






















































































































































































Tabla N° 26 La demora de los resultados de ayuda al diagnéstico, influyen
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directamente en su trabajo?

La demora de los resultados de Ayuda al Diagndstico, influyen directamente en

su trabajo:
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos Si 44 65.7 68.8 68.8
No 18 26.9 281 96.9
3.00 2 3.0 3.1 100.0
Total 64 95.5 100.0
Perdidos  Sistema 3 4.5
Total 67 100.0

Grafico N° 26 Ha demora de los resultados de ayuda al diagnéstico, influyen

directamente en su trabajo?

La demora de los resultados de Ayuda al Diagnéstico, influyen
directamente en su trabajo:

En 68.8% la demora de los resultados de ayuda al diagnéstico interfiere en el

trabajo del personal de Enfermeria.

B si

Perdido




Tabla N° 27 Ha tenido Ud. conflicto con sus compaiieros de caracter?
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Ha tenido Ud. conflicto con sus comparieros de caracter:

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos Laboral 38 56.7 7.7 717
Personal 15 22.4 28.3 100.0
Total 53 79.1 100.0
Perdidos  Sistema 14 20.9
Total 67 100.0

Grafico N° 27 Ha tenido Ud. conflicto con sus compaifieros de caracter?

Ha tenido Ud. conflicto con sus compaiieros de caracter:

El personal de Enfermeria en 71.7% tiene conflictos de caracter laboral con sus

companeros de trabajo.

Laboral

Perdido
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Tabla N° 28 Ha tenido dificultades de orden laboral con algan familiar de

paciente?

Ha tenido dificultades de orden laboral con alg(in familiar de paciente:

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje vélido acumulado
Validos Si 30 44.8 48.4 48.4
No 32 47.8 516 100.0
Total 62 92.5 100.0
Perdidos Sistema 5 7.5
Total 67 100.0

Grafico N° 28 Ha tenido dificultades de orden laboral con algtin familiar de

paciente?

Ha tenido dificultades de orden laboral con algin familiar de
paciente:

E si
No

Se observa que hay dificultades con familiares de los pacientes. (48.4%).



Tabla N° 29 Algin paciente se le ha caido por mal estado de camilla?
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Algun paciente se le ha caido por Mal estado de camilla:

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos Si 21 31.3 32.8 32.8
No 43 64.2 67.2 100.0
Total 64 95.5 100.0
Perdidos  Sistema 3 4.5
Total 67 100.0

Grafico N° 29 Algun paciente se le ha caido por mal estado de camilla?

Algun paciente se le ha caido por Mal estado de camilla:

de camilla.

El 32.8% de enfermeros refieren que tuvieron

Perdido

caidas de paciente por mal estado




Tabla N° 30 Paciente desorientado?

Paciente Desorientado:
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Porcentaje Porcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos Si 24 35.8 42 1 421
No 33 493 57.9 100.0
Total 57 85.1 100.0
Perdidos Sistema 10 14.9
Total 67 100.0
Grafico N° 30 Paciente desorientado?
Paciente Desorientado:
Si
3 No
Perdido

Hay caidas de pacientes orientados por mal estado de camillas (57.9%).




Tabla N° 31 Si ai administrar el tratamiento, se da cuenta que no le surtieron

el medicamento indicado ¢Cual es su actitud?
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Si al administrar el tratamiento, se da cuenta que no le surtieron el medicamento

indicado,¢; Cual es su actitud?

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Validos Comunica al médico 3 46.3 48.4 48.4
No dispone de tiempo
para reclamar 3 45 47 53.1
Lo busca en otras areas 29 433 453 98.4
Lo deja para el
siguiente turno 1 15 16 100.0
Total 64 95.5 100.0
Perdidos Sistema 3 45
Total 67 100.0

Grafico N° 31 Si al administrar el tratamiento, se da cuenta que no le

surtieron el medicamento indicado ¢ Cual es su actitud?

Si al administrar el tratamiento, se da cuenta que no le
surtierén el medicamento indicado.sCdal es su actitud?

El 48.4 %de enfermeros comunica al médico la falta de medicamento y el 45.3 %

los consigue de otras unidades de Emergencia.

