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Resumen

El presente estudio de investigacién se basé en el compromiso organizacional y
desempefio laboral de un hospital general de segundo nivel de atencion del canton
Guayaquil, el mismo que tuvo como objetivo general el analizar si el compromiso
organizacional influye en el desempefio laboral del hospital mencionado para implementar
un plan de estrategia de mejora en la institucion. Para ello se utiliz6 una metodologia de
investigacion, con un enfoque cuantitativo porque se recolectaron datos susceptibles de
medicién y con un disefio no experimental por cuanto las variables se estudiaron en su
forma original sin ningun tipo de alteracion. En cuanto a la técnica de la investigacion se
utiliz6 la encuesta y como instrumentos se utilizaron dos cuestionarios, el primero sobre
el compromiso organizacional compuesto de 18 items y el segundo sobre el desempefio
laboral compuesto de 11 items, ambos aplicados sobre una muestra de poblacion de 46
participantes en total. Los resultados en cuanto al compromiso organizacional pudieron
reflejar que la dimensién del compromiso normativo fue el que prevalecio y el mas bajo
fue el compromiso de continuidad, en cambio en el desempefio laboral la dimension mas
alta fue la de calidad de atencion y la dimension con resultados fue la de productividad
evidenciando de esta forma las areas que necesitan fortalecerse en los encuestados. En
cuanto a la propuesta, esta se compuso de distintas actividades teniendo como
responsables al Departamento de Talento Humano vy al jefe inmediato del personal de

enfermeria a fin de mejorar su percepcién y productividad.

Palabras clave: compromiso, percepcion, desempefio, productividad, encuesta, personal.
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Abstract

The present research study was based on the organizational commitment and job
performance of a second-level general hospital in the canton of Guayaquil, which had the
general objective of analyzing whether the organizational commitment influences the job
performance of the aforementioned hospital to implement a strategy plan for improvement
in the institution. For this, a research methodology was used, with a quantitative approach
because data susceptible to measurement were collected and with a non-experimental
design because the variables were studied in their original form without any type of
alteration. Regarding the research technique, the survey was used and two questionnaires
were used as instruments, the first on organizational commitment composed of 18 items
and the second on job performance composed of 11 items, both applied to a population
sample of 46 participants in total. The results in terms of organizational commitment could
reflect that the dimension of the normative commitment was the one that prevailed and
the lowest was the commitment to continuity, instead in work performance the highest
dimension was that of quality of care and the dimension with results was productivity,
thus evidencing the areas that need to be strengthened in the respondents. As for the
proposal, it was made up of different activities with the Department of Human Talent and
the immediate head of the nursing staff as responsible in order to improve their perception
and productivity.

Keywords: commitment, perception, performance, productivity, survey, personnel



Introduccion

El rol del recurso humano dentro de las empresas es un pilar fundamental y de
amplia afectacion en el valor del producto o servicio, aspecto influyente en las
organizaciones tanto privadas como publicas, éstas Gltimas regidas por un marco
juridico garantista de derechos de los cuidados determinando la importancia del servicio
prestado. (Montoya Agudelo & Boyero Saavedra, 2016)

Las organizaciones de salud como sistemas abiertos estan afectados por los
cambios en el entorno. Por una parte, &ambitos sociales, econdmicos, politicos y
tecnologicos y; por otra, factores como el compromiso organizacional y el desempefio
laboral de los individuos participantes al interior de la organizacion (Pinzén et al., 2011;
Reyes et al., 2012; CL. Fuentes et al., 2020; Estrada & Mamani, 2020). Factores
manifestantes del involucramiento del capital humano no solo en la ejecucion de la tarea
asignada, sino también en la motivacion, a fin de lograr la excelencia del trabajo en un
clima laboral satisfactorio que, desde la perspectiva de la salud resalta el caracter
humanista (Reyes, Sdnchez, Gama, & Lopez, 2012). Desde el enfoque sistémico en las
organizaciones de salud, los factores mencionados son elementos a tener en cuenta
dentro de los procesos organizativos de gestion, innovacion, cambios, que por su
repercusion instantanea adquiere relevancia, en procesos y en los resultados, incidiendo
directamente en la calidad del sistema y su respectivo desarrollo (Pérez et al, 2015)
estableciendo estrategias a fin de promover mejoras desde el rol de trabajadores como

eje de cambio.



En el area de la salud, este rol deviene en vital importancia debido al caracter
humanistico dado por la entrega del servicio elevando a alta consideracion el
compromiso de los trabajadores del servicio de salud, mitigando asi efectos adversos en
la calidad de atencion facilitada y el nivel de afectacion en los pacientes o enfermeros.
En el mismo sentido, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) plantea politicas y
principios para fomentar, fortalecer, promover, potenciar la entrega del servicio de
manera inclusiva otorgando precedencia entre la poblacion vulnerable y requirente del
servicio mediante la ejecucion de estrategias que, por una parte, reducen las barreras de
acceso y la entrega de la atencion de salud de modo transversal y particular para cada
pais (OMS, 2020) y, por otra, “procura que su capital mas importante, esto es, su
personal, trabaje en un entorno motivador y gratificante” (OMS, 2020, parr. 9) a través
del disefio de procesos y practicas desde un enfoque integrador.

Este es un sistema que se encarga de la conduccion de procesos vinculados a la
salud de la poblacidn, resultando en normas, servicios y organizaciones, cuyo objetivo es
alcanzar resultados que sean consistentes a nivel de salud prevalente en la sociedad
(Chang, 2018, p. 453). Evolucion del sistema desde un modelo integrador y de mayor
inversion. El ser humano como centro de atencion y sujeto de derechos, por ello, “salud
inclusiva y preventiva” (Senplades, 2020, p. 41).

Dentro del sector pablico, la salud se encuentra conformada por el Ministerio de
Salud Publica (MPS), siendo este el prestador primario de servicios, mientras que el
Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS) se encarga de las cotizaciones de los

trabajadores formales a nivel nacional, y ademas, se encarga de la formulacion de



politicas publicas de salud, planificacion regulacion y control, para ejercer la rectoria
sobre el Sistema Nacional de Salud”(Chang, 2018, p. 454), y en planteamiento de la
vision, la inversion es significativa, pasando desde $586 millones en 2017 a $2.882
millones en 2018 (BCE, 2019).

Asi, bajo el contexto anterior, se considera la presente investigacion con el
objetivo de analizar la correlacion del compromiso organizacional y el desempefio
laboral del personal de enfermeria del area de un Hospital General de segundo nivel de
atencion en ciudad de Guayaquil, para ello, el estudio se distribuye en los siguientes
acapites.

Capitulo I Se realiza una revision sistematica bibliografica sobre los topicos de
compromiso organizacional y desempefio laboral a fin abordar la problematica planteada
desde diversas dimensiones gque atafien al tema desde lo conceptual y paradigmatico

Capitulo Il Se analizan diversos estudios empiricos tanto nacional como
internacional que permitan la contextualizacidn del temay del objeto de estudio desde
una vision integral, lineal, referencial y de actualidad.

Capitulo 111 Se determina el disefio metodoldgico y enfoque de la investigacion
que posibilitan esbozar la problematica a través de analisis del objeto de estudio,
asimismo, se disefian las estrategias a emplear para la recoleccion de informacion a
partir de la muestra selecciona a fin de comprender el fendmeno e identificar factores
determinantes en la influencia o correlacion entre variables.

Capitulo IV Se plantea propuesta de mejora con base en los resultados obtenidos

de la investigacion metodolodgica a fin de formular estrategias que resultan la



problemética identificada teniendo en consideracion tanto la actualidad de la

investigacion abordada como la utilidad de este en beneficio de los actores involucrados.

Antecedentes

Dentro de los antecedentes que ha logrado obtener una serie de trabajos
vinculados a la tematica de estudio, en el primero se menciona que para lograr la calidad
de la atencién médica es necesaria una fuerza laboral que esté comprometida y que sea
de alta calidad dentro de las organizaciones sanitarias. (Soto, 2011)

A partir de estas premisas y considerando el impacto significativo que posee la
gestidn de recursos humanos en la calidad de los servicios, y en el gasto vinculado al
personal, es primordial que se establezca una atencion médica que considere al talento
humano en las primeras etapas de desarrollo de un sistema de calidad.

En Ecuador, la salud de calidad, considerada como un derecho fundamental
dentro de la Constitucion, sigue siendo de dificil acceso. Se debe tener en cuenta que la
infraestructura, la accesibilidad, la disponibilidad de recursos, a los servicios de salud y
a diversos farmacos son elementos de gran importancia para poder ofrecer una atencion
sanitaria de calidad. Sin embargo, el talento humano en este sector sigue siendo un
elemento de importancia para poder garantizar una atencion de alta calidad. A pesar de
este punto, este ha sido un elemento poco considerado en las organizaciones de salud

(Soto, 2011)



En la actualidad se han desarrollado maltiples dinamicas de compromiso con las
diferentes organizaciones del sector de la salud, en varios paises como Colombia, debido
a sus nuevas situaciones laborales, impuestas por el nuevo sistema econémico, conllevan
a que este proyecto busque financiar a las multiples organizaciones con sus empleados, y
de esta manera satisfacer los requerimientos para el beneficio de los objetivos en
conjunto (Espacios, 2018)

A partir de los datos suministrados por Bravo y Cancino en 2019, el compromiso
de los trabajadores se incrementa de forma razonable, cuando existe un trabajo constante
de impulso y alineacion al cumplimiento de las metas establecidas, siendo éste un factor
relevante para el logro del aumento del compromiso (Bravo & Cassano, 2019, p. 185).

Por otra parte, la consultora Deloitte Establece que para el 87% de las empresas,
su preocupacion principal es la carencia de compromiso por parte de los trabajadores,
teniendo en cuenta que el grupo Milenio de trabajadores quieren desenvolverse
desarrollando nuevas formas de trabajo, y las empresas nos estan adaptando a estas
exigencias. En un mundo laboral nuevo, las organizaciones deben innovar cada vez mas

con respecto a la gestion del talento humano (Gestion, 2015)

Planteamiento del problema investigacién

El valor de compromiso de los trabajadores con la organizacion contribuye al
crecimiento y logro de metas, de ahi que, existe un interés de estudio sobre la relacion
con el desempefio laboral a fin de mitigar los problemas de la empresa (Meyer et al.,

1989). Diferentes circunstancias pueden influir tanto en el compromiso organizacional



como en el desemperio laboral afectando diversas actividades y procesos llevados a cabo
por el personal, en este caso, trabajadores en el &rea de la salud que bajo el contexto
COVID-19y la situacion sanitaria marcan la importancia la investigacion en el personal
de enfermeria del area de hospitalizacion de un Hospital General de segundo nivel en la
ciudad de Guayaquil.

El individuo dentro de la organizacion es la base del éxito y consecucion de
objetivos. De ahi que, la participacion de los colaboradores de la empresa -bajo el
enfoque sistémico- concentran las tareas y sinergias de todas las actividades a desarrollar
y también del crecimiento y adaptacion de la entidad y, por ello, el capital humano ha
cobrado notoriedad como elemento de mejora y debe ser abordado de forma humanistica
(Rogers, 1989; Maslow, 1991).

Contrario a lo anterior, contexto de una jerarquizacién organizacional con base
en perfiles profesionales y competencias regidos por los resultados numéricos y “frios”
gue muestran un estilo de gestion diferente caracteristico por la burocracia y normas
(Weber como cit6 en Azuero, 2020). Aungue ambos enfoques tanto humanista como
normativo (Weber) abordan la gestion de los recursos -humanos, financieros, entre
otros- de la organizacion como ejes conductuales de cumplimiento de los objetivos
estratégicos y metas organizacionales, son circunstanciales ante fendmenos adversos al
progreso, ejecucion de la mision y logro de la vision. Asi, al interior del organismo, las

problematicas son, en su sentido l6gico, contraproducente a lo perseguido como meta.



Algunos factores entre los cuales se encuentran el compromiso organizacional y
desempefio laboral enfatizan la inferencia de participacion, y por otra, el cumplimiento
de la tarea asignada tomando en consideracién las competencias laborales. Y desde la
perspectiva de la salud, ambos factores cobran mayor relevancia por la particularidad de
la entrega del servicio, siendo de persona a persona, individuos expuestos a diferentes
eventualidades positivas o negativas que pueden afectar su “estado de bienestar fisico,
mental, social” (OMS, 2020c, parr. 1).

Los problemas resultantes del compromiso organizacional y del desempefio
laboral se vinculan entre si, como se ha demostrado en varios estudios (Velasquez, 2018;
Campos, 2019; Bohorquez et al., 2020; Espinoza, 2020; N. Fuentes & Valle, 2020;
Mamani & Atencio, 2020; Flores, 2021). Destacando las principales cuestiones: calidad
del servicio, cumplimiento de normas, vinculacion, significancia del trabajo, costo de
cambio, desmotivacion, calidad de gestion de proceso, desarrollo profesional y
organizacion. A lo anterior, se adiciona el contexto de emergencia sanitaria a causa de la
Covid-19. En salud, esta situacion que ha evidenciado por un lado el potencial del
cuerpo médico y por otro el limite natural humano, hechos como el exceso de carga
laboral situaciones de estrés indice directamente en el desempefio laboral, reportando en
un 93,3% de los casos afectando el rendimiento causando posibles psicolégicos,
ansiedad (Espinoza, 2020).

Ecuador mostré resultados negativos sobre el manejo de la crisis sanitaria a causa
de la covid-19. EI nimero de contagios por habitantes marcada por una tendencia

acelerada que puso en dificultad, conflicto y aprietos a todo el sistema de salud (ver



Figura 1) con consecuencias de afectacion directa en doctores y enfermeros, no sélo por
la exposicidn al virus, sino también por el exceso de carga laboral que pueda
corresponder a demanda de atencién de salud (MPS, 2020), “el 2017 de marzo, fecha en
la que se reportaron 111 casos confirmados y 2 personas fallecidas, al finalizar el mes de
agosto, segun las cifras proporcionados por el COE-N hubo 113.767 casos confirmados,
6.556 fallecidos confirmados por COVID-19” (Parra & Carrera, 2021, p. 2). Y parael
2021 los resultados mostraban la realidad del manejo y eficiencia operativa del SNS aun
en constante revision de restricciones que ayuden a mitigar el contagio con su efecto
ualtimo fallecer (ver Tabla 1).

Figura 1.

Tendencia acumulada nacional casos confirmados covid-19.
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Tomando de MPS. (2020). Boletin Covid-19 Ecuador [Boletin 196]. Ministerio de Salud
Publica.https://www.salud.gob.ec/wp-content/uploads/2020/09/Boletin-
196 Nacional MSP.pdf

12 de sep


https://www.salud.gob.ec/wp-content/uploads/2020/09/Boletin-196_Nacional_MSP.pdf
https://www.salud.gob.ec/wp-content/uploads/2020/09/Boletin-196_Nacional_MSP.pdf

Tabla 1.

Datos provinciales Covid 19 en Ecuador

PROVINCIA Ll CONFIRMADOS hdl FALLECIDOS ¥ FALLECIDOS PROBABLES

Total Genera 410870 4459 7

mbabura
ngurahua 12801 464 334

05 Rios 11925 456 364

Nota: Datos descriptivos por provincias segin el nimero de mayor incidencia (orden
descendente). Tomando de MSP. (2021). Coronavirus Ecuador—Informacion verificada
de la llegada del COVID-19 al pais. Coronavirus Ecuador.
https://www.coronavirusecuador.com/datos-provinciales/.

Con base en lo anterior, el contexto de emergencia sanitaria ha tenido
repercusion en el compromiso organizacional y el desempefio laboral. Por ello, se pone
en consideracion la cuestion de correlacion desde la perspectiva de salud a fin de mitigar
la problematica a través de una propuesta de mejora y el disefio de estrategias que logren
tanto el desarrollo profesional, asi como el institucional al considerar el compromiso

organizacional como estrategia de cambio desde el enfoque humanista.
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Formulacion del problema de investigacion

¢Cual es la relacion significativa entre el compromiso organizacional y el
desempefio laboral en el personal de enfermeria que labora en un Hospital General de

segundo nivel de atencion de la ciudad de Guayaquil?

