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PROLOGO

La motivacion en el ser humano es basica para el desarrollo de cualquier
actividad, ya que es el impulso volitivo que lleva a las personas a proponerse
objetivos y alcanzar metas. En el trabajo se ve afectada por las formas en que

piensan, eligen y toman decisiones con respecto a su situacion laboral.

Los trabajadores tienden a buscar una relacién equilibrada o justa entre lo
que invierten en su trabajo como educacion, habilidades, experiencia, tiempo y
esfuerzo, y las recompensas que reciben a cambio como reconocimiento,

ascensos, promociones, dinero y ventajas econdémicas.

Se han propuesto diversas teorias sobre motivacion; que se ocupan de las
necesidades internas que suscitan la conducta y la guian, y las que se centran
en los procesos psicoldgicos que intervienen en la toma de decisiones y opciones

concernientes al trabajo.

La satisfaccion en el trabajo esta directamente relacionada con el
desemperio laboral, una persona satisfecha es proactiva y los problemas que
pudiesen presentarse son asimilados como oportunidades para mejorar y

desarrollarse integralmente.

La relacion entre la satisfaccion con el trabajo y la conducta laboral es muy
compleja. Para la realizacion de este estudio se revisO diversas teorias
relacionadas con la motivacion de las personas en el ambiente laboral, estas
teorias pueden ser clasificadas en grupos como las teorias de las necesidades,

conductistas y cognoscitivas.

El trabajador se desenvuelve en un ambiente en el que es influido e
influye subjetivamente por lo que su estado emocional es significativo a nivel

relacional y productivo.



El Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, como entidad prestadora de
servicios de salud, comprometida con sus politicas de mejoramiento del
desempeiio y la calidad de su personal, en su busqueda de responder a la
necesidad de contar con profesionales de la medicina con alto grado de empatia
y excelencia académica que satisfaga las necesidades de atencién médica de los
derechohabientes tiene instalado el Programa Piramidal Académico Docente,
avalado por la Facultad de Medicina de la Universidad de San Carlos de
Guatemala, el cual ha velado por cumplir con el compromiso de preservar la
salud integral de los derechohabientes y al mismo tiempo ha entregado a la
sociedad guatemalteca especialistas de diversas disciplinas, entre las que estan,

las estudiadas en este trabajo.

Por lo demandante del servicio que presta el Instituto Guatemalteco de
Seguridad Social, su personal debe estar altamente motivado para responder
adecuadamente a las exigencias del servicio y del programa docente que realiza.
Haciendo necesaria la continla evaluacién de los factores que inciden en este
ejercicio y tomar las medidas tendientes a fortalecer o propiciar aquellos factores

que sean necesarios.



INTRODUCCION

El presente estudio es de tipo descriptivo, en el que se investigaron los
factores que influyeron en la motivacion de los Médicos residentes de las
Especialidades de Cirugia, Ginecologia y Obstetricia, Medicina Interna, Pediatria
y Traumatologia y Ortopedia del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, las

cuales se eligieron, por el nimero participantes en cada una de ellas.

Se analizaron diferentes areas como conocimiento de la estructura
organizacional, conocimiento del puesto de trabajo, compromiso, lealtad e
identificacion, trabajo en equipo, comunicacién, liderazgo, politicas vy
administracion de personal, capacitacion, instalaciones y servicios, estrés y

valores.

Los médicos residentes, son Médicos y Cirujanos graduados, que aplican
a través de un proceso de seleccion su participacion en el programa de postgrado
gue con el aval de la Universidad de San Carlos de Guatemala, ofrece el Instituto

Guatemalteco de Seguridad Social.

El Instituto Guatemalteco de Seguridad Social es una institucion autébnoma,
de derecho publico, cuya finalidad es aplicar en beneficio del pueblo de
Guatemala, un Régimen Nacional, Unitario y Obligatorio de Seguridad Social, de

conformidad con el sistema de proteccion minima.

La vision del Instituto, es un pais con trabajadores sanos, respaldados por
servicios de salud y prevision, efectivos y modernos, que contribuyan al bienestar
fisico y mental del trabajador, razon fundamental de la existencia de la institucion
y de su familia, como parte integral del ser humano; y su mision es garantizar
servicios de seguridad social a los trabajadores guatemaltecos y sus familias

orientados a elevar su nivel de vida.



El objetivo general del presente trabajé fue determinar el nivel de
motivacion de los médicos residentes de las especialidades ya indicadas, durante

su entrenamiento en el afo 2007.

A través de los instrumentos utilizados, correlacionados al porcentaje de
satisfaccion, el andlisis de resultados y las teorias revisadas, se puede decir que
la motivacion de los médicos residentes fue influenciada por diversos factores
contenidos en algunas teorias de motivacion, ya que la motivacion no es estatica

y esta vinculada a factores tanto internos como ambientales.

Las areas extrinsecas desacatadas fueron las relacionadas con el
conocimiento del puesto de trabajo y los objetivos institucionales que
coincidieron con los objetivos personales, ya que encontraron la oportunidad de
ampliar sus conocimientos al mismo tiempo que pudieron brindar atencion de

calidad y con calidez a los derechohabientes, que requirieron sus servicios.

Otros factores externos fue la capacitacion recibida, la cual calificaron
como una de las mejores a nivel nacional. Importante fue también la induccion al
puesto, porque al tener claras sus funciones, alcances y limites, lograron un

buen desemperio.

Dentro de las &reas intrinsecas destacadas se encontré el compromiso,
lealtad e identificacibn con la Institucién, ya que refirieron sentir orgullo y
satisfaccion al laborar para la Institucion y obtener el reconocimiento académico
correspondiente, asi mismo pudieron introyectar los valores fundamentados en

la honradez, la lealtad, la amabilidad y el trato humanitario.

El estrés, fue otro factor importante, porque debido a la demanda de los
servicios y la responsabilidad de realizar un buen desempefio académico los
médicos residentes enfrentaron problemas de salud, asi como falta de tiempo
para compartir con sus familias, sin embargo no se encontré signos o sintomas
de despersonalizacion que afectara el desempefio asistencial y el trato a las

personas.



1. CAPITULOI
MARCO TEORICO

1.1. MOTIVACION

La motivacion puede tener muchas causas. Algunas personas pueden
estar motivadas por necesidades que no han sido satisfechas, por un intenso
deseo de éxito o por un miedo abrumador al fracaso (Enciclopedia de la
Psicopedagogia, 2002:416). La motivacion es un estado provocado por
situaciones internas que surgen debido a las presiones a las cuales se someten
las personas en busca de establecer el equilibrio entre el esfuerzo que realizan y
las metas que se fijan, los médicos residentes del Instituto Guatemalteco de
Seguridad Social, al ingresar al programa piramidal académico docente, como
principal meta se plantearon la posibilidad de obtener el reconocimiento
académico en la especialidad en que se estan formando. Sin embargo tuvieron
simultaneamente la responsabilidad de brindar a los derechohabientes de la
institucién, un servicio de calidad y con calidez dentro de una estructura

institucional compleja que exige el cumplimiento de normas y reglamentos.

El Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, para contar con personal
altamente calificado, satisfacer la demanda de sus servicios y proporcionar a la
sociedad guatemalteca especialistas con entrenamiento reconocido, tiene
instalado el Programa Piramidal Académico Docente, con el aval de la facultad de

Ciencias Médicas de la Universidad de San Carlos de Guatemala.

Por lo demandante de este programa se requiere que los médicos
residentes mantengan un alto grado de motivacién, y tomando en cuenta que La
motivacién no es un acto, un momento o una accién, es mas bien, un conjunto
coordinado de acciones, es un proceso, reflejo de la personalidad del individuo
(Santos, 1993: 68), no debe considerarse solamente como un impulso que obliga
a satisfacer una necesidad creada, sino es una respuesta compuesta por
diversos factores tanto internos como externos que involucra creencias y

valores, estabilidad emocional y apertura a la experiencia de las personas,



incluyendo factores ambientales como el clima organizacional y la infraestructura
del area de trabajo, por consiguiente, la atencibn médica que brindaron los
médicos residentes, llevd implicito su estilo caracteristico o sea los factores

internos y la evidencia de los factores ambientales que los afectaron.

La motivacion se relaciona con las condiciones responsables de las
variaciones en intensidad, calidad y direccion de la conducta (Landy y Conte,
2005: 337). Estas condiciones o factores influyeron en la conducta de los médicos
residentes y se reflejaron en su satisfaccion y en la calidad de los servicios que
prestaron, por lo tanto es perentoria la necesidad de monitorear y proveer las
condiciones que estimulen o fortalezcan la motivacion que posean de acuerdo a la
conducta que manifiesten en todas las areas, asi como en las evaluadas en este
estudio, que comprendieron el conocimiento del puesto de trabajo, el compromiso,
la lealtad e identificacion con el Instituto, trabajo en equipo, comunicacion,
liderazgo, infraestructura, instalaciones y servicios, politicas y administracion de

personal, capacitacion, estrés y valores.

1.2. TEORIASDE LA MOTIVACION

Diversas teorias se han formulado a medida que la investigacion ha
aclarado la dinamica motivacional, estas teorias pueden ser clasificadas en

grupos como las teorias de las necesidades, conductistas y cognoscitivas.

Las teorias de las necesidades, fueron fundamentales en el desarrollo de
estudios sobre la motivacion en el trabajo, sin embargo, después de
investigaciones realizadas por psicélogos Industriales-Organizacionales

encontraron poca aplicacion en el area laboral.

Las teorias conductistas enfocan la motivacion en los refuerzos que se
otorgan para las conductas esperadas, como el salario, el cual es importante pero

se ha demostrado que su efecto es temporal.



Asimismo las teorias cognoscitivas se presentan mas interesantes para los
psicélogos I-O (Industrial-Organizacional), ya que permite al trabajador evaluar

Sus perspectivas, y hacer juicios sobre su trabajo.

Las primeras teorias I-O (Industrial-Organizacional) sobre la motivacion se
fundamentan en la nocién de los instintos, principalmente impulsadas por las
teorias psicodindmicas de la personalidad, como el notable enfoque de Sigmund
Freud. Este enfoque se consider6 inutil debido a su naturaleza circular. Ademas
del problema de la circularidad, pues la teoria del instinto enfatizaba las causas
internas de la conducta, ignoraba en gran medida la interaccion entre el individuo
y su ambiente.