08 @

Comunica al
medico

No dispone de
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reclamar
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Perdido
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3.3 PRUEBA DE HIPOTESIS
Planteamiento de hipétesis
La motivacién, el reconocimiento y las adecuadas condiciones laborales
son factores que contribuyen a la satisfaccion laboral; del personal de
enfermeria para optimizar los procesos de atencidbn en beneficio del
usuario.
Teniendo en cuenta las variables mencionadas se definird si “Existe un
bajo nivel de satisfaccidon del profesional de Enfermeria” del servicio de
emergencia adultos del Hospital Edgardo Rebagliati Martins. Enero 2015.

Variables independientes:
e [a motivacion
e El reconocimiento

e (Condiciones laborales

Variables dependientes
e Recursos Humanos

e (Queja de los pacientes



Cruce de variables:
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Tabla N° 32 ANOVA
Suma de Media
gl ' F Sig.
cuadrados cuadratica
Que tiempo utiliza Ud. en llegar a
.088 1 .088 222 | .640
su centro de trabajo:
(Carga Familiar): Dependen
economicamente de Ud. N° de .029 1 .029 026 | .872
hijos:
Su Remuneracion es: .012 1 .012 .075 | 785
Mantiene buena comunicacién con
.096 1 .096 2.895 | .095
sus comparieros de trabajo:
Cuando Ud. tiene alguna dificultad
6.680 1 6.680 4998 | .030
- Recibe; apoyo de:
Ha recibido Ud. algun tipo de
.000 1 .000 .000 |[1.000
reconocimiento por su labor:
A Ud. le agrada trabajar en el
.005 1 .005 069 | .795

servicio de emergencia:

FUENTE: Cuestionario
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Grafico N° 32

30—
pe

25—

20—

Recuento

10—

Buena Regular Mala

Decision:

De acuerdo al andlisis estadistico general podemos decir que el nivel de
satisfaccion del personal que labora en el servicio de emergencia del
Hospital Edgardo Rebagliati Martins tiene un nivel de satisfaccién regular
en un indice de 75%, un 12% buena y 8% nos indica que tiene un nivel de
satisfaccion mala, mientras que el 5% no opina 0 no manifiesta su

condicion.
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3.4. DISCUSION

< EL PERFIL BIOSOSCIO-DEMOGRAFICO del personal de
enfermeria de emergencia se caracteriza porque la mayoria de ellos tienen
dos a tres hijos, tienen pareja 62% del cual recibe apoyo econdémico el 47%
sin embargo el 23.4% constituyen su carga familiar. Un 31% sostienen a
sus padres y un 23% a hermanos es necesario sefialar que el 66.1%
realiza trabajando horas extra en la institucidon porque sus ingresos
normales no cubren sus necesidades como Io refiere el 58.2% de los
encuestados y el 92.4% indica que la remuneracién es regular, Frank
Taylor nos dice que la satisfaccion en el trabajo esta totalmente
relacionado con el sueldo percibido al igual que Happock que considera

que la satisfaccion en el trabajo forma parte de la satisfaccién general,

< COMUNICACION: El 97.0% de los enfermeros del servicio de
emergencia mantienen mejor comunicacidon con sus pares, que con su
jefatura. Como observamos en el Cuadro 10 que indica que solo el 43%
mantienen una comunicacion satisfactoria con el personal de la jefatura.
Encontramos que la comunicacién entre colegas pares es satisfactoria lo
que favorece el ambiente laboral .No sucede lo mismo la jefatura, si bien la
relacion no es simple segun estudios se ha llegado a la conclusién de que
lo empleados con lideres mas tolerantes y considerados estan mas
satisfechos que con lideres indiferentes, autoritarios u hostiles hacia los
subordinados de manera general un jefe comprensivo que brinda y
mantiene una comunicacion positiva escucha la opinién de los empleados y

muestra interés permitira una mayor satisfaccion.
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La comunicacion equivale a influencia muta entre las personas que se
comunican, para que haya comunicacién las dos personas deben estar en
disposicion activa de ofrecer sus puntos de vista al tema de la
comunicacion.
El mejorar el perfil de la comunicacidn favorece fallas retrasos esperas
disculpas y malas atencién al cliente problemas con los comparieros de
grupos, con jefes o subalternos etc. Mejorando la comunicacion el
ambiente y forma de trabajo.

