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RESUMEN

La presente investigacion hace uso de factores muy importantes, como la
utilizacion de la metodologia de la investigacion cientifica, el empleo de
conceptualizaciones, definiciones y otros, en cuanto al marco tedrico y el
trabajo de campo; con respecto a la parte metodoldgica, fundamentalmente se
empled la investigacion cientifica, el mismo que sirvid para desarrollar todos los
aspectos importantes de la tesis, desde el planteamiento del problema hasta la

contrastacién de la hipédtesis.

Con respecto a la recopilacién de la informacion del marco tedrico, el aporte
brindado por los especialistas relacionados con cada una de las variables:
sobrecarga laboral y rendimiento profesional, el mismo que clarifica el tema en
referencia, asi como también amplia el panorama de estudio con el aporte de
los mismos; respaldado con el empleo de las citas bibliograficas que dan validez
a la investigacién. En suma, en lo concerniente al trabajo de campo, se
encontrd que la técnica e instrumento empleado, facilitd el desarrollo del

estudio, culminando esta parte con la contrastacidn de las hipotesis.

Finalmente, los objetivos planteados en la investigacion han sido
alcanzados a plenitud, como también los datos encontrados en la investigacion
facilitaron el logro de los mismos. Asimismo merece destacar que para el
desarrollo de la investigacion, el esquema planteado en cada uno de los
capitulos, hizo didactica la presentacion de la investigacién, como también se

comprendiera a cabalidad los alcances de esta investigacion.

Palabras clave: Sobrecarga, rendimiento, formaciéon, autonomia, actitud,

competencia, servicio asistencial.



ABSTRACT

This research makes use of very important factors such as the use of the
methodology of scientific research, the use of conceptualizations, definitions
and others, as the theoretical framework and fieldwork; regarding the
methodological part, primarily scientific research was used, the same that was
used to develop all important aspects of the thesis, from the problem statement

to the testing of the hypothesis.

With respect to the collection of information on the theoretical framework,
the support provided by specialists related to each of the variables: overload
and professional performance, the same clarifying the issue in question, as well
as wide panorama study the contribution thereof; backed by the use of
citations which validate research. In addition, with regard to fieldwork, it was
found that the techniques and instruments used, facilitated the development of

the study, culminating this part with the testing of hypotheses.

Finally, research objectives have been achieved fully, as well as data found
in research facilitated achieving them. Also worth mentioning that for the
development of research, the scheme proposed in each of the chapters, made
didactic presentation of research, as also fully understand the scope of this

investigation.

Key words: Overload, performance, training, autonomy, attitude, competence,

care service.



INTRODUCCION

La investigacion tiene como titulo: “Sobrecarga laboral y rendimiento
profesional del personal de enfermeria de los servicios asistenciales
del Hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas”, trabajo que esta
dividido en cinco capitulos: Fundamentos Tedricos de la Investigacion; El
Problema, Objetivos, Hipdtesis y Variables; Método, Técnica e Instrumentos;
Presentacion y Anadlisis de los Resultados; finalmente Conclusiones vy
Recomendaciones, acompafiada de una amplia Bibliografia, la misma que

sustenta el desarrollo de esta investigacion; asi como los anexos respectivos.

Capitulo I: Fundamentos Teoricos de la Investigacion, abarco el
marco tedrico con sus respectivas conceptualizaciones sobre: sobrecarga
laboral y rendimiento profesional donde cada una de las variables se
desarrollaron con el apoyo de material procedente de especialistas en cuanto al

tema, quienes con sus aportes enriquecieron la investigacion; también dichas



variables son de gran interés y han permitido clarificar desde el punto de vista
tedrico conceptual a cada una de ellas, terminando con las investigaciones y la

parte conceptual.

Capitulo II: El Problema, Objetivos, Hipotesis y Variables, se puede
observar que en este punto destaca la metodologia empleada para el desarrollo
de la tesis; destacando la descripcion de la realidad problematica, finalidad y
objetivos, delimitaciones, justificacion e importancia del estudio; terminando

con las hipotesis y variables.

Capitulo III: Método, Técnica e Instrumentos, estuvo compuesto por
la poblacion y muestra; disefio, técnicas e instrumentos de recoleccion de

datos; terminando con el procesamiento de datos.

Capitulo 1IV: Presentacion y Andlisis de los Resultados, se trabajo
con la técnica del cuestionario, el mismo que estuvo compuesto por preguntas
en su modalidad cerradas, con las mismas se realizaron la parte estadistica y
luego la parte grafica, posteriormente se interpretd pregunta por pregunta,
facilitando una mayor comprension y luego se llevo a cabo la contrastacion de

cada una de las hipotesis.

Capitulo V: Conclusiones y Recomendaciones, las mismas se
formularon en relacién a las hipdtesis y a los objetivos de la investigaciéon y en

cuanto a las recomendaciones son viables para el presente estudio.



CAPITULO I
FUNDAMENTOS TEORICOS DE LA INVESTIGACION

1.1 MARCO TEORICO

1.1.1 Sobrecarga laboral

A nivel mundial se ha reconocido la sobrecarga en enfermeria
como un problema cada vez mas importante que se presenta en el
trabajo asistencial de enfermeria. Las investigaciones que se han
llevado a cabo en torno a este tema sugieren que el personal de
enfermeria experimenta mayor sobrecarga laboral. Asimismo
algunos estudios revelan que las unidades con mayor sobrecarga
laboral son las unidades de cuidados intensivos, ya que estas
perciben que su trabajo es fisicamente agotador, la jornada de



trabajo excesiva produce desgaste fisico y mental disminuyendo
sus capacidades y calidad de trabajo.

En tal sentido, la autora NOGAREDA CUIXART, Clotilde
(2011) refiere que el trabajo es una actividad humana a través de
la cual el individuo, con su fuerza y su inteligencia, transforma la
realidad. La ejecucion de un trabajo implica el desarrollo de unas
operaciones motoras y unas operaciones cognoscitivas. El grado
de movilizacion que el individuo debe realizar para ejecutar
la tarea, los mecanismos fisicos y mentales que debe poner
en juego, determinaran la carga de trabajo.

Es por ello, que la ejecucion de un trabajo cubre un doble fin:
por una parte conseguir los objetivos de produccion, por otra,
desarrollar el potencial del trabajador. Es decir, que, a partir de la
realizacion de la tarea, el individuo puede desarrollar sus
capacidades. En estos términos no suele hablarse del trabajo como
una “carga”. Normalmente este concepto tiene una connotacion
negativa y se refiere a la incapacidad o dificultad de respuesta
en un momento dado; es decir, cuando las exigencias de la
tarea sobrepasan las capacidades del trabajo. En este sentido
la carga de trabajo viene determinada por la interaccién entre:

e El nivel de exigencia de la tarea (esfuerzo requerido, ritmo,
condiciones ambientales...). El grado de movilizacién del sujeto,
el esfuerzo que debe realizarse para llevar a cabo la tarea.

e Determinado por las caracteristicas individuales (edad,
formacion, experiencia, fatiga...). (p. 1)

En la aparicion del sindrome de quemarse por el trabajo (SQT)
(burnout) intervienen especialmente variables como la sobrecarga



laboral y la baja autoeficacia. Es por eso, que los autores GIL-
MONTE, P. R. y J. M., PEIRO (2010) manifiestan que /a
sobrecarga Ilaboral incluye tanto [las demandas
cuantitativas como cualitativas relacionadas con el trabajo,
tales como trabajar bajo la presion del tiempo, trabajar
duro o en un trabajo estresante.

Ademads, agregan que la sobrecarga cuantitativa se refiere a
tener demasiado trabajo que hacer en muy poco tiempo, mientras
que la cualitativa tiene que ver con la dificultad de la tarea y el
procesamiento de la informacion. (p. 1)

De igual modo, la PAGINA VIRTUAL CROEM.ES lo define
asi: “La carga de trabajo es el conjunto de requerimientos
psicofisicos a los que se ve sometido el trabajador a lo
largo de su jornada laboral'.

Ademas, informa que tradicionalmente, este “esfuerzo” se
identificaba casi, exclusivamente, con una actividad fisica o
muscular. Pero hoy se sabe que cada dia son mas las actividades
pesadas encomendadas a las maquinas, y aparecen nuevos
factores de riesgo ligados a la complejidad de la tarea, la
aceleracion del ritmo de trabajo, la necesidad de adaptarse a tareas
diferentes, etc.; pues la consecuencia mas directa de la carga de

trabajo tanto fisica como mental, es la fatiga. (p. 1)

Por otro lado, las autoras DO CARMO CRUZ ROBAZZI y
OTROS (2012) manifiestan lo siguiente: “E/ exceso de trabajo
es considerado como aquel realizado de tal modo que va
mas alla de la posibilidad de recuperacion del individuo;
este hecho puede representar un riesgo, ya que algunas



personas pueden exigir mucho de su organismo y presentar
dificultades de recuperacion’.

Consecuentemente, un conjunto de sintomas puede
sobreponerse al trabajador, acometiéndolo fisica y mentalmente,
incluyendo la disminucién de la capacidad de concentracién y la
somnolencia, considerada como sefal precoz de fatiga. Se destaca
que esos sintomas pueden progresar mediante lapsos de memoria,
confusion, depresion, ansiedad, problemas cardiacos e incluso
sindromes cerebrales organicos. Cuando se evidencia fatiga, la
persona disminuye la fuerza, la velocidad y la precision de los
movimientos; lo que la lleva a “hacer cosas ciertas en momentos
equivocados o cosas equivocadas en el momento cierto”. Cuando
provoca reduccidn de la precisién, el exceso de carga mental
retarda las respuestas sensoriales, aumentando la irregularidad de
las respuestas y la ocurrencia de errores. Este evento es muy
significativo en el trabajo asistencial a personas sanas o

enfermas.(p. 2)

De igual manera, MARTINS, J. T. y M. C., ROBAZZI (2009)
quienes tienen su propia apreciacion refieren lo siguiente: " E/
trabajo en exceso o sobrecarga de trabajo, también
llamado de trabajo expandido, puede ser entendido como
la situacion en que el trabajador aumenta por voluntad
propia o por determinacion del empleador la carga horaria,

trabajando horas mas alla de lo habitual'.

Asimismo, informa que significa /a expansion de la carga
horaria de trabajo, lo que puede ocurrir, por efjemplo, en las



jornadas laborales dobles o triples realizadas en ambientes de
trabajo iguales, similares o diferentes entre si, en los horarios
extraordinarios realizados en estos ambientes, en el propio
domicilio del trabajador o en locales de otros vinculos laborales. La
realizacion de ese exceso puede implicar sacrificios de horarios de
alimentacion, ocio, descanso, suefio y de contacto con familiares y
amigos. (p. 52)

Especificamente en el area de la salud, segun los autores
VASCONCELOS A., Faria (2010) es un hecho que los
trabajadores presentan quejas de agravios a la salud fisica y
mental, aparentemente relacionados al trabajo y oriundas de los
variados factores de riesgos ocupacionales existentes en los
ambientes laborales. Basado en la literatura sobre el tema, los
problemas mencionados evidencian la presencia de cansancio fisico
y mental, pérdida de suefio y de apetito, necesidad de utilizar
ansioliticos y/u otras drogas, adelgazamientos y/o aumento de
peso corporal, episodios de llanto, sensacion de tristeza, cefaleas,
dolores articulares y otros, aparentemente advenidos del trabajo o

su exceso. (p. 182)

Asimismo, ROBAZZI, M. y M., MARZIALE (2010)
informan que la serie de agravios a la salud presentada por los
trabajadores del area de la salud, durante el transcurrir de los afos
ha sido intensificada. Cambios generados por la globalizacién y por
la apertura econémica influenciaron a las personas, la sociedad y
las organizaciones, que necesitaron transformar sus estructuras,
actividades y procesos para seguir siendo competitivos. Sin
embargo, modificaciones en la sociedad y en las relaciones de
produccion fueron acompanadas de transformaciones en las

manifestaciones de sufrimiento y psicopatologia de los



individuos. En el adrea de la salud, trabajar durante muchas horas
en ambientes laborales insalubres puede representar riesgos a la
salud de los trabajadores. Entre las mujeres trabajadoras existe
una interaccién entre factores estresantes del trabajo y extra
laborales, porque asocian las demandas de trabajo con las
demandas sociales y familiares. (p. 331)

Asimismo, GREENGLASS, E. R. y OTROS (2012) informan
que investigaciones han sefalado que la sobrecarga laboral es un
estresor significativo asociado al SQT, y de manera mas intensa al
incremento de los niveles de agotamiento emocional; ademas
apoyan la idea de que el SQT es una respuesta a la sobrecarga

laboral.

Es por ello, que el personal de enfermeria tiene un alto riesgo
de experimentar una excesiva sobrecarga, y en algin estudio
aparece como la principal fuente de estrés de este colectivo.
(p.580)

Segun el INSTITUTO NACIONAL DE SEGURIDAD E
HIGIENE EN EL TRABAJO DE ESPANA — INSHT (2010), la
carga de trabajo, se entiende como “el/ conjunto de
requerimientos fisicos y mentales a los que se ve sometido
el trabajador a lo largo de la jornada laboral’. No obstante
hay que tener en cuenta que las variables —fisicas y mentales- a
determinar son diferentes y su valoracion se debe realizar de

manera independiente.

Ademas, los requerimientos fisicos suponen la realizacién de
una serie de esfuerzos; asi todo trabajo requiere por parte del



profesional un consumo de energia, entre mas grande sea el

esfuerzo solicitado, mayor sera la energia empleada.

Es por eso, que la exigencia fisica — estatica o dinamica-
también se reflejaria en la adopcion de posturas forzadas, en la
repetitividad de un movimiento o en la falta de pausas, entre otros
factores, que pueden favorecer la presencia de lesiones
osteomusculares u otras alteraciones. (p. 1)

De igual manera, los autores GURSES, A. P.; CARAYON, P. y
M., WALL (2009) plantean que los predictores de alta carga de
trabajo incluyen un pobre entorno fisico del trabajo, la no eficacia
en la gestion de la cadena de suministro (retraso en conseguir los
medicamentos de farmacia, dotacidon inadecuada en habitaciones

de los pacientes y area de suministros desorganizada).

Asimismo otros colegas concluyeron en un estudio realizado en
Espafia en el 2008 que la sobrecarga laboral es un factor
estresante significativo asociado a una variedad de reacciones de
deterioro psicoldgico, incluyendo el Sindrome de Quemarse por el
Trabajo -SQT-, en diferentes muestras de trabajadores. Incluso se
apoya la idea de que el SQT es una respuesta a la sobrecarga
laboral. (pp. 1-2)

Por otro lado, La teoria del disefio de trabajo equilibrado de
SMITH, M. J. y P., CARAYON SAINFORT (2010), en su sistema
de trabajo incluye elementos tales como la persona, la tarea, las
herramientas y tecnologias, el medio ambiente fisico y la
organizacion que al interactuar pueden producir una carga de
estrés, originando impactos positivos o negativos en el profesional

de enfermeria.



Ademas, las interacciones de los diferentes factores en la
generacion de la carga laboral se pueden presentar tanto a nivel
fisico o psicosocial; las caracteristicas de la carga pueden producir
consecuencias fisioldgicas y psicoldgicas, influenciadas por la
capacidad fisica del individuo, el estado de salud, y la motivacion,
entre otros, asi como a nivel psicoldgico puede estar dado por los
rasgos de la personalidad, las experiencias y el contexto social
donde se desarrolle el profesional. (pp. 67-68)

De igual modo, HOONAKKER y OTROS (2011) refieren gue
la sobrecarga de trabajo de los profesionales de enfermeria ha sido
identificada como un serio problema de estrés de los trabajadores,
que interfiere en la seguridad del paciente, especialmente en las
Unidades de Cuidado Intensivo. Los efectos directos de la
sobrecarga de trabajo en el cuidado de los pacientes pueden estar
relacionados con la falta de tiempo para llevar a cabo importantes
tareas de atencién, efectos que incluyen las complicaciones, los

malos resultados del paciente y aumento de la mortalidad. (p. 131)

En cuanto a las medidas preventivas, la PAGINA VIRTUAL

GEOASBUILT.ES (2011) presenta las siguientes:

1. Adaptar la carga de trabajo (fisica y mental) a las capacidades
del trabajador.

2. Situar los elementos de mando y control dentro del campo
eficaz de trabajo del operario.

3. Organizar las tareas de manera que sea posible combinar
distintas posturas de trabajo.

4. Procurar dotar a las tareas de un nivel de interés creciente.

5. Controlar la cantidad y la calidad de la informacién tratada.



6. Adecuar, en relacidon con la tarea, el nimero y duracion de los
periodos de descanso.

7. Elegir un mobiliario de trabajo (mesas, sillas) adecuado a las
tareas a desempefar y que cumpla ciertos requisitos
ergondmicos.

8. Mantener dentro de los valores de confort los factores
ambientales (ruido, iluminacion, temperatura, etc.).

9. Aconsejar una adecuada nutricién en relacién con el consumo

metabdlico producido en el trabajo. (pp. 104-105)

De otro lado, es preciso sefalar que la carga laboral ocasiona
un desgaste profesional, es por ello, que el autor MARTINEZ
SELVA, José Maria (2010) informa que una variante grave del
estrés laboral es lo que se llama “desgaste profesional”, “quemazén
laboral” o “burn-out”. Se conoce también con otros términos como
“sindrome del quemado” o de “desgaste laboral”. Le sucede a
muchas personas para quienes el trabajo se ha convertido en una

fuente continua de estrés, angustia e insatisfaccion.

Asimismo, ocurre a menudo en profesionales con largos anos
de trabajo a sus espaldas y en tareas a veces muy delicadas que
requieren un alto grado de especializacion y cuidado, en personas
que antes encontraban el trabajo motivador, ilusionante o
llevadero, y que han pasado a odiarlo y a sentirse “quemados” en
él. Individuos que han comenzado su vida profesional con ilusion y
con mucha vocacion pasan a tener la sensacion de estar agotados
y de haber tocado techo profesionalmente. El trabajo se ve como
repetitivo, sin creatividad y se tiene la sensacién de falta de aprecio

y de reconocimiento por la labor que se lleva a cabo.
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Es por eso, que algunos investigadores situan el nicleo de este
trastorno en lo que se denomina cansancio emocional fatiga,
sentimientos depresivos y de fracaso, amargura, irritabilidad vy
cambios de humor. Se pierde el interés y los sentimientos positivos
hacia uno mismo y hacia los demas. Se experimenta miedo y
angustia y una sensacion de derrotismo. Otra caracteristica es el
negativismo o constelacién negativa de actitudes hacia uno mismo
y sus capacidades, hacia el trabajo, los colegas y los usuarios. Es
llamativa le pérdida de confianza en las propias habilidades
profesionales y una caracteristica de los estados de ansiedad que
es la pérdida de control. Surgen miedos irracionales o fobias hacia
los colegas, el lugar de trabajo y hacia usuarios o clientes: en
docentes ocurre ante el aula y los alumnos, en médicos vy
enfermeros ante los pacientes, a quienes ven como enemigos. Todo
sienta mal. Cualquier momento inocuo o cualquier pequefo
contratiempo que en otras ocasiones no habria importado o se
hubiera olvidado rapidamente pasa a tener una importancia

mayuscula y a hundir mas el estado de animo.

Ademas, la vida social se reduce drasticamente. Se evitan las
relaciones personales y las profesionales. Ocasionalmente pueden
aparecer reacciones desmesuradas, incluso agresivas, contra los
usuarios, clientes o companeros de trabajo que pueden ser de todo
punto inesperadas e inadecuadas. En profesores pueden darse
brotes de agresividad contra los alumnos. Este aspecto de
distanciamiento se denomina “despersonalizacion” y consiste en
actitudes distantes, insensibles, frias o negativas hacia los usuarios,

clientes, alumnos o pacientes.

En muchos casos se trata de situaciones temporales que se

reconocen como una falta de motivacion por el trabajo, desinterés
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por actividades y por tareas a las que antes se les encontraba un
sentido e incluso disfrute. Se suele salir de estos pequefios baches
de forma casi espontanea. Las pequeias crisis se pueden combatir
ocupandose por los dias peores de tareas sencillas y automatizadas
y dejando para los dias con mejor estado de animo las tareas mas

complejas, dificiles o que requieran mas creatividad.