Justificacion

En la Constitucién del Ecuador se ha escrito una serie de articulos que protegen
la existencia del sistema de salud, tanto pablico como privado, accesible y de calidad
para todos, como indica el Articulo 3, donde se especifica que el estado esta en la
obligacién otorgar y garantizar el derecho a la salud, educacion y la alimentacion, y
entre otras cosas la seguridad social (Constitucion del Ecuador, 2008 Art. 3). Ademas,
en el articulo 32 se garantiza el derecho a la salud, mediante politicas econémicas,
sociales, culturales y educativas, con acceso oportuno donde destaquen los principios de
eficiencia, eficacia y calidad (Constitucion del Ecuador, 2008 Art. 32).

Por otra parte, en la Ley Organica de Salud, en el articulo 3 indica que la salud se
entiende como “completo estado de bienestar fisico, social y mental, no Gnicamente la
ausencia de enfermedades o afecciones” (Ley Organica de Salud, 2006 Art. 3). Ademas,
en el articulo 7 de la mencionada ley, en su inciso K, mencionan que los ciudadanos
tienen derecho a “participar de forma individual o colectiva en las actividades de
vigilancia sobre el cumplimiento de acciones de salud y calidad de los servicios

mediante la formacion de veedurias ciudadanas o usando mecanismos de participacion
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social”(Ley Orgéanica de Salud, 2006 Art. 7). A partir de esta introduccion legal se puede
establecer que existen los mecanismos legales y sociales para que el sistema de salud
ofrezca atencion de calidad, y a su vez exista un proceso constante de revision de esta
calidad.

El sistema de salud publica y privada esta conformado por un grupo de
profesionales que pueden verse afectados tanto fisica y emocionalmente por factores
externos de la organizacion como la inestabilidad laboral, exceso de trabajo,
complejidad del sistema y la carencia de recursos pertinentes para tener un buen
desempefio; los mismos que pueden influir en la calidad de atencion que ofrecen al
publico. Por ello es importante realizar un estudio a fin de determinar qué grado de
compromiso y satisfaccion tienen los profesionales de enfermeria sobre su organizacién
en la actualidad y tambien detectar cuales son las falencias que presenta la organizacion
para mejorar la calidad de atencidn al usuario que efectivamente empieza desde el
compromiso del personal de la salud especificamente el enfermero. (Aguilar et al.,
2008).

En los eventos mas actuales se observa que en Ecuador se ha ocasionado un
colapso dentro del sistema de salud por la crisis generada por el Covid-19, que para la
fecha ya tiene una duracion mayor a un afio, estas circunstancias reflejan un punto de
inflexion donde se debe analizar los procesos de atencidn con los que cuenta el personal
de enfermeria, motivados por el tratamiento de una enfermedad que presenta escasos

estudios, causando estrés ante la praxis de procesos no establecidos. (Chauca, 2021)
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Las razones por las cuales se debe profundizar sobre este punto son los procesos
no conectados y disfuncionales que puede ocasionar lesiones graves o Gltimo caso la
muerte. A esto, la OMS establecié un protocolo con el objetivo de “describir la
epidemiologia de la COVID-19 en los trabajadores de la salud, incluidas sus
caracteristicas de exposicién y factores de riesgo, como parte de la investigacion de los
casos” (OMS, 2020b, p. 3) destacando la importancia de contar con procesos eficientes
con base en datos recopilados, ya que, la novedad o particularidad de esta situacion es
que ha batido con los actuales procedimientos que no responden a la reciente
enfermedad y aun mas con la capacidad fisica de los enfermeros causando fatiga y
tension.

Por otro lado, la burocracia, la desmotivacion y la excesiva carga laboral, la
desidia y la falta de orientacién humanista en la salud ha generado una pérdida del
compromiso organizacional en los enfermeros, pero, debido a la prontitud que se esta
viviendo este periodo de emergencia, no se ha podido realizar un estudio que permita
describir el estado en que se encuentran el cuerpo de salud conformados por enfermeros
con respecto a su nivel de compromiso, y cuales razones especificas los han afectado, y
como aporte qué acciones son recomendadas para mejorar esta situacion.

Otra razén que permite la elaboracion de informes similares al presentado
actualmente es debido al avance de la tecnologia utilizada para recaudar la informacién
es mas accesible, econdmica y simple de usar, generando mayor eficiencia en el analisis
y revision de la informacion, ademas de la posibilidad de obtener informacién anénima

de los doctores y enfermeros, con el fin de obtener percepciones mas fidedignas de los
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profesionales de la salud. Un ejemplo de este tipo de tecnologias puede ser Google
Forms. Este conjunto de razones que se ha analizado hasta el momento es la base que
permite justificar el desarrollo del presente estudio, por qué existe una preocupacion real
de la poblacion ecuatoriana acerca del estado personal de salud y de enfermeros por ser
aquellos que se encuentran en primera linea de atencion. Algunos autores como (Sergio
Lorca, 2016) en su estudio realizado en la Universidad de Sevilla, corrobora que los
cuestionarios en linea, que se elaboran a través de aplicaciones gratuitas, como Google
docs, forms, entre otras han permitido mejorar considerablemente las metodologias que
se utilizan dentro de una investigacion, por lo tanto, estos han permitido reemplazar a las
antiguas encuestas como forma de recoger datos cuantitativos, y se afirma que con el
pasar del tiempo, las encuestas tradicionales queden obsoletas; Asi mismo los resultados
arrojados en el estudio de (Martin, 2010) fueron que el 20% de la investigacion que se
realiza en Europa es online; Estados Unidos , Japon y Canada fue del 35%, lo que
demuestra la utilidad y la acogida de la encuesta en linea dentro de una investigacion.
Desde la perspectiva académica, por una parte, el presente estudio pretende ser
ayuda referencial, por otra, resalta la importancia de la evaluacion del compromiso
organizacional al ser un elemento relevante de constante aspiracién general con
influencia en la calidad del servicio de salud prestado. Asimismo, este trabajo es un
aporte para una de las lineas de investigacion de la Maestria en Gerencia en Salud de la
Universidad Catolica de Santiago de Guayaquil (UCGS) que son los sistemas de
evaluacion del desempefio; los cuales se encuentran alineados a los objetivos de esta

maestria como son los de “participar como conductor de los procesos de modernizacion
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y refirmar el nivel empresarial, sectorial e institucional, encaminado al logro de la

equidad con eficiencia y calidad” (UCSG, 2021, pérr. 4).

Preguntas de la investigacion

¢ Cuéles son las teorias relacionadas al compromiso organizacional y al
desempefio laboral del personal de enfermeria en los hospitales publicos?

¢ Cudles son los estudios referenciales que permitiran determinar los factores que
influyen en el compromiso organizacional y desempefio laboral del personal de
enfermeria?

¢ Cudl es el disefio metodoldgico que permitira conocer la relacion entre el
desempleo laboral y el compromiso organizacional?

¢ Es positiva la correlacion entre el compromiso organizacional y el desempefio
laboral en el personal de enfermeria de un hospital publico de segundo nivel?

¢ Cudles son las propuestas qué permitiran mejorar la problematica relacionada al
compromiso organizacional y el desempefio laboral?

¢Cudles son las principales conclusiones que se obtienen de la presente

investigacion?
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Hipotesis

El compromiso organizacional posee una relacion positiva sobre el desempefio
laboral en el personal de enfermeria de un Hospital General de segundo nivel en la

ciudad de Guayaquil.

Objetivo de la investigacion

Obijetivo general
Analizar la relacion del compromiso organizacional en el desempefio laboral del

personal de enfermeria del &rea de hospitalizacién de un Hospital General de segundo
nivel en la ciudad de Guayaquil para la propuesta de plan de estrategias que mejora el

compromiso organizacional en la institucion.

Objetivos especificos
e Realizar una revision bibliogréafica de teorias relacionadas al compromiso

organizacional y al desempefio laboral a fin de lograr mayor compresion de la
problematica.

e Analizar diversos estudios tanto nacionales como internacionales con el objetivo
de determinar los factores que influyen en el tema en cuestion.

e Determinar un disefio metodologico mediante el uso de estrategias, herramientas
y técnicas que permita determinar la relacion entre el compromiso organizacional
y desemperio laboral mediante el andlisis de datos cuantitativos obtenidos

mediante la encuesta al personal de enfermeria del Hospital General.
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Disefar una propuesta a través de estrategias qué permitiran mejorar la

problematica relacionada al compromiso organizacional y el desempefio laboral
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Capitulo 1

Marco Tedrico y Conceptual

En el presente acapite se realizard una revision cronoldgica de los conceptos,
compromiso organizacional (CO) y desempefio laboral a fin de esbozar sobre diversos
aspectos que envuelven al tema en cuestion y permitan lograr una mejor comprension de

la problematica.

Compromiso organizacional
Por una parte, el compromiso organizacional desde el comportamiento, segun

Porter, Steers, Mowday, & Boulian (1974) es la fuerza de identificacion y participacion
de un individuo para con una organizacion en particular. Asimismo, Porter (como se cito
en Buchanan, 1974) en amplitud de concepto resaltd “la disposicion de un empleado a
ejercer altos niveles de esfuerzo en nombre de la organizacion, un fuerte deseo de
pertenecer a la empresa y una aceptacion de sus mayores logros y valores” (p. 533)
como elementos particulares del compromiso donde la inversion personal surge como
subconcepto al valorar el esfuerzo empleado en tiempo y recursos econémicos; enfoque
comportamental desde el manifiesto del individuo ante la expectativa normativa

organizacional exaltando de extraordinario el comportamiento de compromiso.

Por otra parte, el compromiso organizacional desde la actitud, segin Sheldon
(1971) es una actitud o una orientacion hacia la organizacion la cual vincula o une la

identidad de la persona a la organizacién. EI mismo sentido, Buchanan (1974) sefiald
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que este vinculo, desde del enfoque actitudinal, es identificado como el apego emocional
del individuo a las metas y valores de la empresa, donde el rol del individuo concibe una
disposicion de emplear mayor esfuerzo a fin de consecucién de metas, planteamiento en
el cual son asumidos o tomados como propio los objetivos y valores de la empresa. Por
su parte, Sheldon (1971) aleg6 que esta concepcidn del comprimo organizacional es el
medio positivo de evaluacion de una organizacion desde la evaluacion de la intension de
los colaboradores en alcanzar las metas organizacionales, donde organizaciones

utilitarias toman atencion y acciones sobre la base de resultados.

Sin embargo, Kantor (1968) recalco el aspecto social del individuo como
elemento de valor para el compromiso organizacional, sefialando que este individuo
social reflexiona sobre valores como parte del compromiso hacia la organizacion. A lo
que, Becker (1960) desde la psicologia destacé como aspecto positivo el evaluar el
compromiso desde la responsabilidad y el vinculo de las personas -dentro de la
organizacién — con el desempefio constante de las actividades. Contexto que segun
Becker (1960) es utilizado para analizar tanto el comportamiento individual como el
comportamiento organizacional. Postulado afirmado por los autores Mowday, Steers, &
Porter (1979) destacando la importancia del compromiso al considerarla como variable
de cambio a partir de la reflexion de valores y, decisiones de los colaboradores al
interior de la organizacion.

En el mismo sentido humanista, Becker (1960) considero6 adicionar valores como

uno de los componentes del compromiso, resaltando ain mas el nivel de compromiso y
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la consistencia de la misma en el comportamiento. De ahi que, se reflexiona al
compromiso como una consistencia del comportamiento tanto en lo personal como en el
comportamiento organizacional. También Becker expuso los siguientes puntos como
elementos del compromiso organizacional:
e Previas acciones que estacan de los originales intereses planeados.
e Reconocimiento del involucramiento del interés original en la actividad
presente.
e El resultado de actividad constante. (Becker, 1960, p. 36).
A decir de Porter et al.(1974) los elementos del compromiso organizacional son:
e Creencia fuerte y aceptacion profunda de las metas y los valores de la
organizacion.
e Disposicion a realizar considerable esfuerzo en lugar de la organizacion.
e Deseo definido de permanecer en la organizacion (membresia). (Porter
etal., 1974, p. 604).
A decir de Buchanan (1974) el compromiso organizacional tiene como
elementos:
e la participacion,
e el apego emocional a objetivos y valores de una organizaciony,
e larelacion entre los objetivos y los valores particulares con los de la
entidad.
Asi, en la direccion de proximidad conceptual, de la condicionantes relacionados

al compromiso organizacional, segun Brown (1969) determind la (a) identificacion



20

organizacional, (b) motivacion simbdlica y pragmatica; mientras que Buchanan (1974)
considero la (a) identificacion, (b) participacién y (c) lealtad.

El primer planteamiento, se evalla aspectos tales como: ligado a la pertenencia,
representacion de posicion y, desempefio laboral de los individuos de la organizacion;
contexto donde la motivacion es un factor distintivo y, por consiguiente, la
identificacion organizacional “depende de la satisfaccion y los objetivos generados
desde las actividades, lo cuales son: membresia [pertenencia], implicacion del ego,
motivacion intrinseca” (Brown, 1969, p. 347), escenario que debe promover la
organizacion logrando el vinculo entre los objetivos de la empresas y los objetivos del
colaborador a través de la identificacion. EI segundo, motivacion simbolica, como
“referente al estado de la implicacion del ego en las propias participaciones”(Brown,
1969, p. 347); y, la motivacion pragmatica como ¢l “estado de deficiencia donde ¢l
resultado mas que la actividad desempefiada es valorada al individuo”(Brown, 1969, p.
347), ambos separados de la identificacion y mas ligados al desempefio, destaca la
valoracion sobre el resultado dejando de lado al individuo, afectando la motivacion en la
circunstancia donde la organizacién como entidad se puede -0 no- convertir en un
aspecto motivador. Por otra parte, Buchanan (1974) definio la identificacion a partir la
adopcion como propia de los valores y objetivos organizaciones; la participacion, como
la inmersidn y el rol que juega los individuos en la actividades y, la lealtad como

sentimiento de apego a la entidad.
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Contexto enlazador del compromiso organizacional al comportamiento.
Consideracion de manifestaciones ligadas a la variedad del comportamiento humano'y,
que desde enfoque administrativo representan costos.

A lo anterior, en similar aborde del tema, la actitud esta relacionada al
compromiso organizacional. Proposicion predominante del “compromiso actitudinal” al
existir una predisposicion del éxito del desempefio laboral y el logro de los objetivos
(Sheldon, 1971; Salancik, 1977). Este enfoque aterriza en una atribucién a obtener en
respuesta a la participacion, ya sea, salarios o beneficios, por ello se aborda el
compromiso organizacional desde una participacion activa y no pasiva. Contexto donde
los colaboradores de una empresa emplean disposicién y esfuerzo a fin de contribuir a la
entidad, por consiguiente, la evaluacion del compromiso tiene énfasis no sélo en las
creencias y valores sino también sobre las acciones de los individuos.

La importancia del compromiso organizacional recae sobre el rol de los
trabajadores (DeCotiis & Summers, 1987). Rol que sirve como determinante de
ejecucion de las tareas y direccion a mantener una estabilidad o posicién como fuerza de
compromiso ante condiciones “no equitativas” o no funcionales, puntos que son
sometidos desde la expectativa individual minimizando disyuntivas o violaciones de
derechos por parte de la organizacion, a modo de ejemplo, el influjo de valor del salario
en un mayor Compromiso 0 menor COmpromiso.

Asi pues, aspectos tangibles podrian determinar la importancia del compromiso
organizacional y con su efecto inmediato en costos, estructura organizacional, procesos

de recursos humanos (rotacion) (Steers, 1977). Nivel de jerarquizacion del organigrama,
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rol de puesto de trabajo, centralizacion de procesos, reglas y politicas son aspectos
tangibles propiedades del sistema abierto (empresa), pero al mismo tiempo,
determinantes de una respuesta individual hacia la organizacion debido a, por una parte,
la complejidad de estructura o formalidad y su contraposicion y, por otra, la percepcion
significativa afectiva hacia la organizacion.

