MONTER VALERA/STRATEGY, TECHNOLOGY & SOCIETY VOL. 8 (2019) 52-67

Un estudio exploratorio sobre percepcion
organizacional de médicos especialistas del
Sistema de Salud de Puebla

An exploratory study on organizational
perception of medical specialists of the
Puebla Health System

Monter Valera Nuvia Adriana®
Recibido el 13 de mayo de 2019. Aceptado el 14 de Julio de 2019.

Resumen

Las organizaciones estdn compuestas de personas que viven en ambientes complejos y dindmicos. En los Gltimos
afios el Sistema de Salud Mexicano enfrenta retos; existen pocos estudios sobre la percepcidn organizacional de los
médicos mexicanos. El objetivo de este trabajo es identificar las diferencias en la percepcién organizacional de los
médicos del ambito publico y privado en hospitales de la Ciudad de Puebla. La metodologia utilizada es exploratoria,
descriptiva y de corte transversal. Se aplicé una encuesta estructurada de 30 items, sobre la percepcién de la
estrategia, estructura, entorno, tecnologia y cultura organizacional. El tamafio de la muestra corresponde a 10
médicos, 5 del ambito privado y 5 del &mbito pablico. El tipo de muestreo fue por conveniencia. Los resultados
obtenidos indican que en el hospital privado existe mayor conocimiento de la mision, vision, participacién en la
estructura y la estrategia y la percepcion fue que su organizacion enfrenta un cambio lento y poco complicado. En el
hospital publico existe poca participacion en la generacion de estrategias y la estructura, desconocen la mision y
visidn, perciben a su organizacién como de cambio lento y muy complicado, se mide poco la cultura organizacional.
Se concluye que es importante estudiar la percepcién organizacional de los médicos ya que en el presente estudio se

observa la minima pertenencia al hospital.
Palabras clave: percepcion organizacional, estrategia, médicos.
Abstract

Organizations are made up of people who live in complex and dynamic environments. In recent years, the Mexican

Health System is facing new challenges; there are very few studies about organizational perception of Mexican
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physicians. The objective of this study to identify the differences in the organizational perception of public and
private physicians in hospitals in Puebla City. The methodology used is exploratory, descriptive, cross-sectional
study. A structured survey of 30 items was applied, about the perception of strategy, structure, environment,
technology and organizational culture. The sample size was 10 physicians, 5 from the private practice and 5 from the
public practice. The sampling was by convenience. Results obtained indicate that in the private hospital there is
greater knowledge of the mission, vision, structure and strategy participation; they perceive that their organization is
facing a slow and uncomplicated change. In the public hospital, there is little participation in the generation of
strategies and structure, they don’t recognize the mission and vision, they perceive that their organization is facing a
slow and very complicated change; the organizational culture is little measured. It is concluded that it is important to
study the organizational perception of physicians the present study it is observed a little sense of belonging to the
hospital.

Key words: organizational perception, strategy, doctors.

1 Introduccién

El trabajo es la fuente de seguridad, satisfaccion y calidad de vida; es a través del trabajo cuando
el hombre culmina la etapa de preparacion profesional que inicia desde su infancia y ejerce su
vocacion. El gremio médico es caracterizado por hacer frente a la sobrecarga de trabajo con
responsabilidad, ética y profesionalismo, poniendo en riesgo incluso su propia salud y bienestar,
lo cual, afecta la calidad de la atencion a los pacientes y a sus familiares, mermando la
convivencia con sus compafieros de trabajo, afectando directamente al clima organizacional
mediante la falta de cumplimiento de un contrato, la ausencia en reuniones ejecutivas y de
planeacion, la falta de pertenencia a la institucién y el desconocimiento de los procesos y

estrategias de la misma.

Se considera fundamental el estudio del clima organizacional en los profesionales de la salud ya
que existen multiples factores organizacionales que afectan a los médicos como los dobles o
triples turnos, las jornadas extenuantes, los tipos de trabajo y la dificultad para ocupar puestos
directivos en la organizacion. Lo anterior genera un clima de trabajo conflictivo, falta de toma de

decisiones, poca empatia con sus pares y pacientes y poco compromiso dentro del hospital.