De otro lado, algunos investigadores distinguen una serie de
fases en el desarrollo del sindrome de desgaste profesional. El
sintoma primario es la fatiga y signos inespecificos de ansiedad y
depresidn, como son la sensacion de estar estresado o sometido a
presion y la irritabilidad. No hay recuperacion de la fatiga durante el
fin de semana vy, lejos de aparecer al final de la misma, se
experimenta desde el lunes, sin alivio ninguno durante los
descansos o los dias festivos. Esta fatiga pasa a ser crénica y a
generar bajas laborales. A veces, se acompafa de dolores de
cabeza persistente, que llevan al consumo de farmacos que los

alivien y los controlen.

De hecho, el desgaste profesional puede manifestarse
enmascarado detras de un trastorno psicoldgico, como la
depresién, o de trastornos psicosomaticos propios del estrés
cronico: insomnio, problemas gastrointestinales, tensién muscular,
dolor de cabeza o de espalda, resfriados, alteraciones de ciclo
menstrual o incluso fatiga cronica. El desgaste lleva al bajo
rendimiento, a la impuntualidad, al absentismo laboral y a bajas
continuas por enfermedad. Puede ser considerado como un

accidente laboral. (pp. 35-36)

En cuanto a sus causas, el autor informa que los investigadores

han apuntado a causas muy diversas, algunas de ellas relacionadas
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con la carga de trabajo y, en concreto, con la imposicién de
exigencias de resultados dificiles de cumplir. El hecho es que la
productividad por puesto de trabajo ha aumentado y muchos
trabajadores, en ambitos diversos, experimentan una sobrecarga
de exigencia y responsabilidades. El esfuerzo extra exigido lleva a la
fatiga reiterada, a la ansiedad y al estrés. La sobrecarga de trabajo
hace que no se disfrute de él y que la satisfaccion por la labor bien
hecha sea imposible de conseguir, a lo que se afade

frecuentemente el escaso reconocimiento laboral.

Muchas personas sienten la necesidad de asumir todavia mas
responsabilidad y cargarse todavia mas de trabajo. Ambas
circunstancias son nocivas a largo plazo y se unen a otras fuentes
de estrés para provocar fatiga y desidia. Personas con alto
compromiso 0 conciencia social son mas proclives a asumir
responsabilidades extra y caer a la larga en esta situacién. (Ibid.,
p. 37)

De igual modo, MORENO, B. y OTROS (2010) encuentran
como factor clave el estrés de rol, relacionado directamente con la
fuente de estrés que se ha englobado bajo el concepto de nive/

ocupacional y con ciertas variables de personalidad.

Tal es asi, que la sobrecarga de trabajo no procede soélo o
exclusivamente de los superiores jerarquicos. En muchos servicios
publicos, particularmente sanidad y educacion, ha venido de la
mano de unos clientes mas informados y mas exigentes, con unas
expectativas elevadas respecto al nivel y condiciones de prestacién
del servicio, a las que resulta imposible dar satisfaccion. Las

amenazas de demandas judiciales por mala practica profesional son
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crecientes. Si se anade la exigencia de cumplimiento de programas
de calidad y las limitaciones en los medios y recursos disponibles,
no se encuentra con una situacién que facilita el desarrollo del

estrés cronico.

Es asi, que ciertas profesiones, médicas y paramédicas como
enfermeria, auxiliar de clinicas y ciertas categorias de profesores
especialmente de nivel no universitario, son al parecer mas
proclives a padecer el sindrome de desgaste profesional. Otros
profesionales afectados son los policias o los funcionarios de
prisiones, que trabajan en condiciones de peligrosidad, con riesgo
de agresidon y de amenazas personales. A veces estos menesteres
estan caracterizados por una exigencia emocional elevada, que se
corresponde con profesionales denominadas “vocacionales” con un
rol profesional ambiguo, diluido, poco transparente, poco reglado
0, por asi decirlo, poco “profesional” al suplirse con voluntarismo
una mala definicion o asuncién de sus actividades, competencias y

responsabilidades. (p. 59)

La carga emocional de enfermeros o auxiliares de clinica al
atender a pacientes moribundos o terminales puede ser con el
tiempo insoportable para muchos de ellos. Es por eso, que el autor
RODRIGUEZ MARIN, J. (2011) refiere que otras veces se debe
a la infrautilizacién de las propias habilidades. Ocurre también en
lugares donde hay un alto ritmo de trabajo, de exigencias de
mejoras continuas, y de presiones procedentes de demandas
externas y de la competitividad. No es de extrafar que el “burn
out” se haya extendido a profesionales liberales y directivos de

empresa.
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Tal es asi, que otro fendmeno apuntado por los expertos es el
desequilibrio entre las expectativas y la realidad del trabajo, que
lleva al profesional a empezar con ilusidon algo que después se
revela como irreal o irrealizable. En dos de los servicios publicos
citados, sanidad y educacidn, suelen coincidir mensajes publicos de
caracter politico asumidos por todo el mundo del tipo de “sanidad
para todos” o “educacion para todos”, o derechos universales a
servicio que, por definicidn, es imposible ofrecer seriamente a todo
el mundo, en todo momento, en todo lugar y a cualquier coste.
Esta claro que la perspectiva de quienes prometen el servicio y de
quienes lo reclaman no es la misma de quien tiene que satisfacerlo,
con sus claras limitaciones humanas de esfuerzo, concentracion,
preparacion y tiempo. Las expectativas irreales no pueden
satisfacerse en el mundo real y surge un conflicto entre el servicio
ideal que el profesional quiere dar y la imposibilidad material de
prestarlo que los expertos denominan “problema de realizacion

profesional”.

Asimismo, la democratizacion y la socializacidon de los servicios
publicos ha hecho que los profesionales pierdan también parte del
control del proceso de dispensar el servicio, o que constituye ni
mas ni menos que su competencia profesional basica, de forma que
desde la burocracia o desde las reuniones de padres de alumnos o
de otros agentes exdgenos se les usurpa el control del proceso. El
resultado es que no solo se les evalla por la calidad del trabajo
final realizado, el servicio recibido, sino que se les controla cdmo
deben suministrarlo. Se produce una pérdida de autonomia que es
incompatible con un trabajo profesional serio y responsable. No es
razonable pedir a un profesional que resuelva un problema cuando

no controla el proceso de prestacion del servicio.
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Relacionado con el problema de la pérdida de control de
proceso esta el problema de la mala organizacion del trabajo
debido a factores, algunos de ellos ya citados como: a) malos
horarios, b) falta de medios, c) desajuste entre las capacidades y
demandas del empleo y d) la sobrecarga de trabajo.

En otras ocasiones son los avances técnicos los que pasan a ser
una amenaza para el empleado. La mejora en las prestaciones de un
ordenador o de un programa informatico, suponen horas y horas de
nuevo aprendizaje, una puesta al dia permanente, muchas veces a
costa del propio tiempo libre. Todo ello desanima mas aun. Aparece

una nueva fuente de estrés, el “estrés tecnoldgico”. (p.89)

Existen medidas de gestidn empresarial que son de mucha
utilidad para atenuar o eliminar el desgaste profesional. Tal es asi,
que el autor MARTINEZ SELVA, José Maria (2010) informa que
la relacion existente entre los llamados factores de la organizacion
(estructura de la empresa, claridad en los roles, demanda de
trabajo, entre otros) y el sindrome del desgaste profesional hace
pensar que en algunos casos es posible que la empresa haya sido
un desencadenante activo de este tipo de estrés. Esto lo convierte
en un problema de gestion general que debe ser tenido en cuenta

por la direccion.

En la medida de lo posible, los factores de organizacién deben
corregirse o0 atenuarse. Puede tratarse de mejorar las condiciones
de trabajo: de revisar la carga de trabajo para reducir las
necesidades de personal o una mejor definicion de roles y de
desempenos. En muchas empresas, la sobrecarga de trabajo en
determinados momentos del afio o del mes puede hacer imposible
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corregirlo totalmente, aunque se pueden tomar medidas
preventivas al respecto. En otras ocasiones seran, como se ha
citado antes, los efectos de una supervision o sobre correccion
estricta o hipercritica del trabajo que deben suavizarse y ser
acompanada del reconocimiento del trabajo realizado, de primar los
resultados mas que el cumplimiento de los horarios, o de la

introduccion de flexibilidad horaria.

Sin embargo, el papel de deteccion si puede ser crucial. La
empresa tiene la obligacion de conocer cual es el nivel de
satisfaccion de sus empleados y cual es su clima laboral, por lo que
la evaluacion de estos factores puede ser una buena herramienta
para detectar casos de empleados “quemados” y tomar medidas,
aunque el origen del caso sea individual principalmente. Los
instrumentos de medida del clima laboral, de evaluacion del
desempefio y de comunicacidon interna pueden ser importantes

para detectar estas situaciones y emprender actuaciones.

De otro lado, en la administracion pueden tomarse medidas
también. Desde un mayor reconocimiento cuando el trabajo
requiere una especial dedicacion o esfuerzo, hasta el apoyo
decidido al personal ante los usuarios o la devolucion de control del
proceso de prestacion del servicio a los propios profesionales,
confiando siempre que sea posible en la autorregulacién. Se van
implantando progresivamente mas y mas actividades dirigidas al
tratamiento y asesoramiento, incluyendo grupos de apoyo, sobre

este tipo de estrés laboral en numerosas instituciones.

Es por eso, que una de las primeras medidas cosiste en

actividades de formacion y asesoramiento centradas en el manejo
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del estrés en el trabajo. El siguiente paso de la intervencidon es
disponer de servicios de asesoria especifica sobre el desgaste
laboral, que esté a cargo del personal especializado en la
problematica especifica del grupo profesional correspondiente. El
siguiente paso de intervencion corresponde a las técnicas

terapéuticas mencionadas anteriormente.

Ademads, en algunas empresas existen programas especificos
de asistencia al empleado que incluyen en esencia los cuatro pasos
anteriores: informacién, formacién, asesoria y tratamiento. La
formacion del personal incluird contenidos como los de técnicas de
solucion de conflictos, manejo de relaciones con el cliente o
paciente, técnicas de entrevista, habilidades de comunicacion,
negociacion, gestion y organizacion del tiempo, entre otros. (Ob.
Cit., pp. 42-43)

De igual manera, el autor FURNHAM, Adrian (2011) informa
que las cargas de trabajo pueden ser cuantitativas y cualitativas. El
estrés provocado por trabajo cuantitativo se presenta cuando a los
administradores se les pide que hagan mas trabajo, en poco
tiempo, del que pueden hacer. Las cargas cualitativas de trabajo
ocurren cuando los gerentes creen que carecen de las habilidades,
las destrezas o los recursos necesarios para realizar determinado
trabajo. Asimismo, también se puede observar el estrés de estos

tipos de carga insuficiente.

Tal es asi, que la carga insuficiente cuantitativa resulta en el
aburrimiento que se observa cuando los empleados tienen poco
trabajo que hacer, mientras que el estrés provocado por carga
insuficiente de trabajo cualitativa ocurre cuando los trabajos
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tediosos, rutinarios y repetitivos se asocian con falta cronica de

estimulacién mental. (pp. 339, 341)

Todo trabajo puede definirse a partir de dos elementos basicos:
lo gque se hace, o actividad laboral propiamente dicha, y en qué
condiciones (fisicas, temporales, sociales, contractuales, etc.) se
hace. Tal es asi, que los autores ALCOVER DE LA HERA, Carlos
Maria y OTROS (2011) informan que aunque puede parecer que
lo mas importante cuando una persona trabaja es lo que hace
durante su jornada laboral, un examen mas detenido obliga a
considerar la enorme importancia que posee el contexto en el que
se trabaja, ya que una misma actividad laboral puede presentar
grandes variaciones en funcion de las condiciones en las que se

realiza.

Con el rétulo “condiciones de trabajo” se alude a un amplio y
heterogéneo conjunto de factores y de circunstancias que de
manera directa e indirecta se encuentran relacionados con el modo
en que se llevan a cabo las actividades laborales, y que inciden de
manera significativa tanto en la experiencia del trabajo como en la
dinamica de las relaciones laborales. Asi, los efectos de las
condiciones de trabajo no se limitan a la creacion del entorno
inmediato de trabajo (espacio fisico, horario, factores de riesgo,
contrato, etc.), sino que también alcanza a las consecuencias que
tienen para el trabajador (salud, bienestar, calidad de vida laboral,
situacion econdmica, por sefialar las mas importantes), asi como

para otras personas y facetas de su vida. (p. 65)

En definitiva, HARTLEY, J. F. y G. M., STEPHENSON (2009)

refieren que las condiciones de trabajo pueden considerarse,
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teniendo en cuenta el papel central y nuclear que desempefa el
trabajo en la vida de las personas en las sociedades actuales, como
las principales definidoras de los espacios y de las trayectorias no
solo laborales, sino también vitales de los hombres y de las
mujeres contemporaneos, ya que configuran tanto el escenario
cotidiano de las actividades en las que despliegan mas tiempo y
energias, como las coordenadas en las que toman decisiones
vitales (afrontar la independencia familiar, adquirir una vivienda,
crear una familia propia, cambiar de lugar de residencia, emigrar a

otro pais en busca de oportunidades, etc.).

En tal sentido, no parece exagerado afirmar que las instancias
que cuentan con el poder de determinar las condiciones de trabajo
poseen asimismo el poder de definir en gran medida las sociedades
y las posibilidades y las alternativas de existencia de los individuos

que las constituyen.

Asimismo, las denominadas condiciones de empleo se
enmarcan en el contexto mas amplio de las relaciones laborales,
que pueden ser definidas como los vinculos, tanto formales como
informales, de caracter econdmico, social y psicolégico que se
establecen entre un empleado y su empleador. O dicho de otro
modo, las relaciones laborales constituyen los procesos de
motivacion y de control de como se recompensa y se realiza el

trabajo en las sociedades actuales.

Especificamente, las condiciones de empleo aluden al marco
juridico-normativo en el que se desarrollan las relaciones laborales,
es decir, las modalidades utilizadas en el establecimiento de

contratos que vinculan a los individuos y a las organizaciones,
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mediante los cuales se regulan las propias condiciones de
contratacion, las condiciones salariales, la estabilidad y la seguridad
en el empleo, etc. No obstante, dicho marco juridico-normativo no
es independiente de factores econdmicos politicos y sociales que de
manera simultanea influyen en las configuraciones de los mercados

de trabajo.

Es por eso, que la mayor parte de los analistas y expertos,
tanto europeos como norteamericanos, coinciden en sefalar que la
relacion tradicional entre empleados y empleadores esta
desapareciendo rapidamente. Dicha relacién, basada en una
perspectiva a largo plazo, en intercambios reciprocos, en el
desarrollo de una carrera profesional a cambio del esfuerzo
continuado, el compromiso y la lealtad, y en una seguridad y unos
beneficios sociales como compensacion a una vida de entrega al
trabajo, ha dado paso desde hace algo mas de una década a unas
vinculaciones mucho mas volatiles, flexibles, temporales,
instrumentales e inciertas. El antiguo pacto que regulaba las
relaciones laborales ha sido destruido por las condiciones
emergentes que definen el nuevo pacto. Ahora bien, lo que se
considera como una relacion laboral tradicional es en realidad un

fendmeno relativamente reciente. (pp. 11-12)

Por otro lado, los autores MALAG()N-LONDOﬂO, Gustavo;
GALAN MORERA, Ricardo y Gabriel, PONTON LAVERDE
(2010) informa que la definicién de los trabajos o perfil deseado,
parte de establecer las funciones u obligaciones vy las
responsabilidades que debe tener una posicion de trabajo dentro
del hospital y debe abarcar la suma total de acciones a desarrollar,

subdividas en tareas y forma de llevarlas a cabo.
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También contempla el contexto dentro del cual se desarrolla el
trabajo, los factores que lo condicionan y el medio ambiente que lo
rodea. Asi mismo, basado en las especificaciones del trabajo, se
establecen las cualidades de la persona que debe ocupar el cargo
respectivo, en cuanto a conocimientos, destrezas, habilidades,
experiencia, educacion y entrenamiento. Se hace la precision que
los conocimientos que se requieren, se refieren a la informacion

necesaria para desempenarse en la realizacion de las actividades.

En cuanto al término motivacién se refiere a cosas que llegan al
corazon de las personas y las hace actuar de determinada manera;
las necesidades, deseos, miedos y aspiraciones de cada persona,
hacen que se comporten como son. La motivacion es la energia
inductiva que hace que las personas actlen; es la razon del

comportamiento humano.

Ademas, en el trabajo la motivacién conlleva al bienestar.
Gente altamente motivada no sdlo esta contenta sino que trabaja
mas y mejor. Personas no motivadas hacen apenas lo indispensable

aunque sean capaces de hacerlo mejor.

Tal es asi, que el éxito del jefe se mide por el desempefio y los
resultados del departamento o del servicio como un todo; a su vez
depende del desempeno de cada individuo en particular. La suma

de la productividad de cada persona mide la de su jefe.

En tal sentido, la gran pregunta es cdmo evitar a una persona
con un pobre desempefio para que trabaje con toda su capacidad y
cdmo mantener la motivacion a los excelentes trabajadores y evitar

que busquen mejorar oportunidades, en otra parte. La respuesta
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no es facil; la motivacién es intrinseca de cada persona y todas las
personas son diferentes, las personas hacen el mismo trabajo por
diferentes razones y hacen diferentes cosas por la misma razon.
Ademas, las necesidades, los deseos y los comportamientos
cambian diariamente para cada persona. (pp. 171-172)

En cuanto al sistema de trabajo, et COMPENDIO DE
ENFERMERIA (2015), informa que para proporcionar la atencion
de enfermeria se utilizan cuatro sistemas. El propésito de dichos
sistemas es un ejercicio agil en la atencion del paciente. Cada uno
de ellos es empleado de acuerdo a los recursos humanos

existentes, los cuales presenta y define a continuacion:

1. Sistema de trabajo por paciente: Cuando se cuenta con
recursos humanos suficiente. Consiste en atribuirle al personal
un numero determinado de paciente, los cuales se clasifican
segun el tipo de problema de salud presente. Como ventaja de
dichos sistema tenemos:

e Atencion integral.
e Favorece la interrelacion enfermera paciente.

e Cuidado continuado.

No es recomendable asignar mas de 10 paciente a una
enfermera. El indicador recomendado para este sistema es de 6

pacientes por enfermera, por turno.

2. Sistema de trabajo por funciones: Cuando el personal de la
institucion no es suficiente, se asigna el trabajo por funciones,
es decir, las actividades rutinarias, como el tendido de camas,

curaciones, higiene del usuario, administracion de
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medicamentos, toma de signos vitales y otras similares, se

distribuye en forma equitativa entre las enfermeras del servicio.

El propdsito, de dicho sistema es realizar con rapidez las
actividades urgentes y rutinarias. Se recomienda utilizar dicho
sistema para fines educativos, como: reforzar el aprendizaje de

una técnica, lograr destrezas y habilidades.

Sus desventajas mas relevantes son: personaliza la atencion de

enfermeria e impide el proceso de evaluacion.

Sistema de trabajo mixto: Consiste en asignar el trabajo por
paciente y por funciones solo se asignan aquellos pacientes que
presentan condiciones de delicados 0 graves,
infectocontagiosas o0 con tratamientos especiales. Se
recomienda cuando el personal del servicio es insuficiente y
tiene igual preparacién. Es el sistema mas utilizado y sus
ventajas son:

e Facilita la distribucién del trabajo.
e Fomenta las relaciones interpersonales.
e Fomenta trabajo en equipo.

e Unifica criterios de actuacién y como consecuencia al
funcionamiento de todo el personal con protocolos

previamente aprobados.

Sistema de trabajo en equipo: Es uno de los sistemas con
mas beneficios, en cual consiste formar equipos de trabajos
funcionales con enfermeras profesionales y no profesionales,
que encarguen de la atencion integral de un numero de

paciente desde su ingreso hasta su egreso.
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El liderazgo del grupo es asumido por la profesional, quien es

responsable directa ante la jefa de servicio, de la atencién

proporcionada al paciente por su equipo. Se requiere saber

administrar al personal y efectuar una correcta delegacién de

funciones y de la autoridad correspondiente. Las ventajas del

sistema son:

e Brinda atencidn integral.

e Fomenta las relaciones interpersonales enfermera-
enfermera y enfermera- paciente.

e Se puede valorar la calidad de la atencion proporcionada.

e El paciente conoce al personal responsable de la atencion.

e No existen desventajas. (pp. 15-16)

Respecto a los factores de la sobrecarga laboral, presentan los

siguientes:

1.