El término “instinto” fue reemplazado gradualmente por términos como
necesidad, motivo e impulso (Viteles, 1953). Maslow (1943) propuso una teoria
de las necesidades que sustituyé a una cantidad infinita de “instintos” por un
conjunto especifico de necesidades. Como los instintos, se pensaba que las
necesidades eran innatas y que estaban universalmente presentes en los
humanos. La teoria de necesidades de Maslow permitia que el ambiente jugara
un papel en la conducta motivada al sugerir que cuando un conjunto de
necesidades era satisfecho por las fuerzas del ambiente, se activaba el conjunto
de necesidades del siguiente nivel. Propuso cinco necesidades basicas
abarcando desde las fisicas hasta las estéticas. El enfoque conductista puso
énfasis en la conducta y dirigio la actividad sobre el ambiente en vez de sobre
cualquier otra “necesidad interna” o instinto. Otros enfoques también aceptaban
la influencia del ambiente, pero de una manera mucho menos mecéanica que la
sugerida por las conductivas. Un ejemplo de esta aproximacion fue la teoria de
campo de Lewin que proponia que diversas fuerzas en el ambiente psicologico
interactuaban y se combinaban para arrojar un curso final de accion. Se pensaba
gue cada fuerza tenia una “valencia” (parecidas a las valencias de los elementos
guimicos) que atraian o repelian al individuo. La aplicacion del enfoque de Lewin
en la industria se le conocié como dinamica de grupo. Para 1960 la aparicion de
la teoria cognoscitiva produjo un cambio radical. Surgieron nuevas teorias de
motivacion que enfatizaron los procesos de pensamiento y de toma de decisiones
del individuo. Las teorias actuales de motivacion son mayormente cognoscitivas

en sus fundamentos. Las diferencias entre ellas estan mas relacionadas con qué



es lo que piensan las personas al elegir cursos de accion, en vez de disputar si el

pensamiento entra o no en la motivacion. (Landy y Conte, 2005: 339).

Estas teorias de las necesidades tienen mas bien un valor histérico que
funcional. Los tedricos y los que practican la psicologia estan poco convencidos
con un enfoque que no permite los conceptos de expectativa, evaluacion y juicio

por parte de las personas.

1.2.1. Teoria de Jerarquia de Necesidades de Maslow.

Establece la existencia de una jerarquia de cinco necesidades (fisioldgicas,
de seguridad, amor, estimacién y autorrealizacién); para que el sujeto busque una
de nivel superior debe satisfacer antes la anterior. La autorrealizacion es la
necesidad de mayor rango y consiste en explotar al maximo las propias
capacidades.

Esta teoria se considera mas como una teoria del desarrollo humano que
una de motivacién en el trabajo, propone que todos los humanos tenemos un
conjunto basico de necesidades y que éstas se expresan a si mismas durante

toda la vida como impulsos internos.

1.2.2. Teoria de Necesidades de Higiene y Motivadores de Herzberg.

Postula dos conjuntos de necesidades; las motivadoras, (la indole del
trabajo y su grado de logro y responsabilidad) vy las de higiene (o sea los
aspectos del ambiente laboral como el sueldo y la supervisién). Las primeras
procuran satisfaccion al empleado; las segundas pueden ocasionarle
insatisfaccion si las condiciones de trabajo no son adecuadas. Sin embargo, aln
cuando las condiciones sean excelentes, estas necesidades no pueden

proporcionar satisfaccion.

Una consecuencia de la teoria anterior es el enriquecimiento del trabajo, es
decir, el redisefio de un puesto para mejorar en lo posible los factores

motivadores.



1.2.3 Teoria ERG de las Necesidades Humanas

Alderfer propuso que, en lugar de una estructura de cinco factores como la
de Maslow o de dos factores como la de Herzberg, las necesidades humanas
pueden representarse mejor en tres niveles. El denominé a estos niveles de
“existencia” (niveles fisiologicos y de seguridad en Maslow), de relacion
(combinacién de categoria de autoestima y de amor de Maslow) y crecimiento
(combinacién de los aspectos de autoestima con auto-realizaciéon de Maslow).
Alderfer adopt6 la dinamica jerarquica de Maslow, al proponer que la categoria
inferior no satisfecha dominaria la conducta y los intereses individuales. También
propuso que si una necesidad se frustraba, el individuo podria “retroceder” o

activar una necesidad de nivel inferior que se hubiera satisfecho previamente.

1.2.4 Teoria del Reforzamiento

B.F. Skinner, actualmente considerado el padre del conductismo moderno,
propone que la conducta depende de tres elementos simples: el estimulo, la
respuesta y la recompensa. La propuesta mecénica del conductismo es que si se
refuerza una conducta en presencia de un estimulo particular, esa respuesta tiene

mas probabilidad de volver a ocurrir en presencia de ese estimulo.

Cuando una recompensa depende de una respuesta, se le llama
reforzamiento contingente. El reforzamiento contingente es una propuesta
importante de la aproximacion conductual. La segunda tiene que ver con el
programa de reforzamiento. Las recompensas pueden administrarse de manera
continua o intermitente. Skinner descubri6 que el reforzamiento intermitente

produce niveles de ejecucion mas altos que el reforzamiento continuo.

1.2.5 Teoria VIE de Vroom, Teoria de las expectativas (Valencia,

instrumentalidad, expectativas)

La primera teoria formal de motivacion laboral en proponer que las
personas ponderan las opciones antes de elegir entre ellas fue la teoria de las

expectativas (direccion a la meta) se considera que si un trabajador consideraba
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deseada o0 a las metas personales o0 incremento de salario a o0 mas poder,
prestigio o responsabilidad, Vroom pensaba que que la alta productividad era el
camino para llegar a la meta de la recompensa los objetos psicologicos de un
ambiente también tienen fuerzas de atraccién y repelencia; la valencia es la
fuerza de preferencia de una personas por un resultado particular. La
instrumentalidad se refiere a la relacién entre el desempefio y la obtencion de
determinado resultado. La expectativa se refiere a la creencia del individuo de

gue una conducta particular lo llevara a un resultado particular.

1.2.6 Teoria de la Disonancia Cognitiva de Festinger.

Se refiere a la percepcion que se tiene del esfuerzo que se hace y lo

equitativo de la recompensa que se obtiene (Chiavenato, 1998: 47).

La teoria de la disonancia cognoscitiva propone que la tensién existe cuando
los individuos tienen “cogniciones disonantes” (pensamientos incompatibles).
Esta aproximacion supone que los individuos siempre buscan algun sentido de
"equilibrio” y dirigiran su conducta hacia la reducciéon de la tension que les

provoca esta situacion.

1.2.7 Teoriadelaequidad de Adams.

Adams traslado las ideas de Festinger al escenario de trabajo y desarrollé
una teoria que se conoce como teoria de la equidad. Supone que los individuos
ven su mundo en términos de insumos y resultados. Como en la teoria de Vroom,
Adams propuso que las personas eran calculadoras, pero de manera diferente a
como dice Vroom. Calculan lo que invierten en su trabajo (capacitacion, esfuerzo,
capacidades) y lo que obtienen de él (p.e. compensacién, compafieros, nivel de
interés del trabajo en si mismo) comparan entonces sus insumos y resultados en
comparacion con los demas (p.e. pares, compafieros) desarrollando una
proporcion. Si su propia proporcion insumo/resultado es idéntica a la proporcion
en la comparacion con los demas, no habra tensién y por tanto tampoco habra

una accion subsecuente para liberar dicha tension.
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1.2.8 Teoria del Establecimiento de Metas

Enfoque en el que el concepto general de meta se adapta a la motivacioén en
el trabajo; una meta es considerada como una fuerza motivacional y los individuos
gue establecen metas especificas y dificiles se desempefian mejor que los
individuos que se plantean metas faciles). Este modelo hace una distincion entre
la aceptacion de las metas y el compromiso con ellas. La aceptacion de las metas
implica que una meta ha sido asignada. El compromiso con las metas es mas
amplio y puede incluir no soOlo metas asignadas, son también metas
autoimpuestas. Cuando los individuos tienen la libertad para ajustar las metas
asignadas y aceptadas estas metas se pueden convertir en auto establecidas,

transformando asi lo que era aceptacién en compromiso.

1.2.9 Teoria de la Motivacion, basada en la Necesidad de Logro.

Postulada por Harvard David McClellan y sus colaboradores, enfoca la
existencia de una necesidad de logro, de realizar bien las propias tareas y de ser
el mejor en todo cuanto se hace. Los trabajadores buscan condiciones de trabajo
en que puedan asumir responsabilidades, correr riesgos calculados, fijarse
metas de dificultad mediana y recibir constantemente retroalimentacion sobre su
progreso (Schultz. 1994: 246). EIl Programa Piramidal Académico Docente, en el
cual estuvieron inmersos los médicos residentes, constituyé un reto competitivo
ya que como su nombre lo indica es una formacion en la que la mayoria aspiran a
alcanzar la jefatura de médicos residentes, con la consiguiente exclusion de
aguellos médicos que no logren alcanzar la ponderacion establecida, por lo tanto,
la necesidad de logro y de constante realimentacion sobre su desempefio fue

uno de los factores influyentes en su motivacion.

1.2.10. Teoria de la Motivacién basada en las Caracteristicas del Trabajo

propuesta por Hackman y Oldham.

Postula la existencia de diferencias individuales en la necesidad de
crecimiento y sostiene que en la motivacion del empleado influye su opinién sobre

las caracteristicas del trabajo.
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Las cinco dimensiones fundamentales del trabajo son diversidad de
habilidades y conocimientos, identidad de la tarea, importancia de la tarea,
autonomia y retroalimentacién. Las cinco culminan en estados psiquicos
primarios, €stos a su vez dan origen a motivacion, satisfaccién y rendimiento
adecuados.

La teoria de expectativas, pone en primer plano la suposicion del sujeto de
gue con ciertas conductas conseguira determinados premios. La teoria de
establecimiento de metas, sostiene que la intencibn de alcanzar una meta
particular define la motivacion del empleado. La teoria de equidad que versa
sobre la razén percibida de las consecuencias de la propia conducta y sobre su

relacion con las que se advierten en los compafieros de trabajo.

La relacion entre la satisfaccion con el trabajo y la conducta laboral es muy
compleja. Algunos estudios indican que la insatisfaccion se relaciona con el
ausentismo y la rotacién de personal, pero otros estudios no confirman ese dato.
También es poco constante el vinculo existente entre satisfaccion del empleado y
productividad. Es posible que un excelente rendimiento de origen a la satisfaccion
y no a la inversa. También es posible que satisfaga las necesidades internas, las
cuales a su vez procuran una sensacion de satisfaccion. El malestar del
trabajador produce una conducta contraria a la productividad capaz de
obstaculizar los objetivos de la empresa. A ese tipo de comportamiento
pertenecen el sabotaje verbal y fisico, la negligencia y los hurtos.

