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Resumen

El presente estudio se llevd a cabo en la Unidad de Hemodialisis del Instituto Hondurefio de
Seguridad Social y el objetivo fue identificar como la satisfaccién laboral incide en la motivacién
del personal auxiliar de enfermeria. Se tuvo en consideracion que la satisfaccion laboral es un
conjunto de sentimientos favorables o desfavorables con los que el empleado percibe su trabajo,
adicionalmente que el trabajador encuentra distintas motivaciones que lo impulsan a realizar
diferentes actividades. Es por esta razon que se realizé una encuesta al personal de enfermeria y
se encontrdé que el reconocimiento en el trabajo, comunicacidn, relacion profesional fueron
factores positivos motivacionales y que la sobrecarga de trabajo fue un factor motivacional
negativo. En cambio, el ambiente fisico inadecuado, condiciones de seguridad malas e
inexistencia de capacitaciones fueron factores que influyeron en la poca satisfaccion laboral del
personal y las buenas relaciones interpersonales y el entorno laboral favorable generaron

satisfaccion laboral.
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Abstract

The present study was carried out in the hemodialysis unit of the Honduran Institute of Social
Security and the objective was to identify how job satisfaction affects the motivation of auxiliary
nursing staff. It was taken into consideration is a set of favorable or unfavorable feelings with
which the employee perceives his work, in addition to the worker finds different activities. It is
for this reason that a survey was conducted to the nursing staff and it was found that recognition
in work, communication professional relationship were positive motivic factors and that work
overload was a negative motivational factor. On the other hand, the inadequate physical
environment, poor safety conditions and lack of training were factors that influenced the staff
low job satisfaction and good interpersonal relationships and the favorable work environment

generated job satisfaction.
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CAPITULO I. PLANTEAMIENTO DE LA INVESTIGACION
1.1 Introduccién
La satisfaccion laboral es definida como un conjunto de sentimientos favorables o
desfavorables con los que el empleado percibe su trabajo. Es la sensaciéon que el trabajador
experimenta al lograr el equilibrio entre una necesidad y el acceso al objeto o fines que la
reducen. Para lo cual el empleado estd rodeado de distintas motivaciones, siendo estos los que
impulsan al individuo a realizar una determinada actividad o a responder con un comportamiento

u otro ante una situacion concreta.

La motivacion laboral es de importancia para cualquier area, si se aplica en el ambito
laboral de la salud, se puede lograr que los trabajadores de la salud motivados, se esfuercen por
tener un mejor desempefio en su trabajo, por lo cual debe haber equidad en las asignaciones del
nimero de personal, en este caso de auxiliares de enfermeria, junto con otro tipo de motivaciones

mismas que haran que su desempefio mejore.

Es por esta razdon que se han realizado varias encuestas enfocadas a las auxiliares de
enfermeria de la Unidad de Hemodialisis para identificar el grado de satisfaccién laboral y los
factores motivacionales que influyen para que exista una satisfaccién en su trabajo como un
indicador de la calidad de los servicios que prestan en la unidad de Hemodialisis; este estudio se
llevé a cabo en el periodo de Abril a Junio del 2017 en el Hospital de Especialidades del Instituto

Hondurefio del Seguro Social (IHSS) de Honduras.

1.2 Antecedentes del Problema
La actitud que asuma el auxiliar de enfermeria, frente al proceso de ofrecer el servicio, es
un factor determinante de la calidad. Al igual que en diversos estudios, se encontré un aspecto

relevante y decisivo en la satisfaccion del usuario, como es la demora en la atencién y la espera

1



para recibir los servicios, hecho que coincide con las frecuentes quejas de los usuarios de la
unidad de hemodialisis del Sistema de Seguro Social del barrio la granja. En dicha unidad no
existe normatividad clara respecto al nimero de auxiliares con los que debe contar la sala, por lo
cual se deja al criterio de la misma y a las caracteristicas del servicio, no asi a la necesidad real
de personal, el cual es un aspecto relevante, pues es predictor directo de la satisfaccion del

usuario.

La relacion entre la satisfaccion de los auxiliares de enfermeria con la calidad de la
atencion brindada; es considerablemente alta, siendo la satisfaccion un indicador determinante de
la calidad de atencién. De igual forma, son relevantes los hallazgos en relacién con las
puntuaciones de la calidad subjetiva, que pueden ser mejorados considerablemente con acciones
de proceso. Se requiere mejoramiento a nivel de estructura, para brindar comodidad y un mejor

ambiente a los usuarios.

Una persona satisfecha que estima su trabajo, lo transmite ya que disfruta atender a sus
usuarios. Es asi que se ha demostrado que los trabajos imponen exigencias diferentes en el
individuo y que éstos poseen habilidades distintas, ademéas que el desempefio y satisfaccién del
empleado tienden a ser mejores si sus valores encajan bien dentro de la empresa.

A lo largo de este siglo distintos estudios de investigacién han ido relacionando la
satisfaccion laboral, con diferentes aspectos, como el salario.

Frank Taylor, (1911) afirma: “La satisfaccion en el trabajo, esta totalmente relacionada
con el salario recibido, es decir, con las recompensas” (p. 45).

Existe un estudio que es pionero por el enfoque de psicologia, donde Elton Mayo, (1945)
afirma:

La interaccion del individuo con el grupo era el determinante mas importante de la
satisfaccién en el trabajo y la situd por encima de otros factores como: la seguridad, la

2



estima, la afiliacion, el interés intrinseco por el trabajo, y los logros (p. 18).

En los afos 50, el psicélogo y humanista Maslow, realizo un estudio basado en las teorias
de la motivacidn; este estudio se desarrollé en base a una jerarquia de las necesidades humanas,
esta escala situaba en el lugar més bésico, las necesidades que son vitales para sobrevivir, y en el
lugar més elevado aquellas que permiten el desarrollo intelectual de la persona. En un estudio
Reeve, (1994) considera a:

La motivacion desde una mirada de orientacién cognitiva- conductual, desde la cual es

posible entenderla como una causa hipotética de la conducta inducida por las condiciones

ambientales o que se pueda inferir de las expresiones conductuales, fisiol6gicos y de
auto- informe. En este sentido el estudio de la motivacién puede ser entendido como la

busqueda de las condiciones antecedentes al comportamiento energizado y dirigido (p.

12).

1.3 Definicion del Problema

A continuacidn se mencionara el enunciado del problema, la formulacion del problema y

la diferente pregunta de investigacion que se desean estudiar.

1.3.1 Enunciado del Problema
La insatisfaccion laboral, ocasiona sentimientos desfavorables del empleado a su trabajo.
Es la sensacion que el trabajador experimenta al no lograr el equilibrio entre una necesidad y el
acceso al objeto o fines que la reducen. Para lo cual el empleado esta rodeado de distintas
desmotivaciones y esto impulsa al individuo a no realizar una determinada actividad o a
responder con un comportamiento u otro ante una situacion concreta. Una persona insatisfecha

que no estima su trabajo, lo transmite y no disfruta al atender a sus usuarios.

Actualmente se evidencia que existe una sobrecarga de trabajo para el personal auxiliar
de enfermeria de la Unidad de Hemodiélisis del Hospital de Especialidades del Instituto

Hondurefio del Seguro Social (IHSS) lo que genera una insatisfaccion laboral, que se ve reflejada



en una reducida calidad de atencion hacia los pacientes de dicha unidad.

1.3.2 Formulacion del Problema
La Insatisfaccion laboral ocasiona una desmotivacion del personal auxiliar de enfermeria
en la unidad de hemodidlisis lo que reduce el desempefio de sus funciones, por lo que se desea

responder a la siguiente pregunta:

¢La insatisfaccion laboral ocasiona una desmotivacion del personal auxiliar de la unidad
de hemodialisis del Hospital de Especialidades, Instituto Hondurefio de Seguridad Social

(IHSS)?.

1.3.3 Preguntas de Investigacion

1. ¢Cudles son los factores que causan motivacion y desmotivacién del personal auxiliar de
la Unidad de Hemodialisis del Hospital de Especialidades, Instituto Hondurefio de
Seguridad Social (IHSS)?

2. ¢Cudles serian los estimulos necesarios para mejorar la satisfaccion laboral del personal
auxiliar de enfermeria de la Unidad de Hemodialisis del Hospital de Especialidades,
Instituto Hondurefio de Seguridad Social (IHSS)?

3. ¢(Cuales son las necesidades personales que tiene el personal auxiliar de enfermeria
relacionadas con la motivacion laboral en la Unidad de Hemodialisis del Hospital de

Especialidades, Instituto Hondurefio de Seguridad Social (IHSS)?

1.4 Objetivos del Proyecto
1.4.1 Objetivo General

Identificar los factores motivacionales y los sentimientos que el personal auxiliar de

enfermeria percibe en su trabajo en la Unidad de Hemodialisis del Instituto Hondurefio de



Seguridad Social, a través de observaciones y encuestas para generar un plan motivacional de

auxiliares enfermeria.

1.4.2 Objetivos Especificos

1. Describir los factores motivacionales presentes que afectan la satisfaccién laboral del
personal auxiliar de enfermeria en la Unidad de Hemodialisis del Hospital de Especialidades,
Instituto Hondurefio de Seguridad Social.

2. Evaluar el tipo de estimulos presentes que influyan en la satisfaccion laboral del
personal auxiliar de enfermeria en la Unidad de Hemodialisis del Hospital de Especialidades,
Instituto Hondurefio de Seguridad Social.

3. Identificar las principales necesidades personales relacionadas con la motivacion laboral
del personal auxiliar de enfermeria en la Unidad de Hemodialisis del Hospital de Especialidades,
Instituto Hondurefio de Seguridad Social.

4. Generar un plan motivacional para el personal de enfermeria que garantice una

satisfaccidn en su trabajo.

1.5 Justificacion

No existe ningln estudio de satisfaccién laboral en el Hospital de Especialidades del
Seguro Social, barrio la granja (IHSS), en donde se demuestre que los trabajos imponen
exigencias diferentes en el individuo y que éstos influyen en el desempefio y satisfaccion del
empleado.

Por esta razén es necesario estudiar la importancia que tiene el grado de satisfaccion del
personal auxiliar de enfermeria e identificar los factores motivacionales que influyen para que

exista una satisfaccion en su trabajo como un indicador de la calidad de los servicios que prestan



en la Unidad de Hemodialisis del Hospital de Especialidades, Instituto Hondurefio de Seguridad

Social (IHSS)



CAPITULO Il. MARCO TEORICO
2.1 Anélisis de la Situacion Actual
2.1.1 Analisis Macro entorno
La satisfaccidn, es accion y efecto de satisfacer o satisfacerse. Razén, accién o modo con
que se sosiega y responde enteramente a una queja, sentimiento o razén contraria. Tener mucha
satisfaccion de si mismo. Confianza o seguridad del 4&nimo y cumplimiento del deseo o del gusto.

(Real academia espafiola, 2014)

Al leer estas definiciones se puede observar lo dificil que resulta satisfacer y sentirse satisfecho.

"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" de aqui se puede
destacar el hecho de que la motivacion no es mas que el fiel reflejo de la personalidad del
individuo y el impacto que tenga la motivacion en él sera la manera en que la persona ponga de
manifiesto lo profundo y compleja que pueda ser su personalidad.(Urra M, Eugenia, Jana A,

Alejandra, & Garcia V, Marcela. 2011)

La satisfaccidon corresponde al ser del sujeto, el ser “real” en contraposicion con el ser
simplemente representado o externo. Es el sujeto cognoscente en su modo de pensar o de sentir.
“La satisfaccion es un sentimiento subjetivo que contribuye a la formacidn de la actitud de un
individuo y estd muy relacionada con las necesidades personales” .(Roberto Fernando Ponce

Portillo, 2006)

La actitud es el conjunto de creencias, sentimientos y tendencias de un individuo que dan
lugar a un determinado comportamiento. Usualmente, el comportamiento humano esta precedido
por actitudes previas, por eso se habla de que la actitud ha sido denominada pre-conducta; sin

embargo, todos tenemos la experiencia de que el hombre actla en contra de sus actitudes.



En las actitudes intervienen tres componentes:

1. Lainformacién que recibimos

2. El grupo con el cual nos identificamos

3. Necesidades personales.

El primer componente, un minimo conocimiento, es necesario para adoptar una actitud
razonable respecto a la realidad. El segundo componente se observa a lo largo de la vida, se
inicia en los grupos primarios como la familia, los amigos y los comparfieros de trabajo; y el
tercer componente es el que desarrolla el concepto de necesidades. Si estas son satisfechas, o por

el contrario insatisfecho, determinan la formacion de la actitud. (Guillermo Diaz Llanes, 2001)

Para estar satisfecho, es un requisito tener satisfechas las necesidades humanas. Cada
sistema econdémico, social y politico adopta diferentes estilos para la satisfaccion de las mismas
necesidades humanas fundamentales. En cada sistema, éstas se satisfacen (o0 no se satisfacen) a
través de la generacion o no generacion de diferentes tipos de satisfactores. La necesidad tiene un

caracter social universal cuya realizacidn resulta deseable a cualquiera.

