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PROLOGO 

De1de le antiqlladad, cuatro 1i9los antes de Cristo, Arist6te• 
lH, plantee en Grecia la 9ran cuasti6n que ha preocupado al ser -
huaano a travl1 de todo1 101 tiempoa, Y la enunci6 al dar una se~ 
cilla rHpueata a la pre9unta ¿Qui es lo que mueve al ser humano -
para tomar la1 9randea decisionea de su vida? 

Y esa reapueata la exprese en unas cuantas palabras1 Lo que -
mueve a todo aer humano en la vida ea la lucha por alcanzar sus oa 
jetivo1,· 

Y esto 1e h& convertido en un principio b&sico en la activi-
dad de todos loa aerea de la humanidad, 

De aqul la tra1cendancia del tema del presente estudio. Hemos 
procurado conocer en un paquefto 1119111anto de la conducta humana, 
qua ea lo que mueve a 101 profe1ionale1 de la medicina a ded;car -
su actividad al aervicio de un hoapital privado, 

Por au parte ya en nueatro• d!ae, dos investi9adorea da la -
conducta humana en l•• empresas Maslow y Me Gre9or, actualizan es
te mi~mo tema al con1iderar que la motivaci6n es1 algo que mueve a 
la peraona a la acci6n ya iniciada, adem&s e• la parte de una acti 
vidad o trabajo, No ae motiva al hombre, eat& motivado por au mi! 
ma naturaleza. 

El objetivo del presente eatudio ea investigar laa·tacnicas -
de motivacien que se 4'!11\plean en 101 hoapitalea privado• del Di1tr! 
to Federal para determinar 1i con1tituyen un medio para loc¡rar que 
el peraonal mldico realice 1u1 actividad•• prof eaionalea y alcan-
cen tanto au dHarrol lo peraonal COl!IO loa finea propio• de la ina• 
tituci&n y el beneficio directo del p4blico que ae traduce en 11 • 
mejorla de 101 servicio• y en la recuperacien da la aalud de 101 • 
pacientH, 



Ko•otro• pretendanos que por 1118dio de este estudio, se conoz

can culles son los medios de motivacil!n que mas interesan a los m! 
·dic.,. y asiatentee m6dicos en los hospitales entrevistados del ae~ 
tor privado, con el fin de presentar recomen<Ucione1 a laa persa-

na• enCaJCqadas dentro de estas inatitucione•, para que •e loqre un 
mejor desarrollo profHional y el avance de la ciencia mAdica. 

Ad..&• del beneficio social que lo anterior implica, nos ha -
penlitido l'MliHr un Htudio de una problem&tica de in~er'• y de 
9ran iaportancia p&ra el adllini•trador de .. pre•••• la motivacilln, 
aal ce.o, para lH inmtitucionH ho•pitalarias, las cuales con -
ello podr& obteaer infoniea, dato• para mejorar o &UMlltar loa m! 
dio• de 110tivaci&i con 101 que cuentan, 

Por OlU.O, la ejet:11cilln de ••te trabajo de inve1tiqaci6n nea 
penlitirl la obt111cilln d'el tltulo profesional dentro de la lican•• 
ciatura de adldni1traci6n an un t- que ai bien no ea limitativo 
de ••ta profMilln con1titurti 1111 •l•anto funduantal en au ejerci~ 
cio pdctico. 

le efndllc• la colaboracilln recibida pa1· parte de todu aque
llee per-1 que contrillureron a la rNUaacilln del pereaeate .tr! 
bajo r • eepecial al Uceaciado Manuel ldel Luaila, eet eme la. -
a,..da preatada por 101 diferente& bo1pitalH de quiellH flle reque
rida lllfOIMCilln; , 
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INTRODUCCIOH 

El objetivo de esta investigaci6n es determinar si los hospi· 

tales del sector privado en el Distrito Federal, cuentan con los -

medios de motivación necesarios para el personal m!!dico y asiste!! 

te m~dico, para que pueda desarrollar sus actividades y poder rea

lizar su vocaci6n profesional, 

Para ésto, se investig6 en '!n nam~ro representativo de instit!!. 

ciones del Distrito Federal a base de un cuestionario amplio, int! 

rrog~ndolos sobre si reciben la preparaci6n o capacitaci6n neces!!_ 

ria para su desarrollo profesional, asl: como que es lo que desean 

en su trabajo: el reconocimiento, buen sueldo, desarrollo profesi2 

nal 1 cursos y conferencias, ascenso; y algunas otros aspectos que 

influyen en el desarrollo de sus actividades tales como los facto

res higiénicos : ruido, color, iluminación, etc, y las motivacion! 

les: capacitaci6n, desarrollo profesional, etc. 

Este estudio ha sido elaborado tanto para los prof esionistas 

como para aquallos estudiantes de la carrera de Administraci6n de 

Empresas interesados en la mate~ia, 

El presente estudio consta de cinco capttulos, 

El primero de ellos contiene la planeaci6•· de la investiga• 

ci6n, el sistema que se utilizó para su realizaci6n, objetvio gén! 
ral y espec!ficoa, hip6tesis, incluyendo aspectos necesarios para 

la adecuada elaboración del presente trabajo, 

El segundo cap! tul o es U formado por conct!pto de hospital, 

sus. funciones, cluificaci6n, objetivos y en forma especial las C!!. 
racterísticas de la medicina privada en este sector, as! como la -

características de los médicos y asistentes mAdicoa, 

El tercer cap!tulo estudia los conceptos de motJ.vaci6n, los -



&fewltle tipo• y f<!m&•, y los mltodo• 90on&aicoa y no econ&aicoa 
d• 1111tivaci&n,. Aa! mia!IO, ••exponen la• diferentes Teorfas de la 

.Motivacilln de loa principalH autores, 

11 cu~rto cap!tulo analiza la illportancia de la• condiciones 
de tral>ajo en un hoapital, haciendo referencia a lo• factor•• bi-
c¡Hnicoa y hulllUoa, finali11ndo fata,- con alqunu teorfu da 11 112 
tivacilln h~cia el tral>ajo, 

11 quinto cap!tulo aueatra la info1911cilln obtenida d• 11 in-
VHtic¡acilln d• campo, por .. dio de loa cuHtionarioa, au• reaulta
do• • interpretacionH de l1toe. 

ril)llaente H incluyen lH concludonea y rK-.S.cione• pa
ra una aayor motivacilln en un hoapital del ..ator privado en el 
Diatrito Federal, baaadaa en la inveati9aailln.•fect11&da. 
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C AP 1 T U L O 

PLANEACION DE LA INVESTIGACION 



l.l. 

l.l.l. 

OBJETIVOS 

CAPITULO I 

PLANEACION DE LA INVESTIGl\CION 

OBJETIVO GENERAL 

Conocer cuSlea son los factor•• motivacional•• que m&s -
influyen en el deeempefto de las labore• de los m4dico• y asi1ten-
t .. -'dicoe, en hospitales del 1ector privado¡ cuU ea el objeto -
que e1to1 factor•• peraiguen y en qua grado son proporcionado• al

per1onal de .. to1 nivelea. 

1.1.a. 09JITIVOI !IPt:CirICOS 

A. Dete1111inar el grado de utili1acil!n d• las formH de
aotivecil!n en e1ta1 in•titucion••· 

1. Detenrinar 1i la motivacil!n .. una herramienta impo! 
tente para que el per1onal trabaje adecuadamente en este tipo de -
in1UtucionH, a travf1 d• 11 invHti91cil!n documental. 

c. conocer •i lo• factorH hiqifnicoa y motivacionalH-
1on adecuado• para el deaempefto de cu• laborea. 

o. Conocer •i los mftodo• utiliaado1 por lo• ho•pitalea 
privados entreviltado• ion 101 adecuado• para la motivaci6n del -
per1onal -'dico y Hiltente mfdico, de acuerdo a loa diatinto1 ti
pos de necelidade1 que H presentes. 

!, Determinar si el pereonal H encu11ntra aati•fecho de 
trabajar an e1ta1 inltitucionea. 

r. Conocer las augarenciH del personal entreviltado de 
.. te nivel para ten1r una aayor motivacil!n. 

G, Inve1U9ar 11 el personal se dente Htiltecho con -
la r .. uneracil!n •con&aica que percibe. 



H. conocer cuUea aon los incentivo• que el personal e!!. 
trevistado considera 111'9 importantes. 

r. Saber las formaa de capacitaci6n utilizadas en utos 
hospitales. 

J. Conocer las ra&ones o inquietudea por laa cualee ••
te personal trabaja en loa boapitalu privado• eetudiado1. 

1.2. PLM'rEAMIENTO DEL PROBLEMA 

¿Ea la motivaci6n factor fund&111ental para conaaquir la -
aat1afacci6n de laa peraonaa y la eficiencia en el dHempeño de -
laa labora• del peraonal mfdico y aaiatente mldico en boapital•• -
dd aector privado, local1lado1 en el DiatritC> Federal de la Ciu-
dad de Mtxico,durante el afto 198&.? 

1.3. HIPOTISIS 

A. El penonal mfdico y aaiatant• madico de 101 boapit! 
lH del Hctor privado, Ht& 11111 intereudo en 110tivacion11 .de pr! 
paraci8n profHional, qua en laa de 8rdlln econ6aico. 

1. 11 ambiente de trabajo no contr1.buye a que el perao• 
nal llldico y aai1tente mlcUco l09re 1111 interaaH en Htaa in.U t!! 
cionH ho1pitllari11 del aector privado Htudiada1. 

e. llliltln polibilidade1 di dHerrollo en 101 ho1pita•• 
lH invHt19l401 del nctor privado. 

D. La• queja1 y a119ennciaa de elte nivel de per1onal -
no aon tcmada1 en cuenta o no ae re1uelve11 j111taente en loa llo•P! 
tale• privado• eatudil401, 

1. El per1011al lllclico y aai1tente atdico de loa bolJlit! 
lH anil1Uado1 del Hctor privado, no H atente Htilfecllo .con 11• 
reauneraci8n econ&aica que percibe. 

r. En eatH inatituoionH bo1pitalariu, uilte la pre• 

perac18n o capac1taci6n necHaria para que 101 lllctico1 y a111ten-• 

'· 



tH atdico1 puedan dH•rrollar 1ficien•1nt1 1u trabajo, 

1,4, DISllO DI LA PJl1JllA 

Pl&'I poder llevar a cabo 11 di11!10 da la prueba, utili•!' 
r .. 01 lo 119ui1nt11 

• rnve1ti9aciSn Dlleuaental 
• rnv11ti9aci&I ele c .. po 

. 1.4.l. IllVIHIGACICJll llOClllDITAL 

11t1 tipo 4e ift'f91ti9ac1Sn con111t1 en obt1n1r toda la -
infor111ciSn necHaria aobre el marco t.Srico 41 loa diverao1 !act2 
rea aottvaoiona1H que influyen en 11 individuo, 

tara abordar el t.-a, ••ta inv11ti9aoiSn 11 ba1arl en lt 
'broa, mi.1t11. d-to·. artlculoa, 1tc1t1ra. rel.acionado1 con
•l :t ... · para lo OUll •• rlCllrrirl a la1 tu1nt11 de inforaaoiSn que 
1aran la• bibliotec11 ele 1n1tit11oione1 d• 1n11flanH 1uperior r ho• 
p&ta1ar111, - aon la• 11p11ntft1 · -

.1.4.2. 

· • li11Uotee1 de 11 i.iiftreida4 Anlhuec 
- 1111UOtecl de 11 UniYIHidlCI lbaro1Mrio1111 
- HllUOtecl .. 11 Un1nre1da4 La Salle 
• r1C11&lta4 4e contldurla r · MIUniatraoiSn de la 

111111 
• .lillUoQcl del loapitll lntll• 
• Cllltro 11e1on11 de rnfo1Uo&Sn r ~teoi&I 

.. 111114 

' . ' . 
LI 1-1t&91oi&I .. campo 11 n1U1arl •1111te' 11 ~ 

nica 11 encue1t11, 11 4ecir, por c1111Uonuto11 11111 .,., que tate 
fttl corntido 11 1neU1uan 101 n1ultall011 obtenidol r 11 campa• 
ratln con lo 11perldo. Lol 111j1to1 1 101 ou1111 .. ra diri9id1 la• 
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pre1ente investigaci6n ion 101 mtdicos y asistentee m~dicos de los 
ho1pitales e1tudiado1 del sector privado en el Distrito Federal de 
la Ciudad de Mbico, 

1,4,2,1, DELIMITACION DEL UNIVERSO 

Para realizar la pre1ente investigaci6n, elegimos cinco
de 101 ho1pitale1 privado• de mayor pre1ti9io y tamaño del Distri
to Federal de la Ciudad de Mlxico. Son los siguientes: 

- Sanatorio E1paftol 
- Ho1pital In9lt1 
- Hoapital Metropolitano 
- Ho1pital di Mbico 
- Ho1pital Mocel 

Con1ider11111os qUe e1to1 hospitales ion r1pre1entativo1 en 
cuanto a que todo1 ello• cuentan con un gran n!lmero de pacientes -
que atienden, por los in1trum1nto1 y equipo m8dico m&s avanzados -
tecnol6gicemente, por la preparaci6n y capacitac16ÍI de 101 mfdico1 
y a1i1tent11 lllfdico1 qUe trabajan en ellos, por 1u tamafto y pre1t.! 
9io reconocido. 