Contexto conflictivo sugerente de analisis del rol de participacion e
involucramiento del empleado. A lo que Salancik (1977) expuso que el “conflicto lidia
con la percepcion de disminucion de responsabilidad (...) y cualquier cosa que decrece
el rol del participacion y de ese modo el compromiso” (p. 451), generando confusion en
la relacion entre el rol del trabajador y el logro de las metas organizacionales. Por lo
tanto, se explora desde los procesos organizacionales tales como, la toma de decision,
rol de empleado y la comunicacidn, como aspectos influyentes en el nivel de
compromiso que sirven de vehiculo para el compromiso organizacional. EI hecho

generador del compromiso sugiere consecuencias para ambos individuos y empresas.

Compromiso afectivo
DeCotiis & Summers (1987) plante6 que el compromiso organizacional tiene
como fuente primaria la experiencia intra-organizacional de los individuos. Asimismo,
considerd la importancia del rol central del compromiso sobre la base de consecuencias.
e Caracteristicas personales: “son definiciones basadas en el individuo:
edad, sexo, personalidad, actitud” (DeCotiis & Summers, 1987, p. 449)

e Atributos situacionales:
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o Procesos organizacionales: distribucion y carga de tareas por tipo
de puesto de trabajo, incorpora los procesos de toma de decision,
liderazgo, comunicacion, compensacién, promocion.

o Estructura percibida: sefiala el nivel de posicion del organigrama,
la complejidad estructural, centralizacion, formalidad (normas),
rol de empleado (conflicto).

o Clima laboral: considera aspectos de confianza, reconocimiento,
soporte, innovacion, autonomia, oportunidad.

o Deseo de renuncia: motivacion de abandono o renuncia a la
organizacion. (DeCotiis & Summers, 1987).

Segun Solinger (como se cit6 en Stazyk et al., 2011) el compromiso afectivo esta
vinculado a una actitud determinada de los empleado sobre la organizacion (p. 606), en
la que el compromiso nace de los valores individuales y no de permanencia, contempla
el esfuerzo extra de dedicacion sin alteracion del compromiso por beneficios
economicos.

Segun Herscovitch & Meyer (2002) el compromiso afectivo se enfoca en el
proceso por el cual las personas reflexionan sobre su relacion con la empresa. El
individuo considera el grado de congruencia entre sus valores y objetivos individuales y

los valores y objetivos de la empresa.
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Compromiso de continuidad

Meyer et al. (1989) sugiri6 el compromiso afectivo y el compromiso de
continuidad como medidores del compromiso organizacional, diferenciando el valor de
compromiso ante diversas situaciones adversas -0 no- de la necesidad de un trabajo; “en
contraste, aquellos obligados a mantenerse en la organizacion para evitar problemas
econdmicos u otros costos pudiendo hacer un poco mas del minimo requerido para
mantener el empleo” (Meyer et al., 1989, p. 152). Por ello, reconoce las dimensiones:

e Compromiso organizacional
o Compromiso afectivo: identificacion y participacion en una
organizacion.
o Compromiso de continuidad: consistencia en el compromiso de la
actividad; decision no afectiva.
e Satisfaccion laboral: supervision, tipo de trabajo, carga laboral,
condiciones laborales, compensacion econémica.
e Desempeiio laboral
o Administracion y practicas responsables: planeacion y gestion de
procesos de actividades.
o Preparacion de reportes escritos y comunicacion verbal: sinergia
entre los participantes y calidad de comunicacion.
o Capacitacion y gestion del personal: expectativas y rol de

participacion.
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o Cumplimiento de politicas operacionales y procedimientos:
validacion de procesos funcionales y cumplimientos de tareas.
o Realizacidn de trabajo rutinario: desempefio general de

actividades cotidianas y repetitivas.

Compromiso normativo

Segun Marsh & Mannari (1997) el empleado debe “considerar moralmente
correcto permanecer en la empresa, sin importar cuanta mejora de estatus o satisfaccion
la empresa pueda dar en el tiempo” (p. 59). En el mismo sentido, Wiener (1982) estimo
que la totalidad de normas internalizadas por el individuo para actuar y lograr las metas
organizacional sugiere la adopcion del compromiso como un deber moral.

Postura que deviene en creencia normativa y consiste en valores de lealtad y
responsabilidad para con la organizacion. “un individuo mantiene su permanencia en la
empresa o ejerce un alto nivel de esfuerzo en las tareas, no porque su creencia de como
debe comportarse sino por el comportamiento esperado adoptado como una
obligacion”(Wiener & Vardi, 1980, p. 84).

e Compromiso laboral: sentido de responsabilidad hacia el trabajo y valor
intrinseco de trabajo.
e Compromiso organizacional-calculador: utilidad percibida a fin de

continuidad de participacion en la empresa.
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e Compromiso organizacional-normativo: actitud de compromiso basado
en la atencién de valores de lealtad y responsabilidad.

e Compromiso profesional: planeacion y crecimiento profesional.

Tipos de compromisos
Segun Stazyk (2011) los niveles de compromiso son:
e Identificacion: “sentido de orgullo de una persona por la organizacion”
(Stazyk et al., 2011, p. 605).
e Compromiso de afiliacion (membresia): sentido de pertenencia y apego a
los compafieros de trabajo y la empresa en si (Stazyk et al., 2011).
e Intercambio: creencia individual por parte de la organizacion sobre el

trabajo y esfuerzo ejecutado.(Stazyk et al., 2011)

Desempefio laboral

Bajo la perspectiva de Chiavenato (2017) es la forma en la que los trabajadores
realizan sus labores, por otro lado, el desempefio laboral esta vinculado con los
resultados de la empresa, considerando que el éxito de la labor del trabajador esta
relacionado con el crecimiento de la empresa. Para establecer el desempefio laboral se
debe considerar la realizacion de una serie de valuaciones, teniendo en cuenta cada

actividad que ejecuta cada colaborador con los resultados deseados, y los objetivos.
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En cambio, Vallejo (2016) le entiende como una valoracion sistémica de cada
persona en relacion de las tareas qué ejecuta, metas, resultados posible desarrollo
potencial y competencias. En cambio, la evaluacion es el procedimiento que permite
calcular el desempefio de cada colaborador y como cumple con los requisitos de su
trabajo (p.79)

Otras definiciones de este término indican qué es el cumplimiento de metas
teniendo en consideracion las responsabilidades, habilidades técnicas y mejoras
practicas en una determinada produccion de bienes organizacion de servicios
(Bohlander, Snell y Morris, 2018, p.403).

En cambio, Robbins y Coutler (2019) al hablar de este término indican que son
aquellos resultados que se obtienen de todas las actividades laborales en una institucion.
Considerando las multiples acepciones se puede observar Qué es un concepto
multifacético, sin embargo, es necesario que los agentes y gerentes comprendan todos
los factores que influyen en el desempefio organizacional (p.403)

Cuando se habla de grupos con el desempefio incluye el desarrollo de objetivos
en comun como la comprension de la influencia de los diferentes miembros del grupo en
aquellas transacciones de la empresa con el fin de ser eficientes Cémo reaccionan ante
circunstancias imprevisibles y como reaccionar ante situaciones nuevas y ambiguas
(London y Mone, 2014).

En cambio, para chia Renato 2019 la importancia de la administracion del
desempefio laboral reside en valorar la fuerza de trabajo qué es aportada por la

institucién con sus competencias y habilidades en conjunto, ademas de las motivaciones
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de los individuos de la empresa siendo aplicadas al méximo en las actividades de la
organizacion, considerando el incremento del desempefio humano orientado a los
objetivos estratégicos.

Por ende, toma la evaluacion del desempefio busca comprobar si se ha podido
alcanzar los objetivos y como poder mejorar. En esta evaluacion se debe considerar
cuatro dimensiones que logran describir el desempefio laboral, entre ellas se encuentran
la eficiencia de los colaboradores, el rendimiento, la efectividad y la eficacia de las

labores.

Haciendo referencia la dimension del rendimiento Chiavenato 2017 indica que es
una evaluacién con base a los resultados logrados y obtenidos de los indicadores
sefialados por la institucion como estos deben ser instrumentos confiables, en la cual el
personal que haya participado en la evaluacion consiga que sea un beneficio para el
grupo de trabajo como con el fin de mejorar el desempefio de la empresa.

Por otra parte, si se habla de la eficiencia este mismo autor especifica qué es la
comunicacion entre los productos y los lucros de tal forma que se realizan las tareas
especificadas de forma adecuada, usando los recursos que ofrece la institucion.

Ademas, la eficacia en una institucion esta vinculada fuertemente a la capacidad
de satisfacer una necesidad dentro de una sociedad, por medio de bienes y servicios. En
cambio, la efectividad Qué es equivalente a la eficacia y la eficiencia, estan centradas en

los resultados que sea lograr, durante un cierto periodo.
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Acerca de la teoria que se basa en el desempefio laboral Como es la teoria de la
equidad como muy relacionada con la apreciacion que se tiene del colaborador mediante
el trato que recibe, puede ser justo o injusto.

Aquellos factores que influencian el desempefio laboral son: autoestima, nivel de
satisfaccion del colaborador Puma trabajo en equipo y capacitaciéon (Quintero, 2008)
Dentro de los factores que se ha mencionado anteriormente, la autoestima es esencial en
un sistema de necesidades del trabajador, siendo una necesidad de reconocimiento

dentro de la empresa y tener una imagen de ella.

Por otra parte, el desempefio laboral es un comportamiento que se puede evaluar.
Para poder realizar esta evaluacion se debe obtener el valor esperado para la
organizacion, y este debe tener un significado en la consecucion de las metas
organizacionales, sin necesidad de tener informacion sobre las consecuencias de esta
accion sobre la empresa (Motowilidlo, 2003). Esta modalidad esta orientada a reflejar
cada vez que uno de los colaboradores realiza una accion que marca una diferencia en
relacion con las metas organizacionales, estos comportamientos entran en el area de
desempefio laboral.

El término desempefio laboral ha evolucionado Durante los ultimos afios, al
principio estuvo enfocado solamente en los resultados del desempefio de un determinado
puesto, avanzando en la historia se sentaron en el desempefio laboral como un

comportamiento. Mas adelante Warry (1967) indicaria que existen seis dimensiones en
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el desempefio laboral: entre ellos se tienen la cantidad, la calidad, la pérdida de tiempo,
rotacion, tiempo de entrenamiento o posibilidad de promocién y satisfaccion.

La propuesta anteriormente mencionada, representd uno de los primeros intentos
por dar dimension a las variables del desempefio laboral, tal como se puede observar el
énfasis se da en el resultado de la tarea.

Otro andlisis parecido fue desarrollado por Bernardin y Beatty (1984) citado en
Viswesvaran (2001), que indicaron que cada puesto especifico de trabajo debe tener la
capacidad de ser medidos mediante un conjunto de dimensiones: cantidad, calidad,
costo-efectividad, oportunidad, necesidad de supervision e impacto interpersonal. al
respecto, Bernardin y Rusell (1998) citado en Viswesvaran (2001) hicieron énfasis la
necesidad de entender la vinculacion de éstas seis dimensiones, sin embargo, mencionan
que no serviria de nada observar Y obtener una actividad desempefiada con calidad y
cantidad, pero que no se entrega en los tiempos adecuados.

En 1993, Campbell establecio 8 dimensiones del desempefio laboral: entre ellas
se encuentran las competencias en las areas especificas laborales, la competencia en las
areas especificas no laborales, la comunicacion escrita y oral, el mantenimiento de la
disciplina personal, la demostracion del esfuerzo, la facilitacion de pares y del
desempefio de equipo, administracion y gerencia, supervision. Este enfoque se
caracteriza, a diferencia de otros, por incluir los puestos de supervision y directivos.

Otras propuestas sobre las dimensiones del desempefio laboral que adoptaron la
concepcion de éste como una cualidad del comportamiento laboral. En esta linea,

Murphy (1989) citado en Viswesvaran (2001) desarrollo cuatro dimensiones: (a)
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comportamiento en tiempo de inactividad, (b) desempefio de la tarea, (c) interpersonal, y
(d) comportamiento destructivo.

Del mismo modo, Borman y Motowidlo (1993) citado en Viswesvaran (2001)
identificaron al constructor del desempefio laboral considerando la dimension del
desempefio de la tarea y del desempefio contextual, el primero se entiende como aquel
desempefio de roles prescriptivos en cambio el desempefio contextual vincula los demas
elementos de comportamiento de ayuda y soporte.

Bowling (2014) especifica que existen varios autores qué indican la existencia
de tres dimensiones del desempefio laboral entre ellas se encuentran el desempefio de la
tarea, el comportamiento organizacional ciudadanos y el comportamiento laboral
productivo, observandose que en esta Ultima propuesta se incluye el modelo de Borman
y Motowidlo, qué es el comportamiento contra productivo, Incluso se etiqueta como
comportamiento organizacional ciudadano, concepto anteriormente visto como
desempefio contextual y que se observard méas adelante qué son términos equivalentes.

Se considera como la primera dimension del desempefio laboral, Motowidlo
(2013), indica que el desemperio de la tarea es el valor que se espera del comportamiento
de un individuo en un periodo de tiempo preestablecido, qué incide en la produccion de
bienes y servicios. Este término viene o posee dos formas como la primera involucra
actividades en las que se transforma directamente las materias primas en bienes y
servicios, en cambio, la segunda describe las actividades de servicio y mantenimiento
del ndcleo del negocio, en la que se suministra materia prima como se distribuyen

productos culminados y se desarrolla el planeamiento, supervision, coordinacién y
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definicién de funciones administrativas qué permite el funcionamiento eficiente de la

organizaciéon (Motowidlo, 2003).

Desempefio contextual

A pesar de ser similar al desempefio de la tarea, el desempefio contextual se
diferencia porque el valor esperado de la contribucién de la organizacion. En cambio, el
desempefio de la tarea contribuye a la realizacion de los bienes o servicios de la
organizacién, por otra parte, este otro término facilita el contexto psicoldgico,
organizacional, social. Pero existen algunos comportamientos que pueden afectar a

ambas esferas de contribucion.

Comportamiento laboral contra productivo

Esta se encuentra ubicada en el limite inferior del desempefio de una tarea o del
desempefio contextual, esta no solo comprende comportamientos intencionales, también
se puede dar comportamientos accidentales generados con el fin de obtener un valor

positivo, pero que en realidad generaron un valor negativo (Motowidlo, 2003).

