoza UMF No. 40. Teléfono
686-2222-761, Corre electrénico: nubia.75@hotmail.com Dr. José Luis Carreto Martinez Teléfono: 686-119-3759, Correo electronico
carreto.pepe@hotmail.com Rebeca Esther Martinez Fierro, Adscripcion: UMF No. 28. Teléfono: 686- 157-39-82. Correo electronico:
esther_1996_9@hotmail.com.

En caso de dudas o aclaraciones sobre sus derechos como participante podré dirigirse a: Comision de Etica e investigacién de la CNIC del
IMSS: av. Cuauhtémoc 330 4to piso blogue “B” de la unidad de congresos, Colonia Doctores México, D.F. CP 06720. Teléfono (55) 56 27
69 00 extension 21230. Correo electronico: ética@imss.gob.mx.

Nombre y firma del paciente Nombre y firma de quien obtiene el consentimiento
Testigo Testigo
Nombre, direccion, relacion y firma Nombre, direccion, relacién y firma
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Anexo 3

©)
IMSS

Mexicali Baja California a 16 de junio 2013

CARTA DE AUTORIZACION

Estimado Director:

Dr. Filemén Espinosa Solis.

Director Médico Unidad de Medicina Familiar No. 40
Presente.

Por medio de la presente reciba un cordial saludo.

Me permito solicitarle a Usted su consentimiento y autorizacién para colaborar
con el Instituto Mexicano del Seguro Social en el Estudio de investigacion:
“SATISFACCION LABORAL DE LOS PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD DE LA
UMF No. 40”.

Dicho estudio consiste en determinar la satisfaccion laboral de los trabajadores aplicando
una encuesta abierta y confidencial, y asi poder conocer las expectativas de los trabajadores
de la salud.

Agradeciendo su atencion y su autorizacion para colaborar en este estudio, asi
como acceso a las diferentes areas de la unidad.

Me permito ponerme a sus ordenes y para cualquier duda o pregunta que usted
tenga al respecto.

ATENTAMENTE
Dra. Nubia lveth Rodriguez Retamoza
Alumno de la Especialidad de Medicina Familiar IMSS-UNAM

Director de la Unidad Médica No. 40
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Anexo 4

(=N

©

Hoja de recoleccién de datos IMSS

Preguntas Médicos Enfermeras Trabajo Administrativo Lab y Rx
social
Si NO SI NO Sl NO SI NO SI No
¢Cuenta Ud. con equipo instrumental y
material necesarios para hacer su
trabajo con calidad?

¢Lo felicita su jefe por el trabajo
realizado con calidad?

(El salario que Ud. percibe es
congruente con la magnitud, calidad y
responsabilidad con que realiza su
trabajo?

¢Tiene Ud. posibilidades de progreso y
desarrollo personal en su trabajo?
¢Tiene Ud. seguridad (laboral, fisica y
econémica) en el trabajo que
desempena?

¢Participa Ud. con su jefe inmediato y
sus compaineros, en las decisiones
que afectan su trabajo

.Se le ha dado a Ud. suficiente
informacién y capacitacion para el
desempaiio de su trabajo?

Preguntas Asistente Intendencia Chofer Farmacia Nutricion
medico
SI NO SI NO SI NO SI NO SI NO
¢Cuenta Ud. con equipo instrumental y
material necesarios para hacer su trabajo
con calidad?

¢Lo felicita su jefe por el trabajo realizado
con calidad?
¢El salario que Ud. percibe es congruente
con la magnitud, calidad y responsabilidad
con que realiza su trabajo?
¢Tiene Ud. posibilidades de progreso y
desarrollo personal en su trabajo?
¢Tiene Ud. seguridad (laboral, fisica y
econdmica) en el trabajo que desempena?
¢ Participa Ud. con su jefe inmediato y sus
compaiieros, en las decisiones que
afectan su trabajo
¢Se le ha dado a Ud. suficiente
informacién y capacitacion para el
desempaiio de su trabajo?
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Estomatdloga
Preguntas Sl NO

¢ Cuenta Ud. con equipo
instrumental y material necesarios
para hacer su trabajo con calidad?

¢ Lo felicita su jefe por el trabajo
realizado con calidad?
¢ El salario que Ud. percibe es
congruente con la magnitud, calidad
y responsabilidad con que realiza su
trabajo?
¢Tiene Ud. posibilidades de
progreso y desarrollo personal en
su trabajo?
¢Tiene Ud. seguridad (laboral, fisica
y econémica) en el trabajo que
desempena?
¢ Participa Ud. con su jefe inmediato
y sus compaiieros, en las
decisiones que afectan su trabajo
¢ Se le ha dado a Ud. suficiente
informacién y capacitacién para el
desempaiio de su trabajo?

Puesto de confianza

SI

NO

Conservacion

S

NO
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ACTIVIDADES

PREGUNTA DE INVESTIGACION
MARCO TEORICO
PLANTEAMIENTO DEL
PROBLEMA

OBJETIVOS, JUSTIFICACION
HIPOTESIS Y DISENO
MATERIAL Y METODOS
PLANTEAMIENTO DEL ANALISIS
ESTADISTICO

BIBLIOGRAFIA Y ANEXOS
REGISTRO DE SIRELCIS Y
ENVIO A CLIS

REALIZACION DE
MODIFICACIONES
TERMINACIONES DE
MODIFICACIONES Y REENVIO A
CLIS

AUTORIZACIONES DEL
PROTOCOLO POR EL CLIS
RECOPILACION DE DATOS
ELABORACION DE BASE DE
DATOS

ANALISIS ESTADISTICO
INTERPRETACION DE
RESULTADOS Y
CONCLUSIONES

REDACCION DE TESIS

ENVIO DE TESIS A IMSS
MODIFICACIONES DE TESIS
POR EL IMSS

REENVIO A IMSS

ENVIO A TESIS A UNAM
REALIZACION DE
MODIFICACIONES

ENVIO DE TESIS MODIFICADA A
LA UNAM

ACEPTACION POR LA
UNIVERSIDAD

PUBLICACION

ANEXO 5

)
CRONOGRAMA IMSS

.23 | 204 | 2015 | 2016
MZO  JUL OCT ENE ABRL  JUL OCT MzO JuL OCT  ENE
JUN  SEPT  DIC MZO JUNIO SEPT DIC JUN SEPT  DIC  MZO
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