Aumento de tareas: Los tiempos de enfermeria estan
directamente relacionados con el cuidado que realiza, por lo
que se requiere una alta cualificacion del personal profesional
para garantizar estandares minimos de calidad. El tiempo de
contacto con los pacientes y la complejidad de estos requieren
la organizacion del tiempo disponible y del tiempo requerido,
debido a que se brinda cuidado intensivo y prolongado por lo
tanto se requiere alta concentracion y responsabilidad que trae

como consecuencia desgaste fisico y mental.

Intensificacion del ritmo de trabajo: Uno de los factores
que mas condiciona la aparicidn de sobre esfuerzo y fatiga en
el profesional de enfermeria es la manipulacién y transporte de
pacientes ya que realiza movimientos, levantamientos y

cambios posturales por jornadas. El trabajo de pie es muy
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generalizado estimandose que 80% del trabajo de enfermera
se realiza en esta postura y es frecuente que se acompafie de
aplicacion de fuerza muscular, manipulacion de carga vy
desplazamiento, produciéndose lesiones dorso lumbares vy
fatiga que implica la necesidad de cesar o disminuir la

intensidad del esfuerzo y ritmo de trabajo.

Extension de las horas de trabajo: La extensién de las
horas de trabajo son voluntarias, se han recurrido a ella para
reducir los efectos de la falta de personal de enfermeria en las
instituciones. Sin embargo, con el aumento de numero de
horas extraordinarias se ve amenaza la capacidad de la
enfermera para dispensar a los pacientes cuidados seguros e
individualizados. La alta carga horaria que las profesionales de
enfermeria suelen realizar, trabajando de forma excesiva
responde a la deficiencia de dotacidn de personal que no
satisface la demanda de atencion de los pacientes
hospitalizados, que segun los estandares de atencidon de
enfermeria corresponde: 1 enfermera para dos pacientes en la
unidad de cuidados intensivos, a diferencia de otros servicios
donde corresponde 1 enfermera por 6 pacientes segun el grado
de dependencia; situaciones como estas, referidas a las
demanda de pacientes, ademas de las licencias por salud,
pasantias, vacaciones, falta de compromiso, etc. de las
enfermeras, originan la necesidad de cubrir estos turnos,
programando horas extras, sobretiempos y retenes de acuerdo
a las necesidades y son cubiertas por ellas mismas, el nimero
de horas se distribuye de acuerdo a las normas legales y de
acuerdo también a las necesidades y disponibilidad de cada una
de ellas y su situacion econémica. (Ibid., pp. 16-17)
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Finalmente, la sobrecarga o el estrés por sobre estimulacion
puede ser objetiva o subjetiva, de acuerdo con la valoracién y las
caracteristicas de las personas. Se considera sobrecarga de trabajo
el ejercer responsabilidades importantes, es decir, por ejemplo,
responsabilidad por la tarea o las decisiones de otros. Estas
personas habitualmente tienen mas estrés, fuman mas, tienen
presion mas alta y aumentada los indices de colesterol que aquellas
que solamente se responsabilizan por objetos o por la realizacion
de su propia tarea. La sobrecarga genera tensidon nerviosa, fatiga,
irritabilidad, crisis de decisién, ansiedad, confusién, embotamiento,
desconcentracion, insatisfaccion, disminucion de la autoestima,
sensacion de amenaza, taquicardia, aumento del colesterol, del
consumo de nicotina y otras adicciones, para tratar de responder a
la sobreexigencia. Desde el punto de vista laboral provoca la
disminucion de la motivacién en el trabajo, de los aportes o
sugerencias laborales y de la calidad de las decisiones, el aumento
del indice de accidentes laborales, el deterioro de las relaciones
interpersonales y el aumento del ausentismo. Se presenta por
exigencias psicosensoriales violentas, simultaneas, numerosas,
persistentes y variables. Exigen una adaptacion fuera del limite
normal.

Tal es asi, que dentro de la sobrecarga de trabajo que
experimente el enfermero en su desempefo laboral diario se puede
mencionar el exceso de pacientes o también denominada
masificacion. En servicios como el de Urgencias la masificacion
produce serios problemas de atencion correcta e individualizada. Si
a ello le sumamos la falta de personal y el tipo de trabajo
(normalmente se atiende a pacientes en situaciones limite)
podemos considerar que el profesional de Enfermeria esté expuesto
a un estrés importante que afectara a su nivel de salud a largo
plazo.
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1.1.2 Rendimiento profesional

La preocupacién por la medicidn y la mejora del rendimiento de
los trabajadores ha sido una constante durante toda la historia de
la psicologia del trabajo. De hecho, la mayor parte de la actividad
de los profesionales, psicdlogos o no, que se ocupan del ambito
laboral estd orientada a obtener un impacto positivo en el

rendimiento de los trabadores.

Ademas, el personal de enfermeria deben prestar un optimo
servicio a la comunidad, para ello ademas de los conocimientos
tedricos y practicos que deben poseer, de tener una elevada
autoestima, deben contar con un equilibrio mental y fisico que le
permita ejercer su actividad de una manera eficiente y ser efectivo
en la practica diaria de atencién a los pacientes. Particularmente las
enfermeras por su constante relacion con los enfermos estan
sometidas a una recarga traumatica derivada a la confrontacion

repetida y dolorosa con el sufrimiento humano y la muerte.

De igual manera, en el ambiente laboral es de suma
importancia para la salud mental de los y las trabajadores en
cualquier disciplina, incluyendo a los profesionales en salud. A esto,
se debe afiadir la satisfaccion de las necesidades individuales o
calidad de vida laboral, la satisfaccion de las necesidades
personales promueve la salud mental de los individuos y la calidad
de su trabajo. Cuando la calidad de vida en el trabajo es deficiente
se origina comportamientos desajustados como el ausentismo,
pesimismo, malas relaciones interpersonales, dificultad para realizar
las tareas, cumplimiento estricto del minimo de tareas, cansancio y

aumento de las conductas de riesgo.
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Tal es asi, que los autores ALCOVER DE LA HERA, Carlos
Maria y OTROS (2011) manifiesta que e/ rendimiento
profesional recibe enorme atencion por parte de los
expertos, aunque curiosamente ha generado mucho mas interés
practico que tedrico. Es asi, que no es facil encontrar
definiciones de rendimiento —en ocasiones traducido de
forma poco correcta como desemperno- que vayan mas alla
de lo obvio, lo que en este caso suele coincidir con lo
erroneo. (Ob. Cit., p. 261)

En tal sentido, el autor MOTOWILDO, S. J. (2010) quien
tiene su propia apreciacion lo define asi: “E/ rendimiento
profesional o laboral es el valor total esperado por la
organizacion respecto a Jlos episodios conductuales
discretos que un individuo lleva a cabo en un periodo de
tiempo’.

Ademas agrega, que esta definicibn pueden apreciarse las
principales caracteristicas del rendimiento visto desde un punto de
vista cientifico. En primer lugar, y desde una perspectiva
completamente estricta, se trata del valor asignado por Ila
organizacion a una serie de comportamientos de sus empleados.
Dicho valor puede ser positivo 0 negativo, y supone la contribucion
del trabajador a la consecucion de una cierta eficacia

organizacional. (p. 39)

De acuerdo con el autor SALAZAR LARRAiN, Luis (2009)
quien tiene su propia apreciacion, lo define de la siguiente forma:
“El rendimiento laboral es la eficiencia de los trabajadores,

medida en volumenes de produccion satisfactoria, por
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empleado, por hora/ hombre o por jornada trabajo/
hombre'.

También refiere que en e/ campo del rendimiento laboral es
necesario precisar que la moderna administracion distingue
Claramente entre eficiencia, productividad y efectividad
organizacional. La eficiencia, en términos generales, es la relacion
entre la produccion y la energia consumida en la misma. (p. 67)

Para los autores CAMPBELL, J. P. y OTROS (2010) quienes
determinan que el concepto de rendimiento estaba muy poco
entendido. Estableciendo que el rendimiento debe distinguirse de la
efectividad, para lo cual lo definen asi: “ Rendimiento Laboral es
sinonimo de comportamiento, es lo que la gente hace en la
realidad, y puede ser observado’.

Ademads agrega, que el rendimiento incluye aquellas acciones
que son relevantes para las metas de la organizacion y puede ser
medido en términos de lo gque realmente hace cada individuo (esto

es, el nivel de su contribucion)’. (p. 35)

De otro lado, el especialista GREENE, Charles (2009)
informa que otros factores mas alla del control de los subordinados
pueden también reducir el rendimiento. Aunque esos obstaculos
potenciales se usan algunas veces como excusas, a menudo son

muy reales y deberian ser reconocidos por la administracion.

Asimismo, algunos de los obstaculos de rendimiento potencial mas
comunes incluyen la falta de tiempo o demandas incompatibles con el
tiempo del subordinado, facilidades y equipo de trabajo inadecuado,

politicas restrictivas, falta de autoridad, informacion
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insuficiente acerca de otras actividades que afectan el trabajo, falta
de cooperacion de otros, tipo de supervision, oportunidades, y aun
suerte, es por eso que presenta un esquema donde se aprecia
diferentes factores.

Muchos obstaculos del rendimiento se pueden salvar siguiendo
buenos principios de organizacion. En otros casos puede ser
necesario volver a definir el puesto. Sin embargo, el primer paso
para salvar dichos obstaculos es que la administracion reconozca
que realmente pueden existir obstaculos para un mejor

rendimiento.

Cabe mencionar que los factores del medio ambiente no se
deberian ver como determinantes directas del rendimiento
individual sino mas bien como modificadores de los efectos del
esfuerzo, habilidad y direccion. Por ejemplo, un medio ambiente
fisico malo o equipo gastado podrian afectar facilmente el esfuerzo
ejercido por un individuo, es por eso que presenta un esquema

para mayor apreciacion.

FACTORES DEL MEDIO AMBIENTE QUE MODIFICAN EL RENDIMIENTO

FACTORES DEL MEDIO

AMBIENTE
Condiciones fisicas
Equipo
Materiales Esfuerzo Rendimiento
Educacién »| Habilidades »| en el puesto
Oportunidad "| Direccion "
Supervisiéon
Politicas

Disefio de la organizacion
Entrenamiento

Suerte

Etc.

Fuente: GREENE, Charles. THE SATISFACTION-PERFORMANCE CONTROVERSY, p. 36
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Ademas, las politicas que no estdn claras o una mala
supervision pueden producir facilmente un esfuerzo dirigido en
forma errénea. En forma semejante, la falta de entrenamiento
podria resultar en habilidades mal utilizadas. Una de las
responsabilidades mas grandes de la administracion es
proporcionar a los empleados condiciones de trabajo adecuadas y
un medio ambiente sustentador con objeto de eliminar o minimizar

los obstaculos del rendimiento. (pp. 36-38)

De otro lado, el autor MUCHINSKY, Paul (2009) informa que
continuamente se esta evaluando el trabajo de los empleados, bien
sea formal o informalmente. Estas valoraciones pueden deberse a
observaciones fortuitas, a la memoria, a rumores o a la intuicién.
Pero también se puede utilizar un sistema formal y racional; con él
las valoraciones son mas precisas, justas y mas Utiles para todos

los implicados.

Es asi, que dicha valoracion define como un analisis sistematico
de la ejecucion en un trabajo por parte de un empleado que se
utiliza para evaluar la efectividad en su trabajo. Los propositos de
los programas de evaluacion abarcan tres categorias, los cuales
presente y desarrolla:

1. Administrativa: Implica acciones de personal, tales como
ascensos, promociones, traslados o despidos.

2. Progreso: La utilizacion de la informacion resultante en la
evaluacion para identificar los puntos débiles en el trabajo,
ayuda al trabajador a fijarse metas para mejorar.

3. Investigacion: Dicha informacion se utiliza frecuentemente
como criterio para evaluar la validez de la seleccidon de personal

y los procedimientos de formacion.
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Tal es asi, que lo mismo que las organizaciones necesitan una
razén para llevar a cabo programas de entrenamiento, también
necesitan una justificacion para realizar un programa de evaluacion
del rendimiento. Las necesidades de la organizacion se deben
especificar claramente con el fin de que se recojan en el programa
de evaluacion. Del mismo que los entrenadores han estado mas
preocupados por desarrollar métodos para la formaciéon en que
evaluar las necesidades de la formacidn, muchos psicdlogos I/O se
han preocupado mas de desarrollar técnicas de evaluacién que de

responder a para qué se lleva a cabo un programa de evaluacion.

Ademas, si el programa tiene varios propdsitos, se debe prestar
una atencidon especial a que se recojan en él todos y cada uno de
estos. En pocas ocasiones, una sola técnica sera suficiente para
satisfacer los objetivos deseados, por ello se utilizan varias técnicas

al mismo tiempo. (pp. 249-250)

De otro lado, McGREGOR, D. (2010) comenta que a las
personas no les gusta evaluar a otros y que generalmente
muestran resistencia a participar en programas de este tipo. Los
directores se niegan a dirigir las sesiones de valoracién o si lo
hacen, se lleva a cabo de un modo tan descuidado que tienen poco
0 ningun valor. Alguna de las razones que estan detras de esta
resistencia es que a los directores no les gusta criticar a los
subordinados, les desagrada “jugar a Dios” al valorar su ejecucion,
y les faltan habilidades de evaluaciéon. Por tanto, un programa de
evaluacion debe tener en cuenta no solo el ensefiar a los
supervisores como evaluar, sino también debe mostrar a los
empleados la necesidad de valoracion. Con ello se reduce la

resistencia del supervisor y la ansiedad del empleado.
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Ademas, un programa de entrenamiento para Ilos
supervisores que van a actuar como evaluadores es una de las
fases principales del programa de evaluacién. Como cualquier
habilidad, evaluar la ejecucion de alguien y utilizar esa informacion
es algo que se incrementa y mejora con entrenamiento. Sin
evaluadores previamente entrenadores, las evaluaciones pueden

resulta inutiles.

Es por eso, que la organizacién deberia desarrollar, como parte
del programa de evaluaciéon, un manual donde se trace a grandes
rasgos la filosofia, objetivos y normas del programa. Este se puede
utilizar como texto durante el entrenamiento y después como

referencia.

De igual manera, la organizacion debe explicar a todos sus
empleados que van a evaluar su rendimiento. Los empleados, a
su vez, deben conocer los objetivos y propdsitos del programa, asi
como el modo en que les va a beneficiar a ellos. Las evaluaciones
pueden vivirse como una amenaza Yy dichas explicaciones mitigarian
los miedos. A fin de evitar problemas, los empleados deben
entender cdmo se van a utilizar posteriormente las evaluaciones. Si
ellos crecen que la informacidon se va a utilizar posteriormente las
evaluaciones. Si ellos creen que la informacidn se va a utilizar para
tomar decisiones sobre aumento de sueldo y promociones, se

mostraran mas a la defensiva sobre sus puntos débiles.

Por otro lado, si creen que la evaluacién es un instrumento
diagndstico para ayudarles a fortalecer sus areas mas débiles,
aceptaran bastante mejor el ser evaluados. En algunas empresas la

evaluacion se hace a la ligera, con lo que la organizacion no utiliza
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luego esa informacion y los empleados adoptan una actitud de “a
quien le importa” acerca de este sistema. Es por eso, que se debe
repetir la importancia de una comunicacion abierta y honesta

cuando se intente realizar una evaluacion.

Al igual que en /a formacion, la direccion juega un papel
vital en el éxito de cualquier programa de evaluacion del
rendimiento. La evaluacion es una herramienta de direccion, asi
que es ésta quien tiene que hacerla funcionar. La direccion debe
apoyar el programa y vincularlo con las metas generales de la
empresa. Evidentemente, la evaluacién tiene que contar para algo,
y es la direcciébn quien tiene la autoridad de concederle esa
influencia. Si los aumentos de sueldos se basan en el rendimiento,
pero resulta que todos los empleados cobran lo mismo, entonces el
programa de evaluacion perdera credibilidad. Lo mismo sucedera si
las promociones se supone que se basan en la ejecucidon pero se

conceden segun la antigiiedad.

Tal es asi, que en una organizacion se suponia que se utilizaban
las evaluaciones para determinar los aumentos, pero muchos
directores no se molestaron en evaluar a sus empleados, y les
dieron a todos el mismo porcentaje de aumento. La empresa, para
conseguir que sus directores llevaran a cabo evaluaciones,
establecid que aquellos directores que no lo hicieron perderian su

incremento salarial anual.

Ademas, registrar y revisar el programa de evaluacion es
un proceso continuo. E| registro lo hace el departamento de
personal. Las evaluaciones se llevan a cabo todos los afios, pueden

estar ligados a: 1) el cumpleanos del empleado, 2) la fecha de
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aniversario de la contratacién del empleado, 3) un periodo fijado
para todos los empleados, 4) un grupo al mes segin orden

alfabético, 5) un grupo al mes segun departamento o grupo.

También, un tema mas importante incluso es cuan eficazmente
cumple el programa sus metas. Si la meta del programa de
identificar a aquellos merecedores de una promocion, ése les
promociond? Si la meta es conceder un aumento a aquellos
trabajadores mas productivos, ése llevd a cabo? Estas preguntas y
otras hablan de la validez del programa de evaluaciéon. Un
programa de evaluacién del rendimiento puede ser valido para
identificar los puntos débiles en la ejecucién de un empleado, pero
puede que haya que desarrollar otro sistema de evaluacion
distintos para tomar decisiones acerca de los ascensos (o los
ascensos pueden basarse en otros factores, como la antigiiedad).
Los sistemas de evaluacion deben cumplir las metas
organizacionales, si no los consiguen, o si cambian los objetivos,

entonces el sistema debe cambiar a su vez. (pp. 89-90)

Los resultados de un programa de evaluacion del rendimiento
se pueden aplican a muchas funciones de direccion. Los criterios se
derivan de los procedimientos de analisis del puesto de trabajo,
criterios que, a su vez, estan a la base de las evaluaciones. Las
principales utilidades de la informacidn recogida en la evaluacion

son las que presenta a continuacion:

1) Formacion de personal. Quizas la utilidad mas importante
de la informacion se dar feedback a los empleados. El feedback o
retroinformacion acentua los puntos fuertes y débiles de éstos. Por
supuesto que la evaluacion debe ocuparse sélo de caracteristicas
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referidas al trabajo. Asi, las deficiencias o puntos flacos se pueden
convertir en objetivos para formacién. La formacién, de este modo,
sOlo trataria aquellas areas a las que se les atribuye la causa de
dicha ejecucién pobre o deficiente del individuo y no se ocuparia de
aspectos referidos al ambiente laboral.

Es por eso, que el supervisor desempefia un papel clave a la
hora de ayudar al empleado o desarrollar sus habilidades. Aunque
por definicién, la evaluacion del rendimiento sea valorativa, en este
contexto, sirve mas como ayuda diagndstica. Ya que la mayoria de
los empleados no conocen sus puntos débiles, serda mas eficaz un

supervisor que anime y apoye, que uno que amenace o sea critico.

2) Pagas y administracion del salario. La segunda
titularidad mas habitual de estos programas de evaluacion,
probablemente sea en la decision sobre los aumentos. Los
aumentos en la paga se conceden, en parte, segin el rendimiento
laboral. Se puede disefiar los programas de evaluacion, de modo
que haya una relacion directa entre la evaluacién y la proporcion

del aumento.