La satisfaccion desde el mundo objetivo implica la complacencia de necesidades humanas tales
como bienes y servicios. El satisfactor cambia de acuerdo con la cultura, la sociedad y el

pueblo (Gonzales P, Morales J., 1993)

La satisfaccion estda muy relacionada con el bienestar o nivel de vida, y éste, a su vez,
parece estar fundamentado en las necesidades de las personas o en los recursos. Si se decide que
las necesidades son lo mas importante, entonces lo que interesa es el “grado de satisfaccion de
las necesidades™; o si lo que importa son los recursos, el interés radica en la capacidad del
hombre para satisfacer sus necesidades. El nivel de vida est4d muy asociado con los recursos, més

no exclusivamente, porque algunas condiciones como la buena salud y la seguridad, no se



obtienen sélo con los recursos.

Desde el mundo intersubjetivo la satisfaccién surge en la relacion entre sujetos. Todo
conocimiento es el resultado de una actividad que llevan a cabo los sujetos y al mismo tiempo, es
deseable alcanzar conocimientos objetivos validos para todos. La “intersubjetividad” o lo
“intersubjetivo” es una especie de puente entre la subjetividad y la objetividad. (Roberto

Fernando Ponce Portillo, 2006)

En cuanto al mundo objetivo, la satisfacciébn es la representacion en la realidad,
perteneciente o relativo al objeto en si mismo, con independencia de la propia manera de pensar
o de sentir; lo que es realmente, fuera del sujeto que lo conoce.(Roberto Fernando Ponce Portillo,

2006)

En el contexto social de las necesidades humanas, no se trata de relacionar las
necesidades con bienes y servicios que presuntamente las satisfacen, sino de relacionarlas en
especial con précticas sociales, formas de organizacién, modelos politicos, valores, contextos,
comportamientos y actitudes, todos en consolidacién y cambio, que repercuten sobre las formas

en que se expresan las necesidades.

La satisfaccion de necesidades desde una vision de desarrollo humano y ético, implica
asumir la responsabilidad por nuestro accionar en el mundo, ser capaces de entender nuestra
calidad de vida, que alcanza la plenitud cuando trascendemos nuestra conciencia de existencia

individual hacia el otro. (Manfred Max-Neef, Antonio Elizalde, & Martin Hopenhayn, 1986)

La satisfaccién en las instituciones de salud es un proceso complejo donde interactGan
los actores inmersos en el comportamiento institucional. Entre ellos el hospital, el grupo de

profesionales y técnicos, el paciente, el entorno fisico, recursos materiales y el prestador de



servicios de salud como también el entorno externo la accesibilidad, econémicos, culturales y

sociales.

Al abordar la intersubjetividad para la comprensidn del fendmeno de la satisfaccién en las
auxiliares de enfermeria, existe un punto de reflexion de la interaccion humana en Ila
cotidianidad. La realidad de la vida cotidiana se presenta como un mundo intersubjetivo en el
gue se comparte con los otros, pero diferente a otras realidades de las que el sujeto tiene
conciencia, y a pesar de estas diferencias, se vive con otros en un mundo que nos es comdun.

(Zahily Mazaira Rodriguez, Francisco Becerra Lois, Iran Alonso Hernéandez, 2008)

Para comprender la satisfaccion del personal de enfermeria se hace necesario incursionar
en los mundos, objetivo e intersubjetivo, en un contexto politico-econdmico y social, el cual estd

representado en las Instituciones del Estado, el Sistema de Salud y el Sistema Laboral.

La satisfaccion del paciente es una medida del resultado de la interaccion entre los
profesionales de la salud y el paciente; es una medida de eficacia y de control objetivo de la
calidad. “La calidad de la atencion en salud, se define como el grado en que los medios mas
deseables se utilizan para alcanzar las mayores mejoras posibles en la salud”(Coralia Massip
Pérez; Rosa Maria Ortiz Reyes; Maria del Carmen Llantd Abreu; Madai Pefia Fortes; Idalmis

Infante Ochoa, 2008)

La Motivacién es un término aplicado a una serie de impulsos, deseos, necesidades,
anhelos y fuerzas similares. Segin Chiavenato, existen tres premisas que explican la naturaleza

de la conducta humana. Estas son:

a) El comportamiento es causado. Es decir, existe una causa interna o externa que origina

el comportamiento humano, producto de la influencia de la herencia y del medio ambiente.
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b) EI comportamiento es motivado. Los impulsos, deseos, necesidades o tendencias, son

los motivos del comportamiento.

c) El comportamiento estd orientado hacia objetivos. Existe una finalidad en todo
comportamiento humano, dado que hay una causa que lo genera. La conducta siempre esta

dirigida hacia algun objetivo.

El proceso fundamental de la motivacion, se resume de la siguiente manera: es la causa
de una necesidad insatisfecha, en la cual un individuo experimenta cierta tension, que con el fin
de alcanzar un objetivo, que satisface la necesidad, disminuye la tensién y devuelve al individuo

a su punto de partida hasta que el ciclo se inicia de nuevo. (Mayorca WA, 2015)

La posicion tedrica segin Bergeron es de causa — efecto, entre el clima organizacional y
la satisfaccién laboral, debido a que considera se ajusta mas a la realidad en el trabajo y en la
organizacién. Su modelo se basa en la orientacion hacia el individuo y hacia las tareas y
relaciona el liderazgo, con cinco dimensiones: la direccion, las relaciones humanas, estimulo a la

excelencia y al trabajo en equipo y participacién.

La motivacion desde dos puntos de vista, para el administrador: un empleado motivado es
aquel que realmente quiere realizar su trabajo de la mejor manera posible y que lo demuestra por
sus esfuerzos, colaboracion, puntualidad, dedicacion, etc. Esta apariencia comprende dos
aspectos: el psicolégico que no se puede observar de manera directa (el deseo, intencién, la
voluntad de hacer las cosas bien) y el aspecto méas concreto y facilmente observable la

motivacidn. (Sonia Morales Meza & Roxana Rosales Barrantes, 2002)

Para encontrar motivacidn y satisfaccion en el personal se ha visto que las siguientes

variables influyen:
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- Clima Organizacional.

- Reconocimiento al desempefio y realizacidn personal.
- Remuneracion.

- Relaciones Humanas.

- Sobrecarga laboral.

Clima Organizacional

Para que exista una satisfaccién es muy importante el clima organizacional, algunos
autores definen el clima organizacional como un conjunto de caracteristicas objetivas vy
relativamente permanentes de la organizacién, sirven para dar cierta personalidad a la

organizacion e influyen en el comportamiento y en las actitudes de los miembros.

En el clima organizacional existen una variedad de factores que intervienen en el
ambiente laboral y pueden modificarse mediante un adecuado estudio del entorno e incluye
variables que permiten detectar percepciones individuales y apreciaciones de valores dificiles de

expresar de manera espontanea.

Toda organizacidn, necesita de una serie de condiciones y de infraestructura fisica
apropiadas, una localizacion geografica, para hacer accesible los servicios de salud a la
poblacion de una manera funcional, que les permita satisfacer las expectativas de los usuarios
internos como externos. Igualmente las condiciones ambientales fisicas y psicosociales, asi como
la calidad y cantidad de los recursos que se suministran para el cumplimiento de las funciones
asignadas, deben ser congruentes con la naturaleza misma del trabajo. (Maria Elizabeth Rojas P.,

2008)
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Se toma la teoria de Herzberg, para valorar areas del ambiente fisico y su relacién, la cual
sefiala que los factores higiénicos se encuentran en el contexto que rodea a las personas y
abarcan las condiciones dentro de las cuales ellas desempefian su trabajo. Entre los principales
factores higiénicos estadn: el sueldo, beneficios sociales, tipo de jefatura o supervision que las
personas reciben de sus superiores, condiciones fisicas y ambiéntales de trabajo, etc.; cuando

éstos son precarios, producen insatisfaccion.

Las condiciones fisicas de la infraestructura, debe reunir un contexto favorable, para no
alterar el trabajo de los empleados y su salud, en condiciones inapropiadas, éstos se veran
afectados de diferentes formas: desde lesiones fisicas hasta psicol6gicas, también existen otros
elementos del entorno fisico que pueden interfieren en la capacidad de atencién de las personas
como la intensidad de la luz, el ruido, la temperatura (aire acondicionado que se mantiene en el
servicio), hacinamiento de pacientes en los cubiculos o en sillas, la higiene y apariencia del
lugar, son algunos de los factores que se asocian con la satisfaccion laboral. (Jesus Pérez Bilbao

y Manuel Fidalgo Vega, 1998)

Tabla 1. Teoria de los Factores de Herzberg

FACTORES MOTIVACIONALES FACTORES HIGIENICOS
(De satisfaccion) (De insatisfaccion)

Contenido del cargo (cdmo se siente el Contexto del cargo (Como se siente el
Individuo en relacion con su CARGO) Individuo en relacion con su EMPRESA)
1. Eltrabajo en si 1. Las condiciones de trabajo

2. Realizacion 2. Administracion de la empresa

3. Reconocimiento 3. Salario

4. Progreso profesional 4 Relaciones con el supervisor

5 Responsabilidad 5. Beneficios y servicios sociales

Fuente: Cuadros de la teoria de Herzberg (2015)
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En la administracién cientifica Fayol, plante6 el mejoramiento del ambiente fisico de
trabajo, de manera que el ruido, la falta de ventilacion, iluminacion y comodidad general en el
trabajo, no reduzcan la eficiencia del trabajador. Lo que se sustenta, con algunas pruebas
realizadas en los disefios del espacio como el acceso, la comodidad y la flexibilidad de los
empleados, ejercen un influjo positivo en la motivacion y la productividad laboral. Cuando las
condiciones no son apropiadas o no se presentan, produce “insatisfaccion” en el trabajador,
repercutiendo en bajos niveles de desempefio y en la calidad de los productos o servicios

producidos. (Arianne Medina Macias; Adalberto Avila & Vidal, 2002)

Con base en la teoria de Abraham Maslow y su guia de necesidades en los diferentes
niveles que van desde las inferiores hasta las superiores, la necesidad de seguridad del ser
humano, no debe representar un peligro para los individuos, y a la vez, vivir en un ambiente
comodo y seguro. La satisfaccion adecuada de las necesidades primarias (las necesidades
fisiologicas, la estabilidad, seguridad y, en cierta medida, la de pertenencia), da como resultado
un ambiente laboral limpio en el sentido psicologico y no interfiere o compite con el trabajo a

desempenar.

Con la aparicion de las necesidades de seguridad, como motivadores da origen a un
cambio en las practicas gerenciales, del cual hace necesario aumentar el efecto del trabajo,
basdndose en los sentimientos de seguridad: como las pensiones, seguros colectivos de gastos
médicos y de vida, etc., la disponibilidad variable de tales beneficios puede impulsar al individuo

a decidir trabajar en una organizacién y no en otra.(L6pez JR, 2001)
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Figura 1. Piramide de las Necesidades de Maslow

* Creatividad, Vision Global, Espontaneidad,
Sin prejuicios, Aceptacion de Hechos, Gestion
de Problemas, Liderazgo, etc.

Necesidad de * Auto-reconocimiento, Confianza,
Reconocimiento  § Respeto, Prestigio Logros, Exito, etc.

* Amistad, Afecto, Pareja, Raices,
Relaciones Sociales, Pertenencia
a algln colectivo.

| Necesidad de Afiliacion
o Pertenencia

Necesidades @@ * Seguridad Fisica, Empleo,

Familiar, Recursos, Proteccion,
Seguridad Moral, ete.

Necesidades Basicasy * Necesidades bisicas:
(L2 \ Respirar, Alimento,
Fisioldgicas  Descanso, Salud...

Piramide de Maslow, Necesidades del bienestar (2016)

Reconocimiento al desempefio y realizacion personal

En la satisfaccién laboral también es muy importante el reconocimiento al desempefio. La
jefatura al reconocer el desempefio por el trabajo realizado, debe hacerlo de forma directa,
sincera y oportuna. Es muy frecuente que en el campo laboral se retarden las recompensas o
reconocimientos, promociones, aumentos, etc., hasta mucho tiempo después, lo que dificulta la
identificacion por parte del empleado, de la conducta deseable y de la que no lo es, en las

empresas.

Es preciso que los participantes conozcan los resultados obtenidos en su logro, pues ello
da valor a sus esfuerzos y aumenten los estimulos, acepten nuevos retos y objetivos de mas

alcance, lo cual redunda en la motivacion y en el rendimiento individual, ya que le brinda la
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oportunidad de desarrollarse mediante el entrenamiento, a través de la retroalimentacion de su

trabajo y recibir una variedad razonable de asignaciones.

La realizacion personal estd relacionada con la posibilidad de la practica de las
capacidades del ser humano, de llenar sus necesidades de expresién y bienestar, cuando éste
logra el maximo de su desempefio laboral, supera su propia meta, se transforma en un aliado de
la institucion e identifica con los planes de la unidad, muestra una actitud positiva, aumenta su

creatividad y responsabilidad en el trabajo que ejecuta.