Marco Conceptual

Se define a la salud pablica como la ciencia y el arte de prevenir las dolencias y las
discapacidades, prolongar la vida y fomentar la salud y la eficiencia fisica y mental,
mediante esfuerzos organizados de la comunidad para sanear el medio ambiente,

controlar las enfermedades infecciosas y no infecciosas, asi como las lesiones; educar al
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individuo en los principios de la higiene personal, organizar los servicios para el
diagndstico y tratamiento de las enfermedades y para la rehabilitacion, asi como
desarrollar la maquinaria social que le asegure a cada miembro de la comunidad un nivel

de vida adecuado para el mantenimiento de la salud. (Terris, 1997)

La presente investigacion se realiza en un hospital de segundo nivel que son aquellos
establecimientos donde se prestan servicios relacionados a la atencion en medicina
interna, pediatria, gineco-obstetricia, cirugia general y psiquiatria. Se estima que entre el
primer y el segundo nivel se pueden resolver hasta 95% de problemas de salud de la

poblacion. (Salabarria, 2006)

En los hospitales de segundo nivel se manejan bajo una estructura organizacional que es
aquella distribucion formal de los empleos dentro de una organizacion, proceso que
involucra decisiones sobre especializacion del trabajo, departamentalizacién, cadena de

mando, amplitud de control, centralizacion y formalizacion. (Coulter, 2005)

Dentro de esa estructura organizacional debe existir un buen clima organizacional para
Ilegar a un buen rendimiento laboral del personal, al clima laboral es ese Ambiente de
trabajo resultante de la expresion o manifestacion de diversos factores de caracter
interpersonal, fisico y organizacional. EI ambiente en el cual las personas realizan su
trabajo influye de manera notoria en su satisfaccion y comportamiento, y, por lo tanto,

en su creatividad y productividad. (Alvarez., 1995)

El compromiso organizacional es un factor determinante en una organizacion de salud

publica ya que es el grado en el que un colaborador se identifica con la organizacién y
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desea seguir participando activamente en ella. EI compromiso es habitualmente méas
fuerte entre los colaboradores con mas afios de servicio en una organizacion, aquellos
que han experimentado éxito personal en la empresa y quienes trabajan en un grupo de

colaboradores comprometidos. Pefia et al. (2016)

Existen varias clases de compromiso organizacional, el primero es el compromiso
normativo, el cual se define como aquel que encuentra la creencia en la lealtad a la
organizacién, de alguna manera como pago, quiza por recibir ciertas prestaciones; por
ejemplo, cuando la institucién cubre el costo de la capacitacidn; se crea un sentido de

reciprocidad con la organizacion. (Castro, 2011)

El segundo es el compromiso afectivo, el cual se identifica como el lazo emocional que
las personas forjan con la organizacion; este refleja el apego emocional al percibir la
satisfaccion de necesidades, especialmente las psicoldgicas, ademas de las expectativas,

y disfrute de su permanencia en la organizacion. (Castro, 2011)

Y por tltimo esta el compromiso de continuidad que hace referencia a los beneficios y
costos financieros que un trabajador perderia al retirarse de una organizacién, algunas
frases que representan esta dimension son: “uno de los motivos principales por los que
sigo trabajando en mi empresa, es porque fuera, me resultaria dificil conseguir un trabajo
como el que tengo y, demasiadas cosas en mi vida se verian interrumpidas si decidiera

dejar ahora mi empresa” (Edna Aldana, 2017, pag. 13)

Cada trabajador de una organizacion goza de una identificacioén organizacional que en

términos generales es lo que los miembros perciben, sienten y piensan acerca de su
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organizacion., esto influye en qué grado el miembro se identifica con la organizacion.

(Carvajal, 2015)

De lo anterior, depende el desempefio laboral del trabajador de una organizacion, que
son las acciones y conductas realizadas por los trabajadores que ayudan a alcanzar el

logro de los objetivos propuestos acorde al éxito de las empresas. Bautista et al. (2020)

También un buen resultado o el alcance de cada uno de los objetivos propuestos por la
organizacion va a depender de las competencias laborales de los trabajadores que estas
son el conjunto de caracteristicas de una persona que estan relacionadas directamente

con una buena ejecucion en una determinada tarea o puesto de trabajo.(Capdevila, 2012)

La Satisfaccion laboral es “un estado emocional placentero o positivo resultante de la
experiencia misma del trabajo; dicho estado es alcanzado satisfaciendo ciertos

requerimientos individuales a través de su trabajo” (Andresen, 2007, pag. 719)
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Capitulo 2

Marco Referencial y Legal

En el presente acapite de la investigacion, se mostrara el analisis de anteriores
estudios sobre el compromiso organizacional a fin de sustentar y profundizar la tematica
referida. También se sustentarden los estudios antedichos para ilustrar las variables
relacionadas a los factores que permiten un mayor compromiso organizacional y a su
vez mejorar el grado de desempefio laboral en un hospital general de segundo nivel de

atencion en la ciudad de Guayaquil.

Investigaciones sobre compromiso y desempefio organizacional

Turquia

Saygili, Ozer y Oke Karakaya (2020) han estudiado la asociacion que existe entre
el liderazgo paternalista, el compromiso organizacional y el desempefio entre las
personas que trabajan en el area de salud, en Turquia. Esta investigacion en la que han
participado 460 personas ha dado como resultado que la relacion entre el liderazgo
paternalista y la dimensiones en el compromiso organizacional considerando elementos
como la benevolencia, el egoismo y el clima principal fueron positivas y significativas.
Ademas, han encontrado que la relacion entre las dimensiones del compromiso
organizacional y el desempefio paternalista fue significativa, con un resultado de analisis
el valor de 0,074 - <0,001, llegando a la conclusién que el liderazgo paternalista influye

en un 7.4% en el desempefio de los empleados, afectandoles de forma significativa.
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Etiopia

Fetene, et al (2019) realiz6 una investigacion sobre el compromiso
organizacional en la gestion de salud publica y cémo éste se relaciona con el desempefio
laboral del personal de salud, para buscar fortalecer la gestion de salud en los distritos
rurales y centros de salud publica en Etiopia; a fin de mejorar los resultados de salud
publica en entornos de pocos ingresos. Este estudio se caracterizd por ser transversal, en
la que participaron 36 distritos rurales y 226 centros de salud en Etiopia. Este pais se ha
caracterizado por organizar una ambiciosa inversion para mejorar el acceso a las
atenciones primarias en esta Ultima década.

El instrumento para la recopilacion de datos fueron los cuestionarios de las
encuestas ya realizadas por mentores de gestion del Programa Territorial de Integracion
(PTI), que fueron asignados para establecer la confiabilidad de datos entre octubre a
diciembre del 2015. Entre los resultados se puede observar que los centros y distritos
rurales de salud publica con capacidad de gestion superior tuvieron un grado de
compromiso organizacional significativamente mayor con un 73%, frente al 60%
correspondiente a los centros y distritos rurales de salud publica con una capacidad de
gestion inferior; con una diferencia de 13 puntos porcentuales p<0.01. En cuanto al
desempefio laboral, la capacidad de gestion de salud superior a la mediana tuvo una
relacion significativa con un mejor desempefio de los KPI (p = 0,03), en comparacion
con la capacidad de gestion baja que no tuvo una asociacion significativa con el

desempefio (p = 0,96), llegando a la conclusién que los centros y distrito de salud
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publica que tienen una capacidad de gestion superior a la mediana, mayor seréa el grado

de compromiso organizacional y desempefio laboral de su personal médico.

Colombia y Venezuela

En el estudio de investigacion elaborado por Carmen Fuentes, Danny Lopez y
Fabio Moya (2020) denominado, compromiso organizacional como estrategia de cambio
en dos hospitales publicos de Colombia y Venezuela, se realizd un andlisis de como el
compromiso organizacional influye dentro las organizaciones hospitalarias y el impacto
que produce sobre el desempefio laboral del personal médico; y la pertinencia de tomar
este como punto estratégico para construir un mejor entorno laboral; asi mismo se
establece en dicho estudio, la importancia del compromiso organizacional dado que en
otras investigaciones de paises como Brasil, Espafia, Paraguay, Uruguay, etc.; afirman
que los constantes cambios en la estructura organizacional o disefio organizacional, traen
consecuencias en la parte psicosocial - compromiso organizacional de los trabajadores,
repercutiendo en el entorno laboral del personal médico, asi como en la calidad del
servicio que este brinda a los pacientes (Ribas, 2007).

Se utiliz6 la metodologia descriptiva y no experimental porque todas las
variables fueron observadas sin ser manipuladas. La poblacion fue 32 informantes por
hospital dando un total de 64 informantes pertenecientes al personal médico encuestado.
El instrumento para la recoleccion de datos fue la encuesta de 48 items validados por
medio del uso del juicio de expertos y gestionando la confiabilidad de este utilizando el

método estadistico Alfa de Cronbach, dando como resultado un 0.83, lo cual demuestra
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que las mediciones hechas del instrumento mencionado tienen un grado de confiabilidad

alto. Fuentes et al. (2020)

Los resultados de la investigacion sobre la variable del compromiso
organizacional de acuerdo al baremo de valoracion, fueron de 4.43 en el Hospital
publico Nuestra Sefiora de los Remedios de Riohacha y de 4.35 Hospital Universitario

de Maracaibo, lo que significa la existencia de una tendencia similar en ambos

hospitales pudiendo concluir que el compromiso organizacional del personal médico es

significativamente alto; esto es producido no solo por la formacion educativa obtenida,
sino también por las condiciones laborales que ofrecen estos hospitales publicos, adem
se comprobd con este estudio que a mayor compromiso organizacional que tenga el
personal médico, mayor sera la aceptacion a cualquier cambio o redisefio de la
organizacion, y que el compromiso organizacional como la motivacion del servicio

publico tienen un impacto positivo en el desempefio laboral. Fuentes et al. (2020)

Meéxico

En un estudio de enfoque cuantitativo, de tipo explicativo, no experimental y
transversal, con preguntas de estilo Likert, denominado elementos determinantes del
compromiso organizacional en un hospital universitario de tercer nivel de atencion, el
cual fue aplicado para 555 informantes del personal sanitario. El instrumento de
medicién fue la encuesta materializada a través de un cuestionario elaborado para la
recopilacion de datos que se constituyd en dos secciones, la primera sobre los datos

generales del encuestado como: edad, tipo de contrato, genero, estado civil etc.; y la

as
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segunda correspondiente a la informacion de las variables independientes que son
compromiso organizacional e identificacién y afecto por la organizacion; y la variable
dependiente que es la satisfaccion laboral.

En este estudio, para examinar la confiabilidad Alfa de Cronbach del
cuestionario, se utilizaron dos programas estadisticos que son SPSS (Statistical Package
for the Social Sciences) version 21 y SmartPLS 3.2.6, arrojando un valor de
confiabilidad de 0.78 a 0.823, lo que significa que el instrumento es seguro. Dentro de
la antedicha investigacion se obtuvo como resultado una relacion positiva de (b=0.448,
p<0.001) entre las variables de satisfaccion laboral y compromiso organizacional;
también se obtuvo como resultado una relacion positiva de (b=0.463, p<0.001) entre las
variables de identificacion por la organizacién y compromiso organizacional. Llegando a
la conclusion de que este estudio es de importancia por cuanto (Hair J., 2011) sefiala que
para que una investigacion sea de relevancia, debe reflejar nameros mayores a 0,
dandonos a entender que el compromiso organizacional influye de forma significativa en

la satisfaccion laboral en el personal médico de salud publica. (Romo, 2017)

China — Beijing y Xi’an
Li, Luy Zhang (2013) en su trabajo “Efectos de los conflictos entre el trabajo y
la familia sobre el compromiso y el desempefio de la organizacion”, investigaron la
relacion del conflicto trabajo-familia y el conflicto familia-trabajo con el compromiso
organizacional y el desempefio laboral en supervisores y subordinados de hospitales

publicos localizados en Beijing y Xi’an en China. Para esta investigacion se utilizo un
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tipo de investigacion sustantiva como de nivel correlacional y de enfoque cuantitativo.
Se empled un muestreo no probabilistico contando con 241 respuestas correctas. Los
instrumentos de recoleccion de datos qué fueron usados son los cuestionarios, validados
por medio de juicios de expertos y que para mantener una alta fiabilidad se uso el
estadistico alfa de Cronbach. Los resultados mas resaltantes del estudio indicaron que el
conflicto trabajo-familia se relaciona negativamente con el compromiso organizacional
afectivo y normativo, incluso que el conflicto familia trabajo incide negativamente sobre

el desemperio de tareas

Pakistan

Muhammad (2010) en su investigacion titulada “Los impactos del compromiso
organizacional en el desempeno laboral de los empleados”. Se investigd el impacto del
compromiso organizacional en el desempefio laboral. En este trabajo se empled una
investigacion sustantiva, de nivel correlacional, que utiliza un enfoque cuantitativo. En
primera instancia ponen entregados 230 cuestionarios a los empleados de diversas
organizaciones, a nivel publico y privado relacionados a la Industria del gas en Pakistan,
de estos fueron recolectados 153 con toda la informacion. Los instrumentos de
recoleccion de datos han sido validados por medio de juicio a expertos y para certificar
su fiabilidad se uso6 el estadistico Alfa de Cronbach que dio como resultado ,765.

A partir de los datos analizados se llegaron a las siguientes conclusiones: 1. Las
correlaciones entre el compromiso afectivo compromiso normativo compromiso de

continuaciéon y compromiso organizacional obtuvieron correlacion significativa positiva
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con el desempefio laboral. 2. Observaron diferencias significativas en el desempefio
laboral de los distintos grupos de edad, sin embargo, se encontré que los hombres te
tuvieron un mejor desempefio laboral que las mujeres, asi también se ha encontrado que
los trabajadores de organizaciones privadas manifestaron un mejor desempefio laboral

que los que estan presentes en organizaciones publicas.

Peru

El trabajo de investigacion de Rodriguez et al (2009) denominado compromiso
organizacional y desempefio profesional del equipo de salud, este estudio fue realizado
en un centro que ofrece servicios de salud de atencién primaria vinculado al Ministerio
de salud publica en Arequipa Per( y tuvo como objetivo identificar y analizar el
compromiso organizacional y desempefio profesional de trabajadores. La muestra de
poblacion de esta investigacion fue de 12 trabajadores de la salud pertenecientes al
equipo multiprofesional conformado por 3 odont6logos, 3 médicos, 2 del personal
administrativo, 3 licenciadas en enfermeria, 1 obstetra, 1 fisioterapeuta y 1 bidloga, y se
utiliz6 como base tedrica el modelo de Mayer y Allen para el compromiso
organizacional y desempefio profesional. Dentro de la misma, como instrumento de la
investigacion se utilizaron entrevistas semiestructuradas de acuerdo con la temética y se
obtuvo como conclusién que, del total de los profesionales investigados, el 91,7%
reflejaban un compromiso profesional basandose en la afectividad; dando a entender que
el compromiso profesional se encuentra ligado con la vocacion de servicio. Segun los

testimonios arrojados de las entrevistas, tales como “cumplir con mi vocacion, la cual



43

2 ¢e

siempre tuve” “fui formado para esto, es lo unico que se hacer y hago bien” “ soy feliz

99 ¢¢

haciendo lo que hago” “quisiera que mis hijas sigan mi profesion” definen a la palabra
vocacion como el conjunto de aptitudes necesarias que debe tener el profesional para
desempefiar un cargo cotidiano y a su vez sentir la completa satisfaccion de pertenecer a
una organizacion sin ningun tipo de malestar, fisico ni psicoldgico. Llapa et al. (2009)
En un estudio de caso realizado a los trabajadores de una institucién de salud
publica en Sullana, Peru; en el cual se aplico un disefio de investigacion descriptivo —
correlacional, se observo un nivel bajo de compromiso organizacional en general, con
porcentajes de 37.7% y 47.0%, pudiéndose identificar que el personal de salud de ese
hospital tiene una evidente deficiencia de caracter emocional para con su lugar de
trabajo, sintiéndose no valorados ya que manifiestan no obtener ningun tipo de
beneficio, como un buen trato o alguna mejora en su ambiente laboral; lo cual afecta
directamente su espiritu de gratitud para con la organizacion y su decision de continuar
laborando en la misma, predominando la disconformidad. Asi mismo se observo que el
41.7% de los trabajadores de salud, presentd un nivel bajo de identificacion con la
organizacién, los logros y metas de esta, lo que produciria un minimo esfuerzo para la
realizacién de sus deberes, solo por cumplir con la institucién y no porque realmente
sintieran un mayor grado de compromiso. De ello es todo lo contrario a lo que
representa un compromiso organizacional ya que el trabajador de salud en este caso
acepta las metas y valores de la organizacion, teniendo la voluntad de poner un mayor

grado de esfuerzo en beneficio de la institucion y tener a su vez el mismo deseo de

seguir perteneciendo a la misma. (Ancajima, 2017)
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En una investigacion descriptiva y no experimental, sobre el compromiso
organizacional y las competencias profesionales realizado al personal de enfermeria de
un hospital publico en Puente Piedra — Peru en el afio 2019 y aplicando como como
instrumento de investigacion la encuesta mediante el cuestionario creado por Meyer y
Allen, con una medicion de alfa de Cronbach de ,885 lo que significa que tiene un alto
grado de confiabilidad. Se obtuvo como resultados de la investigacion en la variable de
compromiso organizacional un 86% de compromiso afectivo y un 83% de compromiso
continuo y normativo respectivamente, presentando un nivel regular, no obstante, se
concluyd en esta variable que el porcentaje mas alto fue el de compromiso afectivo,
predominando ante los demas. Asi mismo solo 6 enfermeros marcaron como bueno el
compromiso hacia la organizacion, lo que es el equivalente al 4% de los resultados
totales. Como conclusiones se obtuvo la corroboracion de las hipétesis planteadas, esto
es que, a mayor compromiso organizacional, afectivo, de continuidad y normativo,
ascienden las competencias laborales del personal de enfermeria de la organizacion.
(Flores, 2020)

Por las investigaciones antes mencionadas, se destaca que el compromiso
organizacional contribuye a que los trabajadores se sientan identificados con sus roles
profesionales y organizacionales, ademas de motivarlos e involucrarlos mas con la
organizacién. Y como consecuencia de este tipo de investigaciones, es que conllevan a
que todas las organizaciones de salud en el mundo implementen estrategias y promuevan
condiciones que buscan favorecer el compromiso afectivo entre sus empleados. Fuentes

et al. (2020)
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Marco legal

El acceso y la atencién en el area de salud es un derecho constitucional para
todos los individuos, esta debe ser oportuna, efectiva, eficiente con mas segura, centrada
en la persona enferma y equitativa. Y el estado debe proveer el desarrollo de la atencion
de calidad, invirtiendo en infraestructura, procesos con el fin de obtener resultados que
permitan dar un espacio a los profesionales que ofrecen este servicio para que
desplieguen su idoneidad ética profesién  al, cualidades personales y humanas.