Con la realizacion de este estudio exploratorio se pretende dar a conocer las percepciones del
clima organizacional entre medicos especialistas del &mbito privado y publico, resultando
benéfico para los tomadores de decisiones y lideres en estas instituciones, que les permita generar

un ambiente propicio para el desarrollo profesional de los colaboradores. Por otro lado, también
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se considera que este estudio exploratorio puede generar una investigacion mas extensa y por
ende la generacion de conocimiento aplicable para las &reas administrativas y directivas del

sector salud en México.

2. Revision de la literatura

Las organizaciones estdn compuestas de personas que viven en ambientes complejos y
dindmicos, lo que genera comportamientos diversos que influyen en el funcionamiento de los
sistemas, que se organizan en grupos. El resultado de esta interaccion media en el ambiente que
se respira en la organizacion (Hatch & Cunliffe, 2013) (Daft, 2011).

Se define al clima organizacional como el conjunto de percepciones compartidas por un grupo de
individuos acerca de su entorno laboral. La medicién del clima organizacional se suele hacer
mediante encuestas a los colaboradores; algunas de las variables relevantes para esta medicion
incluyen flexibilidad, responsabilidad, estandares, forma de recompensar, claridad y compromiso
de equipo. Se considera que un clima organizacional adecuado permite dirigir los aspectos
profesionales hacia la consecucion de metas a través de la identificacion e implementacion de
estrategias. Por el contrario, un inadecuado clima organizacional compromete la mision, vision y
estrategias institucionales, la motivacion laboral y el rendimiento profesional. (Daft, 2011)
(Hatch & Cunliffe, 2013) (Iglesias Armenteros & Sanchez, 2015).

El clima organizacional es un enfoque y una herramienta administrativa para generar un
incremento en la productividad, reducir el ausentismo, los costos y conducir las modificaciones
posibles de las organizaciones. El clima organizacional les brinda vitalidad a los sistemas

organizativos y permite una mayor vinculacién con los colaboradores (Segredo y Pérez, 2016).

Los estudios organizacionales han existido desde hace muchas décadas y han permitido la
realizacion de los diagnésticos situacionales pertinentes que generan el crecimiento
organizacional. En el caso de los estudios sobre clima organizacional Litwin y Stinger desde
1978, establecen los nueve componentes del clima organizacional: estructura, responsabilidad o
autonomia en la toma de decisiones, recompensa recibida, el desafio de las metas, las relaciones y
la cooperacion entre sus miembros. (Daft, 2011) (Hatch & Cunliffe, 2013) (Robins & Judge,
2017)
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En las organizaciones las actitudes son importantes debido a su componente de comportamiento.
Las actitudes que se relacionan con el trabajo son principalmente satisfaccion en el trabajo,
involucramiento en el mismo y compromiso organizacional. La satisfaccion en el trabajo es la
sensacion positiva que el colaborador tiene sobre el trabajo propio; se ha demostrado que los
colaboradores que reciben capacitacion, independencia y control se perciben mayormente
satisfechos que aquellos que no lo reciben. Por otro lado, cuando a los colaboradores les disgusta
su trabajo, lo expresan a través de cuatro tipos de respuestas: salida, voz, lealtad y negligencia. La
satisfaccion del colaborador es considerada como un factor determinante en la calidad de la
prestacion de los servicios considerando que los trabajadores felices llegan a ser mas productivos,
por lo tanto, las organizaciones que tienen mas empleados satisfechos tienden a ser méas eficaces
que aquellas con pocos satisfechos. Maslow afirmé que la satisfaccion de las necesidades da
como resultado una actitud positiva de los trabajadores (Daft, 2011) (Robins & Judge, 2017)
(Navarro & Garcia Santillan, 2007).

Para Hezberg, la satisfaccion laboral, y diversos factores intrinsecos como el trabajo, los logros,
el reconocimiento al desempefio, la responsabilidad y los estimulos, estan profundamente
vinculados; también existen factores extrinsecos como son la higiene, las politicas
organizacionales, la supervision y la disponibilidad de recursos. Se dice que la satisfaccion
laboral mejora la productividad general de la organizacién y a su vez reduce el agotamiento
laboral. Victor Broome describe un modelo que permite entender los procesos cognitivos y
emocionales que dan lugar a la motivacion laboral de las personas a través de tres variables:
deseo, confianza y utilidad (Pacheco, 2017) (Placencia & Marin, 2017).