La responsabilidad, se mide por el grado de compromiso que los trabajadores asumen
consciente y voluntariamente de sus deberes, en respuesta a las demandas de trabajo,
manifestando la motivacidn existente. Para que las personas puedan responsabilizarse de sus
acciones, necesitan conocer, comprender su ubicacién y su proyeccion dentro de la estructura.
Cuanto mayor es el grado de comprensién de la labor que realizan y de la influencia social de la

misma, su capacidad por adquirir responsabilidad es més elevada.(Alberto Sosa Pérez, 2002).

Remuneracion

Al valorar el grado de satisfaccidn o insatisfaccion de un empleado o unidad, debe
considerarse que la satisfaccion en el trabajo es algo més que simples actividades, los individuos
requieren de la interaccion con los comparfieros y con los jefes, acatar reglas y sus politicas,
cumplir con los niveles de rendimiento, vivir en condiciones de satisfaccion con la

remuneracidn, con la supervisién, que muchas veces estan le jos de ser ideales.

En el trabajo, los colaboradores prefieren empleos que le proporcionen la oportunidad de
utilizar sus habilidades y destrezas, ademas que les ofrezcan una variedad de tareas, libertad y

retroalimentacién de la eficiencia con que estdn cumpliendo sus obligaciones, estas
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caracteristicas hacen un trabajo mentalmente interesante.

Las labores que ofrecen poco reto o interés, producen aburrimiento pero una dificultad
excesiva, genera frustracion y sentimientos de fracaso. En condiciones de dificultad moderada,

los empleados por lo general experimentan placer y satisfaccion.

Las personas responden positivamente cuando perciben que existe justicia organizacional
e interpersonal. Las investigaciones demuestran que las percepciones de los empleados sobre la
justicia distributiva de la organizacién e interpersonal, de procedimientos e interactiva guardan

una relacién verdadera con la satisfaccion en el trabajo.

Pero la clave para vincular la remuneracion con la satisfaccidn no es la cantidad absoluta
que se paga, sino es la percepcién de equidad, asi mismo los empleados desean politicas y
métodos justos de promocion, ascensos que le brinden la oportunidad de lograr el crecimiento
personal, de asumir las responsabilidades y de elevar la condicion social, o si piensa que las
decisiones sobre la promocién se toman de modo correcto, el sueldo es percibido como justo y
basado en las exigencias del trabajo, tiende a la satisfaccion en su trabajo. (Alberto Sosa Pérez,

2002)

Relaciones Humanas

Otro factor importante en la satisfaccién en el trabajo son las relaciones humanas. Las
relaciones humanas son las acciones y actitudes desarrolladas por los contactos entre personas y
su participacion en grupos sociales dentro de la estructura. Los individuos mantienen una
constante interaccién social, mediante relaciones cordiales y provechosas para ambas partes,
concordancia de sus respectivos intereses, vinculos amistosos, basados en ciertas reglas

aceptadas por todos, fundadas en el reconocimiento y respeto de la personalidad humana,
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haciéndose comprender de los demas, con sus objetivos y procedimientos. Las bases de las
relaciones humanas son: la motivacion, la dignidad, las caracteristicas personales, el
reconocimiento, la seguridad, el liderazgo y la comunicacién, los cuales son factores

interdependientes entre si.

Para muchas personas, desenvolverse en el trabajo con las presiones, el ritmo de vida
acelerado e interaccion con los demas, es otra fuente de estrés, 1o que representa un reto poder
trabajar y vivir en armonia con los compafieros de trabajo, por eso se dice que el trabajo es més
que las meras actividades o tareas que se realizan a diario, requiere interactuar con los
compafieros, jefaturas y clientes, acatar normas, cumplir objetivos y reglas, ademas de
conducirse apropiadamente. No es necesario ser un experto para saber cdmo afectan a las
personas los conflictos conyugales, las problemaéticas familiares (relaciones padres-hijos,
relaciones entre hermanos, crisis de adolescencia, etc.) o las relaciones humanas insatisfactorias

en el trabajo. (Rodrigo Yafiez Gallardo, Mallén Arenas Carmona y Miguel Ripoll Novales, 2016)

Sobrecarga laboral

La sobrecarga laboral también ejerce una influencia en la motivacion y la satisfaccién en
el trabajo. Es el conjunto de funciones o actividades adicionales de las establecidas en el perfil
del trabajador durante su trabajo. La sobrecarga laboral se da cuando existe una infraestructura
deficiente en el uso o funciones de materiales, maquinaria o equipamiento, o el faltante de
personal hace que el trabajo se acumule en una sola persona. La carga excesiva de trabajo ya sea
cuantitativa (cuando hay incremento en las tareas por hacer) o la sobrecarga cualitativa
(excesivas demandas en relacién con las competencias, conocimientos y habilidades del
trabajador, es decir cuando el trabajo es complejo y dificil), ocasionan que el individuo presente
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insatisfaccion por el trabajo que realiza.

Se ha demostrado que los trabajos imponen exigencias diferentes en el individuo y que
éstos poseen habilidades distintas, ademéas que el desempefio y satisfaccion del empleado tienden
a ser mejores si sus valores encajan bien dentro de la empresa. El rendimiento del empleado
puede mejorar si hay gran adecuacién entre habilidad y trabajo, pero cuando no estan
sincronizadas, el desempefio laboral tiende a disminuir la satisfaccion en el empleado e
igualmente como se distribuyan las funciones de autoridad y de trabajo formal entre los diversos
cargos en enfermeria, determinard cuél es el grado de satisfaccion, que el personal obtendra al
desempefiar sus labores y asumir que las personas tienen necesidades de personalidad, que se
satisfacen a través de las tareas, pero si éstas, no se toman en cuenta, el departamento sufrird
desasosiego y disminuye la eficacia de la atencion que reciben los pacientes. (Hernandez YL,

Aguirre DR, Diaz BD, Carlos JC, 2010)

2.1.2 Analisis de Microentorno
En la actualidad, en Honduras el desarrollo de los recursos humanos y los sistemas de
capacitacién y educacion, cada vez son mas importantes por dos razones; primero la nueva
tecnologia que esta llegando al pais y segundo los nuevos disefios estructurales, los mismos que
sirven para incrementar los conocimientos y las habilidades de las personas, en referencia al
perfil ocupacional y encauzar sus actitudes en el trabajo, hacia el mejoramiento personal y de su

propia vida, también en la eficiencia y eficacia de la empresa.

Los métodos de capacitacién pueden ser formales e informales, sin embargo los estudios
demuestran que el 70% del aprendizaje del trabajo se realiza mediante educacion formal y el
resto es la no estructurada ni planeada, que se adapta con facilidad a situaciones e individuos

para ensefiar habilidades y mantener actualizados a los empleados, lo que en realidad, no es otra
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cosa que la ayuda mutua que se prestan los trabajadores y es posible a través de la comunicacion.

(Alberto Sosa Pérez, 2002).

Reconocimientos

La enfermera al recibir reconocimiento por parte de los profesionales que la rodean, va a
aumentar su motivacion al trabajo generando sentimientos de satisfaccién en la misma y
fomentando en ella una excelente practica profesional eficiente. Chavenato (1999), expresa:

El reconocimiento implica distinguir de las demas personas por sus rasgos propios y por
las actividades que realiza", por medio del andlisis podemos denotar que el reconocimiento
dentro de la organizacién viene por parte de los jefes, pares y otros. EIl reconocimiento genera en
las enfermeras motivacion para el trabajo y seguir mejorando su practica profesional de forma
eficiente y asi brindar cuidados de calidad a los pacientes (p. 56).

La enfermera es reconocida por sus actividades realizadas dentro de las
diversas instituciones por parte de sus jefes inmediatos con el fin de generar motivacién en el
trabajo y asi mejore su practica profesional de forma eficaz para brindar una atencién de calidad
al paciente. Tomando en cuenta lo planteado por este autor para esta investigacion los
reconocimientos se refieren a las respuestas emitidas por las enfermeras (0s) de cuidado directo
acerca de las gratificaciones recibidas de su superior inmediato en reconocimiento a su labor
profesional relacionado con: felicitaciones escritas, verbales, bono econémico por asistencia,

permiso para modificacion de horarios, beca estudios y receso trimestral. 26

2.1.3 Analisis Interno
El Hospital de Especialidades, ubicado en el Barrio La Granja de Comayagilela, del

Instituto Hondurefio de Seguridad Social (IHSS) brinda los tres niveles de atencion en salud y en
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el primer semestre del 2016 se ha visto un significativo incremento en: consulta externa,

emergencia, cirugias y hemodialisis.

El Hospital de Especialidades cuenta con las diferentes especialidades tales como:

Tabla 2. Especialidades Médicas

Ginecologia Endocrinologia
Urologia Cirugia vascular
Gastroenterologia Cirugia plastica
Cardiologia Nefrologia
Medicina interna Neonatologia
Hemodindmica Otorrinolaringologia

Fuente: Informacién verbal por el doctor Amaya medico intensivista del IHSS

También brinda el servicio de Emergencia de Adultos y de Pediatria las 24 horas los 7
dias a la semana, Farmacia, Ultrasonidos, Rayos X, Electrocardiogramas,

Electroencefalogramas y Tomografias.

La Unidad de Hemodialisis, inicié a funcionar el 2 de octubre del afio 2006 contando con
nuevas instalaciones ubicadas al frente de la emergencia de adultos planta baja del hospital de

especialidades en el barrio la Granja - Tegucigalpa. Esta Unidad al igual que todo el Hospital en
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el 2006 entrd en licitacidon publica, ganando en ese entonces la empresa “DICOSA™; entregando
31 maquinas “NIPRO” y equipo con tecnologia de punta y 3 técnicos a cargo; en ese entonces se
inaugurd la unidad con 44 pacientes renales, 2 nefrélogos de planta, 2 secretarias, un

administrador, 16 enfermeras profesionales, 10 auxiliares de enfermeria y 1 ayudante.

En el afio 2015, DICOSA, debido al incremento en el nimero de pacientes se vio en la
necesidad de ampliar las instalaciones fisicas como también cambiar las mdaquinas para
Hemodialisis a 43 maquinas “GAMBRO”; dividiéndose a los pacientes renales en dos grupos: el
primer grupo de 130 pacientes programados para los dias (Lunes, Miércoles y Viernes) y el
segundo grupo 135 pacientes (Martes, Jueves y Sabado). Por lo que se contratd mas personal:
con 4 biomédicos (técnicos), 2 médicos nefrélogos por la jornada matutina y 2 nefrélogos por
jornada vespertina y 1 un médico general y un médico internista los fines de semana (sabados)

22 enfermeras profesionales 16 auxiliares 2 secretarias, 1 administrador 3 ayudantes.

Anteriormente la unidad de hemodidlisis contaba con 22 méaquinas NIPRO y atendia a 16
pacientes, en el Hospital La Policlinica de Comayaguela. Posteriormente el 2 de octubre del afio
2016 se inaugur6 la nueva unidad de hemodialisis del barrio la granja, con 40 pacientes y 30
maquinas GAMBRO con tecnologia de punta y actualmente los pacientes renales han ido en
aumento siendo un total de 364 divididos en 2 grupos.

Pese al aumento de empleados en la unidad, el personal auxiliar de enfermeria sigue
insatisfecho y desmotivado por la carga laboral, ya que existen multiples funciones que se le

asignan.

El Servicio de Hemodialisis ha realizado tres trasplantes de rifién en lo que va del afio,
el cual favorece aquellos pacientes con insuficiencia renal cronica. Durante el primer semestre

del 2016 esta unidad ha atendido:
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e Consulta externa: 1,690 pacientes renales adultos.

e Consulta externa: 1,124 pacientes renales pediatricos.

En la actualidad, la Unidad de Hemodialisis sigue mejorando los procesos y servicios de
infraestructura, con miras a obtener la acreditacion de alta calidad y posicionamiento a nivel
nacional; el personal de enfermeria hace parte de los procesos de atencion hospitalaria en la
mayoria de servicios y por lo tanto, debe apuntar al mejoramiento de los aspectos relativos al

servicio que brinda.(Barragan Becerra, Julian Andrés; Moreno M., Claudia Maria, 2013).

2.2 Metodologia
2.2.1 Antecedentes de la metodologia
En la investigacion se utilizaran metodologias que han sido vistas en el proceso de
ensefianza aprendizaje y son las siguientes:
e Direccién de recursos humanos

e Estadistica de la organizacion

1. Direccion de Recursos Humanos

En la administracion de empresas, se denomina Recursos humanos (RR. HH.), al trabajo
que aporta el conjunto de los empleados o colaboradores de una organizacion, aunque lo méas
frecuente es llamar asi al sistema o proceso de gestion que se ocupa de seleccionar, contratar,
formar, emplear y retener al personal de la organizacion. Estas tareas las puede desempefiar tanto
una persona, como un departamento en concreto junto a los directivos de la organizacion.

El objetivo basico es alinear el area o profesionales de RR. HH. Con la estrategia de la
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organizacidn, lo que permitira implantar la estrategia organizacional a través de las personas,
quienes son consideradas como los Unicos recursos vivos y eficaces capaces de llevar al éxito
organizacional y enfrentar los desafios que hoy en dia se percibe en la competencia mundial. Es
imprescindible resaltar que no se administran personas ni recursos humanos, sino que se
administra con las personas, viéndolas como agentes activos y proactivos dotados de
inteligencia, innovacion, creatividad y otras habilidades.