Ad111l1 e1 l6qico pen1ar que e1to1 ho1pitale1 son 101 que 
cuentan con 11111 y 1111jor11 recuno1 que los dem&I, y que por lo l!li! 
1110, d1bertan, en principio, aplicar en una ronna 111&1 prote1iona1,
los factor11 11otivacional11, 

1.4.2,2. TNWIO DE LA lllllBTllA 

Para poder obtener 11 taaallo de la 111u11tra .. recurriri 
a la f6niule probabiU1ttca d1 aproximac16n a la d11tribuoi6n no!'._ 
•al pare el cllculo de t1111allo de 111ue1tra adecuada en baae a pobl! 
cione1 finita• contable• (9en1ralllente 11enor a 1000)1 

La f6r111Ula utiliaada •• la ai9uiente1 



Np (l•p) 
n • 

(N•l) (1!!/1)2 + p(l•p) 

En donde1 

n = Tamafto de la mue1tra 

N • Univer10 
p • Probabilidad de la poblaci6n que posea la caracter!! 

tica dada. cuando no 18 conoce unil caracterbtica -
del univ1r10, 1e opta por 0,5 

E • Error aceptable en la mueetra 

z • Nivel de confian1a 

Con el fin de determinar el tamafto de la muHtra, se 8!!! 
plearSn los siguientea valor11 para las inc6qnitas de la ecuaci6n 

anterior• 

N ,. 617 

p = SO\ • O .5 

E • 10\ • 0,10 

z • 90• • 1. 645 procedimiento matem&tico. 

Con los valore• anteriore1, el de1arrollo de la f6rmula 
anterior es el 1iquiente1 

1117)(.5) (1 - .5) 
n • 

(617 • 1) (,10/1.645) 2 + .5(1 • ,S) 

De donde aa obtien11 

n • 61 medico• y uht1ntH m•dico1 

10 



1.4.2,3. ·INSTRllMENTO DE LA PRUEBA 

La inv .. tigacÜ!n de campo H baaa en la elaboracitln del 
cue•t1onar1o que • continuacitln 1e expone. Dicho cue1tionario 
con1tituye el in•trwnento definitivo de la prueba, ya que a partir 
de 101 re1altado1 que le obtengan, 1e procederl a probar o di•pro
b•r la• hip6te1i• y a ~lcan1ar lo• o~jetivo• ••peri.do•. 

1:1 cu .. tionario H aplicerl.al personal mtdico y 11ht•!!. 
te llltdico de 101 ho•pitele• privado• mencionado• anteriormente en• 
el Di•trito Federal de la Ciudad de Mtxico. 

UNIYIM lDAD AllAHUAC 

ISCVl:LA DI COllTADUIIA Y AllMINISTllACION 
UlMAS ANMUAC, lllXZCO, D. r. 

!l •iguiente c:ue1tionario pretende obtener infoiaacitln
... que a~ilarl a validar lu inve•tigacionH y e•tlldioe •obre el te• 

· ma "Motivacitln del Per•onal lltdico y a•i•tente mtdico en lo• ho•
pitalH del Hctor privado~. AgradecMO• de antemano el apoyo y -
la ·cooperacitln que u•ted pue<fa brindarno•. 

DATOS . GENl!!llAlr!S 

Nombre del ho•pital1 
Pue1to que ocupa1 
s1xo1 r.dad1 
Anti98adad en el ho1pital1 

CUl:llTZONARlO 

1.- ¿Por qi¡I trabaja en e•te ho1pital? 
al por.la prep•racilln que H recibe 
bl por el eueldo 

11 



e} por la relaci6n con otros ml!dicos 
d} otros 

2. - ¿considera usted que la motivaci!ln provoca personal eficien
te? 
si no 

3. - ¿Qui! H lo que d.esea u1ted de su trabajo? 
al reconoc 1lnien to 
bl buenos aueldos 
el desarrollo profesional 
dl trato juato 
el Hguridad 
f) aacenao 

4.- ¿Piensa que en Ht• hoapital existen loa medios adeCÜado• de·· 

111otivaci6n? 

•i no 

5. _ ¿Conlidera qi¡e. el horario •• adecuado? 
•i no 

,,·- ¿CrH que ubt• la preparacUln o capacitaci6n n•~•aria .. pa:.: 
ra 111 trlbalo? 

11_.· no . .. , 

7,;. ¿Cr•• usted que ui1t1n po1Lb1lidade8 de 4eiarrollo en ••ta 
hOlpital? . , . 

"- no ":.<e 
a • .: oiando una P.raona ya ••ti conu,tadá, tR 1• ca,.cita, {. ~· 

a4i•1Ua y 4e1arro1111 
.1_ no 

9,. ¿Qui tipo de capacitaci6n H 1• da al peuouU 
al directa 
b) indirecta 

10.- Dentro d• la capacitaci6n directa ~ -.clio1 11tili1an. 
•I clHH y cur101' HpecialiHdol 
b) MHI redondH 

u 



e) conferencia• y publicaciones 
d) m•todoa de caeoa 
&l, otro• 

·11.- Dentro de la capacitacian indirecta, ¿qu6 medios considera• 
101 ma1 eficientes? 
a) seminario• 
b) ,prlctica ~die• 
el cur•o• en el extranjero 

12 .- ¿Qu6 tacnicH de entruamiento utilizan? 
a) lecturea y di1cuaionea dirigidas 
b) an•1i111 de artlculo1 

. e) an'111il da CHOI 
d) ae1111nar101 
16) me1aa redondH 
f) · conferenc1H 

13.- C~naidera que el ambiente 4e trabajo ea: 
e) muy profHionel 
b) de continuH friccionH 

·e) bueno pero po4de ur mejor 
di ·malo pero tolerable 

U.• Sua quejH o eu9erenc:1Hhan 91401 
el HIUeltH auy jult-nte 
b) dliHcheda1, olvi4edH o ul reaueltH 
el . tG111acla1 en cuenta pero no r11uelta1 juat ... nte 

15.- ¿C8116 con114era 11 411cipline en. Hte ho1pital? 
el iluy pobre 
bl muy buena 
el d914a 
d) f99Ul&r 

u.- tou• tipo de pre1tac1onH co111141ira u1ted 1111' illportantH? 
el econl!mioe• 
b) IOOielH 

·el ele preperecian 
d) otro• 



I7 .- ¿Cullles incentivos considera usted mb Ullportantes? 
a) aumento de sueldo 
b) premios 
c) concuraos de eficiencia 
d) reconocUlliento personal profesional 
e) ascensos 
f) vacaciones extras 
g) cuno• de capaci tacilln 
h) eequridad en el trabajo 

18.- Pien•• que el sueldo e•1 
a) suficiente 
bl reqular 
e) in1111Uc1ente 

19.- Un incr ... nto en el 1111eldo1 
a) lo 110t1vada para trabajar major 
b) le parecerla ju•to, pero •equirla trabajando igual 

20.- tLa preparacilln qua usted recibe con•tituye al incentivo 
principal? 

no 

21.- · 111 c .. o afinaativo, te•ta preparacilln ce111penu lo bajo del -
neldo? 
li no 

22.- r:• 9rllloe acadta1co1 que pudiera adquirir en ••te ho•pital, 
u1911ificaa una 8Dtivecilln illportante? 
11 no 

23.- ioi• 1119•rid1 para ilna uyor 110t1vac1en.? 
al •b 111•t~nto 4• Htudio 
bl eqvipo .adico 
el bibliotec11 
41 C11r101 e1peciali1ado1 
•I 811 po1ibili4lde1 econl!llicH 
fl otro• 

H.- ¿se liente 11ti•f1cbo d1 trlbajar .en Hte bo1p1~11? 
li no 
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l.4.2;6, JUSTlFICACION DEL CUISTIONARIO, 

PRZGUNTAS O B JE T IV O.S . Hll'OTESIS 

G A 1 e D 1 r G B I J A B e D E r 

l X X X )( 

2 X X 

3 X X )( 

4 X X X X X 
5 )( X X 
6 X X )( X 
7 X X X 
a X X X X 
'l X X X 
10 )( )( )( 

11 )( )( X 
12 )( )( 

13 X 1( X 
14 )( )( )( )( 

15 X )( )( 

16 )( )( 

17 )( )(.' )( 

13 X )( )( 

19 )( )( )( 

20 )( )( )( )( )( 

21 X )( )( )( 

22 )( )( )( )( 

23 )( )( )( 

24 )( )( )( 



C A P 1 T U L O 1 1 

EL HOSPITAL 



CAPITULO lI 

EL HOSPITAL 

2 .1. Antecedentes 

El aer humano desde sus primeros pasos dentro del horizonte • 
·hi1terico, ·recurrie a sus semejantes con el primordial objeto de -
subsistir ante los embates de la ignorancia y de la naturaleza mi!! 
ma, 

Los primeros indicios se localizan en la India, Egipto y Gre• 
cia, y aan cuando existen construcciones de ruinas de tipo hospit,!! 
lario, en Cey14n y la India, en realidad los antiguos mMicos de -
Eglpto no ejerctan su profesien dentro de los recintos con verdad~ 
ras caractertsticas de hospital1 astmismo el m6dico asirio, apren• 
die medicina en locales adjuntos a los templos y éstos ejerc!an a 
domicilio, El griego tuvo in1talaciones parecidas a estos centros. 
En la era cristiana se fundaron templos en donde, en recintos y an 
te la e~tatua de Dios, se colocaban a los enfermos en literas, •• 
preparado& en tal forma que pudieran en sueños .tener la visien de 
Dios y &st curarse, ayudados por una serie de medicamentos emptri• 
coa que preparaban los propios sacerdotes. 

En laa po1trimerlas de la edad antigua es cuando nacen cier•• 
toe establecimiento• similares a los hospitales, destinados a la • 
cuncil5n y reposo de las tropas estacionadaa, sobre todo en los •• 
frentes lejanos del Imperio Romano, ast l<ts grandes concentracio·
nes de tropas de Bonn, Viena Badam, Colonia y Francia, tentan este 
tipo de establecimientos, que ae organizaban en forma aemejante a 
101 conocido• con el nombre de valetudinaria, de1tinados al cuida· 
do de enfermo• civiles y, en particular, los que 101 terratenien•· 
tH romano• eatablecieron para el _cuidado de su1 esclavos y de eu1 
1iervo1. 



Quiz4, 101 primeros hospitales propiamente dichos de que se -

tiene memoria aparecen en el siglo IV despu~s de Cristo en Ostia, 

por Fabiola en el año 400 cerca de Roma. Despu~s suryieron otros 

hospitales, casi todos ellos patrocinados por Iglesias y Monaste-

rios en diferentes partes de Italia, Mi14n, Florencia, Padua y Pa

lermo. As!milmo, en Francia, en el año 542, el Rey Chilideberto 1 

Rey de los Francos, fund6 el primer hospital que le llam6 Hotel -

Dieu. Posteriormente,' en el año 642, San Laudry pone en servicio 

el famoso hospital l!otel Dieu de Far!s, En Siena en el año de 898 

se fund6 un Nosocomio de los mb antiguos de Italia, llamado santa 

Teresa.de la Scala, tambH!n en el año de 1198, Inocencio·III patr_e 

cin6 uno de 101 ho1pitales mas viejos de Roma con el nombre de Os

pedale di Santo Spirito y posteriormente en Florencia empez6 a fu.!! 

cionar el segundo Ospedale di Santa Maria de Gil Innocenti. 