Desafortunadamente dos de los aspectos de la evaluacion,
como son el “desarrollo de personal” y “la administracion salarial”
no siempre se llevan bien. Si combinamos las dos funciones, los
empleados pueden ponerse mas a la defensiva. Cuando el admitir
los puntos débiles supone un incremento salarial menor, el
desarrollo personal para a un segundo plano de importancia.
(idem., pp. 91-92)

Asimismo, MEYER, H. H.; KAY, E. y J. R., FRENCH (2010)

hablaron sobre la necesidad de dividir los roles de los supervisores
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a la hora de realizar evaluaciones. Un rol es el de consejero, para
discutir el desarrollo del empleado o su mejora en la ejecucion. El
otro es el de juez que decide sobre los salarios. La evidencia nos
ensefa que la mayoria de los supervisores no pueden jugar ambos

papeles simultaneamente. (p. 113)

De igual manera, PRINCE, J. B. y E. E.,, LAWLER (2010)
han puesto en duda el punto de vista de que la discusién salarial
oculte la funcidon de desarrollo de la evaluacién. Los autores
defienden la tesis de que los empleados prefieren que la conexién
evaluacion recompensa sea menos ambigua, por tanto, puede ser
aconsejable combinar la funcion administrativa y diagnostica de la

evaluacion del rendimiento.

Respecto a la colocacion, la informacion de la evaluacién del
rendimiento laboral es esencial para tomar decisiones sobre
colocacion o asignacion a un puesto de trabajo. A los nuevos
empleados se les expone a distintas actividades o trabajos en un
primer momento, asi en un periodo de unos 12 meses, un
trabajador en formacion puede haber pasado por marketing,
finanzas y economia. Después de ser evaluado en cada uno de
ellos, se le puede asignar al area donde haya rendido mejor. Al
identificar los puntos fuertes de un empleado, la evaluacion indica

ddénde se podrian aprovechar mejor sus cualidades.

Con relacién a las promociones, la posibilidad de promocion
puede deberse al rendimiento actual de un empleado. Las
evaluaciones, en este sentido, identifican a los empleados que
rinden mas o mejor, y aquel que no ejecute bien su trabajo no sera

considerado de cada a una promocién. Pero el rendimiento no es la
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Unica razén para ascender, ya que las promociones son una
combinacidén de mérito y antigiiedad. Si se basa la promocion sélo
en el rendimiento, es posible que surjan actitudes defensivas. La
mayor parte de los expertos estan de acuerdo en que debe tenerse

en cuenta la experiencia en el trabajo.

En cuanto a la investigacion de personal, en muchos
estudios sobre la validez de criterios, las evaluaciones de criterio se
derivan de las valoraciones del rendimiento; pues se debe saber
que el criterio es una medida del éxito de trabajo, y que es esto
justo lo que supone que miden las evaluaciones del rendimiento.
Cuando el departamento de personal quiere validar un nuevo test
predictor, correlaciona sus puntuaciones con las medidas del
criterio, que en la mayoria de las ocasiones se extraen de los
ficheros sobre evaluaciones del rendimiento, propiedad de la
empresa. El valor de cualquier estrategia de seleccidn, es igual de
bueno que el del criterio que trata de predecir. Por tanto, las
evaluaciones deben ser una medida relevante del éxito en el
trabajo. (pp. 357-358)

El rendimiento en un trabajo puede venir caracterizado por
diversos criterios. Tal es asi, que GUION, R. (2010) identificd tres
medidas diferentes: 1) datos de produccidn objetivos, 2) datos de

personal y 3) datos de opinidn, las cuales define a continuacion:

1) Datos de produccion objetivos. La utilizacion de los
datos de produccion objetivos como un indicador de cuan bien
rinde un empleo en su trabajo, se ve limitado por su frecuencia y
valor. Con una persona que trabaja de operario en una maquina, se

puede medir su rendimiento contando el nimero de objetos que
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produce por dia, semana y asi sucesivamente. Del mismo modo, a
un vendedor se le evalla por el volumen de ventas que realiza en

un tiempo determinado.

Pero ninguna de estas medidas objetivas de produccidn nos
dan informacién completa sobre la realizacion del trabajo. Hay dos
problemas que afectan de modo especial a estas medias. Primero,
hay que tener en cuenta que existen una serie de diferentes
individuales que van a influir en el modo en que se rinda en ese
trabajo. Desgraciadamente, la variabilidad en el rendimiento puede
deberse también a factores que escapan al control del individuo. Un

operario puede producir mas solo por tener una maquina mejor.

El segundo problema con las medidas objetivas de produccién
es que muy raramente cuentan la historia completa. Asi un
operario que produce mas objetos por dia, pero produce mas
objetos defectuosos al mismo tiempo, no deberia ser considerado
“el mejor”. La calidad puede ser tan importante como la cantidad,
pero esto no puede tenerse en cuenta con el mero registro de

objetos producidos.

2) Datos de personal. El segundo tipo de informacién en
evaluacion son los datos de personal, los datos guardados por la
oficina de personal de la organizacién. Los dos indicadores mas
comunes de rendimiento son el absentismo y la rotacién de
personal, aunque se guardan registros también de accidentes,
quejas e impuntualidad. El asunto mas critico al valorar estas

variables es la relevancia del criterio.

La mayoria de las organizaciones tienen politicas para manejar

el absentismo, lo cual da fe de su importancia como variable al
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juzgar la ejecucidon general. No obstante, la medida e interpretacion
del absentismo no esta bien definida. Las ausencias pueden ser
excusables o inexcusables dependiendo de muchos factores, o bien

de tipo individual o debidas al trabajo.

La rotacién de trabajos es utilizada también como medida del
rendimiento. También supone problemas al realizar la medicion.
Algunas rotaciones son voluntarias (el empleado lo deja), otras son
involuntarias (el empleado es despedido). Al empleado que decide

marcharse se le evalla (mejor) que al que es despedido.

Los accidentes pueden considerarse como una medida del
rendimiento laboral, pero solo es un nimero limitado de trabajos.
La frecuencia y severidad del accidente se utilizan como variables
debido a que los accidentes ocasionan lesiones o danos en la
propiedad. Los accidentes son una variable de criterio mas
relevantes para los trabajadores de cuello azul que para los de

cuello blanco.

3) Datos de opinidn. Los datos de opinidon son muy utilizados
en la evaluacién del rendimiento. Los datos de opinidn son muy
populares debido a las dificultades de encontrar medidas objetivas
relevantes. Ademas, las evaluaciones subjetivas se pueden aplicar a
casi todos los trabajos. Quienes hacen normalmente Ilas
evaluaciones son los supervisores, pero se han utilizado también

autoevaluaciones, valoraciones de companeros y de subordinados.

Investigadores de distintas disciplinas han tratado el tema de la
evaluacion del rendimiento laboral. La contribucion de los

psicélogos I/0O queda de manifiesto, de forma especial, en el disefio
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de métodos de evaluacién del rendimiento. Los sistemas principales
que se utilizan en la evaluacion del rendimiento laboral serian los
siguientes:

e Escala de valoracién graficas.

e Métodos de comparacion entre empleados.

e Listas y escalas conductuales. (pp. 35-37)

Con relacion a los datos de opinion, el autor BORMAN, W.
C. (2009) informa que la validez de los datos de opinién en
evaluacion del rendimiento, al igual que la validez de cualquier otro
tipo de datos, se refiere al grado o medida por el cual los datos que
se observa miden, de forma precisa, la variable que nos interesa
conocer. Esta variable puede comprender un constructo global
como el rendimiento laboral general, o una dimension del

rendimiento como la habilidad para las relaciones interpersonales.

Tal es asi, que un método para estimar la validez de los datos
de opinidn es correlacionarlos con las evaluaciones extraidas con
otros métodos, como la produccién objetivos o los datos de

personal.

De igual manera, el autor puso a prueba la validez de los datos
de opinion desde otra perspectiva. Realizd videos de dos
situaciones laborales: un director hablando con un empleado
problematica y un seleccionador entrevistando a un candidato a un
puesto de trabajo. Se hicieron dieciséis videos, ocho para cada
situacién. Cada video mostraba un grado diferente de rendimiento.

(pp. 135-136)
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Cuando se juzga que un empleado esta rindiendo pobremente,
écudl es la causa de este rendimiento deciente? Algunas
investigaciones han planteado este interrogante. Tal es asi, que los
autores MITCHELL, T. R. y L. S., KALB (2012) encontraron que
supervisores experimentados eran mas probable que culparan al
ambiente (herramientas, equipo, condiciones de trabajo) para
explicar un rendimiento deficiente, y que recomendaron mas
cambios en esa area, porque lo hicieron supervisores con poca

experiencia.

Ademas su colega Podsakoff informd que los supervisores
castigaban un mal rendimiento, cuando percibian que era resultado
de una falta de motivacion, mas que de una falta de capacidad o de
la dificultad de la tarea. Otros investigadores revelaron como las
situaciones sociales complejas pueden moderar la explicacion de un
supervisor sobre un mal rendimiento. Descubrieron que un
supervisor evaluaba a los trabajadores con rendimiento bajo, mas
positivamente si éstos son habiles sociales, que si no lo son.
También el supervisor puede estar influido por las caracteristicas
del grupo de trabajo al evaluar un mal rendimiento de un
empleado. (pp. 45-46)

Respecto a la valoracion del rendimiento laboral, el autor
DESSLER, Gary (2011) refiere que es crucial el proceso, de
valoracién y recompense que vincula a los pagos extrinsecos por la
contribuciones de los empleados y los beneficios que generan para
los demas, es esencial, concentrase en la “misidon por encima del
dinero” si la relacion es estrictamente trasnacional, sin ninguna
calidad compensatoria de rendimientos a estandar mas elevado” o
construccion de un mundo mejor el resultado tendra una escala de

longevidad.
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Respecto a los factores de valoracion para una buena calidad

de vida en el trabajo, presenta las siguientes:

e Un trabajo digno, condiciones de trabajo seguras e higiénicas,
pagos y prestaciones adecuadas.

e Seguridad en el puesto

e Supervision competente

e Oportunidad de aprender y crear en el trabajo.

e Clima laboral positivo.

Ademas, los planes de valoracion a grupos, son excelentes
como un medio de distribucion de recompensa proporcionada a
nivel individual y de grupos. Con una comunicaciéon continua los
miembros del grupo son capaces de determinar su posicion
respecto a su eficacia personal y su candidatura para obtener

recompensa extrinseca.

Con relacion a los planes de incentivos a equipos, |os
equipos son grupos formales integrados independiente responsable
de alcanzar una meta. Los equipos funcionales: estos estan
integrados por un gerente y sus subordinados y pertenecen a un
area funcional especifica de la empresa con frecuencia participan
en area por mejorar actividades o resolver problemas especificos,
dentro de ellos predomina, la comunicacién la toma de decision el
liderazgo y la interaccién. Diferente forma de motivar a su equipo
1. Proporciones informacion sobre la empresa.

2. Proporciones retroalimentacion, informacion del proceso.

3. Resolver a los empleados.

4. Fomente la autonomia.
5

Celebre los éxitos.
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Asimismo, la implementacion de un sistema de evaluacion de
desempefo con técnicas capaces de promover el desempeno

eficiente del personal.

Respecto a /as claves emocionales de la motivacion, todo
comienza con la motivacién. El arte de la venta, el buen trabajo en
equipo, el servicio total al cliente y el liderazgo eficiente comienzan
con la motivacién. Y la Inteligencia Emocional tiene mucho que
»decir’ en la motivacién, porque para quien ha dirigido grupos de
personas estda muy claro que las causas de motivacion mas

poderosas no son externas, sino internas. (pp. 24-25)

De igual forma, los especialistas HODGE, B. J.; ANTHONY,
William y Lawrence, GALES (2011) manifiestan que
probablemente la queja mas comun hecha por los miembros de la
organizacion sobre los disefios organizativos es que en lugar de
facilitar el rendimiento, a menudo bloquean un rendimiento efectivo
y censuran al individuo. A pesar de que muchas de estas quejas
van dirigidas a las estructuras burocraticas, la configuracion del

disefio en si mismo puede ser también un problema.

Es por eso, que los disefios funcionales pueden encasillar a las
personas en tareas funcionales estrechamente definidas. Algunos
departamentos funcionales, como el de recursos humanos o el de
sistemas de informacion, pueden, en algunas empresas, estar en
lugares apartados a la organizacion lejos de la accion porque estas
funciones no estan directamente relacionadas con la produccion del
output. Las personas en esos departamentos pueden llegar a
alienarse. Mas recientemente, organizaciones progresistas han

empezado a darse cuenta de la importancia de estos servicios de
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apoyo. Por otro lado, los disefos orientados al outputy los de tipo
federal pueden impedir traslados de personal entre divisiones, lo

que puede frenar avances dentro de la organizacion.

En tal sentido, cualquier disefio deberia ofrecer al individuo la
oportunidad de rendir a su mayor nivel de habilidad posible en sus
areas de interés y competencia. El disefio deberia estimular a los
trabajadores a desarrollarse en su trabajo aprendiendo nuevas
habilidades y aceptando mayores responsabilidades a medida que
vayan adquiriendo mas experiencia. El disefio deberia proporcionar
una clara carrera profesional o una escala profesional de trabajos o
puestos en la organizacion y un sistema en donde los trabajadores
pueden tener la formacidn necesaria para cualificarlos para trabajos

mayor nivel. (p. 240)

De otro lado, BLAU, G. (2011) quien descubrid que los
componentes de la motivacion esfuerzo y direccion contribuian al
rendimiento laboral, pero que la combinacion de los dos factores
era también muy eficaz para explicar parte de la varianza del
mismo. Lo que resulta evidente es que factores como personales

como organizacionales influencian a ambos. (pp. 152-153)

Habitualmente se distinguen dos tipos diferentes de
rendimiento en funcién de sus consecuencias organizacionales: el
llamado rendimiento de tarea o intra-rol y el contextual o extra-rol,
los cuales los autores BORMAN, E. G. y S. J.,, MOTOWIDLO

(2009) definen para mayor apreciacion de la siguiente manera:

1) Rendimiento de tarea. El rendimiento de tarea es aquel
que se refiere a las conductas de los trabajadores respecto a sus
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tareas u obligaciones laborales y esta compuesto por diversos
componentes, entre otros como:
e Posesion del conocimiento, habilidades y técnicas requeridas

para realizar las tareas.

e Formacion para nuevos trabajos o simplemente, estar al dia de

las modificaciones en las demandas de las mismas tareas.

e Aplicacion del conocimiento, tareas y técnicas para conseguir

las metas organizacionales.

Asimismo, este tipo de conductas de tareas tienen dos formas:
la primera se basa en la transformacion de materias primas en
bienes y servicios organizacionales. La segunda implica realizar
tareas que faciliten la anterior, como el mantenimiento, la
planificacion, la coordinacion y la supervision. La labor de los
directivos y supervisores, aunque también la de otros trabajadores,
puede incluirse en esta segunda forma. El rendimiento adecuado
en cualquiera de las dos supone respetar la expectativa de valor

buscada por la organizacion. (pp. 71-78)

De otro lado, los autores MOTOWIDLO, S. J. y J. R.,, VAN
SCOTTER (2010) en cuanto al segundo rendimiento lo presenta
de la siguiente forma:

2) Rendimiento contextual. Un buen rendimiento es aquel
que, ademas de cumplir con las obligaciones del rol de tarea del
trabajador, comporta el que este se comprometa de forma
espontanea en comportamientos beneficiosos para la organizacion.
En este sentido, durante las Ultimas décadas ha emergido una
interesante area de investigacion referida al denominado

rendimiento contextual, definido como aquellas conductas que no
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son exigidas formalmente por la organizacién, pero que son

necesarias para su éxito global. (pp. 475-480)

De acuerdo con MOTOWIDLO. S. J. (2012) informa que este
tipo de comportamiento ha recibido distintas denominaciones para
referirse a conceptos muy similares, entre otras el comportamiento
organizacional prosocial y la conducta extra-rol. En conjunto, todos
relnen una serie de caracteristicas:

e Voluntariedad: pues nunca deben formar parte de las
obligaciones del puesto.

e Intencionalidad: es el propio trabajador quien decide establecer
un compromiso con la organizacion por medio de sus
conductas.

e Caracter positivo: como es ldgico, pretenden un beneficio cierto
de la organizacion.

e Caracter desinteresado: la motivacion fundamental de quien las

realiza no es un bien personal, aunque no lo descarte.

Por otro lado, existen diversas formas por las que un trabajador
puede contribuir al contexto del trabajo. La primera se corresponde
con la mejora de ciertas circunstancias psicosociales de la
organizacion: el empleado promueve afectos positivos y de
confianza entre sus companeros, e incluso colabora para disminuir
la hostilidad y el conflicto. De esta forma es posible aumentar la

comunicacion interpersonal y la cooperacion.

Asimismo, una segunda posibilidad con la que se apoya el
contexto de trabajo implica aumentar la predisposicién personal
para realizar conductas que aumenten el valor organizacional. Por

ultimo, la tercera forma de contribucion se realiza a través de
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comportamientos que afectan a la conservacion o al ahorro sobre
los recursos tangibles de la organizacion, como utilizar el automavil
propio en lugar del que facilita la empresa, o ahorrar energia

apagando las luces o maquinas no necesarias. (pp. 54-55)

En cuanto al rendimiento profesional en el personal de
enfermeria, los autores KATZ, F. M. y R.,, SNOW (2009)
manifiesta que la evaluacién del rendimiento consiste en medir la
habilidad de un individuo para efectuar una determinada tarea. El
uso del término “rendimiento” tiene el objetivo de llamar la
atencion sobre el comportamiento total de un trabajador de la
salud, con inclusion de su modo de organizacion, retencién vy
empleo de los conocimientos especializados, asi como de sus
actitudes y de sus interacciones con otras personas. Se refiere a
toda la gama de conocimientos, habilidades y aptitudes adquiridos
por medio de la formacidon, asi como a su organizacién e

integracion en la practica.

Ademas, dada la variedad de los factores que integran el
comportamiento humano y la complejidad de sus interacciones, tal
vez no sea Util el establecimiento de distinciones arbitrarias entre
conocimientos, habilidades y actitudes. Los seres humanos prevén
y preparan mentalmente planes para guiar su actuacién; se vigilan
en si mismos para revisar tales planes y adaptar su rendimiento a

los cambios de los problemas con que se enfrentan.

Por ello, las evaluaciones del rendimiento deben referirse a este
aspecto de organizacion y adaptacion del rendimiento como un
todo, no sdlo a los elementos del rendimiento uno a uno o etapa

por etapa. Ello hace que resulte mas compleja de lo que
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parece a primera vista la tarea de preparar evaluaciones del

rendimiento.

De igual manera, teniendo en cuenta que es imposible observar
todo lo que ocurre, la evaluacidon se basa siempre en algun tipo de
muestreo. Por ello, el objetivo de todas las técnicas de evaluacion
consiste en sistematizar el modo de recoger muestras de las
observaciones y la forma de registrarlas, acumularlas y utilizarlas.
La meta es aumentar la idoneidad (esto es, la precision y la

utilidad) de las generalizaciones derivadas de las muestras.

Ademas, la evaluacion del rendimiento de un trabajador de la
salud puede definirse entonces como una generalizacion basada en
la observacién de un individuo que efectia una actividad de

atencidn de la salud.

Es por eso, que para esclarecer este punto puede ser (Util
revisar algunos acontecimientos recientes. No hace mucho que la
mayoria de los educadores consideraban que el término
“valoracion” se aplicaba principalmente a la valoracién de los
alumnos por separado, esto es, a las mediciones efectuadas para
juzgar los progresos de los alumnos en sus estudios y decidir

respecto al aprobado/suspenso o a la concesion del diploma.

Tal es asi, que mas recientemente han empezado a utilizarse
términos tales como “pericias”, “competencia” y “habilidad clinica”
para referirse al rendimiento, considerandolo distinto del
conocimiento. Para que se considere competente a un trabajador
de la salud ha de ser capaz de realizar bien determinadas

actividades.
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Es por eso, que un ejemplo de la evaluacién del rendimiento,
en cuanto a una tarea de un trabajador de salud consiste en
vacunar a un nifo. En este caso, la evaluacién del rendimiento
requiere un enjuiciamiento basado en la observacion del trabajador
de la salud mientras efectla esta tarea. La observacion abarca
necesariamente puntos tales como la precision con la que el
trabajador de la salud elige la dosis necesaria, sus relaciones con el
nifo y los padres, las actividades de observacion ulterior que
efectla, etc. Comprende, por consiguiente, una compleja serie de
acciones interrelacionadas en las que el trabajador de la salud
organiza su tarea y la adapta a las necesidades de situaciones

especificas y a menudo Unicas. (pp. 16-17)

En suma, el rendimiento de un trabajador de la salud en una
tarea compleja no se puede evaluar examinando su

comportamiento en pequefos segmentos o elementos de la tarea

De otro lado, los trabajadores de atencion de la salud se
enfrentan con numerosos problemas y tareas en su trabajo
cotidiano, que tienen que efectuar o resolver del mejor modo. Para
evaluar el rendimiento total es util desglosar cada trabajo en
componentes 0 elementos que se puedan observar y estudiar con
mas facilidad. Este desglose ayuda también a dar una mejor
retroalimentacion a la persona evaluada. La retroinformacion puede
centrarse en los elementos de la tarea sobre los que debe
reflexionar, estudiar mas o practicar el trabajador de atencién de la

salud.