< SUGERENCIAS PARA MEJORAR EL AMBIENTE LABORAL el
50% de los encuestados refieren dar sugerencias para mejorar el ambiente
laboral solo el 27.3% considera que sus sugerencias son aceptadas no asi.
el 71.2%.refiere no ser tomados en cuenta
Elton Mayo asegura que la interaccion del individuo, con el grupo es el
factor mas importante que interviene la satisfaccion en el trabajo y | sitla
por encima de otros factores que también influyen en la satisfaccion laboral
como la seguridad, la estima del interés entrisico por el trabajo y los logros.
Maslow sostiene ademas que la necesidad satisfecha no origina ningun
comportamiento; solo las necesidades no satisfechas influyen en el
comportamiento que lo encaminan hacia el logro de objetivos individuales.
< APOYO Y SOLIDARIDAD: En nuestra investigacién encontramos
que el 62.1% refieren ser apoyados entre sus pares y un porcentaje
minimo sefala que tiene apoyo de la jefatura cabe mencionar que el 15.2%
sefala no tener ningun apoyo.
Para Herbej en relacion con los comparieros dice: Que las personas
obtienen mas que un trabajo, dinero o logros tangibles, como es el caso de

muchos empleados el trabajo satisface la interaccién social. Por tanto no
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es raro que el hecho de tener comparfieros amigables aumente la
satisfaccion laboral.

La conducta del jefe es un factor determinante y fundamental de la
satisfaccion laboral de los empleados aumenta cuando el supeNisor es
comprensivo y amigable, reconoce el buen rendimiento, escucha las
opiniones de los empleados y manifiesta un interés personal por ellos.

< EN RELACION AL RECONOCIMIENTO Por la labor encontramos
que el 71.2% no ha recibido reconocimiento alguno.
El 26.9% indica que si han tenido este estimulo.

Dentro de los factores que determina la satisfaccién laboral estan los
incentivos y una de las caracteristicas principales del ser humano es la
voluntad de progresar. El espiritu creador y realizar del hombre es la
energia motriz del trabajo humano, sin ella el trabajador se convierte en
rutina. Mantener vivo el espiritu de superacion principal de la institucion
empleadora.

Dentro de los factores intrinsicos el deseo de prestigio sefala que son
muchas los profesionales que aspiran tareas directivas de la institucion por
el deseo de prestigio queremos sentirnos capaces y merecedores de
respeto y amor, ser admirados independiente de los demas.

< EL DESEO DE PRESTIGIO, En nuestra investigacion respecto a
este aspecto hemos encontrado que al 31.8% de los encuestados se les
ha llamado la atencién en publico, al 37.3 % en privado. El 29.9% nunca se
les llamo la atencion.

<  MOTIVACION, segln las estadisticas el 79.7% de los enfermeros
perciben que no son valorados o motivados en su desempefio por la

jefatura y solo el 20.3% refieren se siente involucrados en ellos.
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Siguiendo con Herbej considera en los factores extrinsecos de la
satisfaccion a los incentivos; postula que la caracteristica del ser humano
es su voluntad de progresar, el espiritu creador del hombre es la energia
motriz del trabajo humano, mantener vivo el espiritu de superacion y la
voluntad de progreso de todo el personal debe ser preocupacion principal
de la institucion empleadora. Asi pues la mejor manera de promover este
espiritu de superacién de los trabajadores es una justa politica de
ascensos para lo cual debe de existir una calificacién de méritos que le
permita registrar regularmente las capacidades en funcidbn de los
rendimientos de cada quien y para alentar el impulso de los seres humanos
hacia metas de mayores rendimientos.