Eu Amlirica, el primer hospital que se tiene conocimiento es -

el que fund6 l!ern&n Cortlls con el nombre de Jestls Nazareno en 1924 

posteriormente se fund6 el Hospital de San Hipl5lito, deatinado a -

enfe?11101 mentale1 como anexo del templo del mismo nOlllbre, 

"En un principio fue solamente el ho1pital un lugar de aisla

miento en donde la caridad se ejercta cCllO µno de tanto• upecto1· 

del crietiani11110, que alrededor de la1 I9leaias 1ituaba a1ilo1 P! 
ra pobre1, para 1111jere1 de1 .. p1rada1 y anci1no1 enfe?lllOI crl5nico1 

al cuidado de 110nj11 o reliqio1H, ad pu11, poco a poco 11 fue º! 
9ani11ndo una In1titucil5n con lH caracterbticH de ejercicio prg 

f11ional, para 11 1tencil5n mtdica en la 1ociedad moderna•. 111 

11 deHrrollo hilt6rico de lllxico del Ro1pitll, 11 reali11 • 

d11de 11 conquilt1 de Tenochtitlln, cuando 1111pie11 1 surqir en la 

mente .de 101 conqui1t1dor11 11 idea de hacer de ella una ciudad t! 

po ••pañol, principalmente por 1u1 In1titucionea1 lernal Dlaa, de 

••••••••••••••• 
111 IARQUIN, MAllUIL. Direc:citln de Ro1pitll11 P• 2 

:17 



modo justo y bueno, decide destinar en partes equitativas sus ri-
quezas, explica que una quinta parte es para el Rey, tres para He! 
n~n Cort~s y los Conquistadores, y la quinta restante para la ren
ta de Iqlesias, Hospitales y Monasterios que el Rey quisiera conc! 
der. 

La preocupacien de loa conquistadores por la obra hospitala-
ria nos lleva a pensar que las primeras instituciones debieron er! 
qirse al mismo tiempo en que empezO a ievantarse M6xico como Ciu-
dad Española, as! pues Hern4n Cort6s fue el fundador de los prim2' 
ros Hospitales con el nombre de la ConcepciOn y el de san L4zaro, 

El .Hospital de Nuestra Señora nace como una accien de gracias 
levant&ndoae en el sitio mismo en qua Hern4n Cort@s y Moctezuma -
se encontraron. El conquistador, como buen cristiano, considere -
que el mejor homenaje que podda hacer al Dios que le habta dado -
la victoria, era una obra da caridad, una obra mediante la cual h! 
llaban conauelo en sus enferiudadea los desvalidos. 

En la concepcien de esta Institucidn la Fe tiene un papel muy 
importante, como la tuvo en los qrandH Hospitales medievales, pe
ro no obstante su reconoci•ianto de l•• qracia• que habla hecho en 
el de1cubrimiento y conquista de la llueva !apaña. 

En el año isae se hablaba ya del Hospital, •e calcula que fue 
fundado en uno de los tres aftas inmediato• a la conqui1ta de la ·
ciudad, Hacia el año 1521, 1upone Cueva• qua fue su craacidn y P2 
siblemerita no fue el dnico de Hte tipo, pues lernal Dh• indica • 
que 1e hicieron ho1pitalH de 101 cualH cuidaba cOllO euperior y • 
vicario el buen padre rray lartoloat de Olmedo, Hto no• lleva a • 
suponer que se hablan e1tablecido vario• ho1pitale• pequeños, d• • 
lo• cualH ei dnico que 1ubli•tid fue el de Muestra Seftora al que 
el conquistador se preocupd de dar todo lo que una cssa para enf•I 
mo1 necesitas medicina, alillentos, ropa, caaas, 1alario• para el • 
personal, etclltera. La obra del Hospital proqre1d rapid ... nte, •• 
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hacia, el afta 1535 ya ••taba tentinada la ouadra de1tin•da 1 la• -
enfermerl11 que cae al oriente lhoy Pino sulre1), pero •n 1554 no 
Htaba alln concluida del todo, pua1 en tal año H d1c!a qu• loa -
principio• de Ht• edificio anunciaban ya 1u 9randeu. En la hil• 
toria de la lledicina en Mlxioo tiene un iJlportante litio, porque -
en 11. ejercieron 101 prillero1 aldico1 que hubo en l• ciudad, El -
nombre del Hoepital que Don Hernando f~ndara COllO 11 concepcien de 
Nu11tra seftpra fue cambiado, y en el tran1our10 del tiempo •• 111• 
1111! Hoapital d1l Harqula, encerrando ya '•n el tltulo a cortb y a -· 

. ·1u1 d11cendiant91, "11 tercer nombre del Hoapital fue tomado d• -
una·ima9en donada a la I9lHia del Hoapital por una india de nom-
bre Petronila Jerl!ni11111 H trataba de una fi9ura de bulto que r1-
pre11ntaba a Jeadl Naureno y a la que todo• 101 habitante• tuvie
ron una 9r1n devocU!n,• UI fue el primer ho1pit1l con1tru!do en 
el Continente Americano, Su influencia fue enorme y dominante du
rante al per!odo colonill 1 1u1 1f1cto1 bienhechorea duran huta -
nue1tro1 dfae, In 11 H practice 11 primera autopsia en el Nuevo 
Mundo1 H inicie la medicina H9lln lu norma• europe11 y occident! 
lea y termine el per!odo propi1111nt• indf9en1. 

Indignado Don vuco de Quiroga, el primer Obilpo de Hichoacln 
por el mal 'trato que 101 conquiatadorH prodi9ab

0

1n a 101 ind!9e•• 
n111 or9anhl! comunid1d11 19dcolaa y arteaanalH en que ceda una • 
de ellaa tanta un hoapital y loa de1i9nl! Ho1pital11 - Pueblo, 101 
cual11 alcanzaron tanto lxito que axi1ti•ron cÚando meno1 92 ho•P! 
talH • pueblo en la diecali1 d• llichoacln, 

Debido a la nace1idad iaperioH de atender • 101 herido• d• -
la batalla d• Padierna, obii91! al 9obi1rno a tomar laa providen••• 
ciu necHari11, fue en el Convento de San Pablo donde nacie el • 
21 de a901to de 1147 el Ho1pital Julrea 

••••••••••••••• 
UI AlVUU llONTOYA, ADIIAllA, Adlliniltracil!n y Control de un Ho1p1 

tal Partioular, p. 7 
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En el caao del Hospital General, tambifn fue la necesidad im
periosa de contar con un hospital moderno lo que impulse el doctor 
Eduardo Liceaqa, lograr la creacien de la nueva institucien. El -
preaidente Porfirio Dtaz dicto las erdenes necesarias, ast ee 
abrieron sus puertas el 5 de febrero de 1905, en donde su primer -
director fue Don Fernando Lepez. 

"El balance del Hospital General H enormemente po1itivo, por 
haber 1ervido de hospital de cltnicas y por que en dicho ho1pital 
ae encuentran las ratee• de las do1 liguientes etapa11 L•. 1eguri• 
dad 1ocial y la eapecializacien e investiqacien ciendfica•. (3) 

11 Preaidente Lbaro c&rdenH cree en 1938 la secretada de -
A1btencia Pdblica, enunciando claramente que la atencien y preve!! 
cien da la• enfermedad•• era una ~bligacien del Estado. Pero fue 
huta 1943 cuando el Preaidente Manuel Avila Camacho promulge la -
ley que crea el In1tituto Mexicano del seguro Socia11 despul!s apa
recieron otras in1titucionea similares, como ISSSTE y las del EjAE, 
cito y la Armada. 

l!n 1943, 1e funde el Instituto Mexicano <lel Seguro sccial y -
nacie el ho1pi tal que prillleramante 1e llame 'del Niño que actualme!! 
te lie conoce como Infantil, 

In 1944, el doctor Ignacio Ch&vez funde el In1ti tu to Nacional 
de Cardioloqla, Posterior11t1nte aparecieron el Ho1pital de llnf•Jll! 
dade1 de la llutricien, el In1tit11to Nacional de Ne11roloqla y otro• .... 

La rasen de Hr de HtH in1titucion•• ne •• la aaistencie •.! 
no Mjorar la inve1tiqacien cientltica y formar Hpeciali1t11 • 

••••••••••••••• 
(JI IOILI&, CLUlllTI, Lol Ho1pitale1 como MicrD1ociedade1, P• 4 

ªº 



En s!ntesia, cabe investigar seis momentos estelares en la -

evoluciOn de nuestros hospitales, 

- "El Hospital de la Pur!sima ConcepciOn y Jesas Nazareno (1524), 

- Los Hospitales de Don vasco de Quiroqa, Obispo de Utop!a (1539), 

- El Hospital Ju~rez y la batalla de Padierna (20 de aqosto de --

1847). 

- El Hospital General y la Dictadura (5 de febrero de 1905), 

- El Sequro Social (1943), 

- Los Hospitales de especializaciOn ·y los institutos de investiq! 
·ciOn ciendfica (1943) •, (4) 

Como ae ha podido observar, la historia de la medicina y la -

ciruq!a datan de loa per!odoa m&a primitivos, pero loa hospitales 

no se desarrollaron sino hasta hace relativamente Poc:o tiempo, "A 

medida que el conocimiento mldico fue aumentando, loa hospitales ~ 

evolucionaron de1de los 1>rimeros luqarH muy im;>erf ectos huta las 
instituciones sumamente complejas de hoy en d!a". (5) En la ac-

tualidad, el ho1pi tal es un equipo sanitario, u;1 centro de esperan 

H y de Hlud para la comunidad, una in1tituciOn educativa, un la

boratorio1 proporciona muy diferente tipo de 1ervicio1, todos 

ello• importante1. Aprender la hiatori'a y la !ndole del ho1pital 

en el que a.ta trabajando puede brindar una aerie de d .. cubrimien

to1 fucinante1 • 

••••••••••••••• 
141 IOBLl!S, a.ca. Ob, Cit. P• 

151 AllVUU llONTOYA, ADllIANA. Ob, Cit. P• 
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2,2, Concepto de Ho1pital 

•se dice que era una casa que servia para recoqer pobres y P.!! 
reqrinos por un tiempo limitado. Es un centro que presta asisten
cia sanitaria inteqral, y en el que generalmente se realizaron ta
reas de inveatiqaoien y f ormaci6n profesional del personal m~di
co •, (6) 

Es una institucien que, con base a 'diversas actividades, pro
porciona salud en forma 1nteqra, 

En un hospital se puede apreciar la conjuncien de varias orq! 
nizaciones, señalando entre las mas importantes una de carActer y 
profesiones afines, cuya finalidad es lograr la salud del paciente¡ 
una de car!cter educativo por la instruccien y educacien a su per
sonal m~dico, de enfermer1a, etc6tera1 una orqanizacien hotelera, 
por la gran cantidad de hu~spedes que tiene1 una organizaci6n res
taurantera, por los servicios de comida1 una empresa constructora, 
puesto que labora planos y diseños, llevando a la realidad la .con! 
trucci6n de nuevos edificios y todas ellas coordinadas para loqrar 
un mismo fin: la salud, 

Ahora bien, "la palabra hospital proviene del vocablo latino 
hospitium, es decir, luqar donde ae tiene a peraonas ho1pedadaa1 • 
hospitalil, es adjetivo relativo a hoapitium, ea decir, hoapital", (7) 

"E• un est.ablecimiento con peraonal mldico orqaniaado con in! 
talaciones permanentes que incluyen camas para pacientes internos 
y con Hrvicio1 m•dicos que incluyen atencien por mldico1 y cuida• 
do1 continuos de enfert'9da para proporcional diaqneatico y trata• 
miento• a los pacientes•, (8) 

••••••••••••••• 
161 VALENCIA, CIFERIHO; Adminiatracien de Salas, p. 1 

171 IAllQUIH, IWIUEL, Ob, Cit. P• 402 

(11 Gloaario de Ttr11ino1 Hospitalario• de la Oficina Panaaericana 
de la salud, p, 4S 
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E1ta definiciOn se basa en la funciOn primaria de un hospital 

la organizaci6n con ml!dicos y personal capacitado, ca~ camas y 

equipo adecuado para el tratamiento de pacientes. 

'El hospital es parte integrante de una organizaci6n mMica y 

social, cuya misi6n consiste en proporcionar a la poblaci6n una 

asistencia mddica sanitaria completa, tanto curativa com.o prevent,! 
va, y cuyos servicios externos irradian hacia el ~mbito familiar; 

el ho1pital es tambiln un centro de formaci6n de personal ml!dico -

sanitario y de investigaci6n hio•social'. En esta defin.ici6n ya 

se nota' una mayor amplitud en 101 conceptos, pues ubica a la orga• 
nizaci6n hospitalaria como 'parte integrante de la comunidad a la 
cual sirve, proporcionando asistencia mMica curativa y preventi•• 
va•. (91 

Lo1 hospitales existen principalmente para proporcionar cuid!!. 
do ml!dico adecuado a los enfermos y heridos. Hay otros objetivos 
y funciones bbicu, pero todos ellos tienen algo que ver con el -

cuidado inmediato de 101 enfermos o con la salud de la comunidad -
en el preaente y en el futuro. 