Este tipo de desglose de una labor en sus componentes se

denomina habitualmente “analisis de tareas”, y es un proceso en el
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que los distintos elementos de un trabajo se identifican en
crecientes niveles de especificidad. La totalidad de la labor se
desglosa en varias funciones o actividades generales del
rendimiento. Cada funcidn se halla integrada por varias tareas, de

las que cada una tiene competencias asociadas.

En cuanto a las caracteristicas del rendimiento laboral,
presentan los siguientes:

1) Iniciativa. Es la cualidad personal que tiende a generar
proyectos o propuestas, es aquella que suele promover
emprendimientos. La verdadera iniciativa hay que demostrarla en el
dia a dia del trabajo. Esta cualidad se puede trabajar y potenciar.
La iniciativa verdadera solo la tienen aquellos profesionales que se
dejan llevar por sus instintos a la hora de resolver problemas, que
plantean constantemente nuevas ideas sin esperar a que se lo
pidan cuando tomar la palabra de forma natural para hacer oir su
punto de vista sin esperar el consenso de la mayoria y que se
anticipan a las necesidades y captan los mensajes de su entorno

sin necesidad de que se los comunique.

2) Conocimiento. Hechos o datos de informacion adquiridos
por una persona a través de la experiencia o la educacion cientifico
que se adquiere a través de medios metddicos con el fin de explicar
el por qué de su actuar en su labor que estda basada en

fundamentos cientificos.

3) Habilidades. Establece objetivos organizacionales en el
area a su cargo escucha una comunicacion efectiva, motiva y
aprovecha las capacidades y potencialidades de sus colaboradores,

resuelve problemas interpersonales, toma decisiones asertivas,



52

conduce eficientemente las reuniones de trabajo, administra el
tiempo y delega funciones. Cabe destacar que la habilidad puede
ser una aptitud innata o desarrollada. Por lo general ambas

cuestiones se complementan.

4) Compromiso. Describe a una obligacion que se ha
contraido o a una palabra ya dada; se considera que una persona
estd comprometida con un proyecto cuando actla en pos de
alcanzar objetivos por encima de lo que se espera. El enfoque
afectivo considera al compromiso como una fuerte creencia y
aceptacion de los objetivos de la organizacion y de la profesion,
buena voluntad para realizar un esfuerzo y un fuerte deseo para

mantenerse como miembro de la organizacién y de la profesion.

5) Autonomia: Libertad de decidir, margen decision de como
hacer el trabajo, influencia sobre el trabajo. Permite al personal de
enfermeria la facultad de determinar sus propias acciones durante
el proceso de atencion de enfermeria, poniendo en practica sus
conocimientos cientificos técnicos, basandose en la de las normas,

manuales de técnicas y procedimientos establecidos.

6) Actitud: La actitud también ha sido definida como un
estado de disposicion nerviosa y mental, que es organizado
mediante la experiencia y que ejerce un influjo dinamico u
orientador sobre las respuestas que un individuo ofrece a los
objetos y a las situaciones. La actitud positiva de una persona se
origina en hacer uso de aquellos recursos que esta posee para
solucionar sus problemas vy dificultades, el énfasis de una persona
con actitud positiva se centra en aquello que posee en lugar de

ocuparse de lo que carece.
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7) Competencia: Se considera que posee competencia
profesional, quien dispone de conocimiento, destrezas y aptitudes
necesarias para ejercer una profesién, quien puede resolver los
problemas profesionales de forma auténoma y flexible, y esta
capacitado para colaborar en su contexto profesional y en la
organizacion del trabajo como es en el drea de enfermeria. Los
términos aptitud, habilidad, capacidad, destreza tienen una
vinculacién y se integra en el concepto de competencia. (Ibid., pp.
18-20)

Finalmente, la profesién de enfermeria ha sido considerada
como profesion estresante debido a las caracteristicas fisicas como
emocionales a que los enfermeros se deben enfrentar. La muerte,
al dolor, mdltiples problemas, hacen que estos profesionales estén
continuamente tomando decisiones bajo presion y con un grado
importante de responsabilidad. Hay diversas fuentes que afectan al
rendimiento: como la recarga laboral, la falta de comunicacion, el
entorno laboral, la excesiva responsabilidad que conlleva su
trabajo, las emociones, los propios pacientes y familiares y, los
conflictos con los médicos entre otros. Como también pueden ser
factores que inciden en el rendimiento, la situacion
socioecondmica, familiar, y el bajo rendimiento de productividad y

eficacia del trabajo.

Ademas, el ambiente laboral es de suma importancia para la
salud mental de los y las trabajadores en cualquier disciplina,
incluyendo a los profesionales en salud. A esto, se debe anadir la
satisfaccion de las necesidades individuales o calidad de vida

laboral, la satisfaccion de las necesidades personales promueve la
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salud mental de los individuos y la calidad de su trabajo. Cuando la
calidad de vida en el trabajo es deficiente se origina
comportamientos desajustados como el ausentismo, pesimismo,
malas relaciones interpersonales, dificultad para realizar las tareas,
cumplimiento estricto del minimo de tareas, cansancio y aumento

de las conductas de riesgo.

1.2 INVESTIGACIONES

1.2.1 Investigaciones nacionales.

BARRETO CASTRO, Ildara, Ypanaque Flores Milagros
(2011) realizaron en Chiclayo-Peri un trabajo de investigacion
“Experiencias de enfermeras que realizan horas extras en un
Hospital de alta Complejidad Chiclayo-Perd 2011", el objetivo de
esta investigacion fue describir, analizar, comprender las
experiencias de las enfermeras que realizan horas extras en sus
dias de descanso. Se realizd un tipo de estudio cualitativo con
abordaje en estudio de caso, donde el instrumento de recoleccion
de datos fue la entrevista semi estructurada y un diario de campo.
La presente investigacion asumié como sujeto de estudio a las
enfermeras que realizan horas extraordinarias en los servicios de
neonatologia, medicina interna y cuidados intensivos del Hospital
Nacional Almanzor Aguinaga Asenjo de Chiclayo. Los resultados
obtenidos fueron por categorias: Categoria 1: Entre la inequidad, la
obligatoriedad y la transferencia para realizar horas extras,
Categoria 2: Autocuidado de la enfermera versus exceso de horas
extras, Categoria 3: Reduccion de la convivencia familiar por el

trabajo de las horas extras. Las horas extras estan dada de forma
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inequitativa y obligatoria, olvidando practicar el autocuidado
produciéndose exigencias fisicas y mentales ejerciendo efectos
negativos en ellas, las cuales atentan su integridad y calidad de
cuidado que debe brindar como también afecta su convivencia

familiar por priorizar el incremento econémico.

AYALA CARDENAS, Elizabeth (2011) realizo en Lima-Peru
un trabajo de investigacion “Sindrome de Burnout en el personal de
enfermeria de los servicios criticos del Hospital Central de la Fuerza
Aérea del Perd, 2011", el objetivo de esta investigacion fue
determinar el sindrome de burnout en el personal de enfermeria de
los servicios criticos del Hospital Central de la Fuerza Aérea del
Pert, 2011. El estudio es de tipo cuantitativo, nivel aplicativo,
método descriptivo de corte transversal. La poblacién estuvo
conformada por 93,53 enfermeras (os) y 39 técnicas (os) en
enfermeria. La técnica fue la encuesta y el instrumento el Maslach
Burnout Inventory (MBI) aplicado previo consentimiento informado.
Conclusiones: El sindrome de burnout en la mayoria del personal de
enfermeria de los servicios criticos es medido a alto, de igual modo
en la dimensidon agotamiento emocional y despersonalizacion
referido a que se sienten cansadas (os) al final de la jornada de
trabajo, no les importa lo que les ocurra a los pacientes, creen que
estan trabajando demasiado, trabajar todo el dia con pacientes
implica un gran esfuerzo de su parte y trabajar directamente con
personas le produce estrés, mientras que en la dimension
realizacién personal de la mayoria es de medio a bajo y en cuanto
los servicios criticos el mayor porcentaje del personal de enfermeria
es medio a alto en los servicios de emergencia, sala de operaciones

y unidad de cuidados intensivos.
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1.2.2 Investigaciones internacionales

El LIBRO BLANCO DE ENFERMER]'IA, Marzo 1998. Nro. 23,
esta investigacion titulada “Carga Laboral del Profesional de
Enfermeria del Hospital Central de Maracay en el periodo Enero
2001 a Mayo 2001", el objetivo del estudio fue determinar los
factores que contribuyen a la triple carga laboral en el personal de
enfermeria de la unidad de cuidados intensivos del hospital central
de Maracay, se utilizd el tipo de estudio descriptivo, donde la
poblacién estuvo constituida por un total de 22 enfermeras quienes
formaban parte de la unidad de cuidados intensivos todas
especialistas y distribuidas en los diferentes turnos de trabajo. El
instrumento que se utilizo fue un cuestionario, el cual se construyo
basandose en los contenidos de trabajos dirigidos a las enfermeras
intensivistas, mide los datos generales con 35 items, vida familiar
con 17 items y test psicolégico con 28 items. El analisis refiere de
las condiciones laborales de la profesion de enfermeria se
caracteriza por una sobrecarga y tensidon que dificultan el
desempefio profesional y estan en el origen de las quejas sobre la
falta de incentivos y estimulos, un factor anadido a esta situacion
es el trastorno asociados a horarios que dependen mas de las
necesidades del personal de enfermeria para satisfacer su
necesidad familiar, personal, por otro lado hay que tener en cuenta
una serie de riesgos presentes en el ejercicio profesional, la
situacion de sobrecarga de la unidad de cuidados intensivos del
Hospital Central de Maracay, en el trabajo, la relaciéon es 1:1, pero
en realidad la relacidn enfermera intensiva paciente es de 1:2 y el
fin de semana la relacion es1:3, es decir por cada 3 pacientes hay 1
enfermera, eso conlleva a una carga laboral, cansancio y

agotamiento fisico mental, conjuntamente con la falta de recursos
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técnicos y material médico quirdrgico para realizar cualquier

procedimiento.

CORREDOR y SANCHEZ (2008) realizaron en Bogotd un
trabajo de investigacion “Relacion entre la sobrecarga laboral en
Enfermeria y la incidencia de infecciones nosocomiales en la UCI”,
el objetivo de este estudio fue determinar la relacion que existe
entre la carga laboral del personal de enfermeria y la incidencia de
infecciones nosocomiales en la unidad de cuidados intensivos. Se
realizd un estudio descriptivo donde la selecciéon de articulos fue
hecha con criterios de estudios de campo que tuvieron coherencia
metodoldgica, realizados en unidades de cuidados intensivos tanto
adultos como pediatricos de los 50 encontrados se seleccionaron 14
se hizo una revision desde el afio 2000 al 2006 en diferentes bases
de datos como OVID, MEDLINE, PROQUEST, SCIELO, EBSCO, el
incremento de la relacion enfermera- paciente (es decir la cantidad
de enfermera por paciente) disminuydé un 30% el riesgo de
infeccidn; la relacion enfermera-paciente mayor de 2.2 incrementa
incrementan en un 26% las infecciones en una unidad de cuidados
intensivos. Los resultados muestran que aumento de la sobrecarga
laboral influye en la omision de medidas de aislamiento; las
condiciones personales del personal de enfermeria influyen en el

aumento de las infecciones nosocomiales.

QUISPE, Liliana y Veronica, AGUIRRE (Febrero 2010)
Jujuy-Salvador en su investigacién titulada “ Condiiciones de trabajo
del personal de enfermeria de nuevo ingreso del hospital Pablo
Soria Salvador provincia de Jujuy periodo mayo 2009 a septiembre
2009°, el objetivo del estudio fue determinar las condiciones de
trabajo del personal de enfermeria de nuevo ingreso del hospital
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Pablo Soria del Salvador provincia de Jujuy. Se utilizd un estudio
observacional, descriptivo, analitico, prospectivo y transversal. Para
el estudio se trabajé con una muestra aleatoria simple de 30
enfermeras. El instrumento se empled la encuesta en modalidad de
entrevista. El andlisis de los dato se presentan en tablas de
frecuencia y de porcentaje de entrada doble. Las condiciones del
ambiente fisico no son las adecuadas en un 80%, con sobrecarga
de trabajo un 60% el nimero de pacientes que superaron los
estandares de cada tipo de cuidados de los diferentes niveles de
criticidad es de 83.34% siendo de un 63% que responden que las
horas de trabajo son acordes a las recomendaciones, asi como
también son inadecuadas a la profesion las actividades realizadas
en un 70%. En cuanto a la seguridad el 60% es inadecuado por
cuanto solo el 20% realiza reemplazos continuos y el acceso a los
concursos se limita al 40% de los mismos. El 90% se les ofrece
oportunidad de desarrollo y avance personal por cuanto el 80%
desconocid alguna forma de organizacién que impulse su desarrollo
personal. El 96.64% que la remuneracién no es de acorde a las
prestaciones y actividades realizadas. Expresando el 100% que el
cobro de sueldo no es percibido en tiempo y persona. En Ultimo
término el 56.67% reflejo condiciones inadecuadas en el aspecto
psicosocial. Solo el 43.33% se siente integrado al equipo de trabajo
y el 76% el reconocimiento de sus colegas ni de los familiares de
los pacientes y el 80% se siente discriminado por su condicion de
reemplazante.

CRUZ ROBAZZI, CHAVES MAURO, MARCHI BARCELLOS,
ALMEIDA DA SILVA, OLIVEIRA SECCO Y PEDRAO (2010)
realizaron en Cuba un estudio “Exceso de trabajo y agravios
mentales a los trabajadores de salud’, el objetivo de este estudio

fue identificar en la literatura latinoamericana cuales trabajadores
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de la salud son los mas afectados por agravios psiquicos y/o
mentales como consecuencia de exceso de trabajo y describir las
caracteristicas de esos agravios. Se realizd un estudio descriptivo
en que se utilizd la revision de la literatura sobre la produccién
cientifica relacionada con el tema propuesto. Se desarrolld una
investigacion en la literatura nacional y Ilatinoamericana,
especificamente en revistas del area de la salud sobre el tema, a
partir de su indexacion en la Biblioteca SciELO _ Scientific
Electronic Library Online. En relacién con los trabajadores de la
salud con agravios a la salud psiquica y/o mental mas citados como
sujetos de estudios, aparecen los enfermeros y miembros del
equipo de enfermeria, ademas de médicos, psicélogos, técnicos del
area de la salud, dentistas, entre otros. Estos trabajadores
presentaron cuadros de estrés ocupacional y crénico, sufrimiento y
quejas fisicas y psiquicas en general, como consecuencia del
proceso laboral. El trabajo realizado de manera excesiva,
representado por carga horaria elevada, empleos multiples,
jornadas dobles o triples son elementos que pueden favorecer los
agravios a la salud psiquica/mental en los trabajadores del area de
la salud. Agregados al exceso de trabajo, otros factores como
ambientes laborales inadecuados, maneras como las actividades de
trabajo son organizadas, poca valorizacion del trabajador,
participacion insatisfactoria en las decisiones del trabajo, demandas
laborales excesivas, bajos salarios, alta complejidad del trabajo,
incluyendo condiciones laborales indeseables, con multiples riesgos
ocupacionales, pueden favorecer esos agravios a la salud mental de
los trabajadores

ROMERO MASA, Elizabet y Johana Patricia, LORDUY
BOLIVAR, Carmen, PAJARO MELGAR, Carolina Andrea,
LUQUE (Agosto 2011). Cartagena Colombia en su investigacion
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titulada “Relacion entre carga laboral de enfermeria y la gravedad
del paciente en una unidad de cuidados intensivos de adulto’, el
objetivo del estudio fue determinar la relacion entre la demanda de
carga laboral de enfermeria y la gravedad del paciente en una
unidad de cuidados intensivos de adultos en la ciudad de
Cartagena, se utilizd el método cuantitativo y de corte longitudinal,
donde la muestra la constituyeron 42 pacientes y el nimero de
integrantes de enfermeras asignadas en 24 horas en la unidad de
cuidados intensivos estudiada fue de 6 enfermeras: dos
profesionales por turnos, en dos turnos de 6 horas y una de 12
horas. El instrumento que se utilizo fue el formato tipo encuesta del
Sistema Simplificado de Calificacion de Intervencién Terapéutica
(TISS-28), traducido por Miranda, es una herramienta
administrativa y de enfermeria que permite obtener datos
comparativos. El analisis se obtuvo a través de registros TISS-28 Y
registros Apache II. Se realizd el calculo de la media aritmética,
desviacion estandar y proporciones, asi como el calculo de
coeficiente de correlacion de Pearson. Participaron 42 pacientes; la
media para la edad fue 58.2 anos (IC 95% 52,1-64,4). El 51,3
fueron mujeres. Se obtuvieron 42 calificaciones del Apache II al
ingreso de los pacientes a la unidad de cuidados intensivos con un
promedio de 28,9, de los cuales el 66,7% (28) tienen un mal
pronostico, y 188 calificaciones de TISS-28, con un promedio de
28,7 (IC 95% 25,7-31,7). El promedio de TISS de egreso fue de
25,7 (IC 95% 22,4-28,9) por paciente. El 61,9% de los pacientes
existentes pertenecid a la clase III. La relacién enfermera por
paciente clase IV fue de 0,57 inferior a 1:1(1). Se encontré una
asociacion entre el Apache II y TISS-28 de 0,55 (0,501-0,75) y un
coeficiente de determinacion de 0,38 (p<0,50). Existiendo una

moderada correlacion entre el TISS-28 y el Apache II dejando ver
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sobrecarga de trabajo de enfermeria en las unidades de cuidados
intensivos, lo que repercute en la atencién directa del paciente

critico.

BARRIOS ARAYA; ARECHABALA MANTULIZ;
VALENZUELA PARADA (2012), realizaron en Chile un estudio
“Relacion entre carga laboral y burnout en enfermeras de unidades
de didlisis", el objetivo de esta revision fue conocer la relacién entre
la sobrecarga laboral y los factores que desencadenan la aparicion
del sindrome Burnout en el personal de enfermeria de las unidades
de hemodidlisis. La metodologia utilizada fue una busqueda en
bases de datos a través de la coleccion electronica del Sistema de
Bibliotecas de la Pontificia Universidad Catolica de Chile. Cuarenta y
tres articulos fueron revisados para analizar los predictores
descritos en trabajadores de salud, entre los que destacan:
sobrecarga laboral, frecuencia y tiempo dedicado a la atencion de
pacientes, participacion en la toma de decisiones, riesgos laborales
y riesgo de afectacion psiquica y la incorporacion constante de
nuevas tecnologias y conocimientos. El resultado obtenido de la
sobrecarga laboral con jornadas de trabajo extensas, es decir,
superiores a 9 horas, en una misma unidad de dialisis o servicio
clinico, con dedicacién exclusiva a la atencidon de pacientes y sin
posibilidad de espacios de esparcimiento, son sin duda
considerados como factores de aumentan el SB. Y si a lo anterior,
se le agrega la carga afectiva a la que el profesional de enfermeria
estda expuesto durante la jornada de trabajo, la exposicion a
agentes quimicos y la constante incorporacion de nuevas
tecnologias, conocimientos y responsabilidades, se traduce en un

ambiente hostil precursor de SB.
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AGUILERA Y VARGAS (2012), realizaron en Argentina un
trabajo de investigacion “Sobrecarga laboral en el personal de
enfermeria del Sanatorio y Clinica Rivadavia”, el objetivo de esta
investigacion fue determinar si los enfermeros del Sanatorio y
Clinica Rivadavia evidencian signos de agotamiento psicofisico
relacionado con la sobrecarga laboral. Se realizd un estudio
cuantitativo de corte transversal la poblacidon estuvo constituida por
17 enfermeras del servicio de adultos del Sanatorio y Clinica
Rivadavia. Los resultados de la investigacion nos permiten afirmar
que en el personal de enfermeria se evidencian signos de
agotamientos estas como consecuencia de la sobrecarga laboral.
Los factores que producen sobrecarga laboral son: exceso de horas
semanales y diarias de trabajo, tareas que no les competen y
deben realizar, exceso en el nimero de pacientes con el que deben
trabajar y déficit de descanso en cuanto a franco por semana. No
se puede determinar el nivel de agotamiento psicofisico de las
enfermeras pero si se puede afirmar que presentan agotamiento
psicofisico debido a lo expresado en los graficos y discusion. Se
establece por consiguiente que existe sobrecarga laboral en el

personal de enfermeria del Sanatorio y Clinica Rivadavia.