Generalmente la funcién de Recursos Humanos estd compuesta por areas tales como
reclutamiento y seleccion, contratacion, capacitacién, administracion o gestion del personal
durante la permanencia en la empresa. Dependiendo de la empresa o institucién donde la funcién
de Recursos Humanos opere, pueden existir otros grupos que desempefien distintas
responsabilidades que pueden tener que ver con aspectos tales como la administracion de la
némina de los empleados o el manejo de las relaciones con sindicatos, entre otros. Para poder
ejecutar la estrategia de la organizacién es fundamental la administracion de los Recursos
humanos, para lo cual se deben considerar conceptos tales como la comunicacién organizacional,

el liderazgo, el trabajo en equipo, la negociacion y la cultura organizacional.(Gémez, 2008)

2. La Estadistica de la Organizacidn es la que se centra en una aplicacién estadistica a
un campo de estudio de la administracion del comportamiento organizacional. (Rouquette, Jorge

Oscar., 2016).

2.2.2 Analisis Critico de la metodologia
En este estudio es de mucha importancia aplicar la metodologia de Gestion de Recurso

Humano, porque consideramos que el capital humano es el factor fundamental para llevar a cabo
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la planificacién y asi priorizar las necesidades del talento humano que labora en la Unidad de
Hemodialisis del Hospital de Especialidades, Instituto Hondurefio de Seguridad social (IHSS) y
asi con el sistema de gestion de la informacion nos permitird guiarnos para obtener la
informacién que nos orienta a qué tipo de sistema de informacion utilizar como ser: MIS
(sistema de informacion general) con el propdsito de obtener una visién completa de las
necesidades del personal auxiliar que labora en la unidad, para que la toma de decisiones sea
eficiente, productiva y oportuna.

Definitivamente es importante para toda investigacién porque siempre los datos tienen
que ser clasificados, organizados y presentados adecuadamente, utilizando tablas, graficas, de
manera que se facilite la comprensién, descripcion y andlisis del mismo para obtener

conclusiones validas para la toma de decisiones.

2.3 Conceptualizacion

Satisfaccion: confianza o seguridad del &nimo y cumplimiento del deseo o del gusto.

e Satisfaccidn laboral: conjunto de sentimientos favorables o desfavorables, de relativo
placer que los empleados perciben de su trabajo.

e Motivacién: es un conjunto de reacciones y actitudes naturales propias de las personas,
que se manifiestan cuando por determinados estimulos del medio circundante se hacen
presentes.

e El Personal Auxiliar de Enfermeria: es el profesional sanitario encargado de

proporcionar cuidados auxiliares al paciente y actuar sobre las condiciones sanitarias de

su entorno bajo la supervision del diplomado en Enfermeria o el facultativo médico. Por

tanto, su labor es principalmente asistencial, aunque también tiene una vertiente
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administrativa (planificando, organizando y evaluando las unidades de trabajo) e incluso
docente (impartiendo programas de formacion profesional o sobre autocuidados) o
investigadora (colaborando en equipos de anélisis y estudios).

Datos sociodemograficos: caracteristicas personales que posee el personal de
enfermeria.

Sexo: caracteristicas fenotipicas de las personas.

Edad: periodo de tiempo vivido por una persona desde su nacimiento.

Nivel académico: estudios realizados por el personal de enfermeria.

Antigliedad en la institucion: tiempo o afios transcurridos por el empleado desde su
contratacion hasta la actualidad.

Infraestructura: es la institucion de servicios de salud que comprende e incluye la
arquitectura, estd constituida por materiales de trabajo, instalaciones y equipo.
Condiciones del ambiente fisico: son las condiciones del espacio fisico, donde el
trabajador ejecuta sus tareas y de los elementos que afectan su comodidad en la ejecucion
de las tareas asignadas para el logro de los objetivos.

Recursos materiales: cantidad y calidad de los recursos suministrados para el
cumplimiento de las funciones asignadas al trabajador en la atencién de los usuarios.
Capacitacion de riesgos laborales: Son entornos fisicos laborales no riesgosos y
medidas de seguridad, basadas en normas para detectar riesgos de trabajo por medio del
desarrollo de acciones preventivas en el ambiente de trabajo para proteger, tanto de los
clientes internos como a los externos.

Reconocimiento al desempefio: Es la Importancia que da la organizacion al esfuerzo

realizado por cada trabajador o grupo en la ejecucion de las tareas asignadas para el logro
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de los objetivos institucionales.

Comunicacion: Es el proceso de intercambio de la informacion en la organizacién en los
diferentes niveles del ambito laboral

Relaciones humanas: Son las condiciones determinadas por la interaccion de las
personas en las que el cliente interno se desenvuelve en el ambito laboral y los diversos
departamentos del hospital.

Recursos humanos: es el conjunto de trabajadores o empleados que forman parte de una
empresa o institucidn y que se caracterizan por desempefiar una variada lista de tareas
especificas a cada sector.

Dotacién de personal: Es el nimero requerido de personal para atender de manera
eficiente la demanda del servicio de acuerdo con las normas de dotacion de personal de
enfermeria.

Recargo laboral: se da cuando se realizan funciones adicionales de las establecidas en el
perfil de trabajo.

Sentimiento: estado del 4&nimo que se produce por causas que lo impresionan, y éstas
pueden ser alegres y felices, o dolorosas y tristes. EIl sentimiento surge como resultado de
una emocion que permite que el sujeto sea consciente de su estado animico.

Actitud: es el estado del &nimo que se expresa de una cierta manera (como una actitud
conciliadora).

Comportamiento: es la manera de comportarse (conducirse, portarse). Se trata de la
forma de proceder de las personas u organismos frente a los estimulos y en relacién con
el entorno.

Necesidades Personales: necesidades verdaderas que son compartidas universalmente y
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por tanto su cobertura es de responsabilidad colectiva.

e Remuneracion econémica: cuando una persona realiza un trabajo profesional o cumple
con una determinada tarea en una empresa, espera recibir un pago por su esfuerzo.

e Sistema de contratacion: tipo de contrato que desempefia el profesional, y puede
clasificarse en temporal, (conlleva un tiempo concreto que ha sido establecido
previamente) e indefinido, (supone un periodo de tiempo prolongado y no definido)

e Relacion con el jefe: Calidad percibida de las relaciones por los empleados en el servicio
con los compafieros, superiores y otros departamentos es adecuada.

e Autonomia: Es la Importancia que da la organizacién al esfuerzo realizado por cada
trabajador o grupo en la ejecucidn de las tareas asignadas para el logro de los objetivos

institucionales.

2.4 Marco Legal
2.4.1 Principios de Helsinki
Estos principios son una serie de criterios éticos que le sirven como una guia a los
investigadores que se dedican a la experimentacion con seres humanos y como base para muchos
documentos. Entre los principios tenemos: Respeto, Consentimiento Informado, Bienestar,

Principios Operativos (Fundacién Wikimedia, Inc., 2017)

En el presente estudio se cumplen los principios del Respeto (Articulo 8) ya que a los
participantes se les explicd lo importante que era la participacién de ellos para la mejora del
servicio de la Unidad de Hemodialisis del 1.H.S.S. Por lo que firmaron un Consentimiento

Informado (Articulo 20,21 y 22) cada uno de ellos con la promesa de respetar su respuesta.
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Otro principio es el Bienestar que se respetd en la investigacion ya que el objetivo de la
misma es dar una respuesta positiva a favor del personal auxiliar de enfermeria de la Unidad de

Hemodialisis del 1.H.S.S.

Estan lo Principios Operativos tale como:

La investigacién se debe basar en un conocimiento cuidadoso del campo cientifico
(Articulo 11). En cuanto a este principio, la investigacion estd dentro del area de estudio
cientifico que corresponde al area de enfermeria, (la satisfaccién incide en la motivacién laboral
del personal auxiliar de enfermeria), tambien se ha respetado el principio en cuanto a la
probabilidad razonable que la poblacién estudiada obtenga un beneficio (Articulo 6 y 17) ya que
se hizo un plan de mejora como resultado del analisis de los datos obtenidos de la investigacion y
se espera que el mismo se lleve a cabo, para mejorar la satisfaccion laboral de la poblacidn

estudiada.

Adicionalmente el proyecto de investigacion se envio al comité de ética del Hospital de

Especialidades del Seguro la Granja IHSS.

29



CAPITULO IIl. METODOLOGIA

3.1 Congruencia Metodologica
En este capitulo se detallan tanto la matriz de la investigacion realizada como la

operalizacion de las variables, de manera que sea de facil comprensién para el lector.

3.1.1 Matriz Metodoldgica

En esta seccion se describe la matriz de congruencia de la investigacion para obtener de
manera segura los elementos fundamentales de la misma que estan ordenados, siguiendo la
misma direccion y dejando clara la relacién entre las preguntas de investigacion como los
objetivos y variables:

e Titulo de la investigacion

e Problema

e Pregunta de investigacién

e Objetivos (general y especifico)

e Variables (dependiente e independiente)
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isfaccion laboral ocasiona una desmotivacion del personal auxiliar de enfermeria de la

unidad hemodialisis del hospital de especialidades del IHSS

Tabla 3. Matriz Metodol6gica

General

Especifico

Independiente

Dependiente

1¢Cuales son
los factores
gue causan
motivacion y
desmotivacién
del personal
auxiliar del
IHSS?

2- éCuales
serian los
estimulos
necesarios
para mejorar
la satisfaccidn
laboral del
personal
auxiliar de
enfermeria de
la unidad del
IHSS?

3 ¢Cudles son
las
necesidades
personales que
tienen el
personal
auxiliar de
enfermeria
relacionado
con la
motivacion?

Identificar los
Factores
motivacionales
y los
sentimientos
que el personal
auxiliar de
enfermeria
percibe en su
trabajo enla
unidad de
hemodialisis
del IHSS

1.Describir los
factores
motivacionales que
afectan la
satisfaccion laboral
del personal de
auxiliar enfermeria

2.Evaluar el tipo de
estimulos presentes
que influyen en la
satisfaccion laboral
del personal auxiliar
de enfermeria

3.ldentificar las
principales
necesidades
personales
relacionadas con la
motivacion laboral
del personal auxiliar
de enfermeria

4.Generar un plan
motivacional para el
personal de
enfermeria para
garantizar una
satisfaccidn con el
trabajo

La satisfaccion
laboral

La
motivacion
del personal
auxiliar de
enfermeria
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3.1.2 Definicion operacional de variables

En este apartado se describen las variables de la investigacion, su operacionalizacién y

definicidn tedrica, que nos permite realizar un plan de mejora.

Figura 2. Operacionalizacion de Variables

AERPMotivacioni

Satisfaccic’)nl]]abo%‘él

=

Es@nantener@I@stimulol
positivo@nEmpleados ¢
enelacion@Rodasiask

actividades@juel
realizan.@

=

EsIFErado@e@onformidada

deaBersonaespecto@Bul
entorno@efrabajo.?

<

LaBatisfacciond@aborald@ncluyedaR
consideracién@e:d

1. remuneracioni@

2. tipo@ieirabajol

3. relacionesthumanasl

4. seguridad®

Factoresdela Motivacion Labor al

1. Lacreacion de condiciones de
trabajo consideradas por el
empleado como amigables.

2. Ofrecerle al empleado la
posibilidad y la oportunidad de
crecimiento.

3. Lograr que los valores y vision
de la empresa sean compartidos
por sus empleados, creando un
sentido de pertenencia y un
vinculo entre ellos.

3.1.3 Tabla de operalizacion de variables

Para esta investigacion se considerd operacionalizar las variables del instrumento.
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Tabla 4. Operacionalizacién de Variables

Tipo de variable | Dimensiones Indicadores items Escalas







3.1.4 Hipotesis

Hipdtesis 0: La insatisfaccidn laboral influye en la desmotivacién del personal auxiliar de
enfermeria de la unidad de hemodialisis del IHSS.

Hipotesis 1: La satisfaccion laboral influye en la motivacion del personal auxiliar de
enfermeria de la unidad de hemodialisis del IHSS.
3.2 Enfoque y Métodos

3.2.1 Enfoque

La investigacion consistio en recabar informacion sobre motivacion y satisfaccion laboral
el cual se hizo un estudio con un enfoque mixto concurrente, ya que los datos recopilados
mediante la aplicacién de la encuesta, fueron utilizados de manera conjunta para tener un
panorama mas amplio de la situacidn que se presenta en la unidad de hemodialisis del (IHSS);
dando Como resultado aspectos:

e Cuantitativos: ya que dieron diferentes puntos de vista para medir y
analizar la capacidad de procesamiento, se debe contar con datos Objetivos y confiables,
que permitieron realizar un trabajo libre de sesgo de cualquier tipo y, al mismo tiempo,

se analizaron la percepcion de los auxiliares de Enfermeria.

e Cualitativos; describe datos generacionales reconociendo sus propios valores y
creencias incluso forma parte del estudio de la investigacién que nos serviran de mucha

ayuda en la recoleccién de datos y cruce de variables.