Estos objetivos incluyen: 'proporcionar cuidado a enfermos y 

heridoa. 

• Evitar enfermedades .• 

• Fomentar la aalud individual y de l_a comunidad. 
• Dar facilidades para la educacil5n d~ loa trabajadore1 de aani•• 

dad. 
- Fomentar la investigaci6n en ciencias de :.a medicina y la enf•.! 

meda'. (101 

••••••••••••••• 
191 Orqanizaci15n Mundial de la Salud. p. 33 

1101 VALENCIA, C!FEllINO, Ob. Cit. p. 
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"El ho1pital e1 el in1trwnento aplicativo creado por la cien• 
cia y el arte para proteger a la 1ociedad, Sus mdltiples funcio·
nes pueden rHumirae defini8ndolo como centro pralllt.Or. de salud". Clll 

•se entiende por hoapital aquel establecimiento que ofrece irr 
ternacii5n y ·proporciona atencii5n medica y de enfermada a personas 
enferma1 o herida1, o que 1a aoapecha que estan enferma• o heridas 
a parturientas o a per1ona1 que presentan uno o mls de estos esta
dos•. 112) 

2,J, Objetivo1 de un ho1pital 

Toda1 las definiciones anteriormente citadas determinan las -
funcione~ que de1arrolla una orqanizacien hospitalaria, las cuales 
se dan en cada una de las diversas eapecialidades que proporcionan 
salud, mismas que constituyen varios servicios, Estas funciones -
se clasifican dentro de los tres objetivos institucionales que han 
de cubrir tollas las organizaciones• 

l.- Objetivo de servicio. 
Busca lograr la aatisf accien de la necesidad de salud de loa 

derecho-habientes, beneficiarios y usuarios del servicio hospital! 
rio, lo cual el logrado a trav81 de las 1i9uiente1 ·actividades: 
- Recuperacii5n de 1alud, 
• Diaqni5stico, en 101 servicios de consultorio y en loa del hosp! 

tal. 
- Tratamiento curativo y paliativo de la enfermedad con.inclusii5n 

de las invencion~s ml!dicas quirdrqicas y especiales. 
- lleadaptacii5n flsica, mant:ll y social • 

••••••••••••••• 
(111 llOILES, CLEMlllTE. Ob, Cit, p. 
(U) .rAJAllDO OllTU, GUILLERMO, Teorta y Pdctica de la atencii5n 11! 

dica y de ho1pitale1. p, 74 
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- Aahtencia en caao de urgencia ()Ara accidente• y enfermedadea. 
- Prevenci6n de la enfermedad, misma que comprenden: 
- Vigilancia del embarazo y partos normales. 
- Vigilancia del crecimiento normal del niño y del adole1cente. 
- Lucha contra las enfermedadei transmitiblea, p.1rticip.1ndo act.!, 

vamente en las campaña& de prevenci6n contra ellas, mediante la 
protecci6n adecuada y el aviso oportuno, 

- Tratar de prevenir enfermedades de larga duraci6n por medio de 
au oportuna datecci6n. (crllnicas) 

- Prevencilln de invalidez mental y ftaica. 
- 14ucacilln aanitaria tanto al peraonal que labora en el hoapital 

COlllO a laa peraonaa que acuden a fl. 
- Higiene en el trabajo principalmente en lo que se refiere al -

per1onal del hoapital. 

2.- Objetivo Social. 
auaca la proteccilln de lo• intereaea econllmicoa, peraonales y 

aocialu del peraonal hospitalario, del gobierno y la c011111nidad, -
- lo 011el H logrado a travb de1 

- La reali1&cilln de funcionea educa ti vaa con la finalidad de con
tar con un per10nal eficiente que pueda prestar u_n mejor aervi• 
cio, comprende& 
• a 81tudiantH de medicina 
• a elpecialiltH y 111adico1 generala• 
• a enfermeru 
0 a loa aaiatantea mtdicoa•aociales 

- Otra• profeaionea afines como la adminiatraci6n hoapitalaria. 
- Entrenamiento al reato del personal hoapitalario. 
• Inveatiqacionea. 

Estu investiqacionu comprenden: 

• Mdtodos tecnicoa y adminsitrativoa del hospital, 
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3,- Objetivo !con&aico, 
Incluye actividad•• comos 

- La obtencien de fondo1 mediante la aplicaci6n de ciertas tasas 
de de1cuento1 sobre 101 1ueldo1 de 101 trabajadores, como en el 
caso tlpico del ISSSTI • IMSS1 1118diante el pa90 de cantidades • 
1illlb&lic&1 como en el ca10 de la SSA1 mediante el pago de cant1 
dade1 elevad•• COllO en el c110 de 191 particular••· 

- Otr11 formas de obtenci6n de fondos .•on 101 1ub1idio1, donacio• 
nH, etcltera. 
Incluyen ademl1, la di1tribuci6n y canali1aci6n adecuada de di· 
cho1 fondo1, 

Todo lo interior •• realbado con la finalidad de aaegurar el 
cumplimiento de toda• e1ta1 funcione• nece1ariae para aatisfacer - . 
en forma'lntegra y complete 11 nece1idad de salud. 

, , 4, runoione1, 

La• funciones d1l hospital actual ••t•n r99ida1 en una gran • 
parte por •l concepto de salud y desde luego forma parte muy impo! 
tanta de·lo que le ha denominado1 "Medicina Inte9ral1 la organiza
cien 1iatemltic1 de todos 101 Servicio• Personales sobre miembro• 
·de di1tint11 poblaciones 1anitari11 y de todo1,lo1 recur101 ho1pi• 
talario1 y cllnico1 nece1ario1 para l09rar el mi1 alto nivel de •! 
lud, prevenir, curar o aliviar la1 enfermed1de1, y reducir, cuando 
no impedir la inv1lide1, la in .. 9uridad y le dependencia que tr .. 
aparejada la enfermedad", 1131 

Elto repre11nta para el hospital 1 

11 Unir la curacien y prevencien de enfermedad ... 
21 lrindar Hietencia medica integrada, 

••••••••••••••• 
( UI ·GQLDIWI Y F!AWELL, Medicina Integral, p, 97 

26 



3) Participaci15n de programaa de •alud en gene:ral. 

41 Proyectar la salud hasta el ~ito familiar por me '.io de la en

señanza, 

S) Promover la continua btlsqueda mediante la investigaci!5n cientí

fica, de medioa para el mejoramiento de t~cnicas y conocimien-

to1 en beneficio de sus pacientes. 

Las funciones son muy variadas, pero cuando ae integran en un 

programa Hnitario, no pueden ser consideradas en forma aislada y 

loa objetivos que se establecen tienen que ser comunes a otras in! 

tituciones y c¡rupoa profesionales que intervienen en los programas. 

Estas funciones no pueden ser r!gidas, pero no queremos decir. con 

esto que. sea imposible establecer funciones generales que deben -

ser cubiertas por una institucil5n de este tipo. 

"El hospital realiza cinco funciones las cuales se cumplen -

con mb amplitud en los hospitales generales¡ ellas son: preven--

cil5n de enfermedades, curaci6n· de las miamaa, rehabiUtaci6n, ens~ 

ñanza e investic¡aci6n", (14) 

Prevenci6n 

Inclu!mos en esta funci6n todas las actitudes encaminadas a -

la promoci6n de la salud en coordinaciOn con los departamentos del 

hospital mediante1 
Vic¡ilancia lo mis estrechamente posible sobre el paciente y si 

es posible su educaci6n para su salud en su vida privada, 

Prevencil5n de enfermedades, 

Lucha contra las enfermedades transmitibles. 

Prevenci6n de las enfermedades de larga dura<:il5n. 

Prevenci6n de la invalidez mental y f!sica. 

**************** 
(14) FAJARDO ORTIZ, GUILLERMO os·. Cit. p. 79 
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• · Educaci6n sanitaria. 
• Higiene del trabajo. 

La ciencia moderna ha hecho que el hospital sea el medio de • 
enlace con 101 depart81118ntos de sanidad y salud pOblica para que • 
se divulguen las medida• de prevenci6n de enfermedades y se esta-
blezcan campañas para evitar dichas enfermedades. 

Curaci6n 

Aqu1 se pueden englobar todas aquellas funciones que tengan 
por objeto el restaurar la salud del paciente por medio de1 

Diagn6stico, ya sea en el conaultorio o en la hoapitalizaci6n. 
Tratamiento de enfermedades mediante los recursos mAdico y qui· 
rdrgil::os necesario•. 
Servicio de emergencia, ya sea por accidentes, violaciones o en 
fermedades graves o repentina1. 

Todo esto implica cualquier aspecto que amerite tomarse ·en -
cuenta para una. curaci6n mas efectiva y completa. 

"La funcilln mas importante y antigua del hospital es la cura
tiva, o sea, la de restauraci6n de la salud. La funci6n de cura·· 
ci6n es la raz6n de exiatencia de los hospitales•. (151 

Rehabili taci6n 

En nuestro medio esta medida va teniendo cada vez m!s empuje, 
sobre todo cuando deapu6s de ser tratado m~ico•quirdrgicamente el 
paciente no se rehabilita, El hospital debe dar de alta a ese en• 
termo cuando se le haya enseñado a usar un aparato, a rehabilitar· 
se mentalmente y, en algunos casos, enseñarle un tipo de actividad 
compatible a su nuevo estado f!sico. 

*************** 
(15) FAJARDO ORTIZ, GUILLERMO. ob. Cit. p. 80 
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Esta funci6n es muy importante, ya que del cuidado que se t"!! 

ga con cada uno de los pacientes y el servicio que se le d6, depe!! 

de mucho su pronta recuperaciOn, cosa que también es beneficiosa -

para ·el hospital, pues el paciente se da cuenta de que ah! lo que 

más interesa es su salud; esto se lleva a cabo.mediante: 

a) Enseñanza de la forma en que el paciente puede recuperarse 

mh dpidamente, misma que se puede impartir a los famili! 

res o directamente al paciente, 

b) Apoyo moral en todos sentidos para que el paciente se sien 

ta mentalmente convencido de que su recuperaciOn total es 

un hecho. 

e) Relaciones sinceras de amistad hacia los pacientes reclui

dos, para hacer que sientan confianza en el personal que -

eata a 1u servicio. 

!nHñanza 

El hospital es considerado desde tiempos remotos como el cen

tro de enseñanza formal e informal para su personal, estudiantes, 

pacientes y pttblico en general. 

Esta funci6n debe ser aplicada con cursos actualizados para -

que el personal pueda renovar sus conocimiento:; constantemente y -

ad poder hacer frente al avance de la ciencia mfdica. 

Esta enseñanza debe ser constante y precisa, se debe dar d!a 

a d!a de acuerdo al desarrollo de las actividades diarias que rea

liza el personal. 

Investigaci6n. 

Puede ser en el campo m~dico, t~cnico y adminsitrativo. Al -
igual que todas las funciones del hospital, la investigaci6n debe 

llevarse a cabo tomando en cuenta los recursos y posibilidades del 

hospital; para evitar el caos y la repetici6n rn debe elaborar un 
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proqrama, 

En al hospital para lograr una mayor superaci6n no s6lo en 
1u1 1ervicioa 1ino en la atenci6n m6dica en general, se debe de t! 
ner en cuenta que ea necesario el conocimiento y la btlsqueda cons
tante de mej'orH t6cnicaa, medicinH, 1ervicios, etctltera. 

Ba Hta funci6n muy necHaria en cµalquier inatituci6n hospi
talaria, puea ya sea que la investigaci6n realizada nos lleva al -
deacubrimiento de nuevas ttlcnica1, medicinas, tratamientos, etc6t! 
ra o que simplemente se inveatigue lo que ya ha sido dado a cono-
cer por otra• instituciones de inva1tigaci6n para su corrrecta 
aplicaci6n. 

2,5, Clasificaci~n de.Hoapitales 

Clasificaci6n de acuerdo a la• in1tituciones hospitalaria11 

- tnstituciOn hospitalaria ptlblica. Instituci6n organizada y aos
tenida por el gobierno, ya aea federal, estatal o municipal. 

- Inatituci6n hospitalaria privada, Organizuci6n administrada por 
particulares, ya aea empresa o grupos de personas que se unieron 
para formar un centro hospitalario, 

- .In1tituci6n hospitalaria semi-privada, Organizada y administra
da por al gobierno federal, estatal o municipal, por empresas o 
particulares, o bien por asociacionea de servicio. 