En el informe del afio 2000, la Organizacién Mundial de la Salud, define a los sistemas de salud
como “aquellos que abarcan todas las organizaciones, instituciones y los recursos dedicados a
producir actividades de salud”. El fin tltimo de estos sistemas es fomentar la salud y por ende un
desarrollo integral de las naciones. Los sistemas de salud deben reflejar y reforzar cuatro valores
fundamentales de su condicién ética basica los cuales son: inclusion social, igualdad de
oportunidades, autonomia individual y familiar, asi como la corresponsabilidad social. Cuando
comparan los sistemas de salud, se hace en cuatro aspectos fundamentales: financiamiento,

mecanismos de asignacion de recursos, organizacién y desempefio (Fajardo Ortiz, 2015).
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En el &rea de la salud, se realizé una investigacion del clima organizacional con directivos de la
Atencién Primaria del Sistema Nacional de Salud en Cuba. Se identificO que el clima
organizacional esta influido por las caracteristicas de los miembros de la organizacion, sus

motivaciones, aspiraciones y las condiciones en que se desempefian (Segredo & Pérez, 2016).

El Sistema Mexicano de Salud, comprende dos sectores, el publico y el privado. En el sector
publico, se encuentran las instituciones de seguridad social y las instituciones y programas que
atienden a la poblacién sin seguridad social; el sector privado comprende a compafiias
aseguradoras y prestadores de servicios en consultorios, clinicas y hospitales privados (Gomez
Dantes, Sesma, & Frenk, 2011).

El gasto en salud en México en 2019 representa el 2.5% del PIB, muy por debajo del 6% que
estima la OCDE como necesario para garantizar una adecuada prestacion de servicios. De
acuerdo con el Centro de Investigacion Economica Presupuestaria, de este total, el 47%
corresponde al gasto de bolsillo (gasto a cargo de la poblacion que contrata medicamentos en el

medio privado) (Mendoza Escamilla, 2019).

De acuerdo con Brunet (2004), en base a los planteado por Tiagiuri y Litwin desde 1968, el clima
organizacional es una cualidad relativamente permanente del ambiente interno de una
organizacion que experimentan sus miembros. En el afio 2012, se realizd un estudio con la
finalidad de correlacionar el clima organizacional y la satisfaccion laboral en el personal de salud
en el Instituto Mexicano del Seguro Social. Los autores concluyen que existe una alta correlacion
positiva entre la satisfaccion laboral y el mejor clima organizacional, por lo que un clima
favorable genera una mayor calidad de vida en los trabajadores de esta institucion de salud y por
consecuencia una mejora en la prestacion de servicios de salud (Juarez-Adauta, 2012) (Navarro
& Garcia Santillan, 2007) (Robins & Judge, 2017).

Son diversas las variables que se identifican en el comportamiento laboral desde la satisfaccion,
pertinencia e identidad organizacional, hasta las condiciones en que los meédicos mexicanos
prestan sus servicios a la poblacion. En la actualidad, se han generado multiples situaciones tales
como marchas, paros de labores y guardias minimas, a través de las cuales, se manifiesta el
descontento del gremio médico ante el clima organizacional deficiente en las instituciones, la

falta de material e insumos para la prestacion de servicios, las jornadas extenuantes de trabajo y
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la poca remuneracion econémica a estas; lo cual permea en la relacion médico paciente con la

inadecuada atencidn brindada y el poco compromiso a la institucion (Mendoza Escamilla, 2019).