Ya no se considera un motivo primario el sueldo, pero no por ello deja de
influir en la satisfaccion laboral. Lo importante en este caso no es el monto del
sueldo, sino la manera de establecerlo. Los obreros cuyo sueldo se fija mediante
un sistema de incentivos salariales y los ejecutivos cuyo sueldo se establece
atendiendo el mérito, estan inconformes con sus percepciones. Sobre todo el
segundo sistema parece reducir la motivacion de trabajar mas duro; los
empleados lo consideran injusto ya que no se premian debidamente a sus
verdaderas capacidades (Schultz. 1991:243).
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Los individuos varian en sus creencias y sentimientos; cada uno puede
necesitar diferentes estimulos para conseguir el éxito y éste es uno de los

factores que hacen de la motivacion general menos efectiva.

Con frecuencia, son las satisfacciones internas las que ponen en marcha a
la gente y muchas no resultan excesivamente afectadas por simbolos externos, o
incluso el dinero, como testigos los empleos que ofrecen buenos resultados ante
trabajos arduos y poco remunerados pero que les permiten un nivel de
satisfaccion mas personal. La motivacion en esta etapa puede conseguir que la
gente empiece bien, y entonces, los primeros éxitos y la sensacion creciente de
que el éxito puede muy bien conseguirse después de todo, mantienen el
entusiasmo alto a medida que la tarea se va completando (Enciclopedia del
Empresario 2002: 1228).

1.3 SATISFACCION EN EL TRABAJO.

La satisfaccion con el trabajo designa un conjunto de actitudes ante el
trabajo. Se puede describir como una disposicion psicologica del sujeto a su
trabajo (lo que piensa de él) y esto supone un grupo de actitudes o sentimientos.
De ahi que la satisfaccion o insatisfaccion con el trabajo dependa de numerosos
factores. Hay otros factores que repercuten en la satisfaccion y que no forma
parte de la atmosfera laboral. Por ejemplo la satisfaccion depende de la edad,
salud, antigliedad, estabilidad emocional, condicion social, actividades recreativas
y de tiempo libre, relaciones familiares y otros desahogos, afiliaciones sociales
(Schultz 1994. 258).

La satisfaccion también es la actitud positiva o0 estado emocional que
resulta de la valoracion del trabajo o de la experiencia laboral (Landi Frank J.y
Jeffrey M. Conte. 2005: 381).

Los médicos presentan una aceptacion laboral desde el punto de vista de
aplicacion de la profesion, sin embargo manifestaron inconformidad desde otras
areas dentro de las cuales se pueden mencionar: carga de trabajo, horarios
pesados, recursos insuficientes, instalaciones inadecuadas y asi se podrian

mencionar otras mas.
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1.4 ORGANIZACIONES

Una organizacion es un sistema de actividades conscientemente
coordinadas formado por dos o mas personas, la cooperacién entre ellas es
esencial para la existencia de la organizacién. Una organizacién soélo existe
cuando hay personas capaces de comunicarse y que estan dispuestas a actuar

conjuntamente para obtener un objetivo comun (Chiavenato 1998:5).

El objetivo general del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, es
proporcionar proteccion minima a toda la poblacién del pais a base de una
contribucién proporcional a los ingresos de cada uno y de la distribucion de
beneficios a cada contribuyente o a sus familiares que dependan

econdmicamente de él.

La vision del instituto radica en que los trabajadores afiliados y sus
respectivos beneficiarios gocen de buena salud fisica y mental, y que estén
respaldados por servicios de salud y prevision, efectivos y modernos, para
contribuir a su bienestar, siendo esta la razon fundamental de la existencia de la
institucion; y su mision es garantizar servicios de seguridad social a los

trabajadores guatemaltecos y sus familias orientados a elevar su nivel de vida.

La expectativa del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social es que los
médicos residentes que participan en cada una de las especialidades se
identifiquen con los pacientes que demanden sus servicios y que puedan
brindarles atencién con calidez y de calidad, asi como contribuir al pais egresando
profesionales de la medicina en cada una de las especialidades, conscientes y
con actitud de servicio, asi como al logro de objetivos tanto personales como
institucionales, y lo mas importante, que los egresados tengan un espiritu de
servicio para proyectarse adecuadamente a las necesidades del pueblo

guatemalteco.
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1.4.1 Cooperacion

La cooperacion es el elemento esencial de la organizacion y su grado varia
de persona a persona. Segun Chester |. Barnard, las personas no actlan
aisladamente, sino a través de interacciones con otras personas, para poder
alcanzar sus objetivos con mayor facilidad, en las interacciones humanas, las
personas ejercen mutua influencia, originAndose asi las relaciones sociales.
Gracias a las diferencias individuales, cada persona tiene sus propias
caracteristicas, sus capacidades y sus limitaciones. Para poder superar sus
limitaciones y ampliar sus capacidades, las personas necesitan cooperar entre si
para alcanzar sus objetivos con mayor facilidad. La contribucion de cada persona
al logro del objetivo comin depende de las satisfacciones o insatisfacciones
obtenidas en realidad o percibidas imaginariamente como resultado de la
cooperacién debido a lo cual, surge la racionalidad. Las personas cooperan si su
esfuerzo proporciona satisfacciones y ventajas personales que justifiquen tal
esfuerzo. La cooperacion es fruto de la decision de cada persona como resultado

de esas satisfacciones y ventajas personales (Chiavenato. 1997:547- 548).

La cooperacion es indispensable para la culminacion de diferentes metas a
nivel organizacional, si se trabaja aisladamente seguramente no se cumpliran las
distintas metas establecidas. Los Médicos obtuvieron un alto grado de
cooperacioén entre si para lograr los retos que a diario les plantea la atencién que
brindan a los derechohabientes.

1.5 PERSONAS

La teoria del comportamiento se fundamenta en la conducta individual de
las personas, para explicar cobmo se comportan las personas, se hace necesario

el estudio de la motivaciéon humana (Chiavenato, 1997:522).

Para el Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, es importante contar
con personal médico altamente motivado y capacitado, que pueda mantener una
conducta de servicio de calidad ya que su principal capital son las personas, este

recurso hace posible alcanzar los objetivos institucionales.
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De la motivacion que posean depende la eficiencia o deficiencia de los
productos o servicios esperados. Tomando en cuenta que la motivacion es un

fendmeno multidimensional influido por diversos factores internos y externos.
1.5.1 Comportamiento de las personas en la organizacion.

Dentro de la organizacion social, las personas son destinadas a
desempefnar ciertos roles, rol es el nombre dado a un conjunto de
comportamientos que se esperan de una persona, es la expectativa de
desempeiio por parte del grupo social y la consecuente interiorizacion de los
valores y normas que el grupo explicita o implicitamente prescribe para el
individuo. Muchas veces el rol prescrito para un individuo es reforzado por su
propia motivacion para desempefarlo eficazmente. Como cada persona
pertenece a varios grupos y a varias organizaciones, desempefa diversos roles,
ocupa muchas posiciones y acepta igualmente gran nimero de normas diferentes
gue constituyen también formas de presion para que los individuos se limiten a
desempaniar su rol. Una norma de grupo o de la organizacion es una exigencia
de uniformidad de comportamiento entre dos o0 mas de sus miembros, lo cual se

mantiene por las presiones de grupo o de la organizacién (Chiavenato: 1998,465).

La organizacion de las tareas ayudara en el desempefio adecuado de las
funciones asignadas. Todos los colaboradores del instituto asi como los médicos
residentes tienen asignados diferentes roles dentro en la organizacibn como

parte del engranaje asistencial.

El nivel de produccion no esta determinado por la capacidad fisica o
fisiologica del trabajador, sino por las normas sociales y las expectativas que lo
rodean. Es su capacidad social la que establece su nivel de competencia y de
eficiencia y no su capacidad de ejecutar correctamente movimientos eficientes,
dentro de un tiempo previamente establecido. Cuanto mas integrado socialmente
estad el grupo de trabajo, tanto mayor serd la disposicion de producir. Si el
trabajador redne excelentes condiciones fisicas y fisiolégicas para el trabajo y no
esta integrado socialmente, su desadaptacion social se reflejara en su eficiencia
(Chiavenato: 1998,145).
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El desempefio laboral en gran medida esta influido por las relaciones
significadas de sentimiento en toda persona, es decir en la medida en que el ser
humano tenga esa relacion de sentido subjetivo el individuo podra reflejar en su

actuar la disposiciéon o indisposicion en el desempefio.

La Teoria de Campo de Kurt Lewin, refiere a la importancia de la
motivacion en el comportamiento social. Esta teoria se fundamenta en dos
hechos importantes: el comportamiento humano se deriva de la totalidad de
hechos existentes y esos hechos que coexisten tienen el caracter de un campo

dinamico, que esta intimamente relacionado.

El comportamiento humano no depende Unicamente del pasado o del
futuro, sino del campo dinamico presente, entendiendo por campo dinadmico al
espacio de vida que contiene a la persona y su ambiente psicoldgico, en
consecuencia el comportamiento es resultado de la interaccion entre la persona y
el ambiente que lo rodea, el cual es percibido e interpretado por la persona de
acuerdo a sus necesidades, adquiriendo las personas, los objetos, o situaciones
valencias positivas, cuando prometen satisfacer sus necesidades o negativas
cuando pueden ocasionar algun perjuicio, actuando en su caso atrayendo o
repeliendo. (Chiavenato, 1998: 45).

1.6 INFRAESTRUCTURA, INSTALACIONES Y SERVICIOS

Los programas de seguridad y de salud constituyen algunas de las
actividades paralelas importantes para el mantenimiento de las condiciones
fisicas y psicologicas del personal. EI enfoque motivacional supone que un
trabajador es capaz de comportarse con seguridad, pero puede elegir no hacerlo;
el trabajador por tanto debe estar motivado a la conducta segura. El enfoque
motivacional intenta cambiar las preferencias del trabajador y la satisfaccion con

la conducta segura (Landy y Conte, 2005: 614).

Las unidades hospitalarias del instituto en las cuales laboraron los médicos

residentes cuentan con infraestructura disefiada o readecuada para tal fin, los
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médicos residentes, conocieron y practicaron los reglamentos de seguridad

elaborados por la institucion.

1.7 POLITICAS DE RECURSOS HUMANOS

La politica de recursos humanos debe abarcar los aspectos de
alimentacion de recursos humanos o reclutamiento y seleccion; de aplicacion de
recursos humanos, que implican determinar los requisitos basicos para el
desempeiio de las tareas y atribuciones del conjunto de cargos de la
organizacion, por lo cual debera desarrollar criterios de planeacion, distribucién y
planes de carrera, asi como de evaluacion de la calidad y de la adecuacion
mediante la evaluacién del desempefio; Politicas de mantenimiento de recursos

humanos, Politicas de desarrollo y Politicas de control.