- lnatituciOn hospitalaria descentralizada, Aqu6lla que ea creada 
mediante un decreto emanado del poder pC!blico, que se organiza -

administra y mantiene en forma independiente, pero con control del 
Departamento de Estado encargado de la seguridad ptlblica, 

Estas instituciones acttlan de manera independiente y pueden -
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citarse dentro de este tipo el IMSS, Petr&leos Mexicanos, Ferroca
rriles Mexicanos, etcdtera, 

Los hospitales, independientemente de su clasificaci&n, pue-
den aer manejadoa, (ya aea general o especializadol por el Gobier
no federal, estatal o municipal o por particularea, admilmo, de-
pendiendo del c¡obiernó federal pueden operar en form.t descentrali
zada, 

Claaificaci&n de loa hoepitalH en cuento a la remuneraci&n -
por el aervicio que prHtan1 

HoapitalH privadoa, Son noaocomioa, centro• cuya e1tructura 
econentica independientemente del factor profHional 11tdico, H _., 
crH con finH de lucro co11ercial y cuyo &rgano de c¡obierno por r! 
gla general lo conatituye un Conaejo de Adminiatraci&n o Junta de 
Inveraioniatu, el aervicio de adlltiai&n depender& orq&nica y fun-
cional•nte del aclainiatrador del 11ia110, recibiendo de U, noniaa 
y procedimiento• para el control de inc¡reaoa y altu correlativa--
111ente, el aervicio de adllliai&n en Hto• caaos mantiene Htreohaa -
relacionH con loa departamentos de contabilidad y caja. 

Hoapitalea cuyo servicio H otorc¡a 11ediante cuotu de rec11pe
raci&n. 11 ailt ... de cuotu de rec11peraci&n por aervicioa prest! 
doa ea procedi11iento cada ve1 lll&a extendido, lo han adoptado in•t! 
tutoa de reciente creaci&n e incluaive, loa tradicionalH hoapita•• 
lH de beneficiencia pdblica1 loa eat&n adoptendo tambiln con el • 
enorme interle de erradic.r. para liempre el concepto de servicio• 
de caridad que por aic¡loa ha aubailtido, 

La Hlud ea un derecho, pero ello no libera al hllllbre de coa• 
penaar, en la medida de 8U8 poaibilidadea, con alqune aportaci&n a 
la aociedad de la qua ea parte1 sustituyendo caridad por aolidari• 
dad se da al hombre un eatlmulo para la toma de conciencia aocial 
que tanto se neceaita en eatoe dha. 



Hcspitale1 de beneficiencia pdblica y privada, En el primera 
de eatc1 tipas de hospitales, el servicio de admiaien generalmente 
tiene dependencia directa del de Consulta Externa, ye que es este 
servicie el que prescribe el internamiento, 

He hay·que olvidar que pcr mucha• y muy valiosa• razones, son 
e1to1 hospitales 101 que tradicionalmente han colaborado con las -
universidades en 101 planea de enaeftan1a illtdica. 

Ho1pitalea de beneficiencia privada y aiatllll de 1119uro de en 
fermedad tipo cooperativu o 1111tuali1t11. En 101 cualH lo i111por• 
tante e1 conocer el llOll8nto de inter11111iento, 1i el paciente eat& 
al corriente en el pago de 1u1 cuota• y con derecho a la1 pre1ta-
cióne1 111adica1, el 11rvicio de edaiai&n tendrl como en loa ho1pit! 
lea privados, dependenci11 inMdiaU de la contabildiad de la •-
preaa aa119uroadora u oficina que dictaaine la vigencia de derecho• 
en cada uno de 101 caaoa, 

Hoapital•• de r'9imen de 1119uridld 1ocial, En eata cla18 de 
ho1pitale1, la1 per1onaa que 1cuden 1 1olicitar atenci&n mldic1, -
9ener1 ... nte eon peraonaa que e1tln afiliada• a e1ta cla1e de in•
titúcione1, no ob1t1nte hay pereon11 que no aon 4erecho•h1bientea 
y 1in em111rgo 1cud1n 1 1olicit1r 1ervicio, d~ienllo proporcion1r ~ 
dicho ••rvicio. 

Cl11ific1ci&n de hcapitale• 119Gn 101 1ervicio1 que ofreces 

ffo1pit1l 9ener11. E• 1quel que cuenta con la1 principal•• d! 
viaione1 p1r1 proporcionar la at1nci&n 11 paciente. Dichaa divi•• 
aicne• 1on1 Medicina Int1rn1, Ciru9l1, Genecob1tetricia, Pediatrla. 

ºAl h1bl1r 1obre ho1pit1l•• 91nerale1, •• dice que eon 1qul•• 
1101 que tienen po1ibilidadea mldicaa, quirGr9ic11 y obatltric11 • 
para atender a loa pa.ciente1•, 1161 
•••••••••••••••• 
1161 BARQUIH MANUEL, Ob, ·cit. p. 4J 

32 



Hospital de especialidades, Es aqu~l destinado a atender pa
cientes que requieren de un tratamiento semejante, o bien destina

do a atender pacientes de un s6lo tipo de enfermedad, 

Como ejemplo de estos hospitales se puede señalar: 

El Hospital de enfermedades Pulmonares de Huipulco, el Hospi

tal para Tuberculosos Avanzados 'San Fernando", el Hospital de la 

Mujer, el Hospital para enfermos Cr6nicos de Tepexpan, el Hospital 

Nacional Homeop4tico, la Maternidad de Isidoro Espinoza y de los -

Reyea, el Hospital para Enfermos Mentales "Fray Bernardino Alvarez• 

el Centro de Rehabili taci6n "Teodoro Gilbert•, todos ellos de la -

Secretada de Salubridad y Asistencia, el Hospital Infantil del 

IMAN, el Hospital "Gonzalo Castañeda" de Ginecobstetricia del 

lSS'l'E, et.citara. 

Loa hoapitale1 generales y de especialidad pueden aer a su -

vea claaificados en: 

Hospitales Agudos, Son aquellos cuyos pacientes tienen prom~ 

dios de estancias menores de sesenta d!H. 

Hoapitalea para paciente• Cr6nicos. Aquellos cuyoa pacientes 

tienen promedio de estancia superior a loa aesanta dlaa. 

Se puede considerar que, independientl!llll!nte de que loa hospi

tales aean generales o de especialidad, incluyendo tambifn cual--

quiera que aea au claaificaci6n, siempre tendr•n primordialmente • 

servicios de1 

- Hospitalizaci6n 

• Consulta Externa 

Urgencias 
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Servicio de Ho•pitalizacien. Son aqulllos en los que se sumi 
nistra a los pacientes una cama las veinticuatro horas del d!a, 
as! como todas laa facilidades que requiere su internamiento. 

Servicio de Consulta Externa. Son aqulllos que sirven de 
"filtro• a lbs hospitales y los ayudan a mantener bajo tratamiento 
ambulatorio a 101 pacientes que no requieren hospitalizacien. 

Servicio de Ur9•ncias. Son &quillas destinados para la aten
ci6n de pacientes que presentan al9una urgencia m4dico-quirOr9ica 
que, por tanto, deben aer tratados inmediatamonte, pudiendo deter
minar posteriormente que •ato• cantinQan bajo tratamiento médico o 
no, se9Qn sean necesarioa loa aetvicioa de consulta externa a de -
hospitalizaci6n. 

Lso servicio• de Hospitali1aci6n ae encuentran divididca en -
dos 9rupaa1 

l.• Servicios Rutinarias. Son aquello• que se sumini1tran a en•• 
fermas hospitalizados, dentro de loa cuales se encuentran el cuar• 
to y la alimentacien, ••1 COlllO la rutina de las enfermera1, de to• 
mar l• pre1ien arterial, temperatura, aplicaci6n de inyecciones, • 
da medicamentos, cambio de· rop1 de cama, etc6tera. 

Sato• •ervicios ion sumini•tr1do1 en form1 rutinaria, indepe~ 
dlentemente de que 101 pacientea Hin privados, aai8tencial••• ae• 
mi-privados, qeneralea contractualea o reci6n nacidos, 

Servicio• Rutinarios de Consulta Externa, Entr• elto1 aervi• 
cios se considera la apertura del expediente, la adllliai5n de lo• • 
enfermos, el servicio de pre-consulta, Ht como la aplicacien de • 
al9dn medicamento por vla parenteral que se haga a dicho• pacien•• 
tes. 

2,- Servicios Especiales, Son aquAllos servicios que se 1uminis· 
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tran a los pacientes de un hospital, tanto en consulta externa co
mo en· hospitalizaciOn, previa requisici6n o solicitud m~dica, 

•Dentro de estos setvicios se pueden considerar: 

- Operaciones 

- Partos 

- Aneatesias 

- Radioloqta 

- ·Laboratorio 

Tambifn H conaideran dentro de los servicios e1peciales, to
mando en cuenta el ndmero de camas, la importancia de la Consulta 
Externa y mfdico1 especialistas, 

- Hetaboliamo Basal 

- Electrocardioqrafta 

- Electroencefaloqrafh 

• Terapia Intenliva 

- Terapia rtaica 

- Allbulancia, etcltera. 

,.ciente. la aquella ~raona que eata hoapitaliHcla o internad.i en 
el hoapital para obaervaci6n, cuidado, dia9n1Satico o tratuiuto, · 
o bien que hace uao de loa aervicioa de dia9111!stico y tratuliento 
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del hospital, adn cuando la misma no se encuentra hospitalizada, 

Con base a lo anterior, se puede dividir en dos clases a los -

pacientes: 

- paciente internado u hospitalizado 

- paciente de consulta.externa. 

Paciente internado u hospitalizado, Es aquella persona que 

ocupa una cama o cuna del hospital para su observaci6n, cuidado, 

diagn6stico o tratamiento. 

Paciente de consulta externa. Son aquellas personas que usan 

los servicios de diagn6stico y tratamiento del hospital at!n cuando 

la misma no se encuentra hospitalizada. 

Los pacientes hospitalizados se pueden considerar dentro de VJl. 
rios grupos, de acuerdo con la relaciCln ecorÍ6mica y financiera que 

va!{an a quardar con el hoapital 1 

Paciente ubtencial, El aqufl que no va a retribuir ninguna -

cantidad de dinero como pago de los servicios qi:e le preste el hos

pital, ae le conlidera como d6bil econOmicamente y por el cual ind.! 

rectamente paga el municipio, el estado, federaciOn o alguna insti

tuciOn de benaficiencia. 

Paciente privado. Es aquAl que pa:qa al hospital todos los se.;: 

vicio• que le son 1uministrado1, tanto t"Jtinarios como los eapecia
lea y que ocupa su propio m6dico y un cuarto privado con una sola • 

cama en el hospital. 

Paciente sellli•privado, Es aqu~l que paqa al hospital todos •• 

101 aervicios que le son suministrados, tanto 101 rutin1rio1 como • 

loa especial ea, pero que ocupa a su propio mAdico y que ocupa den•• 

tro del hospital un cuarto doble. 

36 



Paciente Sala General. Es aqu6l que paga al hospital todos -

los servicios que le son suministrados, tanto los rutinarios como -

los .especiales y que ocupa una cama en una sala de cuatro, seis o 

diez camas y que puede estar sujeto al tratamiento del cuerpo m~cli

co residente del hospital 1 o bien directamente, bajo atencil5n de su 

propio mMico, 

2, 6. caracterbticas 

Un hospital debe tener ciertas caractedsticas para el buen -
funcionamiento del mismo, A continuaci6n se analizarán algunas ca

raoter!stica1 que ae requieren en los hospitales: 

La eleccil5n del sitio. 

La ubicacilln de un hospital privado es importante. Esta dete! 

minada por 1u facilidad de estacionamiento y por las condiciones de 

clima y belleza panor&mica que hacen la estad1a del paciente c15moda 

y agradable. 

lloapitalea verticales v1. Hospitales horiiontales. 

Estas condicionea no se reanen generalmen~e en los sitio• disJ 

tantea1 habitualmente e1Un presentea en las buenas secciones de la 

ciudad, en la proximidad de los ejea 'l'~ales importantes y por ello 

al coato del terreno y de la construccil5n e1 elevado. 

De aqu! que para llenar lo• requisitos de un buen hospital ea 

coii.venie~te pronunciarse por un plan verti'cal, que adem&1 de utili·· 
zar menor cantidad de terreno, es maa efciente porque al auperponer 

1ua aervicios ·1aa diatancias se acortan y la eficiencia awaenta. 