El ambiente clinico laboral es definido como un conjunto de acciones, intercambios, relaciones
ejecutadas continuamente y que propician un camulo de experiencias para formar al estudiante
médico. En 2017, Vera Mufioz, realiz6 una investigacion con la finalidad de indagar el ambiente
clinico laboral en hospitales ubicados en la Ciudad de Meéxico, Estado de México, Jalisco y
Nuevo Ledn concluyendo que cerca del 80% de los médicos especialistas (de los cuales 65% eran
hombres) se formaron en una institucién pablica, por tanto, desde su residencia, se consideran
capital humano de estas organizaciones. Debido a la gran carga de trabajo de los médicos
especialistas, éstos intervienen poco en los procesos organizacionales; a excepciéon de aquellos
que tengan roles administrativos o directivos y se ha demostrado que los médicos desconocen la
mision, la vision y las lineas estratégicas de los hospitales en donde laboran lo que genera la falta
de pertenencia a las instituciones. La intensa carga de trabajo genera poco interés en el &mbito
administrativo y poco desarrollo directivo en los médicos clinicos, quienes pasan afios atendiendo
necesidades médicas ocupando puestos operativos sin una formacion directiva. Por lo tanto los
puestos directivos intrahospitalarios se deciden en base a la trayectoria clinica de los
colaboradores, al nimero de afios colaborando en el hospital y no en funcién de las habilidades
directivas de la persona; cabe mencionar que se ha identificado un mayor porcentaje de directores
del sexo masculino que del femenino. (Vera Mufioz, Anzaldo Vera, & Anzaldo Vera, 2019)
(Robins & Judge, 2017) (Hatch & Cunliffe, 2013).

La secretaria de Salud del Departamento del Distrito Federal (DDF), ahora denominada Ciudad
de México, (2013) en base a lo planteado por Julio Frenk desde 1994, establecio que el sistema
de prestacion de servicios en la Ciudad de México y ha tenido una importante evolucion a lo
largo de su historia; una de ellas fue la creacion del Programa de Mejoria de Calidad de los
Servicios de Salud del DDF, generando dos etapas fundamentales: la creacion de una cultura de
compromiso hacia la calidad y la instalacién de estructuras para mejorarla. Por tanto, se puede
observar que se reconoce a la cultura organizacional y al compromiso hacia la calidad como dos

variables importantes para garantizar la atencion asertiva de los pacientes (Salud, 2013).

En los Gltimos afos, el Sistema de Salud Mexicano enfrenta retos importantes; se ha puesto

mucho énfasis en el tema financiero y de gestion; sin embargo, poco se sabe de la percepcion
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organizacional de los médicos mexicanos, y es que a pesar de que es responsabilidad del Estado
la vigilancia y control de la prestacion de servicios de salud, pocas veces se brinda atencion a las
condiciones laborales a las que se enfrentan los médicos mexicanos. El bienestar del trabajador
redunda en su productividad, en este caso, es importante considerar de qué manera afectan la
inseguridad social, la disminucion de los presupuestos, los recortes a programas prioritarios asi
como las jornadas laborales extenuantes a la relacion médico paciente y a la calidad de la
prestacion de servicios médicos (Daft, 2011) (Robins & Judge, 2017).

3. Metodologia

El presente estudio tiene como objetivo general identificar las diferencias en la percepcién del
clima organizacional de los médicos especialistas del ambito publico y privado en algunos

hospitales de la ciudad de Puebla.

Tipo y disefio del estudio

Se trata de un estudio exploratorio, descriptivo y transversal.
a) Material y métodos

Se adaptd una encuesta utilizada para la Tesis Doctoral titulada “Analisis de la Estructura
Organizacional de la UPAEP bajo un enfoque sistémico a la luz de las estrategias de la vision
2015”. Tal encuesta semi- estructurada de 30 items, utiliza respuestas con escala Likert de cinco
opciones (donde uno corresponde a totalmente en desacuerdo, dos en desacuerdo, tres ni de
acuerdo ni en desacuerdo, cuatro de acuerdo y cinco totalmente de acuerdo). Se aborda la
estructura y procesos en algunas organizaciones, consta de once secciones que valoran la
percepcion sobre la mision, vision, estrategia, estructura, entorno, tecnologia y cultura
organizacional. El instrumento de medicion se aplicd cara a cara lo dias 22, 23 y 24 de abril de

2019, dependiendo de la carga laboral de los médicos. (Aguirre, 2006)

Una vez aplicada la encuesta, se procesd en una base de datos y se aplicd el tratamiento
estadistico descriptivo en el complemento de Excel Megastat, con la finalidad de recopilar,
organizar, procesar, analizar e interpretar datos para deducir las caracteristicas de la poblacion en

estudio.