< CAPACITACION: Encontramos en nuestra investigacion que el
89.4% del personal entrevistado no se les toma en cuenta para participar
en los cursos de capacitacién subvencionados por la institucion; sélo un
10.4% refiere haber sido tomado en cuenta alguna vez.
La competencia de White: Cree en la existencia del dominio humano
fundamental en el medio que es motivo de competencia “Quien ha vencido
con éxito muchos obstaculos en el pasado, luchan intensamente para
confirmar esta historia de competencia a continuar buscando y venciendo
obstaculos en el presente y en el futuro”.
Esto nos sirve para sugerir que la institucion debe promover incentivos en
los cuales los trabajadores puedan ir desarrollando aptitudes superiores,
actividades tales como cursos de capacitaciéon y actividades en las que
pueda ejercer su capacidad de liderazgo con la cual se lograra su

autorrealizacion.
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La capacitacion consiste en una actividad basada en necesidades reales
en una empresa U organizacidn y orientada hacia un cambio son los
conocimientos habilidades ya actitudes del colaborador. La capacitacién es
la funcién educativa de una empresa u organizacion por la cual se satisface
necesidades. Y se preveen necesidades futuras respecto de la preparacién
y habilidad de los colaboradores (Silicio 1996).

< VOCACION: En nuestra investigacion hemos encontrado que el
91% de los profesionales de enfermeria les agrada desempenarse en el
servicio de emergencia.
Esto significa que a pesar de todos los inconvenientes encontrados el
profesional de enfermeria tiene una inclinacién, cualidad o capacidad hacia
una actitud determinada y esta es la principal motivacion interna en la
satisfaccion del trabajo.

< ROTACION: hemos encontrado que en la rotacién del personal
asistencial el 42.4% considera que la rotacion es equitativa mientras que el
53% considera que no es asi, en cuanto a la distribucion del nimero de
paciente por enfermera el 53% considera que se cumple ocasionalmente
las plantillas establecidas y el 47% refieren que nunca se cumplen.
La rotaciéon es uno de los factores motivacionales segun Hesberj en la
satisfaccion laboral pues guarda una relacién relativa con la rotacién pero
esta es mas fuerte que la que corresponde al ausentismo, sin embargo se
debe tomar en cuenta otros factores como las condiciones del mercado de
trabajo. En este caso serian las condiciones de los pacientes en los grupos

de rotacion (unidades del servicio de emergencia).
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< PLANTA FISICA: en cuanto en este aspecto la mayoria el 90.9%
concuerdan en que la planta fisica del servicio de emergencia es
inadecuada.
El ambiente laboral o condiciones fisicas es un factor extrinseco muy
importante en la satisfaccion laboral el trabajor involucre iluminacion,
temperatura, adecuada, ventilaciébn, bio-seguridad, [impieza de

maquinarias; equipos, instalaciones, edificaciones.
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CONCLUSIONES

» La remuneracion de los enfermeros del servicio de emergencia del
hospital Edgardo Rebagliati, no satisface las necesidades de su carga
familiar, la cual esta constituida no solo por los hijos sino también por los

padres y hermanos

» Las enfermeras del servicio de emergencia del Hospital Edgardo
Rebagliati, mantienen mejor comunicacién entre comparieros, que con su
jefatura (C) Sin embargo el 80.3% dicen dar sugerencias para la mejorar
el servicio, las cuales no son consideradas, segun refieren el 75% de los

encuestados

» El apoyo y solidaridad existe entre compaferos asistenciales, un
porcentaje minimo incluye a la jefatura, pero debemos tener en cuenta

gue un % de consideracion el 25 y 30% no sienten apoyo alguno.

» La jefatura de enfermeria del servicio de emergencia no apoya a su

personal cuando esta en dificultades.

> Es alto el porcentaje que no se siente reconocido por su labor tal es asi
que el 60 % del personal refiere no haber tenido muestras de motivacion
como se demuestre en el cuadro 17 — 18 — 19: hay apoyo minimo de la

jefatura en aporte personal.
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» Los enfermeros no se sienten en incluidos en los pocos cursos de

capacitacion organizarlos y subvencionados por las institucién en general.

» Sin embargo casi todos 98% de los encuestados les agrada
desempafarse profesionalmente en el servicio de emergencia .A pesar
de considerar que la gestion de la jefatura es regular y la notacién del
personal no es equitativa, la distribucidbn del n° de pacientes por

enfermera no es la adecuada y la planta fisica tiene muchas deficiencias.

Los conflictos entre los enfermeros se deben a razones laborales.