Ademas, el Plan Nacional de desarrollo toda una vida 2017-2021 indica de forma
clara qué se debe de generar una aproximacion a la salud desde una pertinencia cultural,
considerando la prevencion, la proteccion y la promocidn, ofreciendo una atencién
universal, de calidad, gratuita y oportuna. Considerando concentrar esfuerzos para
combatir la malnutricion en sus diversas expresiones, disminuir o eliminar la prevalencia
de enfermedades transmisibles y controlar aquellas que no lo sean. Esta vision exige la
creacion de redes de servicios de salud orientados a las necesidades de los usuarios,
considerando su edad, diversidad cultural y sexual (Hidalgo & Cubillo, 2018).

El Plan Nacional de Desarrollo Toda una vida 2017-2021 es un instrumento
establecido para articular politicas publicas con la gestién y la inversién publica. Cuenta
con 12 Estrategias a nivel nacional; 12 Objetivos Nacionales, cuyo cumplimiento
permitira fortalecer y cubrir las necesidades de los ciudadanos ecuatorianos. Este
consiste en un conjunto de objetivos que expresan la voluntad de continuar con la
transformacion histoérica del Ecuador. Sus objetivos son: Consolidar el Estado

democratico y la construccion del poder popular. Auspiciar la igualdad, la cohesion, la
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inclusion y la equidad social y territorial, en la diversidad. Mejorar la calidad de vida de
la poblacion. Fortalecer las capacidades y potencialidades de la ciudadania (Vega.,

2014)

Constitucién de la Republica

En el articulo 32 de la Constitucion de la Republica del Ecuador, se menciona
que la salud es un derecho de todos y cada uno de los ecuatorianos, la misma garantizada
por el Estado, asi como también se determina que es un derecho el acceso al agua, la
alimentacién, la educacién, la cultura fisica, el trabajo, la seguridad social, los ambientes
sanos y otros mas sustentados por el Buen Vivir

En el articulo 362 de la Constitucion de la Republica menciona que la atencion
de la salud como servicio publico sera prestada mediante las entidades estatales,
privadas, autbnomas, comunitarias y aquellas que ejerzan la medicina ancestral

alternativa y complementaria.

Ley Organica del Sistema Nacional de la Salud Publica

Se establece en el articulo 2 del Capitulo I de la Ley Organica de la Salud
Publica que la finalidad del Sistema Nacional de Salud es mejorar el nivel de vida y de
salud de los individuos en este territorio, el mismo que estara formado por entidades
publicas, privadas, autbnomas y comunitarias del sector de la salud.

En el articulo 3, se indican cudles son los objetivos del Sistema Nacional de
Salud Publica, el cual garantiza el acceso a servicios de atencion integral de salud, la

proteccidn a las personas en riesgo y dafios a la salud, entre otros.
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En el articulo 9, literal i) se dispone que el Estado debe garantizar un servicio de
salud pablica permanente para toda la poblacion y que su atencién sea integral, eficiente
y oportuna a fin de responder con las necesidades de la poblacién.

En el articulo 28 se trata de los Medicamentos e Insumos, el cual garantiza la

disponibilidad de medicamentos esenciales e insumos del pais y promovera la

produccion nacional y garantizara el uso de medicamentos genéricos.

En el articulo 215, se dispone que el sistema de salud publica es el encargado de
implementar todos los mecanismos para dar identificar los factores de riesgo para las
personas y el ambiente, ademas de dimensionar la produccion de servicios a fin de

orientar a las decisiones politicas y gerenciales de cada institucion de salud.
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Capitulo 3

Marco Metodoldgico

En el presente acapite, se desarrollara el estudio y medicién del compromiso
organizacional del personal de enfermeria de un hospital general publico de segundo
nivel de atencion, area de hospitalizacidn, a través de la aplicacion de herramientas que

permitiran la recoleccion de datos y asi de comprobar la hipétesis planteada ut supra.

El hospital que sera objeto de la presente investigacion se encuentra ubicado en la
Av. Del Bombero, parroquia Tarqui del cantén Guayaquil, provincia del Guayas y su

estructura organizacional se distribuye de la siguiente manera:

Figura 2
Organigrama estructural del Hospital General de segundo nivel de atencién en

Guayaquil.
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También se especificaran las variables con sus respectivas dimensiones y dos tipos de
cuestionarios utilizados anteriormente en otros estudios relacionados al tema a fin de
identificar la correlacion existente entre el compromiso organizacional y el desempefio

laboral del personal de enfermeria del hospital objeto de la presente investigacion.

Entre los servicios que oferta el Centro Médico estan los siguientes:

Elaboracién de historia clinica
Medicina General

Atencion Primaria

Pediatria

Obstetricia y Ginecologia
Odontologia y especialidades
Cirugia General

Laboratorio clinico

Psicologia

Enfermeria

Servicio de recepcion / informacién
Servicios de electrocardiograma
Servicios de ecografia

Servicio de Rx Periapical

Enfoque de investigacion:

mixto; se utiliza el enfoque cuantitativo para obtener datos mediables plasmados en

El enfoque de un estudio de investigacion puede ser cuantitativo, cualitativo y
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estadisticas 0 nameros con la finalidad de que estos permitan ser presentados por medio

de gréficos para un mayor entendimiento. Por su parte el enfoque cualitativo se centra en
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el estudio de caso por medio del analisis, trabajo de campo a fin de describir una
investigacion y de esta manera obtener resultados de un caso en particular para
aplicarlos de forma general. Por otro lado, el enfoque de la investigacién mixto es aquel
que se compone del enfoque cuantitativo y el enfoque cualitativo. (Hernandez, 2018)
En cuanto a la presente investigacion, se utilizara el enfoque cuantitativo dado a que
se obtendran datos susceptibles de medicion para representarlos por medio de graficos,

es decir se obtendran datos estadisticos medibles para obtener los respectivos resultados.

Disefio de la investigacion

Cada estudio de caso en el cual se tenga una metodologia de investigacion, ésta
dependiendo del tipo puede tener un disefio experimental, para aquellas investigaciones
en donde se busca dar un estimulo a cada variable a fin de ver su reaccion, en cambio
una investigacion que tenga un disefio no experimental busca estudiar y analizar las
variables sin cambiar su naturaleza original, en otras palabras el disefio de investigacion
no experimental no busca estimular las variables puesto que no busca la variacion de las
mismas. (Hernandez A. R., 2018)

Un disefio de investigacion de corte transversal sirve para describir las variables de
la investigacion, estudiar su relacion y el grado de incidencia entre ambas, por lo que se
puede decir que el alcance de la investigacion descriptiva va de la mano con el de corte
transversal porque ambas buscan detallar, describir, elementos y variables de una

investigacion. (Hernandez R. &., 2018)
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En cuanto al presente estudio, se utilizara un disefio de investigacion no
experimental y de corte transversal, por cuanto las variables no tendran ninguna clase de
alteracién o modificacion, y se las analizara desde su forma original, sin buscar un

estimulo adicional.

Alcance la de investigacion

Es adecuado optar por un alcance investigacion descriptivo, cuando se busca
detallar las propiedades y caracteristicas de todos los elementos o fenébmenos que
conforman una problematica, por lo cual éste se usa para describir un tema en
especifico. (Barragan, 2017)

La presente investigacion tendra un alcance descriptivo y correlacional por cuanto la
obtencidn de los datos estadisticos referentes al compromiso organizacional y el
desempefio laboral se la realiz6 en el mismo momento y en una sola ocasion, ademas de
describirse detalladamente el objeto de estudio para luego correlacionar la variable
independiente del compromiso organizacional con la dependiente que es el desempefio

laboral.

Técnica de investigacion

Para el desarrollo de una investigacion, se debe aplicar la técnica adecuada para
la correcta recoleccion de datos; esta técnica regularmente va de la mano con el enfoque
de la investigacion, es decir la técnica es determinada de acuerdo con el enfoque que

tome la investigacion. (Fabregues, 2016)
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En cuanto a la presente investigacion, por tratarse de un estudio con enfoque
cuantitativo, se utilizara la técnica de la encuesta, y el instrumento a utilizar es el
cuestionario para la recoleccion de datos. El cuestionario se basara en preguntas de
naturaleza cerrada a fin de evitar alteraciones en las respuestas y a su vez en los
resultados. La encuesta permite desarrollar preguntas especificas, dirigidas a un
grupo determinado de personas segun la muestra obtenida, a fin de establecer pardmetros
cuantitativos que permitan la elaboracion de tablas y figuras que contengan porcentajes
de variacion para poder llegar a una conclusion o decision determinada y asi resolver la

problematica que dio origen al estudio de caso. (Hernandez Sampieri, 2003)

Instrumento

Para Jhon Meyer y Nathali Allen existen tres formas en las que los trabajadores se
comprometen con una organizacion: permaneciendo comprometidos porque asi lo
desean y han establecido un vinculo emocional con su centro laboral (afectivo), porque
lo necesitan y se sienten obligados de permanecer en la organizacion (continuo) y
porque sienten que deben hacerlo por una obligacion moral (normativo) (Gallardo,
2007), por lo que este cuestionario se divide en tres dimensiones que conforman el
compromiso organizacional que son: compromiso afectivo, compromiso continuo y
compromiso normativo.

Este instrumento tiene como objetivo evaluar el nivel de compromiso
organizacional que tiene un trabajador para con su organizacién y puede ser aplicado a

todo tipo de colaboradores de forma individual o colectiva, estima que la duracion
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aproximada para la contestacion del cuestionario plasmado en el instrumento es de
quince minutos, colocando las preguntas en cada dimensién que corresponde, quedando
de la siguiente manera:

» Compromiso Afectivo: preguntas 6, 9, 12, 14, 15, 18

» Compromiso Normativo: preguntas 2, 7, 8, 10, 11, 13

» Compromiso de Continuidad: 1, 3, 4, 5, 16, 17 (Ancajima, 2017)

Para obtener los datos estadisticos de la presente investigacion se utilizé un
instrumento contentivo de 18 items, el cual ha sido utilizado y aprobado en otros
estudios de investigacion, por cuanto fue creado por los autores Jhon Meyer y Nathali
Allen; (visualizar en el anexo 1). Este instrumento sera evaluado mediante cinco niveles
enuna escala de Likert que son: totalmente en desacuerdo = 1, en desacuerdo = 2,
indeciso = 3, de acuerdo = 4 y totalmente de acuerdo= 5. (Allen, 1991).

El segundo instrumento para la evaluacion del desempefio laboral fue tomado de la
cédula del desempefio para el personal de enfermeria (Mexico, 2019), este cuestionario
contiene cuatro modulos; el primero analiza la calidad técnica y atencion medica; el
segundo la capacitacion y educacién continua; el tercero la productividad; y el cuarto las
aptitudes. No obstante, cabe indicar que solo se escogeran como criterios de evaluacién
el primer modulo sobre la calidad técnica y atencién médica y el tercer modulo referente

a la productividad, a fin de obtener los resultados correspondientes de esta variable.



54

Procedimiento

Segun Anger Egg, una investigacion debe contener un procedimiento reflexivo,
sistematico, controlado y critico que tenga como finalidad la interpretacion de
fendmenos y r elaciones de una determinada realidad, una bldsqueda de alternativas para
conocer la realidad, las realidades parciales y no parciales. (Ander-Egg, 1992)

El procedimiento de la presente investigacion empezd primero por obtener la
autorizacion del jefe inmediato del personal de enfermeria del hospital general de
segundo nivel de atencidén en Guayaquil, a fin de convocar a todo el personal en un solo
departamento, para que contesten las preguntas plasmadas en los dos cuestionarios
utilizados como instrumentos de medicion. Se dio la posibilidad de que se turnaran en
tres grupos por cuanto se entiende perfectamente que es un hospital publico por lo que
hay una gran afluencia de pacientes. Cabe recalcar que el jefe inmediato del personal de
enfermeria del hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil colabor6 de
forma comedida y presto su ayuda sin ningn inconveniente, contestando tambien las
preguntas de la encuesta.

Luego de que por grupos los encuestados acudieran a conversar con la
investigadora, se procedié mediante correo institucional o WhatsApp, a enviarles el
formulario de Google forms para que respondan la encuesta, y una vez que contestaron
se retiraron tranquilamente.

Para medir la fiabilidad de los instrumentos de investigacion, se utilizé el

estadistico Alfa de Cronbach, el cual permite conocer si el instrumento es valido, y tiene
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como parametros de validacion desde el nivel 0 a 1, siendo los rangos 0,81 a 1,00 de alta

confiabilidad. (Sanchez, 2017)

Tabla 2

Grado de confiabilidad de coeficientes.

Rangos Magnitud
0,81 -1,00 Muy alta
0,61-0,80 Alta

0,41 -0,60 Moderada
0,21-0,40 Baja
0,01-0,20 Muy baja

Elaborado por: Guadalupe Santos Sanchez. (Sanchez, 2017)

Teniendo estos parametros de validacion, es necesario mencionar que estos dos

cuestionarios ya han sido utilizados en estudios anteriores, por lo cual se demuestra su
grado fiabilidad. En un estudio realizado por (Martinez, 2013) en el cual se evaluo la

influencia del compromiso organizacional sobre el desempefio laboral del personal

médico y enfermero de un hospital pablico; se utiliz6 como instrumento de medicion el

cuestionario de Meyer y Allen, y éste obtuvo como resultado un Alfa de Cronbach de

0.700 en total; encontrandose dentro de los parametros de 0,61 a 0,80, esto es en la

escala alta de los niveles de confiabilidad. Asi mismo (Martinez, 2013) menciona en su

investigacion que el cuestionario obtuvo un alto coeficiente de fiabilidad por lo que es

apto para aplicarse en estudios futuros.



Meyer, Stanley, Herscovitch, y Topolnytsky, calcularon la confiabilidad del
instrumento, en un estudio sobre el compromiso organizacional, aplicado a 50,146
empleados de EE. UU, obteniendo como resultado un grado de confiablidad global del
instrumento de .90 (Meyer, 2002); por lo que segun el estudio de (Sanchez, 2017) se
encuentra dentro de los parametros de 0,81 a 1,00, en una escala muy alta de

confiabilidad.

En cuanto a la confiabilidad del segundo cuestionario sobre el desempefio laboral
del personal de enfermeria; en el estudio de (Martinez, 2013), dio como resultado un
Alfa de Cronbach de .6,88, que segun los niveles de confiablidad de (Sanchez, 2017)
pertenece a la escala de 0,61 a 0,80 en escala alta, convirtiéndose en un cuestionario
confiable, para ser utilizado en otros estudios de investigacion sobre el desempefio
laboral.