LH &reas colindantes deben deatinane a estacionamiento, la 

planta baja a servicios comunes de 101 pacientee, loa visitante• y 
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loa trans6unte11 los primeros pisos a servicios generales como COfr 

sulta externa, laboratorio, quir6fano y los !lltimos e· donde la 

vista puede ser panor4mina y hay abundancia de uol, de paisajes Y 

de aire limpio, para los pacientes, 

Ejemplo de eate tipo de hospital en la zona metropolitana son; 

Hospitiil de la Mujer, Hospital SiquUtrico Fray Bernardino Alvarez 

de la s.s.A, 1 el Centro Hospitalario 20 de Noviembre y el Hospital 

Adolfo Lllpez Mateo•, ambo• del ISSSTE; el Hospital Colonia de los 
FF, CC, Nacionalel de M!xico, el Hospital Dalinde, el Hospital Mo• 
cal, el Hospital Ingll!a, los tres dltimos del sector privado, 

Lo1 hospitalH horizontales son aquellos cl!yo desplazamiento 

flsico de sus instalaciones o areas de hospitalización es en sent,i: 

do horizontal 'i esto obedece a conceptos antiguos de planeaci15n de 
lu conatrucciones hospitalariu, ejemplo de estos hospitales son1 

Hospital General de M!xico, Hospital para enfermos pulmonares de -

Huipulco. 

Vialidad del Hospital. 
La vialidad interna del hospital es de primordial importancia 

tantoi.lu vtaa horizontale• como las verticales deben ser suficiefr 
teas padllos anchos, sin recodos, bien estudiacos, para que el -
trlnsito •ea c!lmodo y dé duraci!ln m!nima. Ejes que no ae crucen, 

eatudio de lu diversas circulaciones para categorizarlas 1 circul! 
ci!ln de paciente1 1 de ml!dicos, de enfemeras, de servidwnbre1 de -

abastos, etcl!tera. 

La circulaci!ln del hoapital ea un sistema \·aacular y la efi-
c.iencia 'i vivaa de cada departamento o aecci!ln depende de •u co-
nexi!ln adecuada con el •istema vial de la instituci!ln. 

Los elevadores deben eatar bien colocados, con capacidad cal
culada segdn el aforo de lu circulaciones, diversificado• de 
acuerdo con au1 funciones y 1iempre eficiente y bien ?onservados. 
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Loa elavadora1 in1uficientes o pequeños son como pasillos es
trecho• como puertas cerradas que bloquean la circulaciOn. 

"El probl- del Htacionamiento. 
cuando una In a ti tuciOn no se emplea en toda su capacidad co-

mianza su proceeo de declinacitln. cuando un paciente enfermo di-

fiera la vilita al mlldico porque no hay estacionamiento para su ª.!! 
tom6vi11 cuando un feiliar no visita su enfermo por la miama cau• 
sa, cuando un proveedor no hace su ronda peri6dica a la administr!_ 
ci6n del ho1pital para mostrar lo que hay de nuevo en equipo o rile
dicU1entos 1 cuando el m6dico no visita las veces que deber!a a su 
paciente, el ho1pital deja de proqreaar. 

Por e1tu cau11a, H preciso planear y efectuar un programa -
adecuado para al e1tacionamiento de vehtculos. 

LH froateru del ho1pital, 
La entrada del bo1pital H la frontera de la Institucil5e con 

el •edio ubiente. Por esa rasen debe limultaneamente tener poli• 
bilidadH da aillueinto y hcilidadH da in9re10 para Hrvir efi• 
caaaente a 1u propddto. 

L• llaqada del paciente a la recepcil5n, da1put1 da habar daj!_ 
do facilmente 1u autom6vil, deber& 1er cllmoda 1 a9radable. 

La recepcionista sera la encargad~ de qui•r al paciente hacia· 
la oficina da S11b•Diraccit!n•Adllliniltracit!n. 

L• persona que baca la entrevbta, al Sub-Director Adaini1tr! 
tivo, debe ur inteligente y hwnana para reafi!'aar al paciente, 
orientarlo en su pen1uiento, ra1olver IUI dud11 y darle confiansa 
y lequridad en al procedimiento a que va a 1er 1C1111etido, 1101trl1l42 
le cQllO con la eficiencia y el aentido humano del ho1pital el tri!! 
sito de la enfermedad a la Hlud 1er& flcil, tranquilo y c&lodo. 

una vez taniinada e1ta primera entrevista, el paciente HrS -
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conducido a su cuarto por un empleado de la direcci6n, quien le -

mostrad la habitaci6n y le enseñar! 11 servirse de su equipo. 

El Sub-.Director Administrativo pondrá en manos del paciente 

un folleto explicativo de los distintos servicios con que cuenta -

el hospital y, si fuera posible, se los mostrar! personalmente, ya 

que es importante que el paciente conozca no s6lo los servicios m! 
dices sino tambi6n aquellos que han sido instlados para su solaz -

esparcimiento, 

Una vez que ha ingresado el paciente, el mismo Sub-Director -

Adminiatrativo deber& llamar al m6dico que ha enviado al enfermo, 

notific!ndole del ingreso de aste al hospital ~ pidi6ndole las in! 

trucciones necesarias para la buena atención de su paciente. 

Todo lo anterior se realizad si el pacie11te no llega por al

guna enfermedad grave o por un accidente que requiera una dpida -

intervenci6n• 

2.6.1. Participaci6n del Sector Privado 
. La medicina privada fue una de las formas habituales d~ '"aten

ci6n m6dica hasta la cuarta dlicada de nuestro siglo. A partir de 

la creaci6n del IMSS en 1943, se cambi6 la relaci6n de la medicina 

privada con la medicina oficial. 

Al ser incorporados en forma creciente m6dicos asalariad<>s se 

advl.rti15 la debilidad gremial de los m6dicos para defender sus i¡; 

tarases econ6micoa y laborales. 

En rigor lo dnico que existía hasta esa @poca eran laa· agrup! 

cienes mGdicas, en su mayor1a de !ndole t•cnico-cient!fica, recen.e 

cibles por los m~todos selectivos de afiliaci6n y por desempeñar -
un papel de respaldo y legitimaci6n de los proyectos estatales. 
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Z,6,2. Caractertaticaa da la Medicina Privada. 
La medicina privada ha vinculado a 101 pacientes que atiende 

y participa poco da las taraaa habituales de la medicina oficial, 
da la 119uridad aocial o de la a1istencia pdblica. 

Entre laa principala1 caractertaticas de la atancien mGdica -
en el aactor privado 18 ancuantran1 

En la Medicina privada, con dadicacien total o parcial, trab!, 
jan 111adico1, anfarmera1 y paraonal paramldico, pero es pr&ctica c2 
mdn trabajar paralelamente en el aector pdblico, lleg4ndose a ob•• 
aervar el fenemeno inu1itado da qua en algunas comunidades urbanas 
prScticamente todoa 101 profesioniatu laboran por la mañana en la 
institucien pdblica, de modo que la atancien privada es selo ve1•· 
pertina. 

Existen servicio• mldicoa, hospitales y cl1nicas·privadas que 
ion contratado• por diversoa organiamoa correspondientes a la ban
ca, la indu1tria, cooperativas y 1equro1 pdblicos o privados con -
base en pagos directos. 

En la medicina privada H atiende a loa indlviduoa que tienen 
capacidad de pago 1uficianta y tambiln a derechohabientes de la S! 
guridad 1ocial que por diversa& razone1 acuden a sus servicios e • 
inclusive parsonaa da esca101 recurso• que a c

0

osta de esfuerzos e
conemico1 extraordinarios buacan atencien en el sector privado, 

A la medicina privada contribuyen tambUn actividades depen•• 
dienta• da la medicina tradicional y da ciertas formas de aaiaten
cia privada y benaf iciencia. 

La medicina privada conatituya •un conjunto complejo que in•· 
cluya 111 inatituciona1 de beneficiencia y de asistencia privada, 
lH mixtas y la medicina tradicional 1 quedan comprendidos loa m6di 
col y otro• miembro• del equipo de salud, los consultorios, los -
grupos mAdicos, las cllnicaa, loa hospitales, la industria qu1mica 
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farmaclutica y, en qeneral, todas las empresas da servicios y de • 
producto1 que tienen que ver con la 1alud". (171 

2,7, servicio• aldico1. 

2, 7,1, Servicio• aldico1 int.erno1, 
Son todo1 aquello1 servicios que presta la instituci6n como • 

tal, dentro del Hrvicio medico interno se encuentran todos los m~ 
dicoa y per1onal que tangan que ver con cualquier asunto mMico, 
relacionado con el. paciente. 

Dentro de este servicio 1e encuentran los m~dicos residentes 
que pueden ser 1 

l. · Graduados 
2, Pre-graduado• 

Graduados, Son aqu6llo1 que como· su nombre lo indica son m6· 
dicos que han pre1entado 1u examen profesional que los ampara para 
trabajar en forma independiente, 

Pra-graduadoe. Son aqulllos qua aunque ya terminaron sus es• 
tudioa no 1e han recibido, 

Ambo• ingresan como residentes dentro de eata clase de insti· 
. tuciones c~n !inea de auxiliar a los mAdicos responsable1 de cada 
paciente y tambiAn con fines da aprendizaje, 

Dentro de 101 mAdieo1 residente• tandd que hab¡ir Ún jefe, el 
cual con ei director a8dico tendrS que fijar las guardias de 101 • 
daab relidentH y lu diltiritaa s&lu de lelVieio as! caro IUS horarios. 

···j············· 
1171 COlli1i6n de Salud y Seguridad Social ' UNAM, p. 83 
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Los m6d1cos residentes no pueden e.obrar por cuenta propia, -

puesto que ellos no son responsables de los paciente• . 

una de lu principales funciones del director ml!dico sera el 

debido manejo y cumplimiento a través de Ordenes de el mMico res

ponsable del paciente. En caso de que un ml!dico residente obrase 

por cuenta propia podr!a ser demandado el hospital, de ah! que to

dos deben cumplir cuidadosamente las Ordenes recibidas. 

En el caso supuesto que no se encontrase el m~d1co responsa-

ble director del paciente y no se pudieran comunicar con 111, el r.!! 

sidente obrara por cuenta propu, pero no se tendr4 por responsa-

ble ni a U ni a la instituciOn. 

Para poder hjar las quardias se tendr! que tomar en cuenta -

el' ndmero de camas con que cuente el hospital al igual que los se~ 

vicios con que cuente dicha instituciOn, 

Por lo general se tiene un méd1co residente por piso al igual 

que por sala, con esto se quiere decir que si el hospital tiene -

servicio de emergencia, habr& que tener un mMico residente en di.
cha sala, etcl!tera. 

Los servicios mlldicos internos se pueden clasificar principa!_ 
mente en: 
- Emergencia y recuperaciOn, 

Ciru91a, 

- Maternidad. 

- Cuna. 
Infectolog!a. 

- Anestesiolog!a, 

- Servicio• al mMico1 

2. 7. 2. Servicio• mfdicos externos, 

bl auxiliar, 

Se llaman servicios externos a todos los servicios que no son 

contratados a el hoapital, o sea a aquellos en que el hoapital no 



es responsable. 
En la gran mayor!a de estas instituciones, hay onsultorios -

atendidos por mMicos en forma particular, en que el hospital sólo 

tiene un contrato con el médico por el consultorio rentado, pero -

no por la atención que el paciente reciba de !\l. 

Huchos médicos prefieren tener un consultorio en un hospital, 

pues ah! mismo atienden a sua pacientes en caso de hospitalizacil5n, 

al igual que cuentan con muchos servicios que en ocasiones son ne

cesario• como1 laboratorio, rayos X, etcl!tera. 

2.7.3. servicio• m•dicoa auxiliares. 

Son todos aquellos servicios que el ml!clico se vale para diag

nosticar o ayudar al paciente. Principalmente est4n constitu!dos 

por1 

l. Laboratorios 

2. Rayos X 

3. Departamento diet6tico 
4, Farmacia 

Estos departamentos son de gran importancia, pues depende en 

muchas ocuiones la vida del paciente de ellos, En caso de que ·
los eatudios hubieran estado mal hechos, sed responsable el hospj, 

tal. 

2,8, caractadaticu 6ptimaa del mAdico 

El m~ico debe ser un hombre de ciencia, esclavo de su deber 

cuidadoso de su dignidad.profesional. 

liara ello requiere una triple conviccil5n 1 

al De que la experiencia de los demh puede sede de gran utilidad. 

b) De que la profHi6n de la medicina difiere mucho de las demb -
·profesion11; 

c) Ce que las cualidades morales constituyen la mejor garant!a del 
hito. 
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1, HOlllbre de ciencia, 
Es neceaaria la ciencia profesional ordinaria, que consiste -

en el conjunto de conocimientos te6ricos y pr&cticos relacionados 
con •l ejercicio de la medicina. 