3.2.2 Métodos
Para esta investigacion se us6 el método deductivo, descriptivo; ya nos arrojaron datos
numeéricos, verbales, textuales, visuales, simbdlicos que nos brindaron un resumen analitico para

poder dar nuestros puntos de vista para poder entender y reflexionar sobre aspectos tanto del
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personal auxiliar de enfermeria, como de su entorno laboral y familiar mas cercano; ante el
problema que enfrenta el personal de enfermeria de la unidad de hemodialisis del (IHSS).Es
correlacional que toma las variables la situacion lo cual nos brinda posibles soluciones ante las

hipotesis que nos formulamos en la investigacion.

3.3. Diseiio de la Investigacion

Figura 3. Disefio de la Investigacion

Identificacion@el®Problemal » Formulation@e@bjetivosH »

Especifico

3

' ResultadosB@nalisisE « Metodologial « Marcofteorico

Conclusiones@@ecomendaciones

$

Informeinal@

3.3.1 Poblacién
La poblacion del estudio fue el nimero total de auxiliares de enfermeria que se
encontraban laborando en la Unidad de Hemodialisis del Hospital de Especialidades del Instituto

Hondurefio de Seguridad Social (IHSS) siendo 19 Auxiliares de enfermeria.
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3.3.1.1. Criterios de inclusion
Todo el personal de enfermeria que proporciona atencion directa a los pacientes de la unidad de

hemodialisis del IHSS

3.3.1.2. Criterios de exclusion
e Personal que se halle fuera de la institucion en el momento de la aplicacion de la
encuesta ya sea por permisos o vacaciones.

e Personal de enfermeria de sustitucidn del personal que se encuentra de vacaciones.

3.3.2 Muestra
Para que la muestra sea estadisticamente significativa se tomd toda la poblacién de

auxiliares de enfermeria que trabajan en la unidad de hemodialisis: total de 19.

3.3.3 Unidad de Anélisis
Para este estudio se tomé en cuenta solamente las auxiliares de enfermeria como unidad
de andlisis ya que muestran mas insatisfaccion y desmotivacion laboral en la sala de hemodialisis

del IHSS.

3.3.4 Unidad de respuesta
Los resultados de la investigacion son expresados en cantidad de personas, expresando su
opinién sobre satisfaccion y motivacion laboral actual en la unidad, ya que dicho estudio

involucra al personal auxiliar de enfermeria del instituto de seguro social barrio la granja.
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3.4 Técnicas, Instrumentos y Procedimientos Aplicados
3.4.1 Técnicas
La técnica que se utilizo fue la encuesta, esta encuesta fue mixta ya que contd preguntas
cerradas y abiertas y fue tomada del estudio de la implementacion de manual de psicologia
aplicado en la emergencia pediatrica, la misma que fue aplicada en la emergencia de adultos.
3.4.2 Instrumento
Es un cuestionario con preguntas claras que permitid6 conocer la opinién laboral del
personal auxiliar de enfermeria del IHSS con la finalidad de evaluar la satisfaccion y motivacion

laboral del mismo.

3.4.3 Procedimiento aplicados
Para saber si la encuesta definida es comprensible y correcta se realizd una prueba piloto
al personal de la Emergencia Pediatrica del Seguro Social, lo que permitié identificar palabras o
preguntas que no estaban claras o eran muy complejas, se realiz6 las correcciones respectivas.
La aplicacion del instrumento se realizd de manera presencial cara a cara al personal

auxiliar de enfermeria.

3.4. Fuentes de Informacion

3.5.1 Fuentes Primarias

Como fuente primaria se identificaron los resultados que el instrumento de investigacion

brindo.
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3.5.2 Fuentes Secundarias

Como fuentes secundarias se consultaron datos historicos de literatura en libros, revistas
cientificas, monografias, internet dirigida a la satisfaccién y motivacion del personal auxiliar de

enfermeria de la unidad de hemodialisis del IHSS.

3.6 Limitantes del Estudio

La principal limitante detectada en esta investigacion fue el poco tiempo para realizar la
misma. Adicionalmente se identifico que existen muy pocos estudios sobre este tema en
Honduras, por lo que la informacion sobre la satisfaccion y motivacion laboral del personal de

enfermerfa fue escasa.
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CAPITULO IV. RESULTADOS Y ANALISIS
El siguiente capitulo presenta el analisis y discusion de los resultados obtenidos partiendo
de la aplicacion del instrumento de medicién (encuesta). Se desglosa tanto el analisis
cuantitativo, mediante gréaficos y tablas en el que se muestran porcentajes, como tambien el
andlisis cualitativo, obteniendo datos descriptivos de la poblacién estudiada y mostrando el
efecto sobre las variables de investigacion (satisfaccion laboral y motivacion del personal

auxiliar de enfermeria).

4.1 RESULTADOS Y ANALISIS DE LAS ENCUESTAS

4.1.1 CARACTERISTICAS PERSONALES
4.1.1.1 Sexo
Del 100% del personal auxiliar de enfermeria que fue encuestado, el sexo que mas

predomina es el femenino que representan 78.9% (n=15).

Tabla 5 Sexo de los participantes

. . Porcentaje
Frecuencia Porcentaje o
valido
Hombre 4 21.1 21.1
Indicadores . 78.9
Mujer 15 78.9
Total del universo 19 100% 100%

4.1.1.2 Estado civil

La mayor cantidad de encuestados son solteros, 8 de los de los 19 encuestados, que
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representa 42%:; existe en menor porcentaje de personas casadas (n=6) y de unién libre (n=>5).

Figura 4. Estado Civil

ESTADO CIVIL
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4.1.1.3 Religién

Del00% de las personas encuestadas, el 42% son evangélicas y 37% catélicas;

predominando el cristianismo.

Figura 5. Religion
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4.1.1.4 Escolaridad
La tabla siguiente nos da a conocer que el 68% (n=13) del personal auxiliar son de
educacién secundaria y un 21% tienen carreras universitarias (nutricion, psicologia, trabajadora

social) y solo dos personas manifiestan no haber concluido la secundaria.

Tabla 6 Escolaridad

Frecuencia Porcentaje Porcentaje
vélido
Indicadores = Secundaria complete 13 68.4 68.4
Universitaria 4 21.1 21.1
Otros (secundaria 2 10.5 10.5
incompleta)
Total 19 100.0 100.0

4.1.1.5 Tiempo de laborar en el IHSS

El histograma y tabla siguiente lo que nos demuestra es que 14 de los 19 encuestados
tienen entre 6 a 10 afios de laborar en la Institucién, 4 entre 0 a 5 afios y 1 persona mas de 16
afios. Siendo la media 5.99 afios

Figura 6 Histograma de afios de laborar
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4.1.2 INFRAESTRUCTURA
4.1.2.1Calificacion de las condiciones del ambiente fisico
Al consultar como califica las condiciones del ambiente fisico en su area de trabajo, 42%
(n=8) del 100% de los encuestados opinaron que es poco adecuado, pero un 36.8% (n=7) opinan

que es adecuado.

Tabla 7 Calificacién de las condiciones del ambiente fisico.

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido

Indicadores = Poco adecuado 8 42.1 42.1
Adecuado 7 36.8 36.8
Muy adecuado 4 21.1 21.1
Total 19 100.0 100.0

4.1.3 RECURSOS MATERIALES

4.1.3.1 Calificacién de cantidad de materiales

Con respecto a la cantidad de materiales a utilizar en la atencion del cliente se pudo
determinar que del 100% de los encuestados, el 57.9% (n=11) respondieron que es poco

adecuado y un 26% (n=5) opinaron que era adecuado.

Tabla 8 Calificacién de cantidad de materiales

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido

Indicadores = Inadecuado 3 15.8 15.8
Poco adecuado 11 57.9 57.9
Adecuado 5 26.3 26.3
Total 19 100.0 100.0
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4.1.3.2 Calificacion de calidad de materiales

Con respecto a la calidad del material usado en la atencidn del paciente, del total de
encuestados 47% (n=9) opinaron que es buena y un 36.8% (n=7) opinaron que es regular y solo

15.8% (n=3) dijeron que es muy bueno.

Tabla 9 Calificacién de calidad de materiales

‘ Calificacion Calidad Materiales

Frecuencia = Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Indicadores Mala 7 36.8 36.8 36.8
Buena 12 63.2 63.2 63.2
Total 19 100.0 100.0

4.1.4 SEGURIDAD LABORAL

4.1.4.1 Capacitacioén de riesgo laboral

La tabla que sigue a continuacion nos da a entender que del 100% de los participantes de
la Unidad de Hemodialisis, 63% (n=12) dijeron que no recibian capacitaciones sobre riesgos
laborales, 26% (n=5) dijeron que algunas veces y 11% (n=2) contestaron que si recibian
capacitaciones sobre este tema.

Tabla 10 Recibe capacitacion de riesgo laboral

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido

Indicadores = Si 2 10.5 10.5
No 12 63.2 63.2
Algunas veces 5 26.3 26.3
Total 19 100.0 100.0
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4.1.4.2 Calificacién de capacitacion de riesgos

Al analizar el siguiente grafico y tabla encontramos que el 37% (n=7) opinaron que la
capacitacion sobre riesgo laboral es mala, el 21% (n=4) Buena, 10.5% (n=2) muy Buena y un

10.5% (2) Regular.

Tabla 6 Calificacién de capacitacién de riesgos

Calificacion capacitacion riesgos

Frecuencia  Porcentaje Porcentaje Porcentaje
véalido acumulado
Indicadores  Muy buena 6 31.6 31.6 31.6
Mala 9 47.3 47.3 47.3
No 4 21.1 21.1 100.0
Respondid
Total 19 100.0 100.0

4.1.4.3 Calificacion de condiciones de seguridad

En cuanto a las condiciones de seguridad en el Hospital 53% (n=10) opinaron que era
poco adecuado, 26% (n=5) que era inadecuado y 21% (n=4) opinaron que era adecuado. Siendo

muy pocos los que opinan que las condiciones de seguridad en el Hospital son buenas.

Tabla 11 Calificacién de las condiciones de seguridad

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido

Indicadores = Inadecuado 5 26.3 26.3
Poco adecuado 10 52.6 52.6

Adecuado 4 21.1 21.1

Total 19 100.0 100.0
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4.1.5 RECURSOS HUMANOS

4.1.5.1 Calificacidn sobre la cantidad de personal

Del 100% de personas encuestadas con respecto a la cantidad de personal existente para

atender de manera eficiente la demanda del servicio, se evidencio que el 53% (n=10) opinaron

que es muy poco, 42% contestaron que es poco y solo un 5% (n=1) dijo que eran suficientes.

Tabla 12 Calificacion sobre cantidad de personal

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido

Indicadores  Muy poco 10 52.6 52.6
Poco 8 42.1 42.1
Suficiente 1 5.3 5.3
Total 19 100.0 100.0

4.1.5.2 Cantidad de trabajo

Al analizar sobre la cantidad de trabajo que tiene el personal, 74% (n=14) opinaron que es

mucho y 26% (n=5) que es poco.

Tabla 13 Cantidad de trabajo

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido

Indicadores Poco 5 26.3 26.3
Mucho 14 73.7 73.7
Total 19 100.0 100.0

4.1.5.3 Carga de trabajo y Frustracion

Podemos observar que al preguntarle al personal si la carga de trabajo que tiene

actualmente le produce frustracidon, 42% (n=8) opinaron que en ocasiones, 21% (n=4) con

frecuencia y un 16% (n=3) siempre.
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Tabla 14 Carga de trabajo vs frustracién

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido

Indicadores = Siempre 3 15.8 15.8
Con frecuencia 4 21.1 21.1
En ocasiones 8 42.1 42.1
Nunca 4 21.1 21.1
Total 19 100.0 100.0

Figura 7 Carga de trabajo vs Frustracion

FRUSTRACION
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- En ocasiones
|

Nunca
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4.1.6 MOTIVACION

4.1.6.1 Frecuencia de reconocimiento de trabajo

En esta tabla se demuestra que al preguntarles al 100% de los participantes que si se les
reconoce su trabajo, 42% (N=8) opinaron que nunca, 32% (n=6) en ocasiones, 16% (n=3)

siempre y 10% (n=2) casi siempre.
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Tabla 15 Reconocimiento de Trabajo

‘ Frecuencia Porcentaje Porcentajevélido‘

Indicadores =~ Siempre 3 15.8 15.8
Casi siempre 2 10.5 10.5
En ocasiones 6 31.6 31.6
Nunca 8 42.1 42.1
Total 19 100.0 100.0

4.1.6.2 Compromiso de mejora

La tabla siguiente nos demuestra que un 63% (n=12) tienen siempre un compromiso para

mejorar, 21% (n=4) con frecuencia y 16% (n=3) en ocasiones.