DE ARCO CANOLES (2013), realizo en Chile un trabajo de
investigacion “Sobrecarga laboral en profesionales de Enfermeria
de unidades de cuidados intensivo en instituciones hospitalarias de
Cartagena de Indias’, el objetivo de esta investigacion fue
identificar las fuentes de sobrecarga laboral en estos profesionales
en tres unidades de cuidados intensivos, a través de un estudio
descriptivo, de corte transversal, donde se utilizd el instrumento
NASA TLX, que permite medir carga laboral y cuatro cuestionarios
del Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo de
Espafa, que permitieron identificar las condiciones de trabajo. En
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concordancia con los criterios de inclusion, la poblacion sujeto de
estudio estuvo conformada por 18 profesionales, que correspondia
con todos los profesionales que se encontraban laborando. Los
resultados muestran que la principal fuente de sobrecarga de
trabajo esta mediada por la presion temporal, seguida del esfuerzo
que deben realizar los profesionales para poder cumplir con las
tareas asignadas y brindar un cuidado de calidad al paciente.

1.3 MARCO CONCEPTUAL

a) Aumento de tareas. Se refiere a incrementar, agrandar, extender,
ampliar o aumentar alguna caracteristica de algo fisico o intelectual.

b) Autonomia. Se refiere aquella capacidad que ostentan los seres
humanos de poder tomar decisiones sin ayuda del otro.

c) Competencia. El termino competencia estda vinculado a la
capacidad, la habilidad, la destreza o la pericia para realizar algo en
especifico o tratar un tema determinado.

d) Compromiso. Se utiliza para describir a una obligacion que se ha
contraido o a una palabra ya dada.

e) Conocimientos. Es un conjunto de informacién almacenada
mediante la experiencia y el aprendizaje, o atreves de Ia
introspeccion.

f)  Etica. Se le define como la ciencia del comportamiento moral.

g) Experiencia. Es la forma de conocimiento que se produce a partir
de vivencias u observaciones.



h)

k)

)]
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Horas de trabajo. Se refiere a todo periodo de tiempo dedicado
por las personas a actividades que contribuyen a la produccion de

bienes y servicios permitidos.

Iniciativa. Del latin initiatus, es aquello que da principio a algo.

Motivacion. Involucra los esfuerzos orientados a la formulacion del

comportamiento humano.

Rendimiento profesional. Es el resultado alcanzado en un
entorno de trabajo con relacidn a los recursos disponibles.

Responsabilidad. Es la obligacidon de reparar un error y compensar

los males ocasionados cuando la situacion lo amerita.

Ritmo de trabajo. Se trata de un movimiento controlado o

calculado que se produce por la ordenacién de elementos diferentes.

Sobrecarga laboral. Es cuando una persona realiza una serie de

actividades o resuelve mas problemas de lo acostumbrado.

Toma de decisiones. Proceso que consiste en realizar una eleccion

entre diversas alternativas.
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CAPITULO II
EL PROBLEMA, OBJETIVOS, HIPOTESIS Y VARIABLES

2.1 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

2.1.1 Descripcion de la Realidad Problematica

Las condiciones laborales histéricamente han evolucionado en
forma negativa en las instituciones de salud ya que involucran
modelos de produccion y prestacion de servicios con caracteristicas
de trabajo aceleradas e intensificadas. Los modelos determinan el
aumento de la productividad mediante la combinacion del ritmo de
trabajo, de la carga de responsabilidad y de la reduccién de los
intervalos de descanso en la jornada de trabajo. Estos hechos
influyen en la seguridad y salud del trabajador, del paciente y la
institucion.
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En el drea de la salud trabajar durante muchas horas en
ambientes laborales insalubres puede representar riesgo a la salud
de los trabajadores. La consecuencia de una carga de trabajo
excesiva es la aparicion de la fatiga, que supone la disminucién de
la capacidad fisica y mental de una persona después de haber

realizado un trabajo durante un periodo de tiempo determinado.

El profesional en enfermeria competente actualmente es aquel
que utiliza sus conocimientos, habilidades y actitudes para emitir
juicios clinicos, solucionar problemas y realizar tareas costos-
eficaces incluyendo la informacion y educacién al usuario ya que la
tendencia del cuidado de la salud se centra en el cliente, como
centro de la atencion y persona que toma la decision del
tratamiento y tipo de cuidado que se va a realizar, para asi
proporcionarles seguridad y bienestar, elementos necesarios para

el buen funcionamiento una institucion como es salud.

El Hospital de Andahuaylas “Hugo Pesce Pescetto” nivel II-2 es
el hospital referencial de la provincia de Andahuaylas que atiende a
todos los pacientes que ingresan y los referidos de los diferentes
establecimientos periféricos incluyendo referidos de la provincia de
Chincheros. Donde trabajan 95 Enfermeras entre nombradas y
contratadas distribuidas en los diferentes servicios asistenciales del
Hospital. En el cual se observa que el personal de enfermeria se
encuentran cansadas con mal caracter, problemas de salud vy el
usuario externo se queja de atencion que le brindan. Debido a que
existe una sobrecarga laboral, ya que el desarrollo de las
actividades esta dada por la intensificacién del ritmo de trabajo,
aumento de tareas y extension de las horas de trabajo lo cual

afecta su rendimiento profesional, esto debido a la insuficiencia y
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poca disponibilidad de enfermeras por falta de gestion y
financiamiento de recursos humanos. La sobrecarga laboral no
permite darle seguridad y salud al trabajador tampoco lo alienta a

desarrollar sus actividades en forma eficiente y con calidad.

En consecuencia existe un desgaste fisico y emocional del
profesional de enfermeria y por ende una degradacién de su
rendimiento profesional, ya que no existe un contexto
organizacional donde se obtenga satisfaccion a través de su
trabajo, como tampoco existe el cumplimiento de las normas

laborales.
2.1.2 Antecedentes Teoricos

Respecto a la carga laboral GIL-MONTE, P. R.; GARCIA-
JUESAS, J. A. y M. C., HERNANDEZ (2010) informan es
aquella responsabilidad donde en términos cualitativos y
cuantitativos se genera un estresor significativo, que
puede estar asociado a exceso de tareas, deterioro
psicologico, demandas excesivas de habilidades, destrezas
y conocimientos que pueden incrementar los niveles de
agotamiento emocional y fisico de los profesionales. (p.

113)

Con relacion al rendimiento laboral, los autores MOORHEAD,
G. y R. W., GRIFFIN (2009) informan que e/ rendimiento
laboral suele definirse de una forma operativa como una
funcion de la capacidad del trabajador y de su motivacion.
Si el estado psicoldgico de activacion hacia el trabajo es la

motivacién laboral, su resultado conductual, y por tal motivo
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susceptible de observacién, es el rendimiento. Como era de
esperar, diversos autores han encontrado relaciones significativas

entre motivacion y rendimiento. (p. 89)

2.1.3 Definicion del Problema

Problema Principal

¢En qué medida la sobrecarga laboral, incide en rendimiento
profesional del personal de enfermeria de los servicios asistenciales

del hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas — Apurimac?

Problemas Especificos

a. ¢De qué manera el aumento de tareas por escases del personal

de enfermeria, afecta su capacidad y desempefo?

b. ¢En qué medida el incremento del ritmo de trabajo en los
servicios del hospital, incide en los niveles de contribucion al

logro de los objetivos institucionales?

c. ¢En qué medida el incremento de los niveles de estrés
ocupacional, incide en el rendimiento a nivel del entorno

laboral?

d. ¢De qué manera la extension de las horas de trabajo, incide en

el mejoramiento en los estandares del personal?

e. ¢De qué manera los escasos niveles de relajamiento vy
distraccidon, afecta la capacidad del personal en cuanto a la

atencién a pacientes y/o usuarios?
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f. éComo el aumento del desgaste fisico, emocional y mental,
incide en la actitud apropiada que debe tener el personal de

enfermeria frente a los pacientes y/o usuarios?

2.2 FINALIDAD Y OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

2.2.1 Finalidad
La finalidad del presente estudio, estuvo orientado a dar conocer el
grado de sobrecarga laboral del personal de enfermeria en relaciéon
con su rendimiento profesional en los servicios asistenciales.

La sobrecarga laboral en el profesional de enfermeria, se ha venido
identificando como un factor de interés en la salud y la seguridad
del profesional y en el impacto que puede generar en el cuidado y
seguridad del paciente.

En este sentido, es importante comprender mejor la relacion que
existen entre la realizacion del trabajo en exceso afecta el
rendimiento profesional del personal de enfermeria que puede
afectar seriamente con repercusiones personales y sociales

expresivas.

Por lo tanto es importante disponer de esta informacion que
constituira un aporte a la institucién para que las autoridades
competentes del departamento de enfermeria conozcan los
resultados y se motiven a involucrar modelos de producciéon y
prestacion de servicio orientadas a fortalecer el uso de mecanismos
de afrontamiento y manejo de la sobrecarga laboral del personal
de enfermeria, mediante la combinacién del ritmo de trabajo,
responsabilidad y intervalos de descanso en la jornada de trabajo

favoreciendo asi a un éptimo rendimiento de su personal.
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2.2.2 Objetivo General y Especificos

Objetivo General

Establecer si la sobrecarga laboral, incide en rendimiento
profesional del personal de enfermeria de los servicios asistenciales

del hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas — Apurimac.

Objetivos Especificos

a. Determinar si el aumento de tareas por escases del personal de
enfermeria, afecta su capacidad y desempefio.

b. Precisar si el incremento del ritmo de trabajo en los servicios
del hospital, incide en los niveles de contribucién al logro de los

objetivos institucionales.

c. Precisar si el incremento de los niveles de estrés ocupacional,

incide en el rendimiento a nivel del entorno laboral.

d. Demostrar si la extension de las horas de trabajo, incide en el

mejoramiento en los estandares del personal.

e. Conocer si los escasos niveles de relajamiento y distraccion,
afecta la capacidad del personal en cuanto a la atencidon a

pacientes y/o usuarios.

f. Establecer si el aumento del desgaste fisico, emocional y
mental, incide en la actitud apropiada que debe tener el

personal de enfermeria frente a los pacientes y/o usuarios
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2.2.3 Delimitacion del Estudio

a. Delimitacion Espacial
Este trabajo se realizé a nivel del Hospital “Hugo Pesce

Pescetto” de Andahuaylas.

b. Delimitacion Temporal
El periodo en el cual se realizd esta investigacion comprendio

los meses de Agosto 2015 — Marzo del 2016

c. Delimitacion Social
En la investigacion se aplicaron las técnicas e instrumentos
destinados al recojo de informacién del personal de enfermeria

del Hospital “"Hugo Pesce Pescetto” de Andahuaylas.

2.2.4 Justificacion e Importancia del Estudio

Justificacion.- El desarrollo de la investigacién se encuentra
orientada a determinar la relacion entre sobrecarga laboral y
rendimiento profesional del personal de enfermeria de los servicios
asistenciales del Hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas, con
el fin de generar informacidn que sustenten las intervenciones
orientadas al mejoramiento de las condiciones de trabajo que
propician sobrecarga laboral, que al ser abordados indudablemente
permitiran un desempefio eficaz y seguro en el marco de una
mejor calidad de vida en el trabajo de los profesionales; con el fin
que el servicio sea el ideal y beneficie al trabajador, a los usuarios

gue concurren para su atencion y a la misma institucion.
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Importancia.- La investigacion brindara aportes significativos
que incidan en el servicio que se le da al usuario interno y externo
de los servicios de hospitalizacion del Hospital Hugo Pesce Pescetto
de Andahuaylas; como también que permita la elaboracion de
estrategias orientadas a afrontar el uso de los mecanismos de
afrontamiento y manejo de la sobrecarga laboral y rendimiento

profesional del personal de enfermeria.

2.3 HIPOTESIS Y VARIABLES

2.3.1 Hipotesis Principal y Especificos

Hipotesis Principal

La sobrecarga laboral, incide directamente en el rendimiento

profesional del personal de enfermeria de los servicios asistenciales

del hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas — Apurimac.

Hipotesis Especificos

a. El aumento de tareas por escases del personal de enfermeria,

afecta su capacidad y desempefio.

b. El incremento del ritmo de trabajo en los servicios del hospital,
incide en los niveles de contribucion al logro de los objetivos

institucionales.

c. Elincremento de los niveles de estrés ocupacional, incide en el

rendimiento a nivel del entorno laboral.
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d. La extensiébn de las horas de trabajo, incide en el
mejoramiento en los estandares del personal.

e. Los escasos niveles de relajamiento y distraccién, afecta la
capacidad del personal en cuanto a la atencion a pacientes y/o
usuarios.

f. El aumento del desgaste fisico, emocional y mental, incide en
la actitud apropiada que debe tener el personal de enfermeria
frente a los pacientes y/o usuarios.

2.3.2 Variables e Indicadores

Variable Independiente
X. SOBRECARGA LABORAL
Indicadores:
X1.- Aumento de tareas por escases del personal de

enfermeria.
x2.- Incremento del ritmo de trabajo en los servicios del

hospital.
x3.- Incremento de los niveles de estrés ocupacional.
x4.- Extension de las horas de trabajo.
x5.- Escasos niveles de relajamiento y distraccion del personal.
x6.- Aumento del desgaste fisico, emocional y mental.

Variable Dependiente
Y. RENDIMIENTO PROFESIONAL

Indicadores:
y1.- Nivel de capacidad apropiada en el desempefo del

personal.
y2.- Nivel de contribucién al logro de los objetivos

institucionales.
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y3.- Nivel de rendimiento en el entorno laboral.
y4.- Nivel de mejoramiento en los estandares del personal.

y5.- Nivel de capacidad del personal en la atencion a pacientes

y/0 usuarios.

y6.- Actitud apropiada frente a los pacientes y/o usuarios.
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CAPITULO III

METODO, TECNICA E INSTRUMENTOS

3.1 POBLACION Y MUESTRA

Poblacion

La poblacién objeto de estudio estara conformado por 95 enfermeras de
los cuales 28 son profesionales y 67 técnicos de enfermeria que brindan
atencion en los servicios asistenciales del Hospital Hugo Pesce Pescetto de
Andahuaylas a Marzo del 2016.

Muestra
La muestra 6ptima se obtiene de la formula del muestreo aleatorio simple
para estimar proporciones considerando una poblacién conocida, la misma

que se detalla a continuacion:
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e (N-1) + 22 PQ

Donde:
: Valor de la abcisa de la curva normal para una probabilidad del
95% de confianza.
P :Proporcién de enfermeras que manifestaron existe rendimiento
profesional debido a la sobrecarga laboral en el Hospital Hugo
Pesce Pescetto (se asume P=0.5).
Q :Proporcion de enfermeras que manifestaron no existe
rendimiento profesional debido a la sobrecarga laboral en el
Hospital Hugo Pesce Pescetto (Q = 0.5, valor asumido debido
al desconocimiento de Q)
e :Margen de error 5%
N:Poblacion.

n : Tamano éptimo de muestra.

Entonces, a un nivel de significancia de 95% y 5% como margen de error

la muestra es:

(1.96)2 (0.5) (0.5) (95)

(0.05)2 (95-1) + (1.96)2 (0.5) (0.5)
n = 76 enfermeras

La seleccion de la muestra sera mediante los niUmeros aleatorios hasta
completar la muestra éptima. Previo a eso la muestra sera distribuida de

manera proporcional:



3.2 DISENO UTILIZADO EN EL ESTUDIO

3.3

7

Enfermeras Muestra optima
Profesionales 22
Técnicos 54
Total 76

Se tomo6 una muestra en la cual:

M = Ox r Oy

Donde:

M = Muestra.

0o = Observacion.

X =Sobrecarga laboral.

y =Rendimiento profesional.

r = Relacion de variables.

TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Técnicas

La principal técnica que se utilizé en este estudio fue la Encuesta.

Instrumentos

Como técnica de recoleccion de la informacion se utilizd el Cuestionario

que por intermedio de una encuesta conformada por preguntas en su

modalidad cerradas se tomaron a la muestra senalada.
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3.4 PROCESAMIENTO DE DATOS
Para procesar la informacion se utilizd los instrumentos siguientes: Un
cuestionario de preguntas cerradas, que permitan establecer la situacién
actual y alternativas de solucién a la problematica que se establece en la
presente investigacion, ademas se utilizara el programa computacional
SPSS (Statiscal Package for Social Sciences), del modelo de correlaciéon de
Pearson y nivel de confianza del 95%.
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CAPITULO 1V
PRESENTACI()N Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS
4.1 Presentacion de Resultados

4.1.1 Existe aumento de tareas por escases de personal de enfermeria.

A la pregunta: ¢En su opinidn existe aumento de tareas por
escases del personal de enfermeria?

ALTERNATIVAS fi %
@) De acuerdo 62 81
b) En desacuerdo 12 16
c) Desconoce 2 3
TOTAL 76 100%
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INTERPRETACION

Observando la tabla con los resultados que se presentan,
encontramos que el 81% del personal de enfermeria que trabajan
en el hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas, estuvieron de
acuerdo que se han incrementado el trabajo debido a la escasez
de personal; mientras el 16% estuvieron en desacuerdo en
comparacién con el grupo anterior y el 3% restante refirieron

desconocer, sumando el 100%.

De lo expresado en el parrafo anterior, se observa que mas
de dos tercios de los encuestados, indicaron que segun lo opinado
por el personal de enfermeria que las tareas se han incrementado
significativamente, teniendo como una de las causas que estos
recursos son insuficientes para atender las necesidades en los
diferentes servicios de salud de este nosocomio, lo cual viene
generando disconformidad en el personal de enfermeria, debido

que son limitados en este hospital.
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4.1.2 Incremento del ritmo de trabajo en servicios del hospital.
A la pregunta: ¢Aprecia Usted incremento del ritmo de trabajo en

los servicios del hospital?

ALTERNATIVAS fi %
@) De acuerdo 63 83
b) En desacuerdo 9 12
c) Desconoce 4 5
TOTAL 76 100%
INTERPRETACION

Como resultado del trabajo de campo, la informacion que se
aprecia tanto en la tabla como en el grafico correspondiente,
indica que el 83% de los encuestados, estan de acuerdo que
efectivamente se ha incrementado el ritmo de trabajo en los
diferentes servicios de este hospital; en cambio 12% indicaron
estar en desacuerdo y el 5% complementario refirieron

desconocer, totalizando el 100%.

Lo expuesto sobre los alcances de la pregunta, permitié
conocer conforme a lo sefialado por el personal de enfermeria
que fueron encuestados, que el trabajo que desempefan en el
hospital en referencia, se ha incrementado en forma significativa;
pero sin embargo estas falencias perjudican a quienes cumplen
con su trabajo, debido que existe recargo en las diferentes tareas
que desempefian; situacion que a no dudarlo debe remediarse
con el fin que los recursos humanos no se vean perjudicados por
estas limitaciones, toda vez que inciden directamente en Ia

calidad del servicio.



82

4.1.3 Incremento en niveles de estrés ocupacional.
A la pregunta: ¢Aprecia Usted incremento en los niveles de estrés

ocupacional?