Tambib u necesaria la habilidad profesional, que es la apt.!,, 
tud para aplicar lo• principios conocidos a los casos particulares 
que •• pre1entan, 

El mld.ic:o no Hd obli9ado a Hr Hp•cialista1 as imposible -
Hrlo en todo, ha da Hbar tratar lo• casos ordinarios y en los d.!, 
UcilH Hber dudar, Htudiar y con1uHar. 

Ha de ••r conaervador, realiata y pro9resista. 
Tr•• medio• pr&cticoa para conaervar, perfeccionar y utilizar 

la ciencia adquirida1 

al lepa1ar cada año una parte da la ca~rera, 
bl Eatudiar cientif icamante. 
el Eatar enterado de la• novedadaa y descubrimientoa. 

Para que la ciencia aea posible, el m6dico ha de poseer cier
tas cualidadea intelectual•• tale• como1 juicio recto y firme, PI:)! 
dencia, don de obaervaci6n, ima9inaci6n inventiva, buena memoria -
entre otras. 

•oe hecho, todo alumno que empieaa ia carrera de medicina, es
t& sec;ruro de llegar a obtener el Utulo, a menos qua renuncie a SJ! 

9uir aua eatudioa•, Dr. Ocxinc1yc, 

a, Eaclavo de au 4ebar, 
Ka de cumplir au deber, todo au deber, porque H su deber. El 

m•dico H el hombre del Horificio. Ha 4a tener pues1 
al Guato por la profeai6n. 
bl AllOr a la lucha: a fin da auperar la enfermedad. 
el Amor al 4eber, 
.di AllOr a loa hombrea, pues hay peliqro de hacer de la tera•· 

45 



pllutica un fin absoluto y no relativo: ensayando remedios, 

haciendo operaciones penosas contra la voluntad del enfer

mo, etcétera. 

3. Cuidadoso de su dignidad profesional, 

a) Respecto a st mismo: evitando el esc&ndalo en el aspecto moral 

y en el aspecto social, a fin de evitar la desconfianza. 

b) Respecto a los otros: en cuanto a la dignidad humana del pa--

ciente. 

é) Respecto a la profesBn: evitando la charlataner!a, evitando -

el esp!ritu de intriga y evitando el mercantilismo, 

•11ara ser un buen mAdico se necesita una calidad muy excels -

de vocaci6n, Si ha de ejercer su profesi6n en lae condiciones me

dias su hallazgo continuo sed el dolor y, lo que es at1n m4s terri 

ble, la auciedad, Su tiempo estar& siempre hipotecado por el acci 

dente que nos espera. Renunciar! voluntariamente a lo que es m.!s 

grato a los hombrea y todos, hasta los mb humildes, alcanzan la -

repartición libre y previa de sus d!as y de sus descansos. 

Se acerca a la miseria humana con la carga de su responsabili 

dad, !lo sabe si con toda su ciencia y su buena fe, acertar&. 

Ha de ser pues, la vocaci6n del galeno, de los quila tes m&s -

altos: para cumplir un d1a y otro, can las noc.10s que sean preci-

aas, au misi6n abnegada y oscura.• (18) 

•*************** 
(18) MARA~ON, GREGORIO. Etica M&dica. p. 38 
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CIPITILO 111 

LA Pl>TIVAC 1 ON 



CAPITULO IIl 

LA MO'l'IVACION 

3,l, Definici6n y concepto• generales de la Motivaci6n, 

Los motivos y las condiciones de trabajo y los diversos aspef 

tos del medio social, as! como las relaciones externas de un hosp,! 

tal o de cualquier empresa, son muy importante• en la detennina--
ci6n de la conducta humana dentro de una situacilln interna o del -
medio social que rodea a cualquier empresa • 

. cuando se trata de motivar a alguien par.1 que naga o no algo, . 
1 se busca1 

l. Conocer laa motivaciones bbicas de la persona o grupo, 
2, Determinar cu&les motivaciones se relacionan con la conducta, 

para determinar qu8 es lo que se desea modificar. 

3, Tratar de determinarla& para que mediante btas, se logre el -

comportamiento deaeado. 

Algunas de las motivaciones que tiene 'cu•lquiar ser lnnano BC111 
l. Deaeo1 de agradar; 
2, Neceaidad de apoyo. 

3, Buaqueda de aprecio. 
4. Obtener aatiafaccilln. 
5, Obtener aprobacilln, 

6, Deseca de aprender m&s. 
7. Alcanzar una tranquilidad que proporcione seguridad, 

'La motivacilln es algo que mueve a la peuona a la acci6n ya 
iniciada, ademh, en la parte de una actividad o de 1111 t:nblljo' tl91 

•••••••••••••••••• 
(19) D!JBIN ROBERT. Las Relaciones Humanu en. la Administraoidn. 
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Para poder mantener una actividad o trabajo, es necesario que 
la persona de1arrolle'1u1 impulsos, instintos, desos, etcétera, P! 
ra que dicha actividad pueda ser conclulda, 

Seqdn el autor Fernando Aria1 Galicia, "La motivación esta •• 
con1titulda por todos aquellos factores capaces de provocar, mant! 
ner y diriqir la conducta hacia un objetivo," (20) 

Se puede decir qua la motivaci6n es la forma de impulsar a •• 
una persona para que desarrolle cierta• aptitudes que posee. 

La motivaci6n es un e1tlmulo que incita a la acci6n1 puede 
1er cualquier factor el qua impul1e a la persona a eleqir y luchar 
para obtener los re1ultado1 de1eadoa, 

segan el autor oale Yoder, •ta1 personas reconocer que deben 
trabajar para obtener 101 finH deHado1 y determinados1 al haber 
obtenido e1tos fine1 o meta1, 1e proponen otras, las cuales al ser 
1ati1fechas se propondr&n otras," (21) 

Douqlas Me Greqor dice que "No se motiva al !lombre, eat4 mot.!_ 
vado por 'au milma naturaleza•, (221 

Al alcanzar el hombre 1u1 metas en cuento. a su trabajo, rela· 
.cionadu con 1u1 necuidadea primaria• como ve1tir, comer, etc6te• 
ra, ae va a ver la necesidad de aati1fllcer otro tipo de necesidades 

·como seguridad, reconocimiento, atcltera, 

••••••••••••••• 
(20) ARIAS GALICIA, Fl:llliANDO, Adminiatracilln de Recunos, p. 65 

(211 YODER, DALE. Manejo de Pi!nonal.Y RelaciClleS Industriales. p. 110 

(22) .MC GRKGOR, DOUGLAS, El Adminiatrador Profesional. p, 29 
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Las motivaciones de las personas podr1an verse alternadas 1 en 

un momento. dado, debido al estado de ánimo prevaleci' ate¡ un ejem

plo de listo podr1a ser el de una persona que por la mañana no le -

gusta tener ninguna comunicaci6n o relacieín social con nadie, en • 

cmabio por la noche le agradar!a hacerlo. 

3, 2. Breve Hi•toria de la Motivaci6n 

Dentro de la historia de la motivaci6n se pueden observar cu! 

tro etapas fundamentales: 

l.- Revoluci6n Pre-industrial. 

"Antes de la Revolución Industrial nadie se ocup6 de los pro-

blemas de la motivaci6n de los empleados', ( 23) 

Esto era debido a que las t!icnicas de proctucci6n que se util! 

zaban eran demasiado sencillas y no hall!a nucho prcducci6n, ya que 

el capital que se ten1a era muy poco y los empleados eran dueños -

de sus propias herramientas. 

El tipo de trabajo que realizaban era sencillo, ademh, en -
ese entonces eL•mercado y las necesidades de producci6n eran pequ!! 

ñas, todav!a no se pensaba en una expansión del. mercado y de la -· 
producci6n, 

1.- Administraci6n cientHica, 

"A causa de la Revolución Industrial, la inversión de capital 

en tierras·, fábricas y maquinaria, se elev6; hs innovaciones den• 

tro del mercado, no s6lo satisfacieron las nec osidades del consum! 
dor, sino que tambi!in se empez6 a expander. Frente a la amenaza de 

una· fuerte competenc Ja para proteger sus inversiones de capital y 

................ 
(23) DUNNETTE, MARVIN. Psicología Industrial. p. :46 
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tratar de 1ati1facer la demanda creciente del consi.irnidor, los pro· 
pietario1 presionaron cada vez mis para aW11entar la productivi--
dad". (241 

Po1teriorm1nte a e1to1 sucesos, se le empez6 a pon~r m&s ate~ 
ci6n en cuanto a la 1ati1tacci6n de 1us necesidadeb, y que la moti 
vaci6n para 1u trabajo fuése satisfactoria. 

Se pen16 en la pclibilidad de buacar m!todos mh sencillos P! 
ra realizar su trabajo e incrementar sus satisfacciones por medio 
de un plan de incentivo1, 

E1ta idea fu• expuest& por Frederick Taylcr, el cual "desarr2 
116 1i1temas de tiempo1 y anllisis de m'todos por medio de los cu! 
les cada empleado fue eatandarizado," (251 

Taylor estableci6 ciertas premisas, lo cual para aW11entar las 
satisfacciones del trabajador y reducir costos, lograba que los -
.trabajadoras aa encontraran estimulados, ya que por medio del din! 
ro sus necesidadea primarias se habr1an satisfecho y podr!a11 empe
zar a preoucparse por otro tipo de necesidades como seguridad, es
tima, pertenencia, etc~tera. 

3.- Reacciones negativaa, 
Al haberse establecido los 1i1temas de incentivos para los -

trabajadores, se logr6 un gran incremento en la producci6n, 

"La mayorta de 101 proptetarios ten1an sus propias ideas ace! 
ca del valor de 101 trabajadores y se resistieron a pagarles dema

siado. 11~01 estaban dispuestos a pagar por el incremento de la -
produccien, Bolamente hasta cierto punto, y si ésto era rebaaado, 

•••••••••••••••• 
l 241 OUNNETTE!, MARVIN, Ob, 

(251 DUNNETTE, 111\RVIN, Ob, 

Cit. 
Cit. 

p. 146 
p, 147 
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era señal de reestudiar los esUndares de produccitln y fijar nue-

vos y mh conservadores pagos de incentivos.• ( 26) 

·Con esta determinaci6n por parte de los dueños, los trabajad2 

res empezaron a no trabajar m~s de lo que se requeda, ya que si -

trabajaban mh, no les serta remunerado por la pol!tica conservad2 

ra adoptada por los ¡>ropietarios. 

Esto tambi6n logrtl retraso en, las actividades por parte de -

los empleados, 1u1pensitln temporal de laborea y, por consecuencia, 

reduccitln en la produccitln. 

Esta etapa logr6 que las ideas propuestas por Frederick Tay-

lor se vinieran abajo, ya que el empleado no se encontraba motiva
do en ning~n upecto. 

En Philadelphia huho un fracaso en una Ubrica textil a prin

cipios de los años veintes. Debido a que habta problemas con los 

empleados y habla "1!Cha rotacitln, los gerenteo empezaron a contra

tar gente especializada para poder tener un control eficiente de -

los pagos y de loa incentivos que se les dl\ban a los empleados. 

El socitllogo El ton Mayo fue llamado para que ayudase a soluci2 

nar 101 problemaa eicistentes en dicha Ubrica textil. 

"Penatl que las dificultades surghn de la monoton!a del trab! 

jo y 1u9iri6 que H permitiera a loa trabajadores tomar pedodos -

de de1canao de acuerdo con un horario formulado por ello• mismo•. 

Al aplicar la sugerencia, la gerencia advirt1~ uon agrado una cla
ra disminucitln de la rotacil5n, acompañada por un rlpido incremento 

de ~a productividad• , ( 27) ............... 
(26) OUNNETTE, MARVIN. Ob. Cit. p. 147 

(27) OUNNETTE, MARVIN. Ob. Cit. p. 148 
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Mayo re1olvi6 el problema pensando en situaciones mSs humani! 
taa, Reconoci6 que loa mnpleado1 bu1caban mSs que dinero en su -
trabajo, el dinero probablemente 1610 podda ser efectivo como in
centivo cuando •• u1ab1 junto con otra1 nece1idades del hombre y -

no en opo1ici6n a 111 mismas.• (28) 

Po1teriormente, Elton Hayo trat6 de determinar cu4les eran -
e1a1 otra1 nece1idade1, 

Al reali1ar un experimento en le Western Electric co. conais• 
tente en aneliaar un grupo de mnpleado1 en un •al6n de producci6n, 
vi6 que la productividad del qrupo de trabajo bajo condiciones de 
trabajo favorablH y tiempo de d11can10, H elevaba con independe.Q 
cia de la1 variable• experimentales que ae manipulaban, 

A1t fue como se inici6 el movimiento de relaciones humanaa el 
cual ha con1ervado la moral y de1eo de trabajar por parte de 101 -
empleados, adem!1 se loqr6 que cada miem;::ro del equipo de trabajo 
sintiera un significado importante para el trabajo que desarrolla
ba, 

. "El ton Mayo fue capaz de explicar tanto el aumento de i.. pro
ductividad, cuando las metas y las pre1iones del qrupo eran con•·
qruentes con los deaeos da la gerencia, como la reatricci6n de la 
productividad, cuando las metas y las pre1iones del grupo 1e opo-
ntan a 101 deaeo1 de la gerencia, (29) 

J,J, Tipo• y formas da motivaci6n, 

uno de 101 principalea problema• de la motivaci6n •• encon••• 
trar la manera de que 101 trabajadorH y todo el personal de la º! 