Existen otros factores que influyen en el desempefio y la calidad de
atencién y por ende en su satisfaccion. Como los resultados de ayuda. Al
diagnostico y la demora de la evaluacién de los especialistas solicitados
asi como la tardia decisién del destino del paciente. El mal estado de las

camillas que ocasionan caidas de paciente

» Los enfermeros solucionan la falta de medicamento.

>  La satisfaccion laboral se ve afectada también por otros factores que
influyen en la calidad de atencién que brinda al paciente, como:
Resultado de ayuda al Diagndstico. Que no estdn en el tiempo
programado. El prolongado tiempo de espera del paciente para ser
evaluado por el especialista solicitado (cardiélogo, hematdlogo etc.) de
igual manera la tardia resolucién del destino del paciente. El mal estado
de las camillas, que provocan la caida del paciente estimado estando

esos concientes.
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RECOMENDACIONES

Sugerimos a los enfermos que laboren en el Serv. Emergencia, organizar
su tiempo: laborable. no excederse en horas extras: y hacer un esfuerzo

para mejorar su estilo de vida:

Organizar talleres de manejo de estrés para todo el personal de
emergencia de una frecuencia de de cada 6 meses: y técnicas de

relajamiento:

Propiciar con mas frecuencia de reuniones de camaraderia con la
participacién de todo el personal. Paseos al campo, playa, almuerzos o
cenas danzan torneos deportivos con participacion de la familia del

trabajador.

e Recomendamos a los integrantes de la de la jefatura del servicio de
emergencia despliegue ponga su mejor esfuerzo por escuchar y
participar en las en las acciones mencionadas.

e Las personas encargadas de la jefatura deberian mantener un trato
imparcial con todo el personal. En todos los aspectos no deben -
reflejar sus simpatias y preferencias en las decisiones de caracter
laboral.

e La jefatura de emergencia deberia dar muestra de interés por todo
el personal, brindarle apoyo en sus problemas de salud y
dificultades que puedan tener y que influyen en el desempefio

laboral.
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e La Jefatura deberd dar a conocer a todas las enfermeras, los
diferentes cursos organizados y subvencionados por la institucién de
tal manera que todos se vean incluidas en la designacién para
participar en estos.

e Deben desarrollar y estrategias de motivacion.

e La jefatura de enfermeria deberia involucrarse con todo su personal
y aceptar las sugerencias de los enfermeros asistenciales para
mejorar el ambiente laboral.

e La solucibn para contar con buenas camillas no esta en la
reparacidon de estas si no en la dotacion de camillas multi-usos
nuevas Yy con colchonetas adecuadas para el buen descanso, del
paciente. En todas las unidades del servicio de emergencia.

e Notificar la demora de los resultados de ayuda al Diagndstico e
identificar los factores que la motivacibn para superar esta
inconveniente y asi mejorar el trabajo en equipo. Se podria iniciar
un sistema computarizado: en el que: La solicitud de andlisis, Rx
indicada por el médico en la hoja breve sea decepcionada e impresa
en Laboratorio y Rx. para ser ejecutadas.

4. Recomendamos tener en cuenta la siguiente premisa: El personal que
labora en el servicio especialmente las enfermeras tenga a su disposicidén

una puerta de escape.

e El odio y el rencor no ayudan a avanzar, el perddn la comprension la

tolerancia resultan la mejor opcién para resolver algunos conflictos.
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Recomendaciones al personal aprender y habituarse a medir
nuestras capacidades y no hacer cosas que van mas alla de
nuestras posibilidades.

Que la jefatura del Dpto. del Emergencia ordene con el Dpto. de
Farmacia la dotacién de un stock de medicamentos manejados e
indicados por médicos especialistas y que demandan mucho tiempo
el ir a reclamar a farmacia central.

la formacién de un comité de emergencia que evalue valore al
personal sometido a factores de constante estrés y que no pueden
manejario. Asi como buscar las alternativas de solucién tallers

charlas dinamica de grupos.
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ANEXOS



UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN DE
HUANUGCO
SEGUNDA ESPECIALIDAD EN ENFERMERIA
EMERGENCIAS ¥ DESASTRES

ENCUESTA

Estimado colega, le hacemos llegar nuestro fraternal saludo, y solicitamos a
Ud. resuelva la siguiente encuesta para la cual pedimos su absoluta veracidad
y lograr asi que nuestro trabajo de investigacion cumpla con los objetivos
trazados. Le aseguramos gue los datos manifestados son completamente.
Andnimos.