ALTERNATIVAS fi %
@) De acuerdo 65 86
b) En desacuerdo 8 10
c) Desconoce 3 4
TOTAL 76 100%
INTERPRETACION

El estudio por la forma como se llevd a cabo, dejé en claro tal
como lo senala el 86% de la muestra, quienes estuvieron de
acuerdo que por las causas anteriormente sehaladas, se ha
incrementado el estrés ocupacional en el personal de enfermeria;
mientras el 10% estuvieron en desacuerdo y el 4% expresaron

desconocer, llegando al 100%.

Resulta importante sefalar que analizando los resultados que
se presentan en la primera de las alternativas, la mayoria del
personal de enfermeria respondieron estar de acuerdo que el
estrés ocupacional esta afectando a los recursos humanos que
trabajan en la institucién, lo cual viene perjudicando a su principal
activo que trabaja en los diferentes servicios; situaciéon que
merece de mayor atencion por quienes tienen la responsabilidad

de gestionar al personal.
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4.1.4 Extension en horas de trabajo en diferentes servicios.
A la pregunta: ¢Existe extensidon en las horas de trabajo en los

diferentes servicios del hospital?

ALTERNATIVAS fi %
@) De acuerdo 62 82
b) En desacuerdo 8 10
c) Desconoce 6 8
TOTAL 76 100%
INTERPRETACION

En cuanto a los alcances de la de la pregunta, los datos
recopilados en la encuesta, demuestran con claridad que el 82%
estan de acuerdo que se han extendido las horas de trabajo en
los diferentes servicios del hospital Hugo Pesce Pescetto de
Andahuaylas; mientras el 10% estuvieron en desacuerdo y el 8%

indicaron desconocer, arribando al 100%.

Al interpretar los datos mostrados en la tabla y grafico
correspondiente, no cabe duda que al haberse incrementado las
horas de trabajo en el hospital Hugo Pesce Pescetto de
Andahuaylas, el personal de enfermeria viene siendo afectado
porque no existe enfermeros y auxiliares de forma suficiente que
puedan ayudar en estas labores, en perjuicio de la imagen
institucional y de los servicios que se prestan a pacientes y

usuarios.
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4.1.5 Presentacion de escasos niveles de relajamiento y
distraccion del personal.
A la pregunta: ¢En su opinidn se esta presentando escasos niveles

de relajamiento y distraccién del personal?

ALTERNATIVAS fi %
') De acuerdo | 57 T 75
b) En desacuerdo 13 17
c) Desconoce 6 8
TOTAL 76 100%
INTERPRETACION

Revisando la informacidon que se visualiza en la tabla y grafico
correspondiente, el 75% del personal de enfermeria,
manifestaron estar de acuerdo que en este hospital existen
escasos niveles de relajamiento y distraccion del personal;
mientras el 17% estuvieron en desacuerdo y el 8% senalaron

desconocer, totalizando el 100%.

Observando la parte estadistica, queda en claro que el
personal de enfermeria estuvieron de acuerdo que en el hospital
Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas, tienen pocas horas para
destinarlas al relajamiento y distraccion del personal, de lo cual se
infiere que a nivel de gestion de recursos humanos, el area
correspondiente debe tomar en cuenta todos estos problemas,
con el fin de poder solucionarlos y no afecte a los recursos

humanos de enfermeria.
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4.1.6 Personal de enfermeria se presenta aumento del desgaste
fisico, emocional y mental.
A la pregunta: éCree que en el personal de enfermeria se

presenta aumento del desgaste fisico, emocional y mental?

ALTERNATIVAS fi %
') De acuerdo 1 62 T 82
b) En desacuerdo 10 13
c) Desconoce 4 5
TOTAL 76 100%
INTERPRETACION

Como parte del trabajo de campo los datos que se presentan
en la tabla, destacan que el 82% de los consultados, indicaron
estar de acuerdo que el personal de enfermeria presenta desgaste
fisico, emocional y mental; lo cual no sucedid con el 13% que
opinaron estar en desacuerdo y el 5% restante senalaron

desconocer, sumando el 100%.

De lo expuesto en lineas anteriores, no cabe duda tal como se
menciond en preguntas anteriores, que la mayoria del personal
que trabaja en el area de enfermeria, indicaron que estos
recursos vienen presentando aumento del desgaste fisico,
emocional y mental, que requieren de mayor atencién por la parte

gerencial, con el fin que no se perjudiquen estos recursos.
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4.1.7 Se presenta sobrecarga laboral en Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas.
A la pregunta: ¢En su opinidon se estd presentando sobrecarga

laboral en el Hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas?

ALTERNATIVAS fi %
') De acuerdo | 57 T 75
b) En desacuerdo 12 16
c) Desconoce 7 9
TOTAL 76 100%
INTERPRETACION

Los datos que se presentan en la tabla y parte grafica de la
pregunta, demuestran con claridad que el 75% de los
encuestados que respondieron en la pregunta, estan de acuerdo
que existe sobrecarga laboral en el hospital Hugo Pesce Pescetto
de Andahuaylas; mientras el 16% estuvieron en desacuerdo y el

9% restante senalaron desconocer, arribando al 100%.

Las opiniones de los encuestados en su gran mayoria,
reconocieron que el personal de enfermeria tiene sobrecarga
laboral, lo cual demuestra que los responsables de la gestién de
recursos humanos deben prestarle mayor atencidon a estos
problemas, que ademas de afectar el rendimiento laboral y

perjudica la calidad del servicio hacia pacientes y usuarios.
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4.1.8 Capacidad del personal apropiada en desempenrio profesional.
A la pregunta: ¢{Muestra el personal de enfermeria capacidad

apropiada en su desempefio profesional?

ALTERNATIVAS fi %
@) De acuerdo 64 84
b) En desacuerdo 7 9
c) Desconoce 5 7
TOTAL 76 100%
INTERPRETACION

En cuanto a los datos que se muestran en la tabla y grafico
correspondiente, se encontrd que el 84% de los consultados
estuvieron de acuerdo que el personal de enfermeria tiene
capacidad para desempenarse profesionalmente; sin embargo el
9% indicaron estar en desacuerdo y el 7% restante expresaron

desconocer, llegando al 100%.

Analizando la informacion comentada en lineas anteriores,
encontramos que la mayoria de los que respondieron en la
primera de las opciones, indicaron que el personal de enfermeria
tiene la capacidad necesaria para desempenarse
profesionalmente; hechos que vienen incidiendo favorablemente
en la percepcidon de la imagen institucional, como también en la
calidad de los servicios que se brindan a pacientes y usuarios,
pese a las limitaciones que se comentaron en preguntas

anteriores.
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4.1.9 Personal viene contribuyendo al logro de objetivos institucionales.
A la pregunta: ¢Considera que el personal de enfermeria viene

contribuyendo al logro de los objetivos institucionales?

ALTERNATIVAS fi %
@) De acuerdo 57 75
b) En desacuerdo 12 16
c) Desconoce 7 9
TOTAL 76 100%
INTERPRETACION

Buscando clarificar esta problematica con el personal de
enfermeria, se encuentra que el 75% de los encuestados
respondieron estar de acuerdo que estos recursos vienen
contribuyendo al logro de los objetivos institucionales; 16%
manifestaron su desacuerdo con lo opinado con la mayoria y el

9% complementario expresaron desconocer, totalizando el 100%.

La informacidn recabada en la encuesta, demostré que mas
de dos tercios del personal de enfermeria destacaron que vienen
contribuyendo con sus esfuerzos al logro de las metas y objetivos
institucionales, pese a la recarga laboral; lo cual demuestra que
estos recursos se encuentran identificados con el trabajo que
desempefian, asi como también por el profesionalismo puesto de

manifiesto.
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4.1.10 Apropiado rendimiento en entorno laboral donde trabaja.
A la pregunta: ¢Es apropiado el rendimiento del personal de

enfermeria en el entorno laboral donde trabajo?

ALTERNATIVAS fi %
@) De acuerdo 57 75
b) En desacuerdo 11 14
c) Desconoce 8 11
TOTAL 76 100%
INTERPRETACION

Apreciando la tabla y grafico correspondiente, el 75% del
personal de enfermeria, destacaron estar de acuerdo con el
rendimiento de los recursos humanos en los diferentes servicios
del hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas; sin embargo el
14% estuvieron en desacuerdo y el 11% expresaron desconocer,

sumando el 100%.

La informacion comentada en el parrafo anterior, deja en
claro que mas de dos tercios del personal de enfermeria,
reconocieron como apropiado el rendimiento de sus compafieros
en los diferentes servicios del hospital donde trabajan; situacion
que viene influyendo en el logro de las metas y objetivos
institucionales, pese a lo limitado de estos recursos; sin embargo
estas limitaciones vienen siendo superadas por el carifio que se
tiene a la organizacion, el hecho que muchos de los que trabajan
en el area de enfermeria tienen permanencia debido que son de
la zona, entre otros, hechos que favorablemente en bien de la

institucion.
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4.1.11 Mejoramiento en estandares del personal de enfermeria
A la pregunta: ¢Aprecia Usted mejoramiento en los estandares del

personal de enfermeria?

ALTERNATIVAS fi %
@) De acuerdo 57 75
b) En desacuerdo 11 14
c) Desconoce 8 11
TOTAL 76 100%
INTERPRETACION

Revisando la informacion en la tabla vy grafico
correspondiente, encontramos que el 75% del personal de
enfermeria del hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas,
destacaron estar de acuerdo que han mejorado en cuanto a los
estandares que se requieren para trabajar en los servicios de
salud; en cambio 14% estuvieron en desacuerdo y el 11 indicaron

desconocer, arribando al 100%.

Al interpretar la informacion podemos apreciar que
efectivamente la mayoria de los que respondieron en la pregunta
reconocieron que el personal de enfermeria ha mejorado los
estandares establecidos para trabajar en las diferentes areas de
un hospital, teniendo presente los riesgos que se pueden suceden
en los diferentes servicios, para lo cual han sido capacitados y se

han tomado las medidas de seguridad requeridas para tal fin.
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4.1.12 Apropiada capacidad del personal de enfermeria en
atencion de pacientes y/o usuarios
A la pregunta: {Considera apropiada la capacidad del personal de

enfermeria en la atencidn de los pacientes y/o usuarios?

ALTERNATIVAS fi %
') De acuerdo | 58 T 76
b) En desacuerdo 13 17
c) Desconoce 5 7
TOTAL 76 100%
INTERPRETACION

Los resultados obtenidos tanto en la informacion estadistica
como en la parte grafica de la pregunta, dejaron en claro que el
76% de los encuestados reconocieron que el personal de
enfermeria esta de acuerdo que tiene la capacidad necesaria para
atender a pacientes y/o usuarios; mientras el 17% estuvieron en
desacuerdo y el 7% restante sefialaron desconocer, llegando al
100%.

En base a la informacion comentada en la interrogante, se
desprende como parte de la interpretacion que la mayoria del
personal de enfermeria destacaron tener la capacidad necesaria
para trabajar en un hospital y atender apropiadamente a los
pacientes y/o usuarios, lo cual influye favorablemente en la
imagen institucional y en los servicios que se estan prestando

tanto a pacientes como usuarios que concurren a esta institucion.
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4.1.13 Coherente actitud del personal frente a pacientes y/o usuarios.

A la pregunta: ¢Considera Usted coherente la actitud del personal

de enfermeria frente a los pacientes y/o usuarios?

ALTERNATIVAS fi %
@) De acuerdo 56 74
b) En desacuerdo 13 17
c) Desconoce 7 9
TOTAL 76 100%
INTERPRETACION

Al observar la informacion en la tabla y parte grafica, se
aprecia que el 74% de los consultados, consideran estar de
acuerdo que la actitud del personal de enfermeria es coherente
con los pacientes y/o usuarios; en cambio el 17% estuvieron en
desacuerdo en comparacion con el grupo mayoritario y el 9%

complementario indicaron desconocer, totalizando el 100%.

Analizando la informacidon considerada en el parrafo anterior,
se encuentra que la mayoria del personal de enfermeria estan de
acuerdo con la actitud adoptada frente a pacientes y/o usuarios,
lo cual se traduce en una atencién con calidez, calidad humana y
buen trato; pese a lo limitado del personal en las diferentes areas
y trabajar muchas veces fueras de las horas reglamentarias;
hechos que demuestran el profesionalismo de estos recursos por
brindar una tencidén apropiada y satisfacer las necesidades de

quienes concurren a este hospital.
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4.1.14 Coherente el rendimiento del profesional de enfermeria.
A la pregunta: ¢Es coherente el rendimiento del profesional de

enfermeria del Hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas?

ALTERNATIVAS fi %
@) De acuerdo 60 79
b) En desacuerdo 12 16
c) Desconoce 4 5
TOTAL 76 100%
INTERPRETACION

Los datos encontrados en la encuesta, dejaron en claro que el
79% manifestaron estar de acuerdo con el rendimiento
profesional del personal de enfermeria; en cambio el 16%
estuvieron en desacuerdo y el 5% expresaron desconocer,
sumando el 100%.

Los datos obtenidos en la pregunta, destacaron que la
mayoria del personal de enfermeria, tiene un trato apropiado con
pacientes y/o usuarios, lo cual demuestra que el rendimiento
profesional es el apropiado para trabajar en una organizacién de
esta naturaleza como es el hospital Hugo Pesce Pescetto de
Andahuaylas; lo cual influye favorablemente en la imagen

institucional y en la satisfaccion de los usuarios.
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4.2 CONTRASTACION DE HIPOTESIS

Para contrastar las hipotesis planteadas se uso la distribucion ji cuadrada
corregida por Yates pues los datos para el andlisis se encuentran
clasificados en forma categdrica. La estadistica ji cuadrada es adecuada
porque puede utilizarse con variables de clasificacion o cualitativas como

la presente investigacion.

Hipétesis a:

Ho: El aumento de tareas por escases del personal de enfermeria, no

afecta su capacidad y desempeno.

Hi: El aumento de tareas por escases del personal de enfermeria,

afecta su capacidad y desempeno.

Aumenta tareas Afecta la capacidad y desempeiio
porescasesdel [[ De | En ' | Total
Desconoce
personal acuerdo | [ desacuerdo
De acuerdo 57 2 3 62
En Desacuerdo 7 5 0 12
Desconoce 0 0 2 2
Total 64 | 7 5 76

El calculo de la estadistica de prueba se realiza teniendo en consideracion
que la muestra obtenida es aleatoria, y las variables son cualitativas de
tipo nominal lo que permite utilizar estadistica de prueba, Ji cuadrado
corregido por Yates en razdn que mas del 20% de las celdas que
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contienen las frecuencias esperadas son menores a cinco, lo que obliga a

combinar los datos para finalmente obtener una tabla 2x2.

- (|a.d— b.cl— n/ 2)2 n
C(@+bct+d)a+o)b+d)

La estadistica de prueba £ 2 sigue una distribucién aproximada de ji-

cuadrada con (2-1) (2-1) = 1 grado de libertad y un nivel de significancia
de 0.05. Por lo que se puede rechazar la hipdtesis nula (Ho) si el valor

X2

calculado de es mayor o igual a 3.8416.

Calculo de la estadistica de prueba: Al desarrollar la formula

tenemos:

(57%7-5+ 7$_76/2)2E
2=" _—
(62)(14)(64)(12)

=12.12

Decision estadistica: Dado que 12.12 > 3.8416, se rechaza Ho.

'R.R.Ho

3.8416 12.12
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Conclusion: El aumento de tareas por escases del personal de

enfermeria, afecta su capacidad y desempefio.

Hipotesis b:

Ho: El incremento del ritmo de trabajo en los servicios del hospital, no

incide en los niveles de contribucion al logro de los objetivos

institucionales.

Hi: El incremento del ritmo de trabajo en los servicios del hospital,

incide en los niveles de contribucion al logro de los objetivos

institucionales.

Existe Existe contribucion para el logro de
incremento del los objetivos institucionales
_ Total
ritmo de De En
Desconoce
trabajo acuerdo desacuerdo
'Pe acuerdo ' 55 ' 6 2 63
En Desacuerdo 2 6 1
Desconoce 0 0 4
Total 57 ' 12 7 76

El calculo de la estadistica de prueba se realiza teniendo en consideracion
que la muestra obtenida es aleatoria, y las variables son cualitativas de
tipo nominal lo que permite utilizar estadistica de prueba, Ji cuadrado
corregido por Yates en razdén que mas del 20% de las celdas que
contienen las frecuencias esperadas son menores a cinco, lo que obliga a

combinar los datos para finalmente obtener una tabla 2x2.
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2= (|a.d—b.c|—n/2)2n
(@+b)(c+d)a+c)b+d)

La estadistica de prueba *“*  sjgue una distribucién aproximada de ji-
cuadrada con (2-1) (2-1) = 1 grado de libertad y un nivel de significancia

de 0.05. Por lo que se puede rechazar la hipétesis nula (Ho) si el valor

X2

calculado de es mayor o igual a 3.8416.

Calculo de la estadistica de prueba: Al desarrollar la formula

tenemos:

2 (364 *7-1*7-379/2),379
xX2= _— =
26.01 (365)(14)371)(8)

Decision estadistica: Dado que 26.01 > 3.8416, se rechaza Ho.

'R.R.Ho

3.8416 26.01

Conclusion: El incremento del ritmo de trabajo en los servicios del
hospital, incide en los niveles de contribucién al logro de los objetivos

institucionales.



Hipoétesis c:

Ho: El incremento de los niveles de estrés ocupacional, no incide en el

rendimiento a nivel del entorno laboral.

Hi: El incremento de los niveles de estrés ocupacional, incide en el

rendimiento a nivel del entorno laboral.

Existe

incremento de

Existe rendimiento a nivel del

entorno laboral

los niveles de Total
i De En
estres Desconoce
. acuerdo | | desacuerdo
ocupacional
De acuerdo 55 5 5 65
En Desacuerdo 2 5 1 8
Desconoce 0 1 2
Total 57 11 8 76

El calculo de la estadistica de prueba se realiza teniendo en consideracion

que la muestra obtenida es aleatoria, y las variables son cualitativas de

tipo nominal lo que permite utilizar estadistica de prueba, Ji cuadrado

corregido por Yates en razdén que mas del 20% de las celdas que

contienen las frecuencias esperadas son menores a cinco, lo que obliga a

combinar los datos para finalmente obtener una tabla 2x2.

2= (la.d =b.c|—n/ 2)2 n

(@+b)(c+d)a+c)b+d)
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La estadistica de prueba £ 2 sigue una distribucién aproximada de ji-

cuadrada con (2-1) (2-1) = 1 grado de libertad y un nivel de significancia
de 0.05. Por lo que se puede rechazar la hipétesis nula (Ho) si el valor

X2

calculado de es mayor o igual a 3.8416.

Calculo de la estadistica de prueba: Al desarrollar la férmula

tenemos:

(35 *9-10*2+76/ 2),76
(63)(11)(57)(19)

= 18.74

2=

Decision estadistica: Dado que 18.74 > 3.8416, se rechaza Ho.

{RR.Ho

3.8416 18.74

Conclusion: El incremento de los niveles de estrés ocupacional, incide en

el rendimiento a nivel del entorno laboral.
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Hipotesis d:

Ho: La extensidn de las horas de trabajo, no incide en el mejoramiento

en los estandares del personal.

Hi: La extension de las horas de trabajo, incide en el mejoramiento en

los estandares del personal.

Se ha Existe mejoramiento en los
extendido las estandares del personal
: Total
horas de De En
Desconoce
trabajo acuerdo desacuerdo
De acuerdo 53 8 1 62
En Desacuerdo 1 2 5 8
Desconoce 3 1 2 6
Total 57 11 8 76

El calculo de la estadistica de prueba se realiza teniendo en consideracion
que la muestra obtenida es aleatoria, y las variables son cualitativas de
tipo nominal lo que permite utilizar estadistica de prueba, Ji cuadrado
corregido por Yates en razdén que mas del 20% de las celdas que
contienen las frecuencias esperadas son menores a cinco, lo que obliga a

combinar los datos para finalmente obtener una tabla 2x2:

yr=  (ad=be|-n/2)*n
(@+b)(c+d)a+c)b+d)
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La estadistica de prueba £ 2 sigue una distribucién aproximada de ji-

cuadrada con (2-1) (2-1) = 1 grado de libertad y un nivel de significancia
de 0.05. Por lo que se puede rechazar la hipétesis nula (Ho) si el valor

X2

calculado de es mayor o igual a 3.8416.