Tabla 16 Compromiso de Mejora

‘ Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido

Indicadores =~ Siempre 12 63.2 63.2
Con frecuencia 4 21.1 21.1
En ocasiones 3 15.8 15.8
Total 19 100.0 100.0

4.1.6.3 Llega con frecuencia a su trabajo

En cuanto a si llega con frecuencia a su trabajo respondieron que

(n=1) respondi6 que no.

si 95% (n=18) y 5%
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Figura 8 Llega con frecuencia a su trabajo
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4.1.6.4 Tiempo adicional para terminar su labor

En el grafico siguiente se puede ver que el 95% (n=18) de los encuestados se quedan
tiempo extra para terminar su labor y solo un 5% (n=1) dicen que no da tiempo extra para
terminar sus labores.

Figura 9 Tiempo adicional para terminar su labor

TIEMPO ADICIONAL PARATERMINAR 5U
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4.1.6.5 Llega al trabajo alegre y con animo

En el siguiente grafico un 85% (n=15) del personal auxiliar respondieron que si llegan

alegres y con animo al trabajo, 16% (n=3) respondi6 que no y 5% (n=1) no respondid.

Figura 10 Llega al trabajo alegre y con animo
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4.1.6.6 Pacientes asignados por dia

Un 80% (n=15) respondieron que tenian asignados de 9 a 12 pacientes por dia y 20%

opinaron que tenian asignados entre 5 a 8 pacientes por dia.

Tabla 17 Pacientes asignados por dia

Frecuencia Porcentaje  Porcentaje valido

Indicadores De5a8 4 21.1 21.1
De9al2 15 78.9 78.9
Total 19 100.0 100.0
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4.1.7 COMUNICACION
4.1.7.1 Calificacion de la comunicacion

En la tabla observamos que un 58% (n=11) dicen que la comunicacion en el Hospital es

buena, 42% (n=8) y regular, un 11% (n=2).

Tabla 18 Calificacion de la comunicacién

‘ Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido

Indicadores = Buena 11 57.9 57.9
Regular 8 41.6 41.6
Total 19 100.0 100.0

4.1.8 RELACIONES HUMANAS

4.1.8.1Calificacion de la relacién con el jefe inmediato

En la tabla siguiente los encuestados respondieron que la relacién con su jefe inmediato

es: 68% (n=13) Buena,y un 32% (n=6) respondié que la relacién era mala.

Tabla 19 Relacion con jefe inmediato

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido

Indicadores = Muy buena 13 68.2 68.2
Mala 6 31.6 31.6
Total 19 100.0 100.0
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4.1.8.2 Calificacién de la relacién con comparfieros

Al analizar la tabla y el grafico se puede observar que la relacién entre compaferos es

buena 74% (n=14),y un 26%(n=5) respondieron que es muy buena.

Tabla 20 Calificacién relacion comparfieros

‘ Frecuencia Porcentaje Porcentajevélido‘

Indicadores  Muy buena 14 73.7 73.7
Mala 5 26.3 26.3
Total 19 100.0 100.0

4.2 CRUCE DE VARIABLES
4.2.1 Pacientes asignados por dia vs. Compromiso de mejora

Al hacer el cruce de variables anteriormente analizados, se puede observar que el
personal auxiliar de enfermeria aunque tengan una mayor cantidad de pacientes estan dispuestos
a mejorar ya que del 100% (n=12) que opinaron que tiene siempre compromiso para mejorar un
83% (n=10) atienden de 9 a 12 pacientes y un 17% (n=2) atienden de 5 a 8 pacientes. Se puede
observar que del 100% (n=4) de los que respondieron que con frecuencia tiene el compromiso
para mejorar un 75% (n=3) tienen de 9 al2 pacientes y 25% (n=1) tiene de 5 a 8 pacientes.

Tabla 21 Pacientes asignados por dia vs Compromiso de Mejora

Pacientes asignados por dia vs Compromiso de mejora
Compromiso de mejora

Siempre Con frecuencia
Recuentro % Recuentro %
Dela4 0 0.0% 0 0.0%
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De5a8 2 16.7% 1 25.0%
De9al2 10 83.3% 3  75.0%

4.2.2 Llega al trabajo alegre y con animo vs calificacién a la relacion con el

jefe inmediato

La siguiente tabla nos da la informacién que del total de encuestados que dicen que tienen

una buena relacion con su jefe inmediato, 80% (n=8) dicen que si llega alegre y con animo, 10%

(n=1) dice que no llega alegre y con animo. Del total de encuestados que mencionaron que la

relacién con el jefe inmediato es regular el 80% (n=4) llegan al trabajo alegres y con animo.

Tabla 22 Llega al trabajo alegre y con &nimo vs Relacién con jefe

Tabla de contingencia Llega al trabajo alegre y &nimo * Calificacién relacién jefe

inmediato

Calificacion relacion jefe inmediato

Muy Buena Regular
buena
Llega al Si Recuento 3 8 4
trabajo % dentro de Calificacion 100.0% 80.0% 80.0%
alegre y relacion jefe inmediato
animo % del total 15.8% 42.1% 21.1%
No Recuento 0 1 1
% dentro de Calificacidn .0% 10.0% 20.0%
relacion jefe inmediato
% del total .0% 5.3% 5.3%
99 Recuento 0 1 0
% dentro de Calificacidn .0% 10.0% .0%
relacion jefe inmediato
% del total .0% 5.3% .0%
Total Recuento 3 10 5
% dentro de Calificacion 100.0%  100.0% 100.0%
relacion jefe inmediato
% del total 15.8% 52.6% 26.3%
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4.2.3 Sexo vs Llega al trabajo alegre y &nimo

En la tabla siguiente se puede observar que el 21% (n=4) del total de encuestados son
hombres y que el 100% de los mismo llegan alegres y con animo al trabajo y el 79% (n=15) son
mujeres de las cuales un 58% (n=11) dicen que llegan al trabajo alegre y con &nimo y 16% (n=3)

que no llegan alegres y con animo.

Tabla 23 Sexo vs llega al trabajo alegre y con animo

Tabla de contingencia Sexo * Llega al trabajo alegre y animo

Llega al trabajo alegre y &nimo Total
Si No No
respondio
Sexo | Hombre | Recuento 4 0 0 4
% dentro de Sexo 100.0% .0% .0% 100.0%
% dentro de Llega al 26.7% .0% .0% 21.1%
trabajo alegre y &nimo
% del total 21.1% .0% .0% 21.1%
Mujer Recuento 11 3 1 15
% dentro de Sexo 73.3% 20.0% 6.7% 100.0%
% dentro de Llega al 73.3% 100.0% 100.0% 78.9%
trabajo alegre y &nimo
% del total 57.9% 15.8% 5.3% 78.9%
Total Recuento 15 3 1 19
% dentro de Sexo 78.9% 15.8% 5.3% 100.0%
% dentro de Llega al 100.0% | 100.0% 100.0% | 100.0%
trabajo alegre y &nimo
% del total 78.9% 15.8% 5.3% | 100.0%

4.2.4 Carga de trabajo produce frustracion vs Compromiso de mejora
El personal auxiliar de enfermeria que respondié que la carga de trabajo les produce
frustracion siempre, con frecuencia y en ocasiones a pesar de esto tiene siempre compromiso de
mejora en un 84%.
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Tabla 24 Carga de trabajo produce frustraciéon vs Compromiso de mejora

Carga de trabajo produce frustracion * Comprom

iso de mejora

Compromiso de mejora
Siempre Con
frecuencia
Carga de Siempre Recuento 2 0
trabajo % dentro de Carga de trabajo 66.7% .0%
produce produce frustracion
frustracion % dentro de Compromiso de 16.7% .0%
mejora
% del total 10.5% .0%
Con Recuento 3 1
frecuenci % dentro de Carga de trabajo 75.0% 25.0%
a produce frustracion
% dentro de Compromiso de 25.0% 25.0%
mejora
% del total 15.8% 5.3%
En Recuento 5 2
ocasiones | % dentro de Carga de trabajo 62.5% 25.0%
produce frustracién
% dentro de Compromiso de 41.7% 50.0%
mejora
% del total 26.3% 10.5%
Nunca Recuento 2 1
% dentro de Carga de trabajo 50.0% 25.0%
produce frustracién
% dentro de Compromiso de 16.7% 25.0%
mejora
% del total 10.5% 5.3%
Total Recuento 12 4
% dentro de Carga de trabajo 63.2% 21.1%
produce frustracién
% dentro Compromiso de 100.0% 100.0%
mejora
% del total 63.2% 21.1%
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4.2.5 Cantidad de trabajo vs pacientes asignados por dia.
Se puede observar que el personal tiene alta cantidad de trabajo, el 15.8% (n=4) opinaron
que tienen asignado de 5 a 8 pacientes por dia , y el 78.9% (n=15) tienen asignado de 9 a 12
pacientes por dia ocasionando asi una sobrecarga laboral en el personal auxiliar de enfermeria de
dicha Unidad.

Tabla 25 Cantidad de trabajo vs pacientes asignados por dia

Tabla de contingencia Cantidad de trabajo * Pacientes asignados por dia

Pacientes asignados Total
por dia
De5a8 De9al2
Cantidad Demasiado Recuento 1 4 5
de % dentro de 20.0% 80.0% 100.0%
trabajo Cantidad de trabajo
% dentro de 25.0% 26.7% 26.3%
Pacientes asignados
por dia
% del total 5.3% 21.1% 26.3%
Mucho Recuento 3 11 14
% dentro de 21.4% 78.6% 100.0%
Cantidad de trabajo
% dentro de 75.0% 73.3% 73.7%
Pacientes asignados
por dia
% del total 15.8% 57.9% 73.7%
Total Recuento 4 15 19
% dentro de 21.1% 78.9% 100.0%
Cantidad de
trabajo
% dentro de 100.0% 100.0% 100.0%
Pacientes asignados
por dia
% del 21.1% 78.9% 100.0%
total
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4.2.6 Calificacion de condiciones del ambiente fisico vs calificacion de material.

El personal auxiliar de enfermeria que califica de poco adecuado al ambiente fisico 75%
(n=6) tambien califica de poco adecuado la cantidad de materiales con los que cuentan (55%).
De aquellos que mencionan que las condiciones fisicas son adecuadas el 57% menciona que la
cantidad de materiales es poco adecuada. De los que mencionan que las condiciones fisicas son

muy adecuadas el 50% (n=2) menciona que la cantidad de materiales es inadecuada.

Tabla 26 Calificacion condiciones del ambiente fisico vs Calificacion de cantidad de
materiales

Tabla de contingencia Calificacion Condiciones del ambiente fisico * Calificacion

Cantidad Materiales

Calificacion Cantidad
Materiales
Inadecuado Poco
adecuado
Calificacion Poco Recuento 0 6
Condiciones del adecuado % dentro de Calificacidn .0% 75.0%
ambiente fisico Condiciones del
ambiente fisico
% dentro de Calificacion .0% 54.5%
Cantidad Materiales
Adecuado Recuento 1 4
% dentro de Calificacion 14.3% 57.1%
Condiciones del
ambiente fisico
% dentro de Calificacidn 33.3% 36.4%
Cantidad Materiales
Muy Recuento 2 1
adecuado % dentro de Calificacidn 50.0% 25.0%
Condiciones del
ambiente fisico
% dentro de Calificacion 66.7% 9.1%
Cantidad Materiales
Total Recuento 3 11
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% dentro de Calificacion 15.8% 57.9%
Condiciones del
ambiente fisico
% dentro de 100.0% 100.0%
Calificacion Cantidad
Materiales

4.2.7 Sexo vs Escolaridad

Del total de encuestados el 21% son hombres y tienen educacion secundaria y el 79% son

mujeres, de las cuales el 47% tiene educacion secundaria, 21% educacion universitaria y 11%

tiene otro tipo de educacion.

Tabla 27 Sexo vs Escolaridad

Tabla de contingencia Sexo * Escolaridad

Escolaridad Total
Secundaria Universitaria Otros
Sexo | Hombre Recuento 4 0 0 4
% Sexo 100.0% .0% .0% 100.0%
% Escolaridad. 30.8% .0% .0% 21.1%
% total 21.1% .0% .0% 21.1%
Mujer Recuento 9 4 2 15
% Sexo 60.0% 26.7% 13.3% 100.0%
% Escolaridad. 69.2% 100.0% 100.0% 78.9%
% total 47.4% 21.1% 10.5% 78.9%
Recuento 13 4 2 19
% dentro de 68.4% 21.1% 10.5% 100.0%
Sexo
Total % dentro de 100.0% 100.0% 100.0% 100.0%
Escolaridad
% del total 68.4% 21.1% 10.5% 100.0%
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4.3 ANALISIS DE DATOS CUALITATIVOS

Al realizar las entrevistas al personal auxiliar de enfermeria con respecto a la Categoria
Carga laboral se encontr6 que en algunas ocasiones sienten frustracion por la cantidad de
pacientes que existen, pero que con la colaboracién de todos y el trabajo en equipo en la sala se
puede mejorar la situacion. Algunos comentarios expresados fueron:

“FEs bastante frustrante sobre todo en la maiiana”, “Es estresante porque hay mucha
demanda de pacientes para tan poco personal en la sala”.

Los auxiliares también comentaron que en ocasiones sienten demasiada carga laboral y
que lo mas justo seria recibir aumento de salario, pero, en general se sienten satisfechos por su
contribucion a la sociedad.