1.7.1. Politicas de mantenimiento de recursos humanos.
Implica criterios de remuneracion directa e indirecta, de motivacion, de

higiene y seguridad y relaciones con sindicatos o representantes del personal.

1.7.2. Politicas de desarrollo.

Incluyen criterios de diagndstico y programacion de preparacion.

1.7.3. Politicas de control.

Incluye mantener una base de datos que suministre informacién necesaria
para analisis cualitativo y cuantitativo del personal, y asi adecuar las politicas y
procedimientos relacionados con la organizacion de los recursos humanos
(Chiavenato, 1997:117-120).

Las politicas institucionales surgen en funcion de la racionalidad, que es la
escogencia de los medios mas eficaces para lograr los objetivos, de la filosofia,
gue es el espiritu de la organizacion y de la cultura organizacional, que reune

todos los aspectos mencionados.

Las politicas institucionales contenidas en el Acuerdo No. 1090 de Junta

Directiva, Reglamento General para la Administracién del Recurso Humano al
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Servicio del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, son factores que
influyeron en la motivacion de los médicos residentes por la estabilidad laboral,
claridad de funciones, oportunidad de carrera, manejo de becas, capacitacion, y

salarios.

1.8 CLIMA ORGANIZACIONAL

El clima organizacional se refiere al ambiente existente entre los miembros
de la organizacion, esta estrechamente ligado al grado de motivacion de los
empleados e indica de manera especifica las propiedades motivacionales del
ambiente organizacional, es decir aquellos aspectos de la organizacion que
desencadenen diversos tipos de motivacion entre los miembros. Por consiguiente
es favorable cuando proporciona la satisfaccion de las necesidades personales y
la elevacion moral de los miembros, y desfavorable cuando no logra satisfacer
esas necesidades. En consecuencia, puede decirse que el clima organizacional
influye en el estado motivacional de las personas y viceversa (Chiavenato: 1998:
63).

En la interrelacién desarrollada con personal de otras dependencias y de
Sus propios servicios, los médicos residentes, pudieron reconocer la influencia del
clima organizacional de la institucion, en la claridad de sus funciones, armonia en
las relaciones interpersonales y en las politicas institucionales, asi mismo influy6
el desafio que representd su ejercicio profesional, la responsabilidad de sus
decisiones, el apoyo y reconocimiento de sus jefes inmediatos, a pesar del

estrés provocado por el servicio que prestaron.

1.9 TRABAJO EN EQUIPO

Un equipo se define como un conjunto interdependiente de individuos que
trabajan juntos para una meta comun y que comparten la responsabilidad de los
resultados especificos para sus organizaciones. Un requisito adicional es que
un equipo se identifica como tal por aquellos que estan dentro y fuera de él
(Landy y Conte, 2005: 480).



20

La composicion del equipo, se refiere a los atributos de los miembros del
equipo incluyendo habilidades, capacidades, experiencias y caracteristicas de
personalidad (Landy y Conte, 2005: 489).

El desempefio del equipo también depende de la tarea que el equipo debe
realizar y de la composicion del mismo. Debe darse a los equipos tareas
significativas e interesantes que proporcionen cierto grado de autonomia.
Ademas, la investigacion reciente indica que ciertas competencias estan
positivamente relacionadas con el desempefio del equipo. La fase de procesos
incluye normas, comunicacion, coordinacion, cohesion y toma de decisiones. Los
equipos que manejan efectivamente estos procesos  tienen un mayor
desempefio, toman mejores decisiones y tienen experiencias de trabajo mas
satisfactorias (Landy y Conte, 2005: 498).

En este sentido, los médicos residentes armonizaron los procesos de
comunicacién, coordinacion y toma de decisiones, lo cual les permitié

desarrollar sus funciones adecuadamente.

1.10 COMUNICACION

Considerando que la comunicacion es un proceso por medio del cual, los
individuos condicionan reciprocamente su conducta en relacién interpersonal,
incluye todo intercambio de mensajes, transmisién de significaciones entre
personas 0 grupos, e incluye un emisor, un receptor y un mensaje, no opera
como estimulador en una sola direccién, sino como un sistema completo que
conlleva un proceso de retroacciéon, en el que el recetor, a su vez, se torna
emisor; implica también elementos de la comunicacion no verbal, la cual expresa
emociones a través de gestos o actitudes como, por ejemplo, tensién del cuerpo,
presion de labios, cejas, desvio de la mirada, etc. (Diccionario de Psicologia
Oceéano. Pag.43) los médicos residentes mantuvieron efectividad en las lineas y
procesos de comunicacion, contaron con suficiente informacion para tomar
decisiones, lo que les permitié proporcionar un servicio oportuno, sin embargo un

factor que se da siempre en toda convivencia humana fue la comunicacion
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informal, asi como los rumores que alcanzaron un alto porcentaje en la

estadistica realizada.

1.11 LIDERAZGO

La motivacion laboral también se ve afectada por los estilos de liderazgo,
porque el lider ayuda a dirigir la atencion de los empleados, encausa sus
esfuerzos, aumenta su persistencia y genera planes de accion. En este sentido, el
rol del Jefe Inmediato se reflejo en el estudio realizado a través de fijar metas
especificas, alcanzables y con cierto grado de dificultad, que fueron satisfactorias,
orientadas y medidas por el lider quien les influyé por el estilo de direccion.

Algunas teorias de liderazgo pueden clasificarlo en tres grupos: Teoria de
los rasgos de personalidad; Teoria sobre estilos de liderazgo y Teoria
situacionales del liderazgo.

1.11.1. Teoria de Rasgos de Personalidad

Un rasgo es una cualidad o caracteristica distintiva de la personalidad,
segun esta teoria el lider es el que posee rasgos especificos que lo distinguen
de los demas, los mas comunmente mencionados son: Rasgos fisicos: energia,
apariencia y peso. Rasgos intelectuales; adaptabilidad, combatividad, entusiasmo
y auto confianza. Rasgos sociales: cooperacion, habilidades interpersonales y
habilidad administrativa. Rasgos relacionados con la tarea: impulso hacia la
realizacion, persistencia e iniciativa. Segun esta teoria un lider debe inspirar

confianza, ser inteligente, perceptivo y decisivo.
1.11.2. Teoria sobre estilos de liderazgo
Estudia el liderazgo en términos de estilos de comportamiento del lider en

relacion con sus subordinados, estilos de liderazgo: autocratico, liberal y

democratico.
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Autocratico: el lider fija las directrices, sin participacion del grupo;
determina una a una las acciones y las técnicas para la ejecucion de las tareas,
de modo imprevisible para el grupo; determina cual es la tarea que cada uno
debe ejecutar y quién es su compafiero de trabajo. Es dominante. Hace los

elogios y las criticas al trabajo de cada miembro de manera personal.

Democrético: los directrices son debatidas y decididas por el grupo,
estimulado y apoyado por el lider. EIl propio grupo eshoza las acciones para
alcanzar el objetivo y solicita consejo al lider cuando es necesario. El lider
propone dos o0 mas alternativas para que el grupo escoja. Las tareas cobran asi
nuevas perspectivas, a través de los debates. La division de las tareas queda a
criterio del propio grupo y cada miembro tiene la libertad de escoger a sus
comparfieros de trabajo. El lider busca ser un miembro mas del grupo, en espiritu,
sin encargarse mucho de las tareas. El objetivo y se limita a los hechos en sus

criticas y elogios.

Liberal: da libertad completa para las decisiones grupales, con participacion
minima del lider. La participacion del lider en el debate es limitada, aclarando que
podria suministrar informacion si la solicitan. El lider no intenta evaluar o regular
el curso de los acontecimientos. Solo hace comentarios sobre las actividades de

los miembros cuando se le pregunta.

1.11.3. Las teorias situacionales del liderazgo.

Buscan explicar el liderazgo dentro de un contexto mucho mas amplio que las
anteriores teorias, éstas parten de principio de que no existe un Unico estilo o
caracteristica de liderazgo valido para toda y cualquier situacién. EIl verdadero
lider es el que es capaz de ajustarse a un grupo particular de personas en
condiciones extremadamente variadas. Los ingredientes fundamentales de la
teoria contingencial del liderazgo son tres: el lider, el grupo y la situacion
(Chiavenato. 1998. 172)



23

1.12 CAPACITACION

La capacitacion es la adquisicion sistemética de habilidades, conceptos o
actitudes que da como resultado la mejora en el desempefio (Goldstein y Ford.
2002). EI fundamento basico de los programas de capacitacion es el
aprendizaje, un cambio relativamente permanente en la conducta y en las
capacidades humanas producto de la experiencia y la practica. Los resultados del
aprendizaje pueden organizarse en tres categorias: cognoscitivos, de habilidades
y afectivo. Un ejemplo de resultado cognoscitivo es el conocimiento declarativo:
el conocimiento de reglas, hechos y principios. Conocimiento declarativo es la
comprension de lo que se requiere para ejecutar una tarea; conocimiento de la
informacion sobre un puesto o la tarea del mismo (Pag. 66). Los resultados en
habilidades, similares al conocimiento procedimental de Campbell tienen que ver
con el desarrollo de habilidades motoras o técnicas. Los resultados afectivos
incluyen las actitudes o creencias que predisponen el comportamiento de una
persona. Las actitudes pueden desarrollarse o cambiarse mediante los
programas de entrenamiento que pueden ser fuentes poderosas de socializacion
para empleados nuevos o actuales (Feldman, 1989). Ejemplos de actitudes que
pueden adquirirse o modificarse con capacitacion son el compromiso
organizacional y la tolerancia a la diversidad. Es importante notar que la
capacidad, el aprendizaje y el desempefio son conceptos diferentes. Primero, la
capacitacién es una experiencia planeada que se espera que lleve al aprendizaje,
el cual puede ocurrir también mediante experiencias informales. Sin embargo, qué
tanto se aprende en el entrenamiento esta influido por numerosos factores, como
las caracteristicas de los entrenados y el disefio del entrenamiento. Se espera
que el aprendizaje mejore el desempefio en el puesto. La capacitacion
incrementa la probabilidad de aprendizaje y el aprendizaje incrementa la
probabilidad de un mejor desempeiio laboral (Landi Frank J. y Jeffrey M. Conte.
2005: 293).