Ahora bien, aplicado el célculo estadistico de Alfa de Cronbach para el presente
estudio de investigacion, uniendo los dos cuestionarios tanto del compromiso
organizacional, como el de desempefio laboral, este dio como resultado de .874, que
dentro de la escala de medicion de (Sanchez, 2017) éste se encuentra de 0,81 a 1,00 lo

que significa que tiene un grado de confiabilidad muy alto.

56
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Tabla 3

Coeficiente de fiabilidad.

Alfa de Cronbach No. de elementos

874 29

Luego de haber calculado la confiablidad de los instrumentos utilizados, se
procedera a realizar el analisis de los resultados a fin de determinar el nivel de
compromiso organizacional del personal de enfermeria del hospital general de segundo
nivel de atencion de Guayaquil. Se recogeran los promedios de cada dimensién, para
luego calcular los promedios totales de la variable independiente de compromiso
organizacional.

Posteriormente se calculara el nivel de desempefio laboral del personal de
enfermeria del hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil, para lo cual
se consideraran los promedios recogidos de las dimensiones, para luego realizar el
calculo de los promedios totales pertenecientes a la variable dependiente del desempefio
laboral.

Asi mismo para calcular el grado de correlacién del compromiso organizacional y del
desempefio laboral del personal de enfermeria del hospital general de segundo nivel de
atencion en Guayaquil, se aplicara el coeficiente de correlacion de Pearson a fin de
sustentar la hipotesis, y en efecto plantear una propuesta para mejorar o fortalecer el

compromiso organizacional en el personal de enfermeria encuestado.
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Variable dependiente desempefio laboral

Identificada como el consecuente de la variable independiente, por cuanto sus
efectos varian con la alteracién de la variable independiente, es aquella a la cual se hace
la prediccion, mientras que la variable independiente es aquella a la cual se predice, en
otras palabras, la variable dependiente es aquella de naturaleza accesoria y como lo dice
la palabra “depende” de un variable principal para operar. (Kerlinger, 2002)

En la presente investigacion la variable dependiente es el desempefio laboral, por
cuanto la calidad de éste va a depender del grado de compromiso organizacional que

tenga el personal de salud.

Variable independiente el compromiso

La variable independiente es aquella que se identifica como la causa de la variable
dependiente, es decir es la variable principal que establece el destino de la accesoria 0
dependiente. En las investigaciones con un disefio de caracter no experimental, la
variable independiente debe guardar relacién con la variable dependiente, por cuanto la
misma es la que controla 0 maneja a la otra. (Kerlinger, 2002)

En la presente investigacion la variable independiente es el compromiso
organizacional por cuanto éste es la variable principal de la investigacion y las demas
variables dependeran de los resultados que ésta arroje.

A continuacion, se graficara el cuadro de operacion de variables.



Tabla 4

Operacionalizacion de variables
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Variable Definicion Dimensiones Item Escalas de
conceptual medicién.
Compromiso “Grado en el ] 6, 9, 12, 14, 15, ordinal
que un Comprgmlso 18
organizacional. | colaborador se afectivo.
identifica con la Compromiso
organizacion y normativo. | 2,7,8,10, 11,13 | ordinal
desea seguir
participando  —Cempromise
activamente en de :
ella”. (Maricela | continuidad. 13,4516, 17 ordinal
Péfa Cardenas,
2016)
Desempefio “Son acciones y Modulo I: 11,12, 13, 14, ordinal
conductas Calidad 15,16, 17
laboral. realizadas por técnica y
los trabajadores atencion
gue ayudan a médica.
alcanzar el
logro de los Modulo 11I: | 3.1,3.2,3.3,3.4
objetivos Productividad. ordinal
propuestos
acorde al éxito
de las
empresas.”
(Maricela Péfa
Cardenas, 2016)
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Pablacion

Una poblacién es el conjunto de todos los casos que concuerdan con una serie
de especificaciones. Es la totalidad del fendémeno a estudiar, donde las entidades de la
poblacion poseen una caracteristica coman la cual se estudia y da origen a los datos de la
investigacion. (Hernandez Sampieri, 2003)

La poblacion universal fue tomada del distributivo de personal perteneciente al
hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil (2021), el mismo que se
encuentra conformado por 2.041 trabajadores, compuesto entre el personal

administrativo, y el personal de salud, hasta diciembre del 2021.

Muestra

En la presente investigacion se utilizo la muestra por conveniencia, ya que segun
Otzen T. y Manterola C. es aquella que permite seleccionar casos accesibles a ser
incluidos, facilita la accesibilidad y alcance de los sujetos estudiados por el investigador.
Por ejemplo, de todo el personal de un hospital publico, se escogeran solo los de
determinada area. (Manterola, 2017)

Conforme a lo antedicho, dentro de esta investigacion se aplicd la muestra a
conveniencia seleccionando solo el personal del departamento de enfermeria del hospital
general de segundo nivel de atencidn por la facil accesibilidad y alcance que se tuvo a
dicho departamento (ver tabla 2). El personal del area de enfermeria del hospital de
segundo nivel de atencidn en Guayaquil se constituye de 18 auxiliares de enfermeria con

un 39% con rango de edad de 22 a 38 afios y 28 licenciados en enfermeria con un 61%
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con rango de edad de 30 a 36 afios; dando un total de 46 participantes correspondiente al

100% de la muestra entre auxiliares y licenciados en enfermeria.

Nivel de ocupacion | No. de empleados Edad (afos) Porcentaje

Auxiliares en 18 22-38 39%

enfermeria

Licenciados en 28 30-36 61%

enfermeria

Total 46 100%
Tablas

Personal enfermero segun el rango de edad

Fuente: (IESS, 2020)

Anadlisis General de Resultados:

Para llevar a cabo el anélisis de resultados de la presente investigacion, se

tomaron todas las respuestas de cada una de las preguntas de la base de datos Google
Forms y se procedid a registrarlo en una hoja de célculo de Excel. Para calcular la
relacion entre la variable independiente de compromiso organizacional y la variable
dependiente de desempefio laboral, se utilizara un programa de analisis estadistico
Ilamado SPSS, el cual emplea la estadistica para medir diferentes parametros como la

frecuencia, porcentaje, medidas de dispersion, etc. (Martinez, 2013) para llegar a los

resultados que se detallaran a continuacion.



Anadlisis de las encuestas sobre el compromiso organizacional

Dimension: Compromiso afectivo

Tabla 6

Pregunta 6: ¢ Esta organizacion significa personalmente mucho para mi?

62

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 25 54%
EN DESACUERDO 3 7%
INDECISO 1 2%
TOTALMENTE DE 17 37%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 0 0%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 6 de la encuesta realizada al personal de enfermeria de un

hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil, podemos analizar que el

54% esta de acuerdo con que la organizacién significa mucho para sus personas, ademas

de que el 37% del personal esta totalmente de acuerdo con el grado de significacién que

tiene la organizacion, teniendo un resultado favorable para esta pregunta.



Tabla7

Pregunta 9: Gran parte de mi vida se afectaria si decidiera salir de mi organizacién

en estos momentos.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 4 9%
EN DESACUERDO 3 7%
INDECISO 5 11%
TOTALMENTE DE 30 68%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 2 5%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 7 de la encuesta realizada al personal de

enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil, podemos
analizar que el 68% se encuentra totalmente de acuerdo con que gran parte de su vida se

afectaria si llegase a renunciar a la organizacion, seguido de un 11% que se encuentra

indeciso acerca de esta pregunta.

Tabla 8

Pregunta 12: Una de las pocas consecuencias negativas de dejar esta organizacion,

es la inseguridad que representan las alternativas disponibles.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 7 15%
EN DESACUERDO 2 4%
INDECISO 1 2%
TOTALMENTE DE 27 59%
ACUERDO
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TOTALMENTE EN 9 20%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 8 de la encuesta realizada al personal de enfermeria
de un hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil, podemos observar
que, el porcentaje mas alto fue el totalmente de acuerdo con un 59%, pudiendo inferir
que la poca estabilidad de las alternativas laborales fuera de la organizacion es lo que
hace que no dejen su puesto de trabajo

Tabla 9
Pregunta 14: Aln si fuera por mi beneficio, siento que no estaria bien dejar mi

organizacion ahora.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 4 9%
EN DESACUERDO 14 30%
INDECISO 0 0%
TOTALMENTE DE 6 13%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 22 48%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 9 de la encuesta realizada al personal de
enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil, podemos
observar que, el porcentaje mas alto fue el totalmente en desacuerdo con un 48% lo que
significa que los encuestados si optasen por dejar la organizacion, si esta opcion

representa un beneficio para ellos.
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Tabla 10

Pregunta 15: Me sentiria culpable si dejara mi organizacion ahora

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 18 39%
EN DESACUERDO 15 33%
INDECISO 7 15%
TOTALMENTE DE 6 13%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 0 0%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 10 de la encuesta realizada al personal de
enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil, podemos
observar que, el porcentaje mas alto fue el de acuerdo con un 39%, seguido del
desacuerdo con un 33%; cabe mencionar que la diferencia es minima entre ambos
porcentajes, lo que significa que estan en una posicion dividida.

Tabla 11

Pregunta 18: Estoy en deuda con la organizacion

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 29 63%
EN DESACUERDO 3 7%
INDECISO 0 0%
TOTALMENTE DE 14 30%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 0 0%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%
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Segun lo observado en la tabla 11 de la encuesta realizada al personal de

enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil, podemos

observar que, el porcentaje mas alto fue el de acuerdo con un 63%, seguido del

totalmente de acuerdo con un 30%; lo que quiere decir que la mayoria de los

encuestados sienten que estan en deuda con la organizacion.

Dimension: Compromiso normativo

Tabla 12

Pregunta 2: Realmente siento como si los problemas de la organizacién fueran mios.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 5 11%
EN DESACUERDO 30 65%
INDECISO 1 2%
TOTALMENTE DE 6 13%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 4 9%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 12 de la encuesta realizada al personal de

enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil, 65% no

toman como suyos o personales, los problemas de la organizacion.



Tabla 13
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Pregunta 7: Hoy permanecer en esta organizacion, es una cuestion tanto de

necesidad como de deseo.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 24 52%
EN DESACUERDO 3 6%
INDECISO 0 0%
TOTALMENTE DE 16 35%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 3 7%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 13 de la encuesta realizada al personal de

enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil, el 52% del

personal estan de acuerdo de sentir una necesidad y un deseo de permanecer a su

organizacion, seguido del totalmente de acuerdo con un 35%.

Tabla 14

Pregunta 8: Seria muy duro para mi dejar esta organizacion, inclusive si lo quisiera.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 2 4%
EN DESACUERDO 14 31%
INDECISO 4 9%
TOTALMENTE DE 18 39%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 8 17%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%
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Segun lo observado en la tabla 14 de la encuesta realizada al personal de
enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencidén en Guayaquil, el 39% de
las personas encuestadas se encuentran totalmente de acuerdo en que se les haria dificil

dejar la organizacion, esto seguido de un 31% en desacuerdo

Tabla 15

Pregunta 10: Siento como si tuviera muy pocas opciones de trabajo, como para

pensar en salir de mi organizacion

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 8 17%
EN DESACUERDO 31 67%
INDECISO 0 0%
TOTALMENTE DE 4 9%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 3 7%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 15 de la encuesta realizada al personal de
enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil, el 67% de
las personas encuestadas se encuentran en desacuerdo en sentir que tienen pocas
opciones de trabajo si salen de la organizacion, seguido de un 17% que esta de acuerdo

en creer que tienen pocas opciones de encontrar empleo si salen del trabajo.
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Tabla 16
Pregunta 11: Si no hubiera puesto tanto de mi mismo en la organizacion, podria

haber considerado trabajar en otro sitio.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 7 15%
EN DESACUERDO 10 22%
INDECISO 4 9%
TOTALMENTE DE 22 48%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 3 6%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 16 de la encuesta realizada al personal de enfermeria
de un hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil, el mayor porcentaje
de respuesta fue el totalmente de acuerdo con un 48%, es decir que el personal considera
que ha entregado mucho de si a la organizacién como para pensar trabajar en otro lado,
esto seguido de un 22% en desacuerdo con lo manifestado.

Tabla 17

Pregunta 13: No siento obligacién alguna de permanecer en mi actual trabajo.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 1 2%
EN DESACUERDO 12 26%
INDECISO 0 0%
TOTALMENTE DE 2 4%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 31 68%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%
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Segun lo observado en la tabla 17 de la encuesta realizada al personal de

enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil, el 68%

esta totalmente en desacuerdo con esta pregunta, seguido del desacuerdo con un 26% ya

que sienten la obligacion de permanecer a la organizacion por la oportunidad laboral que

se les abri6 al momento de ingresar.

Dimensiéon: Compromiso de continuidad

Tabla 18

Pregunta 1: Estaria feliz si pasara el resto de mi carrera en esta organizacion.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 18 39%
EN DESACUERDO 19 41%
INDECISO 0 0%
TOTALMENTE DE 7 15%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 2 5%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 18 de la encuesta realizada al personal de enfermeria de

un hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil, el 41% no estaria feliz

de pasar el resto de su carrera en la organizacion, seguido de un 39% que, si lo estuviese,

dando una diferencia del 2%.



Tabla 19

Pregunta 3: No experimento un fuerte sentimiento de pertenencia hacia mi

organizacion.
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FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 4 8%
EN DESACUERDO 23 50%
INDECISO 10 22%
TOTALMENTE DE 4 9%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 5 11%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 19 de la encuesta realizada al personal de

enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil, el 50% se

encuentra en desacuerdo por cuanto este porcentaje de los encuestados si sienten un

fuerte deseo de pertenencia a su lugar de trabajo, esto seguido del 22% que si bien es

cierto se encuentran comprometidos, pero no en mayor grado.

Tabla 20

Pregunta 4: No me siento ligado emocionalmente a mi organizacion.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 14 30%
EN DESACUERDO 27 57%
INDECISO 0 0%
TOTALMENTE DE 2 4%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 4 9%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%
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Segun lo observado en la tabla 20 de la encuesta realizada al personal de
enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil, el 57% de
las personas encuestadas se encuentran en desacuerdo por cuanto, si sienten un vinculo
emocional con la organizacidn, esto seguido del 30% que se encuentra de acuerdo lo que
quiere decir que este grupo de personas no sienten un vinculo emocional con su lugar de
trabajo.

Tabla 21

Pregunta 5: No me siento integrado plenamente a mi organizacion.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 19 41%
EN DESACUERDO 14 31%
INDECISO 0 0%
TOTALMENTE DE 6 13%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 7 15%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 21 de la encuesta realizada al personal de
enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencidén en Guayaquil, el 41% de
los encuestados, es decir el mayor porcentaje, no se encuentran integrados plenamente a
la organizacion, seguido de un 31% en desacuerdo reflejando que este grupo si se

encuentra plenamente integrado.
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Tabla 22

Pregunta 16: Esta organizacién merece mi lealtad.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 10 22%
EN DESACUERDO 2 4%
INDECISO 4 9%
TOTALMENTE DE 30 65%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 0 0%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 22 de la encuesta realizada al personal de
enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil, el 65% de
los encuestados se encuentran totalmente de acuerdo en que la organizacion merece su

lealtad, seguido de un 22% que asi mismo se encuentra de acuerdo de que serian leales

porque lo merece la organizacion.

Tabla 23

Pregunta 17: No abandonaria mi organizacion en estos momentos, porque tengo un

sentimiento de obligacion hacia las personas que trabajan en ella.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 11 24%
EN DESACUERDO 24 52%
INDECISO 0 0%
TOTALMENTE DE 6 13%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 5 11%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%
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Segun lo observado en la tabla 23 de la encuesta realizada al personal de
enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil, el 52% del
personal se encuentra en desacuerdo con esta pregunta por cuanto, no sienten una
obligacién de quedarse en la organizacion por las personas que trabajan en ella, esto
seguido de un 24% que se encuentra de acuerdo y si sienten que no pueden dejar la

organizacion por el sentimiento de obligacion hacia las personas que trabajan en ella.

Promedio general de las dimensiones de la variable independiente compromiso

organizacional.