“No estoy tan satisfecha puesto que trabajamos mucho y no hay aumento de salario”

En la Categoria de Satisfaccion, los auxiliares de enfermeria entienden el concepto de
satisfaccién como la manera de sentirse bien por algo que uno ha hecho y esta haciendo asi como
la culminacion de una meta.

“Comodidad, bienestar, es estar bien con algo y sentirse completo” .

La responsabilidad que tiene el profesional en su &mbito de trabajo es uno de los factores
de mas satisfaccion ya que debido a este se sienten como una persona indispensable,
principalmente en el proceso de monitorizacion del paciente antes, durante y después de la
hemodialisis.

Los auxiliares de enfermeria expresaron sentirse llenos y comodos con lo que realizan. La
opinién de sentirse satisfechos, es cuando ven una notable mejoria en sus pacientes en respuesta
a los cuidados que se les han proporcionado y que luego este pueda volver con su familia.

“Mi mayor satisfaccion es cuando un paciente egresa estable debido al servicio que le

brindamos” .
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Las y los auxiliares de enfermeria manifiestan sentirse bien al realizar sus labores,
refieren sentirse Utiles para lo sociedad ya que hacen su mayor esfuerzo para que el paciente
presente una evolucion satisfactoria.

En la Categoria de Social, los auxiliares de enfermeria mantienen una relacion afectiva
en su ambiente laboral; se sienten Gtiles y aseguran que esta es su vocacion.

“Me siento bien porque uno lo hace por vocacion por ayudar a otros”.

Los auxiliares manifiestan que sus relaciones entre compafieros, jefe y con todo el equipo
de trabajo en general es muy amena, considerdndoles personas maduras y comprometidas con su
trabajo, por lo tanto se encuentran satisfechos desempefiando sus roles al expresar que:

“Me siento excelente porque tienen bastante madurez y responsabilidad en su trabajo”.

Al igual que expresaron tener muy buena relacion con sus familias ya que estas son su
razon de ser, y que a pesar de los problemas que enfrentan siempre buscan alternativas de como
resolverlos. También expresaron que se sienten bien cuando logran recuperar al paciente y que lo
hacen con mucha alegria, puesto que es su vocacion.

En la Categoria Actitud y Comportamiento la mayoria del personal auxiliar de
enfermeria respondié que muchas veces el estado de animo si influye en sus labores, pero que
cuando estan con el paciente este no debe interferir.

“El estado de animo si influye pero al paciente hay que mostrarle buena cara’.

Cuando algunos auxiliares no andan bien con su estado de animo, manifiestan brindar
cuidados ineficientes con los pacientes, sin embargo en otros casos no sucede lo mismo al
asegurar que tratan de dejar los acontecimientos que les ocurren fuera de su trabajo, de igual

manera estan conscientes que deben atenderlos bien sin importar su estado.

Para la Categoria Economia los auxiliares mencionaron sostener sus familias con ayuda
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de su esposo de igual manera ayudar a sus abuelas y en otros casos manifestaron no tener
compromiso:

“No tengo compromiso mas que conmigo mismo.”

En la Categoria de Relacion con el Jefe la mayoria del personal auxiliar de enfermeria
respondié que mantienen una relaciéon satisfactoria con sus jefes. Comentaron que es muy
accesible, buena persona, responsable, y que es anuente a sus problemas por lo que hace que se
desempefien en sus funciones de una forma mas agradable.

“Buena, porque las licenciadas jefes son muy buenas y accesibles”.

4.4 PROPUESTA DEL PLAN DE MEJORA

Gracias a los resultados obtenidos en la presente investigacidn se realiza la propuesta de
un plan motivacional el mismo que tiene como finalidad minimizar las debilidades encontradas y
mantener e incrementar las fortalezas existentes en el personal auxiliar de enfermeria que labora

en la Unidad de Hemodialisis del (IHSS). El plan posee la siguiente estructura:

4.4.1 Objetivos del plan
El plan estd estructurado con base a objetivos generales y objetivos especificos, el
contenido se seleccion6d en funcién de las necesidades surgidas durante el analisis de la
informacién en la Unidad de Hemodialisis del seguro social del Barrio La Granja. Se contempla
ademas actividades que emitiran el desarrollo de los contenidos programaticos

4.4.1.1 Objetivo General

Promover la integracion entre el personal auxiliar de enfermeria y Jefes de la Unidad de
Hemodialisis y crear un plan de capacitacién en temas de seguridad laboral con el fin de contar

con personal motivado y satisfecho.
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1)

2)

3)

4)

5)

4.4.1.2 Objetivos Especificos

Internalizar en los Jefes de la Unidad de Hemodialisis la motivaciéon en el personal
Auxiliar de Enfermeria como herramienta fundamental para un mejor desempefio laboral
en la Unidad.
Capacitacion del personal auxiliar de enfermeria sobre medidas de bioseguridad y lavado
y desinfeccion de manos con el apoyo del jefe de docencia y jefes de la Unidad de
Hemodialisis.
Establecer la implementacion del incentivo “Mejor enfermero (a) del mes” con la
finalidad de mantener motivado al personal.

4.4.2 Actividades
Socializar los resultados de la investigacion con los jefes de la Unidad y proponer
estrategias que fortalezcan los aspectos que inciden en la motivacidén laboral y estrategias
que minimicen los aspectos negativos.
Proveer a los auxiliares de enfermeria informacion relacionada con los objetivos de la
capacitacién.
Establecer por consenso las normas de bioseguridad y lavado y secado de manos a seguir
en cada una de las jornadas.
Establecer las expectativas al personal de enfermeria respecto a la capacitacién sobre
medidas de bioseguridad y lavado y secado de manos.
Concientizar a los participantes sobre sus potencialidades para lograr el éxito personal y

profesional.
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6) Coordinar y canalizar la compensacion laboral que se le dara al personal que labora en la
Unidad de Hemodialisis para mantener motivado el campo individual, profesional y
social.

7) Incentivar al personal de enfermeria colocando un pizarrén donde se destaque el mejor
empleado de mes por su desempefio laboral en la unidad.

8) Retroalimentar sobre posibles fallas y acciones que deben tomarse en los grupos de
trabajo.

9) Coordinar con las autoridades para ver la posibilidad de contratar mas personal auxiliar

de enfermeria para disminuir la carga laboral.

4.4.3 Descripcion de Herramientas
La herramienta fue disefiada con la finalidad de identificar los participantes directos e
indirectos encargados de la Unidad, los que deberan brindar informes y se involucraran acerca de
los avances del plan motivacional en el personal auxiliar de enfermeria a cargo

Grupo de participantes evaluadores se dividirdn de la siguiente manera:

Jefe general de la Unidad de Hemodialisis.

e Jefe de enfermeria de la Unidad de Hemodialisis.
e Compafieras jefes.

e Administradores.

e Secretarias.

e Auxiliares de Enfermeria.
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4.4.4 Proceso de Aplicacion
Una vez identificado los grupos, se llevara a cabo una reunién general previa para
socializar y dar a conocer los resultados de la Investigacion y el Plan de Accién para de esta
manera poder llevar a cabo con éxito la propuesta. Se invitard a las autoridades del Hospital y se
expondra adicionalmente, el mejoramiento en la satisfaccién laboral, motivacién y productividad

durante las jornadas de trabajo que se espera lograr con el Plan Motivacional.

Proceso del Plan motivacional que aportara a aumentar la satisfaccion y motivacion

laboral en el personal auxiliar de enfermeria de la Unidad de Hemodialisis del IHSS

= »
Cepatasines
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4.4.5 Consideraciones

Para que dicha herramienta cumpla con los Objetivos propuestos, es fundamental que se

tenga claro que todas las mejoras e implementaciones y las buenas practicas persiguen la misma

metas o fines:

Que el Hospital de Especialidades cuente con el apoyo de todos los servicios y que se
cumplan los estandares de calidad y seguridad en cada unidad, en pro del bienestar y
satisfaccion del paciente; teniendo claro hacia donde queremos ir.

Claridad en los objetivos del Plan y que los participantes involucrados lleven a cabo con
ética y profesionalismo las actividades encomendadas; comprometiéndose en el
desarrollo de las capacitaciones que se brindara al personal auxiliar de enfermeria; para
gue juntos establezcamos compromisos en bienestar tanto del personal como de la
Institucion.

Para el desarrollo del plan de mejora es importante que se cuente con el apoyo de
representantes de las diferentes areas involucradas, para incentivar a que tambien disefien
su propio plan motivacional del personal que tengan en su servicio.

Se debe incluir al personal auxiliar de enfermeria junto con la enfermera profesional en la
Toma de decisiones, ya que ellos son los que mantienen una estrecha relacion en cuanto a
la atencion directa con el paciente y de esta manera dimensionar las necesidades reales

del servicio.
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4.4.6 Cronograma de Implementacion
El cronograma de actividades incluye tratar diversas necesidades que existen en las areas
asignadas que se relacionan con ciertos factores de motivacion como: relaciones interpersonales,

normas de bioseguridad y lavado y desinfeccién de manos, entre otros.

Tabla 28. Cronograma de actividades del Plan de mejora

Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre
Responsables
1 2 3 4 1 2 3 4 1 2|3 4 1 2 3 4 1 2 3 4
Socializar los
r . .
_esulta_\dos_qe la Diana Avila
1 investigacion con .
. Elia Torres
los jefes de la
Unidad
Proveer a los
auxiliares de Jefes de la
enfermeria Unidad de
2 | informacién Hemodialisis
relacionada con los Diana Avila
objetivos de la Elia Torres
capacitacion
Concientizar a los Jefes del
participantes sobre Departamento
3 sus potencialidades de Enfermeriay
para lograr el éxito Jefes de la
personal y Unidad de
profesional Hemodialisis
Coordinar y
canalizar la
compensacion
laboral que se le
; q Departamento
dara al personal que .
: de Enfermeria
4 | labora en la Unidad
S Recursos
de Hemodialisis
Humanos
para mantener
motivado el campo
individual,
profesional y social
Coordinar con las
autoridades para Departamento
5 contratar mas de Enfermeria
personal auxiliar de Recursos
enfermeria para Humanos
disminuir la carga
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laboral

Incentivar al
personal colocando

un pizarrén donde Jefe de la
se destaque el mejor Unidad de
empleado de mes Hemodialisis
por su desempefio

laboral en la unidad

Capacitar al

personal de Jefes de la
enfermeria en Unidad de
diferentes temas Hemodialisis
que estén Diana Avila
involucrados con la Elia Torres

satisfaccion laboral.

4.4.7 Presupuesto

Para el proceso de la aplicacion de la herramienta “Plan Motivacional” el presupuesto se
coordinara con los Jefes del Departamento de docencia y Jefes de la Unidad de Hemodialisis.
Los costos son relativamente bajos ya que el Hospital de Especialidades cuenta con los recursos
en cuanto a:

e Equipo (computacion, impresora, fotocopiadoras, proyectores, etc.).
e Mobiliario (sillas, mesas, pizarrones)

Espacio fisico.

Tabla 29. Presupuesto del Plan de Mejora

Costo Costo
Detalle Cantidad Unidad Donado

Unitario Total
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Papel resma 1

Tinta para Impresion de tinta 1
cronogramas y panfletos

Pizarrén o tabla de incentivos 1

Coffee brake (Boquitas y Refrescos) 30boquitas | 30

30refrescos 30

90 Ips

485.50

620 Ips

25Ips

17Ips

90Ips

485.50

620Ips

7501ps

510Ips

1,260lps

Compaiiia

“NIPRO”

Directiva

(IRC)

ROCHE

Tambien cabe mencionar que se contara con el apoyo de la compafila “NIPRO”,

Directiva de Pacientes Renales y la casa farmacéutica “ROCHE” en

cuanto al coffee brake y

donacién del pizarron o tabla de avisos, garantizando el cumplimiento a los compromisos

acordados por su colaboracion con el plan motivacional que se realizarad cada trimestre, el cual se

les hara llegar con anticipacién a quien corresponda notas de agradecimientos y se adjuntara el

cronograma de actividades que se realizaran en cada capacitacion trimestral.

Las capacitaciones programadas se haran en el aula de docencia en el primer piso del

Hospital de Especialidades, previo coordinacion con el Jefe de Docencia Lic. En enfermeria Julia

Martinez y las Licenciadas Maestrantes: Diana Avila y Elia Torres.
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4.4.8 Analisis de Impacto

Para que Plan Motivacional sea todo un éxito es importante el involucramiento y
compromiso de los jefes de la Unidad de Hemodialisis y del personal auxiliar de enfermeria que
labora en dicha Unidad.