Calculo de la estadistica de prueba: Al desarrollar la férmula

tenemos:

(53 *10-9*4|-76/2)*76

x? (62)(14)(57)(19) = 16.81

Decision estadistica: Dado que 16.81 > 3.8416, se rechaza Ho.

'R.R.Ho

3.8416 16.81

Conclusion: La extensidon de las horas de trabajo, incide en el

mejoramiento en los estandares del personal.



Hipotesis e:
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Ho: Los escasos niveles de relajamiento y distraccién, no afecta la

capacidad del personal en cuanto a la atencidon a pacientes y/o

usuarios.

Hi: Los escasos niveles de relajamiento y distraccién, afecta la

capacidad del personal en cuanto a la atencién a pacientes y/o

usuarios.

Existe escasos

Existe capacidad del personal en

cuanto a la atencion a pacientes y/o

niveles de
o usuarios Total
relajamiento y
i De En
distraccion Desconoce
acuerdo | | desacuerdo
'De acuerdo 54 3 0 57
En Desacuerdo 3 9 1 13
Desconoce 1 1 4 6
Total 58 13 5 76

El calculo de la estadistica de prueba se realiza teniendo en consideracion

que la muestra obtenida es aleatoria, y las variables son cualitativas de

tipo nominal lo que permite utilizar estadistica de prueba, Ji cuadrado

corregido por Yates en razdén que mas del 20% de las celdas que

contienen las frecuencias esperadas son menores a cinco, lo que obliga a

combinar los datos para finalmente obtener una tabla 2x2:
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yr=  (ad=bc-n/2)n
(@a+b)c+d)a+c)b+d)

La estadistica de prueba *“*  sjgue una distribucién aproximada de ji-
cuadrada con (2-1) (2-1) = 1 grado de libertad y un nivel de significancia

de 0.05. Por lo que se puede rechazar la hipétesis nula (Ho) si el valor

X2

calculado de es mayor o igual a 3.8416.

Calculo de la estadistica de prueba: Al desarrollar la formula

tenemos:

54 *15-3*4-76/2.,76
Xz:! - ‘ - )_2_=
38.83 (57)(19)(58)(18)

Decision estadistica: Dado que 38.83 > 3.8416, se rechaza Ho.

'R.R.Ho

3.8416 38.83

Conclusion: Los escasos niveles de relajamiento y distraccion, afecta la

capacidad del personal en cuanto a la atencion a pacientes y/o usuarios.
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Ho: El aumento del desgaste fisico, emocional y mental, no incide en la

actitud apropiada que debe tener el personal de enfermeria frente

a los pacientes y/o usuarios.

Hi: El aumento del desgaste fisico, emocional y mental, incide en la

actitud apropiada que debe tener el personal de enfermeria frente

a los pacientes y/o usuarios.

Existe aumento

del desgaste

Existe actitud apropiada que debe

tener el personal de enfermeria

fisico, frente a los pacientes y/o usuarios Total
emocional y De En
Desconoce
mental acuerdo desacuerdo

'De acuerdo 53 ' 5 ' 4 62
En Desacuerdo 1 6 3 10
Desconoce 2 2 0 4
Total 56 13 7 76

El calculo de la estadistica de prueba se realiza teniendo en consideracion

que la muestra obtenida es aleatoria, y las variables son cualitativas de

tipo nominal lo que permite utilizar estadistica de prueba, Ji cuadrado

corregido por Yates en razdén que mas del 20% de las celdas que

contienen las frecuencias esperadas son menores a cinco, lo que obliga a

combinar los datos para finalmente obtener una tabla 2x2:
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(la.d=b.c|-n/ 2)2 n
(a+b)c+d)a+c)b+d)

La estadistica de prueba £ 2 sigue una distribucién aproximada de ji-

cuadrada con (2-1) (2-1) = 1 grado de libertad y un nivel de significancia
de 0.05. Por lo que se puede rechazar la hipétesis nula (Ho) si el valor

X2

calculado de es mayor o igual a 3.8416.

Calculo de la estadistica de prueba: Al desarrollar la formula

tenemos:

(3= 9*3 =76/2),76 _

20.98 (62)(14)(56)(20)

Decision estadistica: Dado que 20.98 > 3.8416, se rechaza Ho.

R.A.Ho 'RRHo

3.8416 20.98

Conclusion: El aumento del desgaste fisico, emocional y mental, incide
en la actitud apropiada que debe tener el personal de enfermeria frente a

los pacientes y/o usuarios.
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Hipotesis general:

Ho: La sobrecarga laboral, no incide directamente en el rendimiento

profesional del personal de enfermeria de los servicios asistenciales

del hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas — Apurimac.

Hi: La sobrecarga laboral, incide directamente en el rendimiento

profesional del personal de enfermeria de los servicios asistenciales

del hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas — Apurimac.

Existe rendimiento profesional del
Existe
personal
sobrecarga Total
De En Desconoc
laboral
acuerdo desacuerdo e
De acuerdo 54 2 1 57
En Desacuerdo 4 6 2 12
Desconoce 2 4 1 7
Total ' 60 ' 12 ' 4 1 76

El calculo de la estadistica de prueba se realiza teniendo en consideracion
que la muestra obtenida es aleatoria, y las variables son cualitativas de
tipo nominal lo que permite utilizar estadistica de prueba, Ji cuadrado
corregido por Yates en razdén que mas del 20% de las celdas que
contienen las frecuencias esperadas son menores a cinco, lo que obliga a

combinar los datos para finalmente obtener una tabla 2x2:

_ (la.d=b.cl-n/ 2)2 n
(@+b)(c+d)a+c)b+d)
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La estadistica de prueba £ 2 sigue una distribucién aproximada de ji-

cuadrada con (2-1) (2-1) = 1 grado de libertad y un nivel de significancia
de 0.05. Por lo que se puede rechazar la hipétesis nula (Ho) si el valor

X2

calculado de es mayor o igual a 3.8416.

Calculo de la estadistica de prueba: Al desarrollar la férmula

tenemos:

~(B55*11-10 *3|-379/2)* 379

& GGl oot

Decision estadistica: Dado que 30.51 > 3.8416, se rechaza Ho.

'R.R.Ho

3.8416 30.51

Conclusion: La sobrecarga laboral, incide directamente en el rendimiento
profesional del personal de enfermeria de los servicios asistenciales del

hospital Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas — Apurimac.
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 CONCLUSIONES

a. Los datos obtenidos como producto de la investigacion, permitid
determinar que el aumento de tareas por escases del personal de

enfermeria, afecta su capacidad y desempefio.

b. Los datos obtenidos lograron precisar que el incremento del ritmo de
trabajo en los servicios del hospital, incide en los niveles de

contribucién al logro de los objetivos institucionales.

c. Se ha precisado que el incremento de los niveles de estrés

ocupacional, incide en el rendimiento a nivel del entorno laboral.
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Se ha demostrado que la extension de las horas de trabajo, incide en

el mejoramiento en los estandares del personal.

Se ha dado a conocer que los escasos niveles de relajamiento y
distraccion, afecta la capacidad del personal en cuanto a la atencién a

pacientes y/o usuarios.

Se ha establecido que el aumento del desgaste fisico, emocional y
mental, incide en la actitud apropiada que debe tener el personal de

enfermeria frente a los pacientes y/o usuarios.

En conclusion, se ha establecido que la sobrecarga laboral, incide
directamente en el rendimiento profesional del personal de enfermeria
de los servicios asistenciales del hospital Hugo Pesce Pescetto de

Andahuaylas — Apurimac.

RECOMENDACIONES

Dada la importancia del tema, se demuestra que el personal de
enfermeria que trabaja en el Hospital Hugo Pesce Pescetto de
Andahuaylas, tiene sobrecarga laboral debido que no cuentan con el
personal suficiente para cumplir las diferentes tareas, lo cual ha
devenido en el aumento de trabajo y pese a estas circunstancias y
contando con el profesionalismo de estos recursos, vienen superando
estas limitaciones y trabajando con calidez y calidad humana para

atender a pacientes y/o usuarios.

Se hace necesario que el personal de enfermeros y técnicos que
trabajan en los diferentes servicios del Hospital Hugo Pesce Pescetto

de Andahuaylas, sean capacitados en sus diferentes especialidades,
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tanto a nivel interno como también en otras organizaciones de
prestigio en el pais, con el fin que todos estos esfuerzos puedan
redundar favorablemente en la calidad de los servicios que prestan en

este hospital y en beneficio de pacientes y usuarios.

Es conveniente que a nivel del Hospital Hugo Pesce Pescetto de
Andahuaylas, se implementen programas destinados a contrarrestar
el estrés laboral en el personal de enfermeria, debido que cuentan
con personal limitado y sobrecarga laboral; asi como también el
manejo adecuado de motivadores con el fin de mejorar el rendimiento

laboral de estos recursos.
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ANEXO N° 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO: SOBRECARGA LABORAL Y RENDIMIENTO PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE LOS SERVICIOS ASISTENCIALES DEL HOSPITAL HUGO
PESCE PESCETTO DE ANDAHUAYLAS.
AUTOR : EMMA BERTHA AQUIJE CAMPOS.
] ] , POBLACION
A FORMULACION DE CLASIFICACION DEFINICION :
DEFINICION DEL PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS DE VARIABLES OPERACIONAL METODOLOGIA I\I;III:III-:ESS'-II'_I;II\EJ INSTRUMENTO
Problema Principal Objetivo General Hipotesis Principal
Tipo Poblacion Para el estudio
¢En qué medida la sobrecarga | Establecer si la sobrecarga| La sobrecarga laboral, incide x1.- Aumento de tareas | Descriptivo A nivel del se utilizara la
laboral, incide en rendimiento | laboral, incide en| directamente en el por  escases del Hospital Hugo encuesta.
profesional del personal de| rendimiento profesional del| rendimiento profesional del personal de| Nivel Pesce Pescetto de
enfermeria de los servicios| personal de enfermeria de| personal de enfermeria de los Variable enfermeria. Aplicativo Andahuaylas.
asistenciales del hospital Hugo | los servicios asistenciales del | servicios asistenciales del| Independiente x2.- Incremento del
Pesce Pescetto de Andahuaylas| hospital Hugo Pesce| hospital Hugo Pesce Pescetto| X. Sobrecarga ritmo de trabajo en Método y Muestra
— Apurimac? Pescetto de Andahuaylas —| de Andahuaylas — Apurimac. laboral los servicios del| Disefo 76 personal de
Apurimac. hospital. Ex post facto o enfermeria del
x3.- Incremento de  los| retrospectivo Hospital Hugo
Problemas Especificos Objetivos Especificos Hipotesis Especificas niveles de estrés Pesce Pescetto de
ocupacional. Andahuaylas.

a. ¢De qué manera el aumento
de tareas por escases del

personal de enfermeria,
afecta su capacidad vy
desempefo?

b. ¢En qué medida el
incremento  del ritmo de

trabajo en los servicios del
hospital, incide en los
niveles de contribucién al
logro de los objetivos
institucionales?

a. Determinar si el

aumento de tareas por
escases del personal de

enfermeria, afecta su
capacidad y
desempeiio.

b. Precisar si el incremento
del ritmo de trabajo en
los servicios del
hospital, incide en los
niveles de contribucion
al logro de los objetivos
institucionales.

a. El aumento de tareas por
escases del personal de
enfermeria, afecta su
capacidad y desempefio.

b. El incremento del ritmo de
trabajo en los servicios del
hospital, incide en los
niveles de contribucién al
logro de los objetivos
institucionales.

x4.- Extension de las
horas de trabajo.

xs.- Escasos  niveles de
relajamiento y
distraccion del
personal.

Xe.- Aumento del
desgaste fisico,

emocional y mental.

Muestreo aleatorio
simple, como
fuente del
muestreo
probabilistico.
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¢En qué medida el
incremento de los niveles de
estrés ocupacional, incide
en el rendimiento a nivel del
entorno laboral?

éDe  qué manera la
extension de las horas de
trabajo, incide en el
mejoramiento en los
estandares del personal?

¢De qué manera los escasos

niveles de relajamiento y
distraccion, afecta la
capacidad del personal en
cuanto a la atencion a

pacientes y/o usuarios?

¢Como el aumento del
desgaste fisico, emocional y
mental, incide en la actitud
apropiada que debe tener el
personal de enfermeria
frente a los pacientes y/o
usuarios?

Precisar si el incremento
de los niveles de estrés
ocupacional, incide en el
rendimiento a nivel del
entorno laboral.

Demostrar si la
extension de las horas
de trabajo, incide en el
mejoramiento en  los
estandares del personal.

Conocer si los escasos
niveles de relajamiento
y distraccion, afecta la
capacidad del personal
en cuanto a la atencion

a pacientes y/o
usuarios.

Establecer si el aumento

del  desgaste fisico,
emocional y  mental,
incide en la actitud

apropiada que debe
tener el personal de
enfermeria frente a los
pacientes y/o usuarios.

El incremento de los
niveles de estrés
ocupacional, incide en el
rendimiento a nivel del
entorno laboral.

La extension de las horas
de trabajo, incide en el
mejoramiento  en los
estandares del personal.

Los escasos niveles de
relajamiento y distraccion,
afecta la capacidad del
personal en cuanto a la
atencion a pacientes y/o
usuarios.

El aumento del desgaste
fisico, emocional y mental,
incide en la actitud
apropiada que debe tener
el personal de enfermeria
frente a los pacientes y/o
usuarios.

Variable
Dependiente

Y.- Rendimiento
profesional

y1.- Nivel de capacidad
apropiada en el

desempeio del
personal.
y2.- Nivel de

contribucion al logro
de los objetivos
institucionales.

y3.- Nivel de
rendimiento en el
entorno laboral.

ya.- Nivel de
mejoramiento en los
estandares del
personal.

ys.- Nivel de capacidad
del personal en la
atencion a pacientes
y/o usuarios.

ye.- Actitud apropiada
frente a los
pacientes y/o
usuarios.




ANEXO N° 2
ENCUESTA

INSTRUCCIONES:

La presente técnica de la Encuesta, tiene por finalidad recoger informacién
sobre la investigacion titulada: “SOBRECARGA LABORAL Y RENDIMIENTO
PROFESIONAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DE LOS SERVICIOS
ASISTENCIALES DEL HOSPITAL HUGO PESCE PESCETTO DE
ANDAHUAYLAS”, la misma que estd compuesta por un conjunto de
preguntas, donde luego de leer dicha interrogante debe elegir la alternativa que
considere correcta, marcando para tal fin con un aspa (X). Se le recuerda, que
esta técnica es andnima, se agradece su participacion.

1.-  ¢En su opinion existe aumento de tareas por escases del personal de

enfermeria?

a) De acuerdo (

b) En desacuerdo )
c) Desconoce ( )

2.- (¢Aprecia Usted incremento del ritmo de trabajo en los servicios del

hospital?

a) De acuerdo (

b) En desacuerdo  ( )
c) Desconoce ( )

3.- ¢Aprecia Usted incremento en los niveles de estrés ocupacional?

a) De acuerdo ( )
b) En desacuerdo  ( )
c) Desconoce ( )

4.- (Existe extension en las horas de trabajo en los diferentes servicios del

hospital?

a) De acuerdo (

b) En desacuerdo  ( )
c) Desconoce ( )

ZPor qué?
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¢En su opinion se esta presentando escasos niveles de relajamiento y
distraccién del personal?

a) De acuerdo ( )
b) En desacuerdo  ( )
c) Desconoce ( )

¢Cree que en el personal de enfermeria se presenta aumento del
desgaste fisico, emocional y mental?

a) De acuerdo ( )
b) En desacuerdo  ( )
c) Desconoce ( )

¢En su opinidn se esta presentando sobrecarga laboral en el Hospital
Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas?

a) De acuerdo ( )
b) En desacuerdo  ( )
c) Desconoce ( )

éMuestra el personal de enfermeria capacidad apropiada en su
desempeno profesional?

a) De acuerdo ( )
b) Muestra ( )
c) Desconoce ( )

¢Considera que el personal de enfermeria viene contribuyendo al logro
de los objetivos institucionales?

a) De acuerdo ( )
b) En desacuerdo  ( )
c) Desconoce ( )

Por qué?




10.-

11.-

12.-

13.-

14.-
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¢Es apropiado el rendimiento del personal de enfermeria en el entorno
laboral donde trabajo?

a) De acuerdo ( )

b) En desacuerdo  ( )

c) Desconoce ( )

éPor qué?

¢Aprecia Usted mejoramiento en los estandares del personal de
enfermeria?

a) De acuerdo ( )

b) En desacuerdo  ( )

c) Desconoce ( )

D 20T g U1

¢Considera apropiada la capacidad del personal de enfermeria en la
atencién de los pacientes y/o usuarios?

a) De acuerdo ( )
b) En desacuerdo  ( )
c) Desconoce ( )

¢Considera Usted coherente la actitud del personal de enfermeria frente
a los pacientes y/o usuarios?

a) De acuerdo ( )
b) En desacuerdo  ( )
c) Desconoce ( )
P o] o U<

¢Es coherente el rendimiento del profesional de enfermeria del Hospital
Hugo Pesce Pescetto de Andahuaylas?

a) De acuerdo ( )
b) En desacuerdo  ( )
c) Desconoce ( )

EPOT QUE? ovvvvveevereeveseesssessss s s s
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Grafico No. 1

EXISTE AUMENTO DE TAREAS POR ESCASES
DE PERSONAL DE ENFERMERIA

81%
V- a—

16%
3%

De acuerdo En desacuerdo Desconoce

Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)
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Grafico No. 2

INCREMENTO DEL RITMO DE TRABAJO EN
SERVICIOS DEL HOSPITAL

[ De acuerdo I En desacuerdo K Desconoce

Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)
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Grafico No. 3

INCREMENTO EN NIVELES DE ESTRES
OCUPACIONAL

86%

10%
4%

De acuerdo En desacuerdo Desconoce

Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)
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Grafico No. 4

EXTENSION EN HORAS DE TRABAJO EN
DIFERENTES SERVICIOS

De acuerdo En desacuerdo Desconoce

Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)
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Grafico No. 5

PRESENTACION DE ESCASOS NIVELES DE
RELAJAMIENTO Y DISTRACCION DEL
PERSONAL

8%

0 17%

75% O

O De acuerdo [ En desacuerdo [Oddesconoce

Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)
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Grafico No. 6

PERSONAL DE ENFERMER'fA SE PRESENTA
AUMENTO DEL DESGASTE FISICO, EMOCIONAL

Y MENTAL
A 82%

13%

: 5%

De acuerdo En desacuerdo Desconoce

Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)
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Grafico No. 7

SE PRESENTA SOBRECARGA LABORAL EN
HOSPITAL HUGO PESCE PESCETTO DE

ANDAHUAYLAS
A—75%
< 7
16%
ﬂ 9%

De acuerdo En desacuerdo Desconoce

Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)
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Grafico No. 8

CAPACIDAD DEL PERSONAL APROPIADA EN
DESEMPENO PROFESIONAL

84% 0

O De acuerdo [lEndesacuerdo [ Desconoce

Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)
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Grafico No. 9

PERSONAL VIENE CONTRIBUYENDO AL LOGRO
DE OBJETIVOS INSTITUCIONALES

A75%

16% 9%

De acuerdo En desacuerdo Desconoce

Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)
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Grafico No. 10

APROPIADO RENDIMIENTO EN ENTORNO
LABORAL DONDE TRABAJA

A—15%
o

14% 11%

A=l

De acuerdo En desacuerdo Desconoce

Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)
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Grafico No. 11

MEJORAMIENTO EN ESTI'\NDAR,ES DEL
PERSONAL DE ENFERMERIA

11%

14%

75% T]
/

O De acuerdo O En desacuerdo O Desconoce

Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)
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Grafico No. 12

APROPIADA CAPACIDAD DEL PERSONAL DE
ENFERMERIA EN ATENCION DE PACIENTES
Y/O USUARIOS
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De acuerdo En desacuerdo Desconoce

Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)
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Grafico No. 13

COHERENTE ACTITUD DEL PERSONAL A
PACIENTES Y/O USUARIOS
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Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)
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Grafico No. 14

COHERENTE EL RENDIMIENTO DEL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA
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Fuente: Personal de enfermeria del Hospital Hugo Pesce
Pescetto de Andahuaylas. (Ag. 2015 — Mar. 2016)