De los resultados extraidos de las encuestas realizadas al personal de enfermeria
del Hospital General de segundo nivel de atencion hospitalaria de Guayaquil, se
procedio a calcular un promedio general de cada una de las dimensiones de la variable
independiente del compromiso organizacional; detallandose como se observa en la
figura 3 a continuacion; que la dimension con mayor promedio es la del compromiso
normativo con un 57%, porcentaje obtenido de la suma de todos los porcentajes altos de
cada pregunta correspondiente a dicha dimensién y dividido para el nimero total de
preguntas. Este resultado refleja que el personal de enfermeria en su mayoria tiene un
compromiso normativo es decir que permanece en su lugar de trabajo por la lealtad y la
obligacidn de servir hacia la organizacion porque es lo correcto. El resultado que le
sigue es el del compromiso afectivo del personal de enfermeria con un 55% y por ultimo
el compromiso de continuidad del personal de enfermeria con un 51%, siendo esta la de

menor porcentaje.
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Figura 3

Promedio de dimensiones del compromiso organizacional

PROMEDIO GENERAL DE DIMENSIONES DE LA VARIABLE
COMPROMISQ:ORGANIZACIONAL
™~

N

55%

51%

COMPROMISO AFECTIVO COMPROMISO NORMATIVO COMPROMISO DE
CONTINUIDAD

Analisis de las encuestas sobre el desempefio laboral

Dimensién: Calidad técnica y atencion médica.
Tabla 24
Pregunta 1.1: Participa en el desarrollo de las recomendaciones generadas por los

comités de su unidad de adscripcion (calidad, ética, investigacion, etc.)

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 19 41%
EN DESACUERDO 5 11%
INDECISO 3 7%
TOTALMENTE DE 11 24%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 8 17%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%




Segun lo observado en la tabla 24 de la encuesta realizada al personal de
enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencidén en Guayaquil, el 41%

participa en el desarrollo de las recomendaciones de los comites.

Tabla 25

Pregunta 1.2: Desempefia sus tareas con dedicacion y cumple con los objetivos

establecidos con la calidad requerida.
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FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 14 30%
EN DESACUERDO 3 7%
INDECISO 6 13%
TOTALMENTE DE 23 50%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 0 0%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 25 de la encuesta realizada al personal de

enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil, el 50% de

los encuestados desempefia su trabajo con dedicacién y cumple con los objetivos de

calidad de atencion, seguido de un 30% que esta de acuerdo en que el personal

desempefia su trabajo y cumple los objetivos de calidad.




Tabla 26
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Pregunta 1.3: Integra diagndsticos congruentes con los datos obtenidos por

interrogatorio y exploracion fisica y vigila la evolucion de sus pacientes.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 18 39%
EN DESACUERDO 3 %
INDECISO 8 17%
TOTALMENTE DE 15 33%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 2 4%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 26 de la encuesta realizada al personal de

enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencidén en Guayaquil, el 50% de
los encuestados desempefia su trabajo con dedicacién y cumple con los objetivos de
calidad de atencion, seguido de un 30% que esta de acuerdo en que el personal

desempefia su trabajo y cumple los objetivos de calidad.

Tabla 27

Pregunta 1.4: Aprovecha la diversidad del equipo de trabajo para otorgar una

mejor atencidn a los pacientes a su cargo.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 31 67%
EN DESACUERDO 9 20%
INDECISO 0 0%
TOTALMENTE DE 5 11%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 1 2%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%
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Segun lo observado en la tabla 27 de la encuesta realizada al personal de
enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil, el 67% del
personal de enfermeria se encuentra de acuerdo en que aprovechan la diversidad del
equipo de trabajo para dar una mejor atencion a los pacientes, seguido de un 11% que se
encuentra totalmente de acuerdo.

Tabla 28
Pregunta 1.5: Esta certificado por las instancias correspondientes a su

especialidad o profesion.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 6 13%
EN DESACUERDO 0 0%
INDECISO 0 0%
TOTALMENTE DE 40 87%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 0 0%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 28 de la encuesta realizada al personal de
enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil, el 87% del
personal se encuentra totalmente de acuerdo en que se encuentra certificado de acuerdo a
su especialidad, seguidos de un 13% que se encuentra de acuerdo, lo que da un resultado

favorable.




Tabla 29
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Pregunta 1.6: Las notas que realiza en los expedientes clinicos de los pacientes a su

cargo cumplen con lo establecido en la normativa vigente.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 35 76%
EN DESACUERDO 5 11%
INDECISO 0 0%
TOTALMENTE DE 6 13%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 0 0%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 29 de la encuesta realizada al personal de

enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil, el 76% se

encuentra de acuerdo en que las notas que realizan en los expedientes cumplen con lo

estipulado en la normativa vigente, esto seguido de un 13% que se encuentra también de

acuerdo.

Tabla 30

Pregunta 1.7: Se han documentado quejas de superiores, comparieros,

pacientes y/o Aval Ciudadano por la prestacion de sus servicios

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 10 23%
EN DESACUERDO 24 56%
INDECISO 1 2%
TOTALMENTE DE 2 5%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 6 14%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%
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Segun lo observado en la tabla 30 de la encuesta realizada al personal de
enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil, el 56% se
encuentra en desacuerdo de que se hayan presentado quejas de superiores, comparieros y
pacientes por la prestacion de servicios, seguido de un 23% que se encuentra 'y

manifiesta de que si hay presencia de quejas.

Dimensién: Productividad.

Tabla 31
Pregunta 3.1: Se ajusta y sigue las guias de practica clinica, protocolos y guias

técnicas de la institucion.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 30 65%
EN DESACUERDO 5 11%
INDECISO 3 7%
TOTALMENTE DE 6 13%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 2 4%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 31 de la encuesta realizada al personal de
enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil, el 65% de

los encuestados sigue los protocolos y técnicas de la institucion.



Tabla 32
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Pregunta 3.2: Realiza analisis l6gicos e identifica problemas, reconoce informacion

significativa, busca datos relevantes y los verifica.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 19 41%
EN DESACUERDO 13 28%
INDECISO 0 0%
TOTALMENTE DE 10 22%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 4 9%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 32 de la encuesta realizada al personal de

enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencidén en Guayaquil, el 41% de

los encuestados realiza anélisis, identifica problemas y busca datos relevantes, esto

seguido de un 28% que se encuentra en desacuerdo en que el personal analiza, identifica

problemas e investiga datos relevantes.

Tabla 33

Pregunta 3.3: La obtencion de resultados es satisfactoria por su motivacion,

preparacion, constancia y apoyo.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 25 54%
EN DESACUERDO 5 11%
INDECISO 2 4%
TOTALMENTE DE 8

ACUERDO

18%
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TOTALMENTE EN 6 13%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 33 de la encuesta realizada al personal de

enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil, el 54% del

personal esta de acuerdo en que los resultados son satisfactorios y que son producto de la

preparacion, constancia y apoyo, esto seguido de un 18% que se encuentra totalmente de

acuerdo.

Tabla 34

Pregunta 3.4: Se ajusta a las necesidades del servicio utilizando los recursos con

resultados 6ptimos.

FRECUENCIA FREC. %
RESPUESTAS
DE ACUERDO 17 37%
EN DESACUERDO 4 9%
INDECISO 1 2%
TOTALMENTE DE 14 30%
ACUERDO
TOTALMENTE EN 10 22%
DESACUERDO
TOTAL 46 100%

Segun lo observado en la tabla 34 de la encuesta realizada al personal de

enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil, el 37% se

encuentra de acuerdo en que se ajusta a las necesidades del servicio utilizando los

recursos adecuados en la organizacion, esto seguido de un 30% que esta totalmente de

acuerdo, lo que significa una respuesta favorable.
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Promedio general de las dimensiones de la variable dependiente desempefio

laboral.

De los resultados extraidos de las encuestas realizadas al personal de enfermeria
de un hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil, se procedié a calcular
un promedio general de cada una de las dimensiones de la variable dependiente del
desempefio laboral; detallandose como se observa a continuacién en la figura 4, que la
dimensién con mayor promedio es la calidad técnica y atencion medica con un 59%,
porcentaje obtenido de la suma de todos los porcentajes altos de cada pregunta
correspondiente a dicha dimension y dividido para el nimero total de preguntas de la
variable dependiente; lo que refleja un numero alto en la calidad de atencion del
personal de enfermeria. Luego aplicando el mismo calculo se obtuvo el resultado de la

dimension de productividad con un 49% siendo esta la de menor porcentaje.

Figura 4

Promedio de dimensiones desempefio laboral.

PROMEDIO GENERAL DE DIMENSIONES
DESEMPENO LABORAL

59%
49%

CALIDAD TECNICA Y ATENCION MEDICA PRODUCTIVIDAD
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Relacion entre ambas variables

Se realizaré la correlacién entre la variable independiente del compromiso
organizacional y la variable dependiente del desempefio laboral; para medir el nivel de
correlacion se tomaran como referencia las escalas de medicion establecidas de Pearson
y Spearman del estudio de investigacion realizado por (Beltran, 2016) y como se podra
observar en la tabla 35 a continuacion.

Tabla 35

Escalas de correlacién

Valor Significado
-1 Correlacion negativa grande y perfecta
-0,9a-0,99 Correlacion negativa muy alta
-0,7a-0,89 Correlacion negativa alta
-0,4a-0,69 Correlacién negativa moderada
-0,2a-0,39 Correlacion negativa baja
-0,01a-0,19 Correlacién negativa muy baja
0 Correlacion nula

0,01a0,19 Correlacién positiva muy baja

0,2a0,39 Correlacion positiva baja

0,4 a 0,69 Correlacidn positiva moderada

0,7a0,89 Correlacidn positiva alta

0,9a0,99 Correlacién positiva muy alta

1 Correlacidn positiva grande perfecta

Fuente: (Beltran, 2016) Coeficiente de correlacion de Pearson y Spearman. Barcelona:
Instituto Universitario Politécnico Santiago Marifio.



85

El resultado de la correlacion de variables segun la tabla de coeficientes de Pearson

y Spearman sobre las dimensiones del compromiso organizacional fue de positiva

moderada 0.675, a positiva alta con 0.785. La dimensidn perteneciente al compromiso

organizacional que obtuvo mayor grado de correlacién con la variable de desempefio

laboral fue la del compromiso afectivo con 0.785, por lo que se acepta la hipotesis de la

presente investigacion, corroborandose que efectivamente el compromiso organizacional

influye de forma positivamente alta en el desempefio laboral de un hospital general de

segundo nivel de atencidn en Guayaquil, tal como se puede observar en la tabla 36 a

continuacion.

Tabla 36

Correlacion variable compromiso organizacional

continuidad

Variable compromiso Variable desempefio laboral Significacion
organizacional
Compromiso afectivo 0.785 <0.001
Compromiso normativo 0.721 <0.001
Compromiso de 0.675 <0.001

El resultado de la correlacion de variables del desempefio laboral segun la tabla de

coeficientes de Pearson y Spearman fue de positiva moderada 0.675, a positiva alta con

0.785. La dimension que obtuvo mayor grado de correlacién con la variable del

compromiso organizacional fue la calidad técnica y atencion media con 0.722, seguida




86

de la dimension de productividad con un 0.710 por lo que se acepta la hipotesis de la
presente investigacion, corroborandose efectivamente que el desempefio laboral depende
en un alto grado del compromiso organizacional que tiene el personal de enfermeria de
un hospital general de segundo nivel de atencidn en Guayaquil, tal como se refleja en la
tabla 37 que se detalla a continuacion.

Tabla 37

Correlacion variable desempefio laboral

Variable desempefio laboral Variable compromiso Significacién
organizacional

Calidad técnica y atencién 0.722 <0.001
medica

Productividad 0.710 <0.001
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Capitulo 4

Propuesta

Dentro de este acapite, se detallara la propuesta que servira para incrementar el
compromiso organizacional en sus tres dimensiones (compromiso afectivo, compromiso
normativo y compromiso de continuidad) recalcando que segun los resultados de la
presente investigacion, la dimensién del compromiso organizacional que se debe
mejorar en el personal de enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencidn
en Guayaquil, es la del compromiso de continuidad, y asi mismo incentivar al personal
enfermero a mejorar su productividad y calidad de sus servicios dentro de la
organizacion.

Objetivos:
o Crear estrategias para mejorar el ambiente laboral de un hospital general de
segundo nivel de atencién en Guayaquil.
o Establecer el presupuesto a requerir para las mejoras dentro del hospital general
de segundo nivel de atencion en Guayaquil.
e Fijar un cronograma de fechas a fin de detallar cada una de las actividades a

realizarse dentro de la organizacion mencionada.

Justificacion:
Con la finalidad de mejorar la percepcion y el sentimiento que tienen los
trabajadores que conforman el personal de enfermeria de un hospital general de

segundo nivel de atencion en Guayaquil, y a su vez puedan mejorar su desempefio
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laboral, mejorando su productividad, se han planteado varias actividades para
mejorar las falencias de esta organizacion en cuanto a su compromiso organizacional
y ademas para que el personal de enfermeria eleve su compromiso de continuidad en
la organizacidn, es decir de que sientan el deseo de querer pertenecer y servir a la

misma organizacion por muchos afios.

Las personas que seran los beneficiarios directos de estas actividades son las
que conforman el personal de enfermeria de un hospital general de segundo nivel de
atencién en Guayaquil, por cuanto son creadas para ellas a fin de que eleven su
grado de compromiso organizacional y a su vez su productividad en su desempefio

laboral.

Los beneficiarios indirectos de estas actividades seran los pacientes o la
colectividad, dado que, si el personal de enfermeria de un hospital general de
segundo nivel de atencidn en Guayaquil eleva su grado de compromiso
organizacional, mejora su desempefio laboral, y si pasa esto Gltimo, aumenta la

calidad de atencion al paciente.

Propuesta a implementar

En la tabla 38 a continuacidn se desarrollara el correspondiente proyecto denominado
“Plan estratégico de motivacion organizacional y desempefio laboral para un hospital
general de segundo nivel de atencidn en Guayaquil” el mismo que va a contener

distintas actividades que van a ayudar a fomentar el compromiso organizacional del
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personal de enfermeria del area de hospitalizacion de un hospital publico general de

segundo nivel de Guayaquil.

Tabla 38

Actividades de mejora del “Plan estratégico de motivacion organizacional y

desemperio laboral”

Actividad

Factores a evaluar

Dimensiones

Reuniones mensuales de control y
el mejoramiento continuo del area
de Hospitalizacibn como la
elaboracion de diversas campafias
que incentiven a la salud fisica y
mental.

Compromiso
organizacional

Desempefio laboral

Organizacion, percepcion laboral,
Compromiso afectivo y
compromiso de continuidad

Capacitacion anual al personal de

Desempefio laboral

Organizacion, capacidad de

enfermeria. respuesta.

Dar  reconocimientos  como | Compromiso Compromiso afectivo y
medallas o placas anualmente a | organizacional compromiso de continuidad.

los enfermeros que mayor

desempefio han tenido en sus

labores.

Elaborar encuesta corta cada afio
sobre su grado de compromiso

Compromiso
organizacional.

Capacidad de respuesta, percepcion
laboral.

integracion y el compafierismo
dentro de la organizacion.

con la organizacién y clima

laboral. Desempefio laboral

Actividades recreativas como | Compromiso Compromiso afectivo y
campeonatos de futbol vy | organizacional compromiso de continuidad
reuniones festivas como

cumpleafios y navidad para

fomentar la motivacion,
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Responsables de implementar la propuesta

Personal encargado

El departamento de gestion en talento humano (GTH) y los jefes inmediatos del
departamento de enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencion en
Guayaquil, serian los encargados de elaborar y ejecutar las estrategias necesarias para
incentivar, evaluar e inspeccionar cada uno de los puntos propuestos del “Plan
estratégico de motivacion organizacional y desempefio laboral para un hospital general
de segundo nivel de atencidn en Guayaquil” a fin de asegurar su cumplimiento y sobre
todo su efectividad. A continuacion, en la tabla 39 se detallara la actividad y el
responsable encargado de ejecutarla dentro del area de hospitalizacion de la

organizacion investigada.