Definicion del Universo, Tamario de la Muestra y Muestreo.
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Se trata de un estudio exploratorio por lo que el tamafio de la muestra corresponde a 10 médicos,
5 del @mbito privado y 5 del &mbito publico (Malhotra, 2004)

Técnica de muestreo: EI muestreo fue por conveniencia.
b) Definicion de sujetos de estudio
Criterios de inclusion:
e MEédicos especialistas que trabajen en los servicios de salud de la Ciudad de Puebla.
e Médicos especialistas que trabajen en hospitales privados del Estado de Puebla
e Maédicos especialistas que acepten participar en el estudio.
c) Unidad de analisis

Las encuestas se aplicaron en un hospital privado como en un hospital pablico de la Ciudad de

Puebla, previa autorizacién y salvaguardando la confidencialidad de los resultados y las sedes.
d) Variables de estudio

Las variables del presente estudio son:

e Sobre la organizacion ¢ Rol del colaborador
o Mision o Antigledad
o Vision o Numero de empleados
o Lineas estratégicas o Sector
o Estructura formal o Puesto
o Entorno o Género
o Recursos o Edad
o Tecnologia o Escolaridad

o Cultura organizacional

4. Resultados

Una vez aplicada la encuesta sobre estructura y procesos en algunas organizaciones a 10

médicos especialistas de dos hospitales de la Ciudad de Puebla, uno publico y uno privado,

59



MONTER VALERA/STRATEGY, TECHNOLOGY & SOCIETY VOL. 8 (2019) 52-67

se procedio a generar y procesar los datos obteniendo los siguientes resultados. EI 60% de
los médicos encuestados tienen entre 31 a 40 afios, mientras que el 40% restante se
encuentran entre los 21 a 30 afios (tabla 1). EI 60% de los médicos estudiados fueron
hombres y el 40% mujeres. En cuanto a la antigiiedad, los médicos tienen en promedio 10.5
afios trabajando en sus respectivos hospitales, con un rango minimo de 7 y un maximo de
12. Respecto de los puestos que ocupan actualmente, el mas frecuente es jefatura de area o

servicio con un 60% (tabla 2).

Tabla 1: Edades de los médicos encuestados

Edad
Frecuencia Porcentaje
MENOS DE 21 0 0.0
21a30 4 40.0
3la40 6 60.0
41 a 50 0 0.0
51a60 0 0.0
MAYOR A 60 0 0.0
10 100.0

Fuente: Encuesta aplicada por el investigador
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Tabla 2: Antigliedad y rol de los medicos encuestados

Antigliedad
| 7 afios 9 afios 10 afios 12 afios

Femenino |

Jefatura | 1 2

Med. Esp. | 1
Masculino |

Jefatura | 1 2

Med.Esp. | 1 2

Fuente: Encuesta aplicada por el investigador

En la grafica 1, se puede observar que los médicos que trabajan en un hospital privado
afirman que en la organizacion donde laboran se cuenta con una declaracion de la mision y
visién (media 5) en comparacion con que los del hospital pablico quienes conocen en
menor grado este aspecto (media 4.2). Respecto de la estrategia y la participacion de los
empleados en su organizacion, los colaboradores del hospital privado (media 4.4 y 3.2

respectivamente) tienen mejor percepcion que los del publico (3.8 'y 2.4).
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Grafica 1 Opinidn respecto al conocimiento de la vision, mision, estrategia y la
participacion de los colaboradores.

Promedio de Respuesta

5 5
44
42 42
38
32
Tipo hospital +
M Privado
24
I m Publico
0

Declaracion de la mision Declaracion de vision Estrategia definida Participacion de los empleados

e

w

ra

[

Pregunta Y

Fuente: Encuesta aplicada por el investigador

La estructura organizacional es conocida mayormente por los médicos del hospital pablico
(media 3.8) en contraste con los del privado (media 2.6). EI grupo de médicos que colabora
en el hospital privado refiere la participacion de los empleados en la generacion del
organigrama (media 3.4) en comparacion con el grupo que colabora en el hospital publico
(media 1.8). En contraste, los médicos del hospital privado tienen mayor claridad en su
funcion en la organizacion (media 4.4) que los médicos del hospital publico (media 3.8)
(grafica 2).