Los médicos residentes realmente se dieron cuenta que la calidad de los
principales productos y servicios que realizaban fueron mejorando a través del
tiempo de capacitacion recibida, la cual fue aplicable al puesto y a su acumulacién

de conocimiento profesional y personal, que se aplicé
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1.13 ESTRES

Hans Seyle, define el estrés como “la respuesta no especifica del cuerpo
humano a cualquier demanda que se le haga”. Distinguid entre el estrés positivo

0 eustress y el estrés negativo o distress.

1.13.1. El estrés positivo o0 eustress.

Proporciona retos que motivan a los individuos a trabajar duro y a alcanzar sus

metas, de manera alternativa.

1.13.2. El estrés negativo o eustress.

Resulta de situaciones estresantes que persisten en el tiempo y que producen
consecuencias negativas para la salud. Selye en sus observaciones define a la

respuesta ante el estrés como el Sindrome de Adaptacién General.

1.13.3.Sindrome de Adaptacion General.

El cual divide en tres etapas: Reaccion de Alarma, el cuerpo moviliza recursos
para hacer frente al estrés agregado. La etapa de la Resistencia, el cuerpo hace
frente a la fuente original del estrés. La etapa del agotamiento, la resistencia

general se cae.

El Sindrome de Adaptacion General afirma que los factores psicolégicos
asociados al estrés juegan un papel muy importante en muchas de nuestras
peores aflicciones, incluyendo las enfermedades cardiacas.

1.13.4. Los Estresores

Son demandas fisicas o psicolégicas a las que un individuo responde, las

consecuencias negativas del estrés cronico puede dividirse en tres categorias,
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conductual, psicoldgica y fisiologica, entre las consecuencias conductuales esta
el ausentismo, los accidentes, el abuso del alcohol, la violencia laboral; entre las
consecuencias psicologicas esta la ansiedad, depresidn, bournout, insatisfaccion

con el trabajo y la propia vida.

Los componentes del bournout en escenarios de cuidado de la salud y
servicio humano: son el agotamiento emocional, sentimientos de
despersonalizacion y de bajo logro personal (Landi Frank J. y Jeffrey M. Conte.
2005: 555).

Se evidencié que los médicos residentes constantemente se enfrentan con
algun tipo de tensién y cansancio por el exceso de trabajo, manifestando
problemas de salud, descuido en las relaciones familiares y personales, sin
embargo no llegaron a manifestar signos o sintomas que indicaran un proceso

de despersonalizacién o Sindrome de Bournout.

1.14 VALORES

Son el conjunto de creencias acerca de lo que es verdadero o falso,
importante 0 no importante que Se conservan y apoyan conscientemente.
(Chiavenato 1998. 72),

Este concepto comprende contenidos y significados diferentes y ha sido

estudiado desde diversas perspectivas y teorias.

El valor se refiere a una excelencia o a una perfeccion. Desde un punto de
vista socio-educativo, los valores son considerados referentes, pautas o
abstracciones que orientan el comportamiento humano hacia la transformacion
social y la realizacion de la persona. Es un tipo de orientacion en la conducta, la

vida de cada individuo y de cada grupo social.

Los valores fortalecen y orientan a las organizaciones, toda empresa

traslada a sus colaboradores sus valores, el valor per se del Instituto
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Guatemalteco de Seguridad Social es la solidaridad y en su programa de
induccion identifica la honradez, la lealtad, la amabilidad y el trato humanitario.
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CAPITULO Il

METODOLOGIA

1. Seleccion de la Muestra:
Para la realizacién del presente estudio la muestra se conformé por
médicos residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, de las
especialidades de: Cirugia, Medicina Interna, Pediatria, Gineco-obstetricia,
Traumatologia y Ortopedia, por considerar que fueron las especialidades

gue contaron con el mayor nimero de residentes, 162 en total.

Tabla No. 1.

DISTRIBUCION DE LA MUESTRA

Cirugia 37
Medicina Interna 27
Pediatria 36
Gineco Obstetricia 37
Traumatologia y Ortopedia 25

Fuente: Datos obtenidos en la aplicacion del Cuestionario Motivacién
de los Médicos residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad

Social.

En esta tabla se describe el nimero y especialidad de médicos residentes

gue participaron en la investigacion.

2. Técnicas e Instrumentos:

2.1. Observacion

La observacion constituye un proceso deliberado y sistematico que ha de
estar orientado por una pregunta, proposito o problema. Las caracteristicas del
proceso de observacion son los elementos que la diferencian de otras practicas

cotidianas de observacion, supone advertir los hechos como se presentan y
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registrarlos siguiendo algun procedimiento fisico o mecanico, es un
procedimiento de recogida de datos que proporcionan una representacion de la
realidad de los fendmenos en estudio (Rodriguez Gomez: 1999. 150).

Tomando en cuenta que las personas que requieren atencion médica se
encuentran en procesos nosolégicos y por lo tanto su estado tanto fisico como
animico estd desequilibrado y esperan un trato humano, se elaboré una guia de
observaciéon para tener una apreciacion objetiva de la forma en que los médicos
residentes se desempefiaban en su respectiva area de trabajo, enfatizando la
actitud de servicio, como se presentaban y dirigian a las personas, la inmediatez
del servicio, colaboracion entre el grupo de médicos, cooperacién de grupos de
apoyo, higiene y confort en las areas de trabajo, comunicacion y finalmente si

evidenciaban algun grado de tension y/o cansancio.

La observacién se realizé en forma indirecta, se permanecio en el area de
trabajo aproximadamente por una hora, se utilizé un formato de observacion para
recoger las principales interacciones o0 actitudes de los médicos hacia los
pacientes, y con sus pares, pudiendo obtener datos objetivos de la observacion

realizada.

2.2. Cuestionario

Es una técnica de recogida de informacion que supone un interrogatorio
en el que las preguntas establecidas de antemano se plantean siempre en el
mismo orden y se formulan con los mismos términos. Esta modalidad permite
abordar los problemas desde una Optica exploratoria, no es profundidad lo que
se persigue es sondear opiniones y no trata cuestiones que exijan una profunda
reflexion de los entrevistados, se emplea cuando no se cuenta con mucho
tiempo para entrevistar a varios sujetos y/o se desea obtener el mismo tipo de
respuestas de cada uno de ellos, con vistas a determinar posibles relaciones
entre las repuestas de unos y otros, se consigue minimizar los efectos del
entrevistador, preguntando las mismas preguntas y de la misma forma a cada

persona. Debe entenderse como una traduccion o concrecion de los supuestos,
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creencias o modelos de partida utilizados para explicar una determinada realidad
(Rodriguez Gomez: 1999. 186).

El cuestionario se aplicé con el objetivo de obtener la percepcion de los
médicos residentes y relacionar las respuestas en cuanto al proceso de induccion,
conocimiento del puesto de trabajo, relaciones interpersonales, identificacion con
la Institucion, compromiso y lealtad; comunicacién; liderazgo; politicas de
administracion de personal; capacitacion; estrés, valores e infraestructura. Se
convoco a los Médicos Residentes seleccionados en cada uno de los Hospitales
donde prestan sus servicios, se informé al personal del propoésito del estudio para
obtener su colaboracion, se hizo entrega del instrumento de recoleccion de
informacion (anexo No. 1), el cual consta de 100 preguntas, en escala de Likert,
para la gran mayoria de preguntas. No se limité el tiempo para dar respuesta al

instrumento, sin embargo su aplicacién no dur6 mas de una hora.
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CAPITULO Il

PRESENTACION, ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

3.1. Analisis cualitativo:

La motivacién es una expresion de la naturaleza interior que ha sido forjada
a través del conocimiento y la experiencia obtenida en el contacto cotidiano con
el ambiente intrinsecamente vinculado a las caracteristicas de la propia
personalidad, por lo que para determinar los factores influyentes en la motivacion
de los médicos residentes se elaboré una guia de observacion que incluyera

aspectos evidentes en la atencion de los pacientes.

Por la demanda de atencion y el sistema de documentacioén y registro de
los pacientes la atencién se difirid por un lapso moderado, sin embargo se pudo
observar que los médicos residentes pudieron realizar rapport con los pacientes
lo cual les permiti6 obtener su colaboracion y comprension por la espera, asi

como al realizarles las evaluaciones necesarias.

Durante la observacion se pudo establecer que los médicos residentes
manejaron un alto grado de empatia, y no se detectdé ningun signo del sindrome
Bournout el cual en escenarios de cuidado de la salud y servicio humano se
puede presentar con agotamiento emocional 'y sentimientos de
despersonalizacion; Unicamente bostezos, extenuacion y languidez que pueden

asociarse a cansancio fisico.

A través de los gestos y actitudes en su relacion interpersonal se advirtié

buena comunicacién y apoyo reciproco entre los médicos residentes.

Los médicos de las especialidades de Medicina Interna, Traumatologia y
Ortopedia contaron con mayor cooperacién de otras areas o servicios de apoyo
facilitando la resolucién de los casos, optimizando la estancia de los pacientes en

los servicios; no asi, en la de Pediatria, Gineco-obstetricia y Cirugia, por
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consiguiente los pacientes debieron esperar mas tiempo por algunos
procedimientos complementarios para llegar a la resolucion de sus casos,

provocando que los médicos estuvieran explicando la tardanza de los procesos.

Se puedo observar que las condiciones fisicas y ambientales de las
instalaciones donde prestaron sus servicios los médicos de las especialidades de
Gineco-obstetricia, Cirugia y Medicina Interna, presentaban hacinamiento, por
consiguiente poca comodidad tanto para los pacientes como para los médicos
residentes, estas condiciones influyen en los aspectos fisicos y psicologicos del

personal.

En las especialidades de Pediatria, Traumatologia y Ortopedia, se observo
gue sus instalaciones son mas adecuadas y las condiciones de seguridad e
higiene son mejores, por lo que los médicos pudieron realizar sus funciones

dentro del confort que se necesita para la atencion de pacientes.

Se puede inferir con base a lo observado que los médicos residentes
aportaron sus conocimientos, capacidad y empefio en realizar su entrenamiento y
prestar un servicio de calidad y con calidez acorde a las expectativas de los

pacientes, asi como de las personales como institucionales.
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3.2. Andlisis cuantitativo:

Para el andlisis cuantitativo se elabor6 un cuestionario con cien reactivos que

produjeron los siguientes resultados:

Se estableci6 un pardmetro que permiti6 ponderar los rangos de
satisfaccion, de la forma siguiente: de 0.80 a 1.00 destacados; de 0.60 a 0.79,
en atencion; y de 0.00 a 0.59 criticos.

El cuestionario aplicado permitié obtener los siguientes resultados:

Tabla No. 2.