Tabla 39
Actividades de mejora del “Plan estratégico de motivacion organizacional y

desemperio laboral”

Actividad Responsable

Reuniones mensuales de control y el mejoramiento Jefe inmediato del
continuo del &rea de Hospitalizacion como la elaboracion | Departamento de Enfermeria.
de diversas campafias que incentiven a la salud fisica y
mental.

Capacitacion anual al personal de enfermeria Departamento de Gestion de
Talento Humano.
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Dar reconocimientos como medallas o placas anualmente
a los enfermeros que mayor desempefio han tenido en sus
labores. .

Jefe inmediato del
Departamento de Enfermeria.

Elaborar encuesta corta cada afio sobre su grado de
compromiso con la organizacion y clima laboral.

Departamento de Gestion de
Talento Humano.

Actividades recreativas como campeonatos de futbol y
reuniones festivas como cumpleafios y navidad para
fomentar la motivacion, integracién y el compafierismo
dentro de la organizacion.

Departamento de Gestion de
Talento Humano.

Plan de mejora (acciones a ejecutarse):

A continuacion, en la tabla 40 se desarrollara el presupuesto aproximado para poder

ejecutar todas las actividades planteadas en el presente proyecto.

Tabla 40

Actividades de mejora del “Plan estratégico de motivacion organizacional y

desemperio laboral”

Acciones

Presupuesto

Reuniones mensuales de control y el mejoramiento
continuo del &rea de Hospitalizacion como la
elaboracion de diversas campafias que incentiven a
la salud fisica y mental.

$ 1000

Capacitacién anual al personal de enfermeria

$5.000

Dar reconocimientos como medallas o placas
anualmente a los enfermeros que mayor
desempefio han tenido en sus labores.

$ 500

Elaborar encuesta corta cada afio sobre su grado de
compromiso con la organizacién y clima laboral.

$ 200

Actividades recreativas anuales como
campeonatos de futbol y reuniones festivas como
cumpleafios y navidad para fomentar la
motivacion, integracion y el compafierismo dentro
de la organizacion.

$5.000

TOTAL

$11.700
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Cabe sefialar que este presupuesto es tentativamente considerado para los 46
colaboradores del personal del area de enfermeria del hospital general de segundo nivel
de atencidn escogido para la presente investigacion (IESS, 2020), no obstante, el
presupuesto puede variar segn el nimero de trabajadores de un area hospitalaria.

¢ Reuniones mensuales de control y el mejoramiento continuo del area de
Hospitalizacion como la elaboracion de diversas campafias que incentiven a

la salud fisica y mental.

Los jefes inmediatos deberan convocar a todo el personal de enfermeria todos los
fines de mes, para hablar sobre los objetivos mensuales logrados, las falencias y los
inconvenientes que llegase a tener el personal de enfermeria en la ejecucion de sus
actividades cotidianas, tambien tener una buena predisposicion y actitud para con el
personal dando cabida a que los enfermeros propongan estrategias para mejorar y
alcanzar los objetivos de la organizacion, como la creacion de campafias que
fomenten la salud fisica y mental a través de folletos, pancartas con una tematica de
salud mensual, para el caso del personal de salud podria hacerse una campafia sobre
la importancia de tomar pausas de 5 minutos en el trabajo para relajarse, estirar el
cuerpo, tomar agua y demas acciones para alivianar el estrés laboral. Para esto se
estima un presupuesto de $1.000 por cuanto se debe invertir en materiales de oficina

y de publicidad. (ver tabla 40)
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e Capacitacion anual al personal de enfermeria.

Hacer cumplir con lo dispuesto en el Plan Nacional de Capacitacion encontrado
en la Ley Orgéanica de Servicio Publico LOSEP, por cuanto en la actualidad el
personal médico tiene que pagarse en ciertas ocasiones por su cuenta las
capacitaciones y programas de educacion continua ademas de que tienen que usar su
tiempo de vacaciones para poder seguir capacitacion, esto causando una total
desmotivacion y falta de compromiso del personal de salud. La capacitacion seria
para los jefes inmediatos del area de enfermeria acerca del manejo de personal, como
mejorar el trato hacia ellos para mejorar las relaciones laborales entre jerarquicos.
Por otro lado, es necesario capacitar de manera recurrente al personal de enfermeria
sobre las estrategias para mejorar la calidad de atencion al usuario, ademas de la
actualizacion de protocolos a seguir y medidas de seguridad en la prestacion de
salud. Hay que tener en cuenta que en el Ecuador son pocas las organizaciones que
capacitan de forma recurrente a su personal, por lo tanto, al personal enfermero se le
va a incrementar su compromiso organizacional, al ver que la institucién para la que
trabaja se preocupa por su aprendizaje. Las capacitaciones serian de forma anual,

costando un presupuesto de $ 5.000 (ver tabla 40).
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e Dar reconocimientos como medallas o placas anualmente a los enfermeros

gue mayor desempefio han tenido en sus labores.

La importancia de entregar reconocimientos como medallas, placas o
certificados a los profesionales que han brindado una mejor calidad de atencion
durante un afio de labores es alta por cuanto incentiva o motiva al profesional de
salud a esforzarse porque cabe recalcar que estos reconocimientos son
indispensables para la hoja de vida porque hace destacar al profesional. Para esta

actividad se iria un presupuesto de $500. (ver tabla 40)

e Elaborar encuesta corta cada afio sobre su grado de compromiso con la

organizacion y clima laboral.

Por medio de una encuesta corta anual, compuesta de preguntas de opcion
multiple, preguntar al personal de enfermeria sobre su percepcion de la organizacion
y como se siente al brindar sus servicios para la misma, asi mismo se propone
realizar esta encuesta para detectar si existe algun factor que le esté incomodando o
interrumpiendo su bienestar dentro de la organizacion. Esta actividad genera un

gasto presupuestario de $ 200 (ver tabla 40)
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e Actividades recreativas anuales como campeonatos de futbol y reuniones
festivas como cumpleafios y navidad para fomentar la motivacion,

integracion y el compafierismo dentro de la organizacion.

Hacer una lista de todos los cumpleafios de las personas que integran el
personal de enfermeria del Hospital General de segundo nivel de atencion
hospitalaria de Guayaquil, con la finalidad de realizarle la respectiva celebracion y
que los jefes inmediatos junto con sus demas comparieros entreguen un pequefio

presente por su dedicacion y trabajo con la organizacion.

Ademaés de realizar actividades recreativas como campeonatos u olimpiadas,
reuniones de navidad a fin de mejorar la integracion del personal y el compafierismo,
estas actividades. Esta actividad genera un gasto presupuestario de $ 5.000. (ver

tabla 40)



Tabla 41

96

Cronograma general de actividades a realizarse en el “Plan estratégico de motivacion

organizacional y desempefio laboral del Hospital General de segundo nivel de atencion

de Guayaquil”

Ene

Feb

mar

abr

may

jun

jul

agos

sep

Oct

nov

Dic

Reuniones
mensuales  de
control 'y el
mejoramiento
continuo del

area de
Hospitalizacion
como la

elaboracion de
diversas
campafias que
incentiven a la
salud fisica vy
mental.

Capacitacion

anual al
personal de
enfermeria

Dar

reconocimientos
como medallas
0 placas
anualmente a los
enfermeros que
mayor

desempefio han
tenido en sus
labores.

Elaborar
encuesta corta
cada afio sobre
su grado de
compromiso
con la
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organizaciéon y
clima laboral.

Actividades

recreativas

anuales como
campeonatos de
futbol y
reuniones

festivas como
cumpleafios y
navidad  para
fomentar la
motivacion,

integracion vy el
compafierismo
dentro de la
organizacion.

Segun lo establecido en la tabla 41 que antecede; este cronograma de actividades de
mejora esta destinado a llevarse a cabo en un periodo de 12 meses, el mismo que debe
ser gestionado por el Departamento de Gestion de talento Humano (GTH) para un

hospital general de segundo nivel de atencion en Guayaquil.

Conclusiones

e Se concluye que el compromiso organizacional, es un factor muy importante en

las instituciones de salud publica ya que este es uno de los factores principales

que permiten brindar una atencién de calidad, y para que éste pueda consolidarse

en un 100% debe cumplirse en el trabajador en sus tres dimensiones que son el
compromiso afectivo, el compromiso normativo y compromiso de continuidad,

ya que no es solamente que el personal de la salud cumpla con las politicas de

una organizacion, también es necesario que éste se sienta agradecido y tener ese

deseo de continuar en la organizacion.
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En cuanto a la incidencia de las dimensiones referentes al compromiso
organizacional del hospital general de segundo nivel de atencién en Guayaquil,
se concluye que el compromiso normativo es el que predomina con un 57%,
seguido del compromiso afectivo con un 55% y por ultimo el compromiso de
continuidad con un 51%, todas ellas traspasando mas del 50% sobre el 100%,
dandonos a conocer gque a nivel de compromiso organizacional, los trabajadores
del personal de enfermeria del hospital general de segundo nivel de atencion
tienen un grado significativamente alto de compromiso organizacional, no
obstante se debe reforzar el compromiso de continuidad a fin de que el personal
tenga el deseo de seguir perteneciendo a la organizacién por muchos afios mas.
En cuanto a las dimensiones del desempefio laboral del hospital general de
segundo nivel de atencion en Guayaquil, se concluye que la dimensién de calidad
técnica y atencion médica prevalece con un 59%, seguida de la dimension de
productividad con un 49%, lo que nos da a conocer que la calidad técnica 'y
atencién medica sobrepasa el 50% sobre 100% siendo significativamente buena,
no obstante se deben implementar estrategias para incrementar el porcentaje de
productividad ya que se encuentra por debajo del 50%.

En cuanto a la relacidn de variables segun la tabla de coeficientes de Pearson y
Spearman, dio como resultado de 0.675 a 0.785, lo que significa que el
compromiso organizacional incide de forma significativa en el desempefio

laboral del personal enfermero del hospital general de segundo nivel de atencién
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médica en Guayaquil, corroborandose de esta manera la hipétesis planteada y
determindndose que ambas variables tienen una relacién directa.

e La propuesta de la presente investigacion se compuso de diferentes actividades
que van a permitir mejorar el grado de compromiso, motivacion y desempefio del
personal de enfermeria de un hospital general de segundo nivel de atencién, estas
actividades incluyen las reuniones mensuales con el personal, capacitaciones
anuales, incrementar el nivel de confianza de los trabajadores, y actividades
semestrales recreativas que incrementen el comparierismo y mejoren el clima
laboral. Todo esto con un presupuesto anual de $ 12,050, considerando no tan
alto en comparacién con otros presupuestos requeridos al Estado para otras

actividades fuera del area de prestacion de servicios de salud publica.

Recomendaciones

® Continuar con las investigaciones referente al compromiso organizacional en los
hospitales publicos a nivel nacional, ya que las formas de trabajar, el trato al
personal y las leyes varian constantemente, lo que permitiria analizar de forma
perenne, las dimensiones correspondientes a esta variable y asi comparar

resultados.

® Realizar de forma constante un estudio comparado sobre esta temaética, en otros
paises a fin de verificar cual es el grado de compromiso organizacional existente
en hospitales pablicos internacionales y adoptar las propuestas planteadas en

esos estudios para implementarlas en los hospitales pablicos de nuestro pais.
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® Evaluar de manera frecuente al personal de enfermeria de los hospitales publicos
de los diferentes niveles, a fin de medir cual es su percepcion y sentir sobre la
organizacion en la que trabajan e identificar cuéles son los factores o puntos
negativos a corregir para lograr un mayor compromiso y a su vez desempefio

laboral dentro de la organizacion.

® Aplicar de forma permanente un plan de estrategia anual, para fomentar la
motivacion y la seguridad del personal de los hospitales publicos y puedan rendir
de forma positiva en la prestacion de sus servicios, ademas de la percepcion que

los mismos tienen de la organizacion.
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Anexo I.

Cuestionario de compromiso organizacional del personal de enfermeria.

Nombre: Edad:
Tipo de contrato: Puesto: Avrea:
Turno: No de empleos adicionales: Antiguedad

Importante: Sus respuestas son confidenciales y quedaran en el anonimato. A
continuacién, encontrard una serie de enunciados con relacion a su trabajo. Se solicita su
opinidn sincera al respecto. Después de leer cuidadosamente cada enunciado, marque con
una X el nimero que corresponda a su opinion.

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

1 2 3 4 5
Declaracion 112|345

1. Estaria feliz si pasara el resto de mi carrera en esta organizacion.

2. Realmente siento como si los problemas de la organizacion fueran
mios.

3. No experimento un fuerte sentimiento de pertenencia hacia mi
organizacion.
4. No me siento ligado emocionalmente a mi organizacién

5. No me siento integrado plenamente a mi organizacion.

6. Esta organizacion significa personalmente mucho para mi.

7. Hoy permanecer en esta organizacion, es una cuestion tanto de
necesidad como de deseo.

8. Seria muy duro para mi dejar esta organizacion, inclusive si lo
quisiera.

9. Gran parte de mi vida se afectaria si decidiera salir de mi
organizacion en estos momentos.

10. Siento como si tuviera muy pocas opciones de trabajo, como para
pensar en salir de mi organizacion.

11. Si no hubiera puesto tanto de mi mismo en la organizacion, podria
haber considerado trabajar en otro sitio.
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12. Una de las pocas consecuencias negativas de dejar esta
organizacion, es la inseguridad que representan las alternativas
disponibles.

13. No siento obligacion alguna de permanecer en mi actual trabajo.

14. Aun si fuera por mi beneficio, siento que no estaria bien dejar mi
organizacion ahora.

15. Me sentiria culpable si dejara mi organizacion ahora.

16. Esta organizacion merece mi lealtad

17. No abandonaria mi organizacion en estos momentos, porque tengo
un sentimiento de obligacion hacia las personas que trabajan en ella.

18. Estoy en deuda con la organizacion.
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Cuestionario del desempefio laboral del personal de enfermeria.

Nombre:

Importante: Sus respuestas son confidenciales y quedardn en el anonimato. A
continuacién, encontrara una serie de enunciados con relacion a su trabajo. Se solicita su
opinion sincera al respecto. Después de leer cuidadosamente cada enunciado, marque con
una X el nimero que corresponda a su opinion.

De acuerdo En Indeciso Totalmente de | Totalmente en
desacuerdo acuerdo desacuerdo
1 2 3 4 5

MODULO |. CALIDAD TECNICA Y ATENCION MEDICA

Criterio

1.1 Participa en el desarrollo de las recomendaciones generadas por los
comités de su unidad de adscripcion (calidad, ética, investigacion, etc.)

1.2 Desempefia sus tareas con dedicacion y cumple con los
objetivos establecidos con la calidad requerida.

1.3 Integra diagndsticos congruentes con los datos obtenidos por
interrogatorio y exploracion fisica y vigila la evolucion de suspacientes.

1.4 Aprovecha la diversidad del equipo de trabajo para otorgar
una mejor atencién a los pacientes a su cargo.

1.5 Esta certificado por las instancias correspondientes a su
especialidad o profesion.

1.6 Las notas que realiza en los expedientes clinicos de lospacientes a su cargo
cumplen con lo establecido en la normativavigente (lenguaje técnico, sin
abreviaturas, legibles, sin

tachaduras ni enmendaduras, etc.).

1.7 Se han documentado quejas de superiores, compafieros,
pacientes y/o Aval Ciudadano por la prestacion de sus servicios.




MODULO I1I. PRODUCTIVIDAD.
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Criterio

3.1 Se ajusta y sigue las guias de préctica clinica, protocolos y
guias técnicas de la institucion.

3.2 Ensus actividades diarias realiza analisis 16gicos eidentifica
problemas, reconoce informacidn significativa, busca
datos relevantes y los verifica.

3.3 La obtencién de resultados es satisfactoria por su
motivacion, preparacion, constancia y apoyo.

3.4 Se ajusta a las necesidades del servicio utilizando los
recursos con resultados 6ptimos.
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