Grafica 2 Opinion respecto al conocimiento de la estructura y el rol de los colaboradores
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Fuente: Encuesta aplicada por el investigador

Segun los médicos encuestados, en ambos hospitales se mide el ambiente que rige en ellos,
Los médicos del hospital privado, refieren contar con mecanismos efectivos de denuncia y
seguimiento de comportamientos no éticos (media 4.6) en contraste con los médicos del
hospital publico (media 3.8). Respecto de la pertenencia a la institucion, los médicos tanto
del hospital privado como del publico refieren sentirse orgullosos de pertenecer a esta
organizacion (media 4.6 y 4.2 respectivamente); sin embargo, el clima organizacional es
mejor percibido por los médicos del hospital privado (media 4.2) en comparacion con los

del hospital pablico (media 3) (gréfica 3).

Grafica 3 Percepcion del clima organizacional
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Fuente: Encuesta aplicada por el investigador

En el rubro de la tecnologia, ambos grupos perciben que su organizacion utiliza la
tecnologia para administrar el conocimiento e ideas que surgen en ella (media 4 para el
hospital privado y 4.2 para el publico); del mismo modo, los médicos del hospital privado
observan que la adquisicién de nueva tecnologia ha sido adoptada sin problemas por los
empleados, por lo que se consideran una organizacion innovadora (media 3.8) en contraste
con los del hospital pablico (media 3). Ambos grupos que en su organizacién se cuenta con
recursos suficientes para administrar el conocimiento en relacién con la tecnologia (media 4

para el hospital privado y 3.8 para el publico) (grafica 4).

Grafica 4: Percepcion del uso de la tecnologia dentro del hospital
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5. Discusion y Conclusiones

Una herramienta esencial para que las instituciones alcancen el éxito son las personas que
la integran, en este caso, si el hospital realiza una correcta gestion y administracion, los
médicos que laboran en él, actuaran positivamente hacia el logro de las metas personales y

las metas institucionales.

Iglesias y Sanchez (2015) conciben el clima laboral como el conjunto de percepciones del
entorno que permiten la consecucién de las metas; en el presente estudio la percepcion de
los médicos que laboran en el hospital privado es que se encuentran en medio de un cambio
lento, pero poco complicado ya que consideran contar con los recursos necesarios, en
comparacion con los médicos que laboran en el hospital publico que perciben el cambio en

su entorno como lento y muy complicado tal y como lo planteé Daft en 2011.

La tecnologia, la capacitacion, la negociacion como herramienta para resolver los
conflictos, la imagen y los espacios dentro de los hospitales son determinantes en la
satisfaccién laboral de los médicos encuestados; de acuerdo con lo planteado por Hezberg,

son diversos los factores tanto intrinsecos como extrinsecos que se relacionan con las
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condiciones que la empresa puede administrar y que condicionan la pertenencia a la
institucion.

Se percibe en el ambito publico, poca participacion en la toma de decisiones, en la
generacion de estrategias y en la organizacion de la estructura organizacional en
comparacion con los médicos que laboran en el hospital privado y que fueron encuestados.
La idea anterior nos remonta a lo planteado por Segredo y Perez (2016) quienes refieren

que el clima laboral brinda vitalidad a las organizaciones y permite una mejor vinculacion

con los colaboradores.

Por ultimo, Vera Mufoz et al. (2019) plantean que garantizar un ambiente clinico laboral
saludable vincula al personal médico con la institucién y garantiza una mejor prestacion de
los servicios asi como la relacion médico paciente; observando una gran area de
oportunidad en ambas instituciones estudiadas, ya que se identificé poca participacion de
los colaboradores en la generacion de la mision y la vision y la divulgacion de las mismas,

afectando en la cultura organizacional y en el sentido de pertenencia a los hospitales.

Como conclusién, en estos tiempos de intensos cambios e inestabilidad politica y social, es
importante estudiar la percepcion organizacional de los médicos ya que durante mucho
tiempo se ha dejado de lado y solo se ha prestado atencion a la praxis; sin embargo, en el
presente estudio se observa la necesidad de pertenencia a las instituciones en donde
desarrollan su practica clinica, ya que los factores que determinan el clima laboral
presentan importantes areas de oportunidad principalmente en el hospital publico, en donde
por la sobrecarga de trabajo es evidente la poca participacion de los colaboradores en la

toma de decisiones y generacion de objetivos estratégicos en bien de la institucion.

Se sugiere dar continuidad a este estudio exploratorio, ampliando la muestra y generando
un acercamiento con las autoridades de estas instituciones para conocer sus percepciones

organizacionales.
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