AREAS EVALUADAS

%
Descripcion del area evaluada satisfaccion
1 |Puesto de Trabajo 0.94
2 | Compromiso, Lealtad e Identificacion 0.89
3 | Trabajo en equipo 0.78
4 | Comunicacion 0.74
5 | Liderazgo 0.73
6 |Instalaciones y servicios 0.78
7 | Politicas y Administracion de Personal 0.71
8 | Capacitacién 0.71
9 |Estrés 0.72
10| Valores 0.85

Fuente: Datos obtenidos en la aplicacion del Cuestionario Motivacion de

los médicos residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.

Las areas indicadas en la tabla anterior, agrupan los factores que se
consideraron influyentes en la motivacion de los médicos residentes, ya que

abarcaron tanto los aspectos personales, ambientales e institucionales.
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Las areas destacadas fueron: puesto de trabajo, compromiso, lealtad e
identificacion y valores.
Las &reas en atencion fueron: trabajo en equipo, comunicacién, liderazgo;
instalaciones, politicas, capacitacion y estrés.
No se presentd ninguna area con porcentaje critico.
Tabla No. 3
PUESTO DE TRABAJO

%

No. Pregunta Satisfaccion
1 Estructura organizacional del Instituto. 0.84
3 Estructura organizacional del Hospital. 0.89
4 Funciones del area de trabajo. 0.98
5 Funciones del puesto. 0.98

Relacion  con personas de  otros

6 |departamentos 0.73

19 |Los objetivos de trabajo estan definidos. 0.94

Las personas del area estan comprometidas

21 |enellogro de objetivos. 0.75

Los objetivos personales contribuyen
claramente a los objetivos del area de

22 |trabajo. 0.83
Los objetivos son flexibles, se adecuan a las

24 | circunstancias. 0.70

82 Resultado esperado del trabajo. 0.84
Conocimiento preciso de las necesidades 0.92

95 |de los clientes.

0.94
Total

Fuente: Datos obtenidos en la aplicacion del Cuestionario Motivaciéon de los Médicos

residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.
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En esta tabla los niveles de satisfaccion de los meédicos residentes fueron
destacados en el conocimiento de las funciones que se les asignaron, de la
estructura organizacional, los objetivos tanto personales como del area de
trabajo, la empatia hacia los pacientes, el resultado esperado del trabajo, el
conocimiento de la estructura organizacional general de la Institucion, las
funciones del area de trabajo y del puesto, y los objetivos tanto personales como

institucionales.

Tabla No. 4.
COMPROMISO, LEALTAD E IDENTIFICACION CON LA INSTITUCION.
No. Pregunta %
Satisfaccion
7 Lealtad hacia el Instituto 0.96
8 Integracion con el Instituto 0.92
55 | Orgullo por trabajar con el Instituto 0.80
98 | Orgullo y satisfaccion por el trabajo que se realiza 0.90
Total 0.89

Fuente: Datos obtenidos en la aplicacion del Cuestionario Motivacion de los Médicos

residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.

La lealtad, compromiso e identificacion con la institucién, obtuvieron
ponderaciéon alta, por lo cual se deduce que los médicos residentes, sentian

satisfechos con el compromiso adquirido de laborar para la Institucién.
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Tabla No. 4. 1.
COMPROMISO, LEALTAD E IDENTIFICACION CON LA INSTITUCION.

%

No. Pregunta Satisfaccioén
9 |Desinterés en lo que pase en el Instituto. 0.40

10 |Interés solo al pago 0.40

11 |Cambio a otra institucion por puesto similar. 0.42

12 |Cambio a otra institucion por el sueldo. 0.35

13 |Cambio a otra institucion por el trato personal 0.48

Cambio a otra institucion por estabilidad

14 |laboral. 0.44
15 |Cambio a otra instituciébn por imagen. 0.62
16 |Cambio a otra institucion por el reto. 0.52

Cambio a otra institucion por libertad de

17 |accion 0.52
18 |Cambio a otra Institucion por carga de trabajo. 0.53
Total 0.47

Fuente: Datos obtenidos en la aplicacién del Cuestionario Motivaciéon de los

Médicos residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.

Las preguntas con respuesta inversa, reflejaron que si les interesaba lo que
pasara en el Instituto, que su interés no estaba solo en el pago que recibieron, y

tampoco se cambiarian a otra institucién por un puesto similar.

Dentro de las principales razones para las que se retirarian de la
Institucién, se encontrd principalmente el salario, seguido de la estabilidad
laboral, el trato personal, el reto, la libertad de accién, la carga de trabajoy la

imagen, en ese orden de prioridad.



Tabla No. 5.
TRABAJO EN EQUIPO

%

No. Pregunta Satisfaccion
En el Departamento se resuelven adecuadamente

25 |los problemas. 0.69
Los miembros del equipo se estimulan

26 | mutuamente al trabajar juntos. 0.66
Se puede contar con los compafieros para resolver

27 |problemas en el trabajo. 0.75
Siempre se obtiene ayuda de los equipos de otra

28 |area. 0.65
La competencia negativa en el Departamento es

30 |baja. 0.72
En lo que respecta al ejercicio de funciones, existe

37 |libertad para actuar. 0.69
Las decisiones del equipo de trabajo se toman a

35 |tiempo. 0.92
El trabajo ofrece la oportunidad de hacer cosas que

53 |realmente prueban la habilidad. 0.82

58 |Influencia en las decisiones que afectan el trabajo. 0.89
Compromiso del equipo de trabajo por hacer las

96 |cosas con calidad. 0.94
Los resultados contribuyen frecuentemente al éxito

85 |del areay del Instituto. 0.74
En el equipo, estan orientados al cumplimiento de

83 |objetivos y obtencion de resultados. 0.82
En el grupo de trabajo, se reconoce a la persona 0.87

69 |mas capacitada.
Total 0.78

Fuente: Datos obtenidos en la aplicacion del Cuestionario Motivacion de los Médicos

residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.

36
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En el area de equipo de trabajo, se destacd el compromiso por hacer las
cosas con calidad, la toma de decisiones a tiempo, el orgullo y satisfaccion por el

trabajo que realizaron. El &rea en atencion fue la cooperacion con otros equipos

de trabajo.
Tabla No. 6.
COMUNICACION
%
No. Pregunta Satisfaccion
29 |Buena comunicacion en el equipo de trabajo. 0.76

Es satisfactorio el nivel de comunicacion en el
70 | é&rea de trabajo. 0.74

La informacion es suficiente, para tomar

71 |decisiones en el trabajo. 0.75

La comunicaciéon de lo que sucede en el

72 |Instituto es oportuna. 0.63

La comunicacion formal (politicas,
procedimientos, comunicados) es adecuada y
73 |suficiente. 0.6

La comunicacién con el jefe inmediato

74 | permite entender mejor el area de trabajo. 0.74

La comunicacion informal (chismes, rumores),
afecta negativamente el desarrollo de las

75 [funciones. 0.86

Total 0.73

Fuente: Datos obtenidos en la aplicacion del Cuestionario Motivacién de los

Médicos residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.

Se puede observar en esta grafica que existié6 buena comunicacién en el
equipo, porque contaron con suficiente informacién para tomar decisiones en el
trabajo, sin embargo la comunicacion formal que se relaciona con el
conocimiento de las politicas y comunicados propios de la organizacion no fue

suficiente.
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Llamo la atencion que la comunicacion informal alcanzé un alto porcentaje,

lo cual evidenci6 que circularon rumores y chismes, lo cual es un efecto esperado

cuando no se tiene una linea de comunicacion clara y efectiva.

Tabla No. 7.
LIDERAZGO
%
No. Pregunta Satisfaccion
31 |Influencia del estilo de direccion del jefe. 0.91
32 [Interés del jefe en escuchar lo que se le dice. 0.74
33 |Libertad de expresar al Jefe los desacuerdos. 0.67
El jefe inmediato es wuna de las mejores
34 [personas con las que se puede trabajar. 0.71
El Jefe reconoce los resultados, aportaciones
36 |y logros alcanzados en el trabajo. 0.65
El Jefe proporciona respaldo y atencion
63 |adecuada para atender problemas laborales. 0.65
87 |El Jefe reconoce la calidad del trabajo. 0.69
Para el Jefe, la satisfaccion del cliente tiene
94 (la mayor prioridad. 0.8
Total 0.73

Fuente: Datos obtenidos en la aplicacion del Cuestionario Motivacién de los

Médicos residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.

Lo destacado en esta tabla, fue la influencia del estilo de direcciéon del Jefe,

sin embargo, el resultado critico fue el reconocimiento de los logros, el respaldo y

atencion para atender problemas laborales. El

sugiere poner atencion en esta area, para mejorarla.

resultado general de esta tabla,
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Tabla No. 8.
INSTALACIONES Y SERVICIOS

%

No. Pregunta Satisfaccion

Las instalaciones son adecuadas para el 0.71

44 |desempeiio de las funciones.

Las condiciones de seguridad e higiene son

45 |adecuadas en el Departamento. 0.70

Conocimiento y practica de los reglamentos

46 |de seguridad. 0.92

Total 0.78

Fuente: Datos obtenidos en la aplicacion del Cuestionario Motivacién de los

Médicos residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.

Esta tabla destaca el conocimiento y practica de reglamentos de seguridad,
sin embargo, las instalaciones y condiciones de seguridad e higiene, estan dentro
del parametro en atencién, por lo que se considera que el conocimiento de las
normas no implica que las areas estén adecuadas para el desempefio de las

funciones asistenciales encomendadas.



Tabla No. 9.