I, ASPECTOS GENERALES
1. Estado civil:

Casado
Conviviente
Divorciado

Viudo

P e e T e T

2. cuenta Ud. con apoyo econdmico de otras personas:

Pareja {)
Padres ()
Hijos ()
Otros ()

3. Que tiempo utiliza Ud. para llegar a su centro de trabajo:

<30 minutos { )
>1 hora {)
> 1% hora ()

4., Carga Familiar: dependen econdmicamente de Ud.:

Pareja {)
Padres {)

Hermanas . { )



Ninguno {)

Hijos .

5. Sus ingreso econdmicos satisfacen sus necesidades:

Si {) No ()

6. 5Suremuneracian es:

Buena ()
Regular ()
Mala {)

7. Realiza otros trabajos “Remunerados”

Horas extras {)
Otros Centros de Salud { )
Otras actividades {)

fl. MOTIVACION Y RECONOQCIMIENTO

8. Mantiene buena comunicacion con sus compafieros de trabajo:
Si {) No ()

9. Mantiene comunicacion satisfactoria con su jefatura:
Si () No ()

10. Ud. aporta sugerencias para mejorar el ambiente laboral:
Si {) No ()

13, Sus sugerencias son aceptadas o consideradas por su jefatura:
5i () No ()

12. Cuando Ud. tiene alguna dificultad — recibe apoyo de:

Sus compafieros {}



13,

14.

15.

i6.

i7.

i8.

De todos ()

De ninguno { )

Ha recibido Ud. algin tipo de reconocimiento por su labor:

Si () No ()

Ha tenido Ud. llamadas de atencién u observaciones realizadas por su Jefatura
y se realiza en privado:

En privado {)
En publico {)

Nunca ()

Se siente Ud. valorado, motivado por su desemperic profesional por su
Jefatura:

Si () No (}

Ha sido Ud. designado por algin curso exclusivo o especial por su Jefatura:

Si () No ()

Cédmo calificaria la gestidn de ser Jefatura:

Buena ()

Regular {)

Malo { )

Le pedimos 3 sugerencias que puedan lograr su satisfaccidn laboral:

Lttt cncous e sor s s sonses e s s re e st shb 20 b ans s ses SR s seRaRS SSESER RIS RSE SRS B0 SO HSe8 s sbmeR e es
et et



19. Ha Ud. le agrada trabajar en el servicio de emergencia:

Si { ) No { )}

. RECURSOS HUMARNOS
20. La rotacidn de personal asistencial la considera equitativa:
Si () No ()

2%. La distribucidn de N° de paciente por enfermera es adecuada, se cumple:

Siempre ()
Ocasionalmente {)
Munca {)

V. CONDICIONES LABORALES

22. La Planta Fisica del Area de Emergencia A es adecuada para realizar
satisfactoriarnente su trabajo:

Si {) No ()
23. Cuando solicita Ud. permiso y/o cambio de turno lo obtiene sin dificultad:
5i () No ()

24. Cuando Ud. enferma, siente el apayo de:

Su Jefatura { )
Compafiercs de trabajo ()
Otros ()

Y. AYUDA AL DIAGNOSTICD
25, Los resultados de ayuda al Dx. Estdn en el tiempo prograrnado

Siempre ()
Casi siempre ()

Nunca { )



26. La demora de los resultados de ayuda al diagndstico, influyen directamente en
su trahajo:

Si { ) No ()
Vi. QGUEIA DE PACIENTES

27. éHa tenido Ud. conflicto con sus compafieros de carécter?
Laboral {) Personal ()

28. Ha tenido dificultades de orden laboral con algdin familiar de paciente:
Si () No ()

29, Algin paciente se le ha caido por: Mal estado de camiila
Si () No ()
Paciente desorientado?
Si () No ()

30. Sial administrar el tratamiento, se da cuenta que no le surtieron el
medicamento indicado, ¢Cual es su actitud?

Comunicar al Médico

No dispone de tiempo para reclamar
Lo busca en otras éreas

Lo deja para el siguiente turno