Es imprescindible que todos los grupos autores estén involucrados en el desarrollo del
plan y brinden su total apoyo, ya que el impacto esperado es:

e Disminuir la resistencia al cambio que se da en ciertas jornadas de trabajo debido a la
sobrecarga laboral por el poco personal que labora en la Unidad de Hemodialisis.

e Compromiso de tiempos acordados.

e Relacion satisfactoria entre el personal auxiliar y los jefes de la Unidad.

e Mejora de la actitud o la percepcién que tienen los auxiliares de enfermeria frente a sus
obligaciones laborales, por lo tanto un personal motivado.

e Satisfaccion laboral
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CAPITULO V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones
Durante la presente investigacion se pudo observar que la satisfaccion laboral incide en la

motivacidn del personal auxiliar de enfermeria y esto se ve reflejado por lo siguiente:

En la Unidad de Hemodialisis del Hospital de Especialidades, Instituto Hondurefio de
Seguridad Social existe: una mayor cantidad de mujeres con secundaria completa, casados,
predomina el cristianismo y el tiempo de laborar en la Institucion de la mayor parte de los
encuestados es entre 6 a 10 afios, un periodo relativamente corto.

Se pudo observar que en los auxiliares de enfermeria la motivacién va de la mano con la
satisfaccién laboral, pero no hay una clara diferencia entre ellas; porque la motivacion general
engloba aspectos que se relacionan con el que las personas crean que su trabajo es un medio para

realizar sus proyectos, asi como para adquirir experiencias.

Con respecto al primer objetivo:

Describir los factores motivacionales presentes que afectan la satisfaccién laboral del
personal auxiliar de enfermeria se encontré que el reconocimiento en el trabajo, comunicacion en
la Unidad, relacién con el jefe inmediato y relacion con los compafieros son factores positivos
motivacionales que presentan este tipo de profesionales. En comparaciéon con la Sobrecarga de
trabajo, alta cantidad de pacientes asignados se convierten en factores motivacionales negativos;
esto concuerda con la teoria de Herzberg que menciona que la sobrecarga laboral incide en la
motivacién del personal.

58% de los encuestados indicaron que si reciben reconocimiento en su trabajo y gran
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parte de ellos demuestra compromiso de mejora y se quedan tiempo extra en el trabajo para
terminar sus labores. Adicionalmente la mayor parte indic6 que tiene una buena relacion con su
jefe inmediato y companferos y que llega al trabajo alegre y con &nimo y que existe buena
comunicacién en su Unidad. Aunque del total de encuestados que mencionaron que la relacién
con el jefe inmediato es regular el 80% llegan al trabajo alegres y con animo

El personal auxiliar de enfermeria respondié que la sobrecarga de trabajo les produce
frustracion pero a pesar de esto tiene siempre compromiso de mejora. ElI 80% de los encuestados

menciond que tienen entre 9 a 12 pacientes lo que es percibida como demasiada carga de trabajo.

Con respecto al segundo objetivo:

Evaluar el tipo de estimulos presentes que influyen en la satisfaccion laboral del personal
auxiliar de enfermeria, se encontrd6 que el ambiente fisico y la cantidad de materiales
inadecuados, condiciones de seguridad malas e inexistencia de capacitaciones son algunos de los
factores podrian influir en la poca satisfaccion laboral del personal.

Happock (1935) consider6 que la satisfaccién en el trabajo, formaba parte de la
satisfacciéon general con la vida, y que estaba relacionada con la habilidad del individuo para
adaptarse a las distintas situaciones, con su capacidad de comunicarse con otros, con el nivel
socioecondémico, y con la preparacidn del individuo para desempefiar su trabajo. De esta manera
se encontré6 que los factores que generaron satisfaccion laboral en el personal auxiliar de
enfermeria fueron las relaciones interpersonales, por el agrado que presentan los auxiliares con
respecto a trabajar con sus comparfieros y al entorno laboral favorable creado por ellos para el
desempefio de sus funciones. También el desarrollo personal, el cual comprendié de las

sensaciones de bienestar que experimentan los auxiliares al realizar su trabajo y el gusto por los
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resultados que le generan una realizacion personal y profesional.

Con respecto al tercer objetivo:

Identificar las principales necesidades personales relacionadas con la motivacion laboral
del personal auxiliar de enfermeria, se encontr6 que mantener buenas relaciones con sus
familiares y con su equipo de trabajo pueden influir en la motivacién, asi como la necesidad de
sentirse alegre y con &nimo.

Cuando algunos auxiliares no andan bien con su estado de &nimo, manifiestan brindar
cuidados ineficientes con los pacientes, sin embargo en otros casos no sucede lo mismo al
asegurar que tratan de dejar los acontecimientos que les ocurren fuera de su trabajo, de igual

manera estan conscientes que deben atenderlos bien sin importar su estado.

Al principio se plantearon varios objetivos, como identificar qué tipos de relaciones se
presentan entre las variables. Dichos objetivos se lograron, ya que se identific6 que tipo de
relacién habia entre variables (relacién positiva entre motivacion y satisfaccion y relacién
negativa entre satisfaccién/motivacion y sobre carga laboral del personal), aun asi el campo de

investigacion es amplio y se deberia profundizar més en él.

5.2 Recomendaciones

La Unidad de Hemodialisis debe enfocarse tanto en lo que motiva a su personal como en
lo que le satisface laboralmente. Se debe crear una conciencia de lo importante que es mantener
a las personas motivadas, ya que de esta manera se sienten parte importante de la Unidad y esto
deriva en aspectos positivos, tales como un sentido de pertenencia, lealtad, compromiso, etc.
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Se debe considerar, que si se desea un mayor nivel de motivacion y satisfaccion, se debe
tomar en cuenta por qué la gente trabaja, si es para adquirir conocimiento o estimulo salarial o
porque se sienten obligados a hacerlo.

Es necesario revisar la cantidad de pacientes que cada trabajador tiene asignado para
evitar una sobrecarga de trabajo y por ende una baja calidad en la atencién al paciente.

En cuanto a la satisfaccion, se debe tomar en cuenta los factores que influyen a tener baja
satisfaccién como: ambiente fisico, materiales, seguridad, capacitaciones. Se debe tener presente
lo anterior, ya que como se menciond con anterioridad, si aumenta la motivacion, aumenta la
satisfaccion y disminuye el estrés y mejora la calidad de atencion hacia el paciente renal. Se
recomienda implementar un plan de capacitaciones, iniciando por el tema de seguridad en el
lugar de trabajo.

La Institucion (IHSS) debe motivar a su personal, de tal forma que los objetivos vayan de
la mano. Este tipo de motivacion podria darse a través de programas de recompensas y
reconocimientos, en el cual se les puedan otorgar premios por hacer mejor su trabajo, ya sea en
forma de elogios (reconocimiento por un trabajo bien hecho) o una compensacion laboral (turnos
compensatorios) que lo haga sentirse reconocido; con la finalidad de que puedan sentirse mas
motivados para hacer su trabajo y en consecuencia satisfechos, de tal manera que la Unidad de
hemodialisis cambie el rumbo para hacer consciencia de que no puede hacer caso omiso a lo que
motiva o satisface a los auxiliares de enfermeria de la Unidad.

Se recomienda realizar mas estudios que profundicen la relacion de la motivacion del

personal con la calidad de atencién dentro del Hospital.
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ANEXOS

Anexo 1. Encuesta aplicada al Personal de Enfermeria de la Unidad de Hemodialisis del

IHSS. Encuesta que fue elaborada por los maestrantes Diana Avila y Margarita Torres

LA SATISFACION LABORAL INCIDE EN LA MOTIVACION DEL PERSONAL
AUXILIAR DE ENFERMERIA DE LA UNIDAD DE HEMODIALISIS DEL

INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL

El presente instrumento tiene como objetivo principal “Identificar los factores
motivacionales y los sentimientos que el personal auxiliar percibe en su trabajo en la Unidad de
Hemodialisis del Instituto Hondurefio de Seguridad Social para mejorar un motivacional de
auxiliares de enfermeria”.

Agradecemos dar su respuesta con transparencia y veracidad al momento de responder las

diversas preguntas del cuestionario.

ENCUESTADOR(A):
Nombre

Fecha de visita: Sala:

Hospital:

Lugar:

INSTRUCCIONES: A continuacion se presentan una serie de preguntas.
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A.- CARACTERISTICA PERSONALES:
1.Edad:

2. Sexo:

a) Hombre b) Mujer

3. Estado civil:

a) Soltera b) Casada ¢) Union libre
4. Religion:

a) Catdlica  b) Evangélica c¢) Mormona
5. Grado de escolaridad:

a) Primaria b) Secundaria c¢) Universitaria

6.- ¢ Cuanto tiempo tiene de laborar I.H.S.S.?

B.- INFRAESTRUCTURA:

d) Divorciada

d) Atea e) Otra

d) Otros Estudiante UNAH

7.- Segun su criterio, ;(Como califica las condiciones del ambiente fisico de su unidad de

trabajo?:

a) Inadecuado 2. Poco Adecuado 3. Adecuado 4. Muy Adecuado

C.- RECURSOS MATERIALES:

8.- Segln su criterio en el aspecto de Cantidad, ¢(Cdomo califica los recursos materiales en su

unidad de trabajo?

a) Inadecuada b) Poco Adecuado c¢) Adecuado d) Muy Adecuado
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9.- Segln su criterio, ¢(Como califica la calidad de los recursos materiales en su unidad de
trabajo?

a) Regular b) Buena c¢) Muy Buena d) Excelente

D.-SEGURIDAD LABORAL
10.- ¢Recibe capacitaciones sobre riesgos laborales?

a) Si b) No c) Algunas veces d) nunca

11.- ;Cbémo calificaria usted la capacitacion recibida sobre riesgos laborales?

a) Muy Buena b) Buena c¢) Regular d) Mala

12.- Segun su criterio, ¢Como califica usted las condiciones de seguridad?

a) Inadecuada b) Poco Adecuada c¢) Adecuada d) Muy Adecuada

E.- RECURSOS HUMANOS
13.- ¢(Como califica la cantidad de personal existente para atender de manera eficiente la
demanda del servicio?

a) Muy Poco b) Poco c) Suficiente d) Demasiado

14.- La cantidad de trabajo que usted tiene normalmente es:

a) Demasiado b) Mucho c)Poco d) Muy poco
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15.- {Su carga de trabajo le produce frustracion?

a) Siempre b) Con mucha frecuencia c¢) En ocasiones d) Nunca

F.- MOTIVACION
16.- ¢Con que frecuencia su jefatura le reconoce su trabajo?

a) Siempre b) Casi siempre c¢) Pocas veces d) Nunca

17.- ¢ Usted se siente comprometido (a) a mejorar su desempefio?

a) Siempre b) Con mucha frecuencia c¢) En ocasiones d) Nunca

18.- ¢Con frecuencia llega a tiempo a su trabajo?

19.- (Cuéndo es la hora de salida y se encuentra atendiendo a un paciente? ;Se queda un tiempo

adicional hasta terminar su labor?

21.- ¢Cuantos pacientes tiene asignados al dia?

aylad4 b) 5a8 c) 9a12 d) mésde 12

G.- COMUNICACION.

22.- ;COmo calificaria usted la comunicacion que existe actualmente con el personal de su

unidad de trabajo?
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a) Muy buena b) Buena c) Regular d) Mala e) Muy mala

H.- RELACIONES HUMANAS.

23.- (Cbmo calificaria su relacién con su jefe inmediato?

a) Muy buena b) Buena c) Regular d) Mala

24.- ;Cdomo considera que son las relaciones con sus compafieros de trabajo?

a) Muy buenas b) Buenas c¢) Regulares d) Malas €) Muy malas

25-¢Me podria decir que entiende usted por satisfaccion?

26 -;De qué manera se siente usted cuando realiza su trabajo?

27-;De qué manera influye su estado de &nimo en el cuidado que le brinda al paciente?

28- ¢Quienes sostienen econdémicamente su casa?

29-,De qué manera se siente usted con sus compafieros de trabajo?
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30-¢De qué manera se siente usted con su jefe?

31-;describame coémo se siente usted siendo auxiliar de enfermeria?

32-¢Describame en su experiencia, como se siente usted con la carga laboral de sus turnos?

33-;Qué acciones recomendaria para mantener una persona motivada?

“GRACIAS POR LA INFORMACION BRINDADA Y SU TIEMPO”
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Anexo 2. Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

2 PP « (Yo7 £ ¢0) Haber
recibido la explicacion respecto a la investigacién, comprendo la naturaleza, el
objetivo y los beneficios de la misma. Estoy satisfecha con estas explicaciones y
las he comprendido. En consecuencia tomando en consideracion OTORGO MI
CONSENTIMIENTO de manera libre y voluntaria de participar en este estudio y
espero que la investigacion sea utilizada para crear planes de mejora que sirvan a la
Institucidn y sus pacientes.

Firma de la participante Firma del investigador
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Anexo 3. Bisto bueno de Tesis por parte del Asesor Tematico y Metodolégico

unitec

LAUREATE INTERNATIONAL UNIVERSITIES

Tegucigalpa M.D.C 10 de Julio del 2017.
Estimadas Maestrantes
Diana Avila y Elia Torres

Reciban un cordial saludo. Por medio de la presente confirmo que he revisado su
documento final de graduacion y valoro el cumplimiento de los requerimientos segun los
manuales, por lo tanto les doy el Vo Bo correspondiente, para que de esta forma continuen con

los pasos necesarios para su graduacion.
Saludos y muchos éxitos!

Tamara Rivera MD., MPH

Docente UNITEC
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Anexo 4. Fotos de la Unidad de Hemodialisis del IHSS
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