POLITICAS Y ADMINISTRACION DE PERSONAL

%

No. Pregunta Satisfaccion
Se efectlan reuniones de trabajo buscando

38 |ideas nuevas que incrementen la efectividad. 0.74
En el area de trabajo se hacen cambios que

39 [ayudan a mejorar el trabajo. 0.76
Asistencia a seminarios y/o cursos sobre

40 |nuevos conocimientos. 0.81
Las propuestas de innovaciones y/o cambios

41 |son llevadas a cabo. 0.73
Oportunidad de incorporar  conceptos

42 |relativos a la forma de hacer el trabajo. 0.76
Oportunidades de hacer cosas distintas o

43 |nuevas en el trabajo. 0.75

47 |Confianza de conservar el trabajo. 0.92
El sueldo es mejor en otra empresa por un

48 |trabajo similar al que se realiza. 0.90
El sueldo que perciben en el Instituto
personas que realizan un trabajo similar al

49 |mio es mayor. 0.77

50 |El sueldo que se recibe es adecuado. 0.56

51 |Para aumento el sueldo es necesario pedirlo. 0.68
Las perspectivas de ascenso que se

52 [contemplan son satisfactorias. 0.72
El Instituto me considera como ser humano,

54 | con dignidad y respeto. 0.82
El Instituto premia a aquellos que hacen el trabajo

56 | bien. 0.56

58 |La seleccién de personal es satisfactoria. 0.89

40
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59 | El programa de induccion es satisfactorio. 0.77

60 |Para el puesto la induccion fue satisfactoria. 0.72

El esfuerzo que se hace en el trabajo se toma

81 |en cuenta. 0.83

El que da resultados tiene mayor oportunidad

84 |de progresar. 0.68

Los trabajadores mas productivos son

86 |reconocidos y tienen éxito. 0.61

Conocimiento y  aprovechamiento  de
prestaciones adicionales que proporciona el
88 |Instituto. 0.65

Las politicas en sueldos, se manejan con

90 |equidad y justicia. 0.54

91 |Las becas se manejan con equidad y justicia 0.49

Las promociones se manejan con equidad y
92 |justicia. 0.52

Los servicios sociales (atencion médica
familiar, ayuda econdomica por compra de
antejos, tratamientos dentales, etc.) se

93 |manejan con equidad y justicia. 0.61

Hay grandes obstaculos que dificultan hacer
97 | bien mi trabajo. 0.73
Total 0.71

Fuente: Datos obtenidos en la aplicacion del Cuestionario Motivacién de los
Médicos residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.

Lo destacado de esta tabla es que los médicos residentes tenian confianza
en conservar su trabajo, sin embargo de acuerdo a su percepcion consideraron

que por el trabajo que realizaron podian obtener un mejor salario en otra entidad.

Con respecto al proceso de seleccion de personal, estimaron que fue

satisfactorio. Pudieron percibir que el esfuerzo que realizaron en su desempefio
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se tomd en cuenta para la evaluacion de su desempefio. Sintieron que el
Instituto los consider6 como seres humanos con dignidad y respeto, aspecto
muy importante que permitié que al sentirse estimados y valorados se entablara

un compromiso entre ellos y el Instituto.

Reportaron que si tuvieron la oportunidad de asistir a cursos para adquirir
nuevos conocimientos los cuales beneficiaron a los pacientes que atendieron al

poner en practica las innovaciones del campo cientifico asistencial.

En atencion se encuentra el programa de induccion, el cual esperaron que
fuera ma&s acorde a sus expectativas. Consideraron ademas que el sueldo
percibido no era el adecuado, encontrando barreras como la posibilidad de
cambios para mejorar, la incorporacion de nuevos conceptos de hacer el trabajo,
la oportunidad de hacer cosas nuevas, la realizacién de reuniones para buscar
nuevas ideas que incrementaran la productividad, las propuestas de innovaciones

y las perspectivas de ascenso.

Se evidencia como aspectos criticos, la posibilidad de obtener un aumento
de salario, ya que el programa tiene un presupuesto establecido, sin embargo se
otorgan prestaciones adicionales como bono estudiantil, de bioseguridad, por
ejemplo; percibieron en las politicas de mantenimiento la falta reconocimiento a
los trabajadores productivos y al trabajo bien hecho, y ademés la equidad y

justicia en el manejo de las becas y promociones.
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Tabla No. 10.
CAPACITACION

%

No. Pregunta Satisfaccion

Los programas de capacitacion han
contribuido a mejorar el desempeiio en el

61 [puesto. 0.7

Los cursos y seminarios impartidos son

64 |aplicables al trabajo. 0.74

Los cursos y seminarios son impartidos con la

65 |oportunidad requerida. 0.68

El jefe respalda y apoya la asistencia a

66 |cursos. 0.65

Los cursos y seminarios recibidos son

67 |interesantes y dinamicos. 0.70

Se da la oportunidad para el desarrollo

68 |personal y profesional. 0.71

La calidad de los principales productos y
servicios que se realizan son mejores hoy que

99 |hace 6 meses. 0.81

Total 0.71

Fuente: Datos obtenidos en la aplicacion del Cuestionario Motivacién de los

Médicos residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.

Lo destacado en esta area fue que la calidad de los productos mejord
como consecuencia de la experiencia y aprendizaje en el manejo y tratamiento
de los pacientes. En los aspectos por mejorar, se encuentra la efectividad de la
capacitacién, ya que percibieron que los cursos recibidos debieron ser mas
interesantes y dindmicos, y lo critico que los jefes no respaldaron o apoyaron su

asistencia a cursos.
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Tabla No. 11.
VALORES
No. Pregunta Respuestas
2 Conocimiento de los valores del Instituto. 0.85

Fuente: Datos obtenidos en la aplicacion del Cuestionario Motivacién de los

Médicos residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social.

Los valores fundamentales de la Institucion son la solidaridad, honradez,
lealtad, amabilidad y trato humanitario; de los cuales tuvieron pleno conocimiento
los médicos residentes, y lo mas importante fue que lograron llevarlos a la

practica durante su entrenamiento.
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CAPITULO IV

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES

La motivacion laboral no puede establecerse a nivel general ya que
conlleva una serie de factores que implican areas tanto ambientales
como los inherentes a la propia personalidad del trabajador.

Las éareas destacadas en el estudio de la motivacion de los médicos
residentes de las especialidades de Medicina, Cirugia, Pediatria,
Gineco-obstetricia, Traumatologia y Ortopedia del Instituto Guatemalteco
de Seguridad Social fueron la relaciéon del puesto de trabajo, el
compromiso, la lealtad e identificacion y el conocimiento de los valores.
La educacion médica continua fue un factor importante asi como la
asistencia a cursos y seminarios porque estimuld el conocimiento
cientifico asistencial y asegur6 una mejor capacitacion.

El sueldo y la estabilidad laboral fueron las principales razones por las
gue los médicos residentes se hubiesen cambiado de Institucion, en
consecuencia, éstas areas deben ser motivo de consideracion.

La influencia del estilo de liderazgo ejercido por su jefe inmediato,
también fue destacada ya que sus decisiones siempre estuvieron
orientadas a la satisfaccion del cliente, a brindar un servicio a tiempo y
con calidez y calidad, sin embargo, se encontré débil la atencién y
respaldo por parte del jefe inmediato, para atender problemas laborales.
El reconocimiento al trabajo fue un factor muy importante ya que
consideraron que los trabajadores mas productivos son reconocidos Yy
tienen éxito.

El sentido de pertenecia a la Institucion fue un factor primordial, ya que
expresaron orgullo de haberse formado en la institucion y la satisfaccion
por el trabajo que hicieron, asi como la oportunidad de hacer cosas que
realmente probaron su habilidad y les dio la perspectiva de progresar.
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4.1.8 La claridad de roles en el puesto de trabajo también fue importante ya
gue les permitié conocer sus alcances y limites de accién; elementos
importantes para realizar un mejor desempefio laboral y cumplir tanto
con las expectativas institucionales como personales.

4.1.9 La comunicacion formal que consisten en que la Institucion involucre a
todo su personal en los logros y avances de sus politicas fue un factor
reportado en atencion ya que no fue suficiente y ni oportuna.

4.1.10 El estrés fue un factor importante, se manifestaron problemas de salud
y desatencion a la familia debido a la carga de trabajo, sin embargo, no

evolucion6 a un proceso de despersonalizacion.
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RECOMENDACIONES

Para estar a la vanguardia de los avances cientificos y tecnologicos es
necesario que los médicos residentes asistan a cursos, talleres o
seminarios que organicen otras instituciones para enriquecimiento
personal e institucional.

Es necesario que exista una politica salarial mas acorde a la situacién
econdémica del Pais programada y competitiva con las politicas que a
este respecto manejan otras instituciones y que sea programada de
manera que no sea necesario estar solicitindose aumentos salariales
aislados.

Es importante que se realicen reuniones de trabajo para buscar nuevas
ideas que incrementen la productividad y aceptar los cambios que
ayuden a mejorar el trabajo.

Es importante que las propuestas de innovaciones y cambios que
proponen los meédicos residentes sean tomadas en cuenta y si lo
ameritan sean puestas en practica para el mejoramiento de los servicios.
Debe contarse con asesoramiento legal y respaldo institucional para la
atencion adecuada de problemas laborales que puedan derivarse de la
practica médica.

La comunicacion dentro de la organizacion es importante, ya que a
través de ella pueden trasladarse valores, normas y objetivos de la
institucion, por lo que debe implementarse un sistema de comunicacién
gue sea agil, directo y oportuno.

La demanda de atencion médica y el programa de post grado les
genero tension y cansancio por lo que debe implementarse un programa

de manejo del estrés.
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MOTIVACION DE LOS MEDIOS RESIDENTES
DEL INSTITUTO GUATEMALTECO DE
SEGURIDAD SOCIAL

Cuestionario

Objetivo del cuestionario

Obtener informacién vélida acerca de su motivacion.

Instrucciones

+ No identifique el cuestionario como suyo.
+ Conteste todas las preguntas con sinceridad.

+ Cada pregunta cuenta con varias opciones de respuesta.

o1

% Seleccione la que mas se acerca a su percepcion y sefdlelavt” )

« En el caso de preguntas abiertas, utilice el espacio asignado para la respuesta.

+ Use letra de molde de preferencia.
Médico Residente @ @ @ @

Especialidad:

Medicina Pediatria Cirugia

Traumatologia y

Ortopedia Gineco Obstetricia

De antemano gracias por su colaboracion

Consta de 10 hojas
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claro Poco claro | Nada claro
Mi  conocimiento de la  estructura
organizacional del Instituto es:
Mi conocimiento de los valores del Instituto
es:
Mi  conocimiento de la  estructura
organizacional de mi Hospital es:
Mi conocimiento de las funciones de mi
Hospital es:
Mi conocimiento de las funciones de mi
puesto es
Mis compafieros de area conocen mis
funciones
Totalmente De En Totalmente
de acuerdo | acuerdo | desacuerdo en
desacuerdo
Existe duplicidad de funciones
en mi equipo de trabajo
En asuntos de trabajo mis
relaciones con personas de
otro departamento estan
claramente definidas
Il.
alto bajo Muy bajo

El amor que le tengo al Instituto es

La lealtad que siento hacia el Instituto es

Entendiendo por integraciéon al Instituto, el
hecho de que sus miembros sienten que su

realizacion personal se da juntamente con el
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éxito del mismo, yo creo que mi integracion

con el Instituto es

Totalmente

de acuerdo

De

acuerdo

En
desacuerdo

Totalmente
en

desacuerdo

El trato que recibe es bueno

No me interesa lo que pase

en el Instituto

S6lo me interesa que me

paguen

Si me ofrecieran un puesto
equivalente en otra entidad,

me irfa.

Asigne prioridades a las siete principales

razones

gue lo harian cambiarse a otra entidad. 1 a la mas

importante y 5 a la menos importante

ndamero

Sueldo

Trato al personal

Seguridad de permanencia

Imagen

Reto y libertad de accion

Carga de trabajo

Claramente

Poco

nada

Mis objetivos de trabajo estan definidos

Frecuente

Casi nunca

nunca

Recibo retroalimentacion por parte de mis

jefes acerca de mis objetivos
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Totalmente

de acuerdo

De

acuerdo

En

desacuerdo

Totalmente
en

desacuerdo

Las personas de mi

departamento estan
comprometidas en el logro de

objetivos

Mis

claramente a los objetivos de

objetivos  contribuyen

mi departamento

Se da

cumplimiento de objetivos de

seguimiento  al

mi departamento

Nuestros objetivos  son
flexibles, se adecuan sobre la

marcha

Totalmente

de acuerdo

De

acuerdo

En

desacuerdo

Totalmente
en

desacuerdo

En mi Departamento se
manejan adecuadamente los

problemas que se presentan

La gente de mi equipo se
estimula mutuamente al

trabajar juntos

Si tengo problemas en mi
trabajo, puedo contar con mis

comparieros

Siempre que requiero ayuda
de

Departamento, la obtengo

los equipos de mi

La comunicacibn es buena

en mi equipo de trabajo
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alta baja Muy baja
La competencia negativa de unos contra
otros en mi Departamento es
VI.
Positivamente | Negativa Muy
negativa
El estilo de direccion de mi jefe me
influye
Totalmente De En Totalmente
de acuerdo | acuerdo | desacuerdo en
desacuerdo
Mi jefe se interesa por
escuchar lo que tengo que
decir
Yo puedo decirle a mi jefe
libremente cuando estoy en
desacuerdo con el
Mi jefe inmediato es una de
las mejores personas con las
que puedo trabajar
A tiempo Fuerade | Muy fuera
tiempo de tiempo
Las decisiones de mi equipo de trabajo se
toman
Totalmente De En Totalmente
de acuerdo | acuerdo | desacuerdo en
desacuerdo
Cuando logro un buen
resultado o hago algo

sobresaliente en mi trabajo,
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mi  jefe reconoce  mi

aportacion.

alta

baja

Muy baja

En lo que respecta al ejercicio de mis
funciones, la libertad que tengo para actuar

es

VII.

Frecuente

Casi nunca

nunca

Se efectuan reuniones de trabajo buscando
ideas nuevas que incrementen la

efectividad.

En el Instituto se hacen cambios que

ayudan a mejorar el trabajo

Asisto a seminarios y/o cursos sobre

nuevos conocimientos

Mis propuestas de innovaciones Yy/o

cambios son llevados a cabo.

Las oportunidades de que dispongo para
incorporar conceptos relativos a la forma de

hacer mi trabajo son

Las oportunidades de que tengo de hacer

cosas distintas o nuevas en mi trabajo son

VIII.

Satisfactorio

Poco

satisfactorio

Nada

satisfactorio

Las instalaciones para el desempefio de

mis funciones son

En mi Departamento las condiciones de

seguridad e higiene son

El sueldo que recibo es
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Alta Baja Muy baja
La seguridad que tengo de conservar mi
trabajo es
El sueldo que percibiria en otra empresa
por un trabajo similar al de aqui seria
El sueldo que perciben en el Instituto
personas que realizan un trabajo similar al
mio es
Totalmente De En Totalmente
de acuerdo | acuerdo | desacuerdo en
desacuerdo
Para que aumenten el sueldo
necesito pedirlo
Mis evaluaciones de
desempefio son elaboradas
honestamente
IX.
Totalmente De En Totalmente
de acuerdo | acuerdo | desacuerdo en
desacuerdo

Mi trabajo actual me anuda a

lograr mis objetivos

personales.

Las perspectivas de ascenso

que yo contemplo son
satisfactorias.
Mi trabajo me ofrece la

oportunidad de hacer cosas
que realmente prueban mi
habilidad.

El Instituto me considera
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como ser humano, con

dignidad y respeto.

Trabajar para el Instituto me

hace sentir orgulloso

El Instituto premia a aquellos

gue hacen el trabajo bien.

Ejerzo influencia en las

decisiones que afectan mi

trabajo.
Bien Mal Muy mal
En mi Departamento la seleccion de
personal se hace
Excelente Bueno Malo No existe
Al ingresar al Instituto, el
programa de induccién fue
Para mi puesto actual, el
programa de induccién fue
Los programas de capacitacion
en mi area han contribuido a
mejorar mi desempefio en el
puesto en forma
Grande Normal Baja
La carga de trabajo en mi departamento es
Totalmente De En Totalmente
de acuerdo | acuerdo | desacuerdo en
desacuerdo
Recibo el respaldo y atencion
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adecuados para atender mis

problemas laborales.

XI.
Totalmente De En Totalmente
de acuerdo | acuerdo | desacuerdo en
desacuerdo

Los cursos y seminarios

impartidos son aplicables a mi

trabajo

Los cursos y seminarios son

impartidos con la oportunidad

requerida

Cuento con el respaldo y

apoyo de mi jefe para asistir a

cursos

Los cursos y seminarios

recibidos son interesantes y

dindmicos

Se me toma en cuenta para

mi desarrollo personal vy

profesional

En mi grupo de trabajo se

reconoce a la persona mas

capacitada.

XIl.
Totalmente De En Totalmente
de acuerdo | acuerdo | desacuerdo en
desacuerdo

de

comunicacion en mi area de

Es satisfactorio el nivel

trabajo.
Cuento con suficiente
informacibn  para  tomar

decisiones en mi trabajo.
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Estoy oportunamente
comunicado de lo que

sucede en el Instituto.

La comunicacion  formal
(como politicas,
procedimientos,

comunicados, mensuales) es

adecuada y suficiente.

Mi comunicacién con mi jefe
me permite entender la

organizacion.

La comunicacion informal
(rumores, chismes) me
afecta negativamente en el

desarrollo de mis funciones.

Totalmente

de acuerdo

De

acuerdo

En

desacuerdo

Totalmente
en

desacuerdo

Por falta de tiempo he dejado
de hacer muchas cosas de

mi trabajo que deberia hacer.

Ultimamente me he sentido
tenso y cansado por exceso

de trabajo.

Las horas que dedico a mi
trabajo fuera de mi horario

normal son excesivas.

He descuidado la atencién de
mi familia por exceso de

trabajo.

He tenido algunos problemas
de salud ultimamente por

exceso de trabajo.

Siento que se me exige
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demasiado en mi trabajo

El esfuerzo que hago en mi
trabajo no se toma en

cuenta.

XIV.

Totalmente

de acuerdo

De

acuerdo

En

desacuerdo

Totalmente
en

desacuerdo

Tengo bien definido el
resultado esperado de mi

trabajo.

En mi equipo estamos
orientados al cumplimiento
de objetivos y obtencién de

resultados.

En el Instituto, el que da
resultados tiene mayor

oportunidad de progresar.

Mis resultados contribuyen
frecuentemente al éxito de mi

area y del Instituto.

En el Instituto la gente mas
productiva es reconocida y

tiene éxito.

Mis jefes reconocen la

calidad de mi trabajo.

XV.

Demasiado

Mucho

Poco

Nada

Conozco y disfruto las
prestaciones a que tengo
derecho, por pertenecer al

Instituto.

Conozco y llevo a efecto los
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reglamentos de seguridad.

Me identifico con los valores

del Instituto.

Participo en la integracion de
equipos de trabajo creados
el Instituto

por para

solucionar problemas.

Las politicas se manejan con | Totalmente De En Totalmente
equidad y justicia en: de acuerdo | acuerdo | desacuerdo en
desacuerdo
Sueldos
Becas
Promociones (ascensos,
Cursos)
Servicios sociales (atencion
médica familiar, ayuda por
compra de anteojos, ayuda
por tratamientos dentales,
etc.)
XVI.
Totalmente De En Totalmente
de acuerdo | acuerdo | desacuerdo en
desacuerdo
Para mi jefe, la satisfaccion
del cliente tiene la mas alta
prioridad.
alta baja Muy baja
La precision con la que conozco las

necesidades de mi(s) cliente (s) es:
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El compromiso en mi equipo por hacer las

cosas con calidad es:

Totalmente De En Totalmente
de acuerdo | acuerdo | desacuerdo en
desacuerdo

Hay grandes obstaculos que
me dificultan hacer bien mi

trabajo.

Siento orgullo y satisfaccion

por el trabajo que hago.

La calidad de los principales
productos y servicios que yo
recibo de otras funciones es

mejor hoy que hace 6 meses.

¢, Qué es lo que mas le motiva trabajar en el Instituto?:
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SEGURIDAD SOCIAL

Guia de Observacion
Hospital:

Especialidad:
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Si

No

1 | Existe alta demanda de atencién en los servicios.

2 |Los Médicos Residente (MR) atienden rapidamente a los

pacientes.

3 | El trato es cordial hacia las personas.

4 | La colaboracion es adecuada entre compaferos.

5 |La cooperacion de los equipos de otra area es rapida.

6 |Las instalaciones son adecuadas para el desempeiio del
trabajo.

7 | Las condiciones de seguridad e higiene son satisfactorias.

8 |La comunicacion es satisfactoria en el area de trabajo.

9 | Se evidencia tension y cansancio en los MR.

La actitud de los MR evidencia agrado por el trabajo que
0 | hacen.

Consideraciones:
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RESUMEN

La debilidad o ausencia de la motivacion en el trabajo puede provocar
insatisfaccion en los colaboradores y por consiguiente un desempefio
inadecuado segun las expectativas de toda organizacion.

Para determinar los factores motivacionales mas significativos de los
médicos residentes del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, en las
especialidades de Medicina, Cirugia, Pediatria, Gineco Obstetricia y
Traumatologia y Ortopedia, se realizaron visitas de observacion, entrevistas y
se aplic6 un cuestionario, conforme el tiempo cedido de acuerdo a las

actividades docentes y asistenciales.

Dentro de los factores intrinsecos mas influyentes segun las éareas
evaluadas estuvo el compromiso de atender a los derechohabientes con
calidad y calidez, introyecciéon de la solidaridad, honradez, lealtad y trato
humanitario;  orgullo y satisfaccion por realizar su entrenamiento en la

Institucion; y dentro de los extrinsecos, la efectividad de la capacitacion.

Entre las recomendaciones se estima importante la revision y

aplicacién de politicas de mantenimiento y desarrollo.
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