(28) DUNNETTE, HARVIN, Ob, Cit. p, 148 
(29) CUNNETTE, HARVIN. Ob. Cit. p. ·149 
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ganizaci6n, se sienten bien en su trabajo, es decir, que se encu"!! 

tren realmente s~tisfechos en el desempeño de sus lab,res. 

Normalmente se piensa que el dinero es la principal forma de 

motivar a la gente, pero eso es falso¡ debiqo a que el personal -

que ya haya cubierto sus principales necesidades o est~n en v!as -

de hacerlo, necesitan de distintas actividades para lograr un am-

biente agradable y poder alcanzar una superaci6n personal satisfaf 

to ria, 

Existen distintos tipos de motivaci6n para que la gente se e!J. 

cu entre satisfecha 1 

1.- Programas de sugerencias, 
Se anotan en una hoja las sugerencias del personal y poste--

riormente 80 dan a conocer por medio del peri6dico interno de 

la organizaci6n. 

2,- Juegos y trabajo. 

El trabajo, por una parte, significa la obtención de premios 

o dinero, los cuales satisfacen necesidades econ6micas; por -

otro lado, el juego requiere, al igual que el trabajo, destr!!_ 

za y habilidad. Esto satisface a la pe'rson• en forma no econ~ 

mica sino espiritual, o sea, satisface su ''yo interno" como -

también satisface una necesidad física oon el logro de una 

distracci6n. 

3,- Progreso, 

Analizando los resultados obtenidos en el trabajo, se ve la 

efectividad de la persona y la calidad del trabajo realizado, 

as! como la cantidad, ya que si se observa que la producci6n 

realizada se elevó, se puede considerar una superaci6n por 

parte de la persona, 

El progreso se puede determinar si un empleado diariamente se 

propone. una meta y al final de cada d!a se ve si realmente la 
logró. 
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4.- Aspecto social, 
Este aspecto es de suma importancia, ya que as! se observar& 

al grado en que la persona se encuentra integrada al grupo -
cuando este realice alguna actividad en conjunto. 

s.- Equipo de trabajo, 
No todas las gentes tienen la facilidad para integrarse a un 
grupo de trabajo o social, ya que pueden ser personas intro-
vertidas o tlmidas que no tienen la facilidad de conseguir -
amigos, 101 cuale1, a su vez, ayudan a integrarse al grupo, 
Vn equipo de trabajo en buenas condiciones puede rendir mucho 
m•• al desarrollar cualquier actividad1 con Asto logran una -
satisfacci6n, 

6,- Decisi6n de grupo. 
La participaci6n de cualquier persona en una cierta discusi6n 
es algo que motiva a la gente, ya que logra sentirse parte -
del grupo y a la vez de la organizaci6n. 
Con el establecimiento de un objetivo especifico que sea aceE 
table, se puede apreciar con mayor claridad el progreso exis
tente. La po~ici6n social es muy importante, considerando que 
todas las personas so11 serisibles ante la opini6n de los dem4s 
y que, a veces, estas opiniones pueden dañar a la gente. 
La libertad y el derecho de participar en· cualquier decisi6n 
o actividad, satisface al ser humano y Asto a su vez, logra -
que su responsabilidad aumente. 

7 .- Dar importancia a un determinado trabajo. 
Esto es importante cuando se considera que el trabajo que re! 
liza una persona es eficiente y trae como consecuencia que el 
trabajador se sienta motivado debido a la atención de sus su
periores en cuanto a la actividad que desempeña y respecto a 
el mismo. 

8,- Eliminar el aburrimiento, 
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Cualquier actividad que logre quitar el tedio y la monotonía 

a un trabajo, serS benHica¡ hto logra que el empleado trab!!_ 

je con mb entnsiasmo. 

9 ,. Satisfacciones derivadas del trabajo. 

El trabajo puede satisfaceri 

a) El deseo de obtener medios de subsistencia. 

b) El deseo de ser reconocido por los demSs. 

e) El deseo de obtener la aprobacieln del jefe. 

d) Er deseo de encontrarse activo todo el tiempo que dure la 

jornada de trabajo, 

10,• S~uridad, 

Eato significa lograr la conse¡:vacieln permanente del empleo1 

tambian tener una seguridad dentro del ambiente social en el 

que 18 desenvuelve¡ el derecho de antigüedad es una fuente de 

motivacieln, ya que con el tiempo los empleados poddn conser• 

var sua tr1b1jos para obtener, en su defecto, mayores sala·•· 

rio1 o compensaciones. 

ll,· El medio ambiente de trabajo. 

Ademh del trabajo mismo, el ambiente ffoico puede producir • 

una 9ran fatiga y, a su vez, traer otras consecuencias dentro 
de la org1nizaci6n. 

Algunos factores que poddan influir dentro de la motivacil5n 

para poder dirigir mejor al personal y que 4!ste alcance un mejor -

desarrollo y satisfaccieln, poddan seri 

• Eliminar algunas actividades superficiales »•r.o sin quitarles •• 

responsabilidad. 

• Aume.ntar la responsabilidad del personal por su propio trabajo. 

• Car mh autoridad al empleado en cuanto a su trabajo, proporcio· 

nándole mayor libertad para el desarrollo del mismo, ast como, • 

en caso .de que esd bien hecho, poder cambiar un poco el mttodo 

da desempeñarlo sin afectar lo~ sistemas imp.,estos, 
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• Asignar tareas espec1ficaa a los empleados, logrando con Asto que 

1e especialicen en un 'rea d•teminada. 

Algunas otras formas de 1110tivacit5n para altos niveles podr1an ser: 

• La deleqai;:it5n de autoridad, cuando la empresa considera que la • 
per1ona ••t' suficientemente capacitada para asumir m4s respons! 

bilidade•· 
• La rotacit5n de personal en una for111a medida, es buena, y que 1.2 

qra que el personal se familiarice con las distintas actividades 
y departamento• que conformen la organizacien. 

- .Elaborar seminario• y cur101 de capacitacien dirigidos a ejecut! 
vos, dentro o fuera de la empresa, para lograr un mejor aprendi• 
saje y una mayor re1pon1abilidad en cuanto a la asistencia o 
preocupacien para demostrar 1u1 conocimientos, 

3,4, Mlltodos de Motivacit5n no econemicos, 

Una vez que loa individuos satisfacen sus necesidades prima·~ 
rias a trav~s de su salario e incentivos, es posible otorgarles'• 
otra clase de incentivo• de tipo no econemico y que dar!n mejores 
resultados a un menor costo. 

Contar con un personal motivado ee de suma importancia para • 
cualquier tipo de organizacien. 

Una forna de empezar a motivar al personal ea realizando en·· 
cuestas para conocer las necesidades qua tienen, y ad poder apli• 
car los m~todos neces~rio• para lograr la satisfacci6n y eficiencia, 

"Los motivos relacionados con el trabajo han sido simpÜfica• 
dos exageradamente. El ganar dinero no es para el empleado el dn! 
co objetivo para trabajar y, en muchos caaos, no es ni siguie'ra el 
objetivo principal¡ mh bien el trabajo mantiene una sensaci6n de • 

56 



bienestar general", (30) 

Gran parte del personal encuentra ese bienestar al sentirse 

títil 1 al obtener una posici6n social, al tener un lugar donde dis

t!aerse aprovechando el tiempo, a tener un grupo de amigos, a real! 

zar su ·trabajo que en s! mismo encierre un reto, 

"El empleo aatisfactorio es aqul!l que contribuye a la Hn1a--

ci6n de reali1&cil5n de cierto• factores, por lo que no hay razl5n P! 
ra esperar que la aatiafaccilln en el trabajo ten9a c0tno .resultado -
invariablemente el incremento de la productividad, ya que la recom

penaa de la produccil5n elevada ea con mayor frecuenci11 de. naturale

H econ&iica•, 1311 

lll aumento de la satiafaccilln del penonal en su trabajo y la 

facilidad de 1u adaptacil5n personal requiere que H le reconozca y 

acepte como un individuo que tiene su propio e individual conjunto 

de necesidades, diferentes de los dem'8. 

El saber escuchar los probiemas que tiene el personal 1 los a

delantos que va logrando, sus ideas, sus quejas, etc, hacen que el 

trabajador sienta que se le toma en cuenta, ·q1.a es parte de una º! 
ganizaci6n y que au esfuerzo es reconocido por los demh, 

"Los programas para mejorar las condicior.as en que se trabaja, 

la calidad ~el personal, la selecci6n,. el adiestramiento, los ascea 

101, etc. van destinados a mejorar las relaciones humanas dentro de 

la organizaci6n, 111ejor!a que habrá de ser causa de moti\•aci6n para 

los trabajadorea y satisfacci6n en el trabajo" (32) 

••••••••••••••• 

(301 SIEGEL 1 LAURENCE, 

(31) SIEGEL, LAURENC!. 
Psicolog!a Industrial. 

Ob, Cit. P• 333 

p. 333 

(32) STRAUS, GEORG!, f,os Problemas Humanos de la Direccil5n. P• 69 
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Alguno1 de loa diferente• medio• de motivaci6n no econ6micos son: 

- 11 m14io llllllillltl f!1ico 41 11 1111pr11a. Las condiciones f!sicas 
de trabajao deben ser agradables, c6modaa y conducente• a buenos 
hlbitoa d1 trabajo ya que ejercen una influencia profunda, en la 
conducta del personal. 

- Olaunicaci8n, uno de loa factorea 11la importantes para obtener 
una motivaci6n 1f ica1 ea la comunicaci6n1 el peraonal quiere sa• 
b1r lo que 1atl paaando y eapecialmente eatar informado• acerca 
de loa lo9ro1, p~oblemaa o cambio• que loa afecten. 

- Cali!icaoi6n de mlrito1, El motivador para el personal saber -
que 11 tiene inter8a en a1, que el alabado cuando ae merece y le 
son señaladas aua debilidad••• a fin de que pueda mejorarse y S! 
tiafacer a au auperior. Generalmente la calificaci6n de m6ritoa 
ae hace en1 conocimiento del trabajo, ocupaci6n, calidad del •• 
trabajo, responsabilidad, iniciativa, cantidad de trabajo,- con•• 
fiabilidad, etc, 

- Direcci8n. Los miembros de un grupo reciben un fuerte estlmulo 
de la direcci6n. Al personal le agrada aer conducido por un di
rector din4mico, les gusta ser conducidoa por una persona que -
tiene bien definida su meta y va traa ella. P~efieren estar con 
un director que tenga 6xito, el ser parte de logros victoriosos, 
y el tener experiencias al observar una buena administraci6n, 

- Aacensos. Los ascensos dan satisfacci8n al ,individuo en su de-
seo da desarrollarse, avanzar y mejorar su pesici6n. Generalme~ 

te en las orqanizaciones se tiene la pol!tica de ascender, esco
giendo de entre sus empleados con mayores posibilidades y con -
lo• que cuenta en ese momento1 es importante saber descubrir al 
personal con posibilidades de ascenso, 

- Au•entiamo, Entre los varios medios de motivaci6n que se pueden 
utilizar para reducir el problema del auaentismo, esta el seña-
lar al peraonal la importanc:ia de su trabajo y de estar en el, -
hablar con cada uno de loa ausente• al regreso a su trabajo y -
diacutir con &l laa causas y la explicacien ofrecida, verifican
do .para ver •i la persona adecuada esta en el puesto conveniente. 
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• Puntualidad. Un medio eficaz de motivación consiste en crear un 
fuerte interés por parte del personal en la puntualidad, Se de

ben diseñar premios o reconocimientos para que el personal este 

motivado en ser puntual. 
- Los incentivos, Se pueden considerar como estimules que se apl,! 

can a una persona para que haga una actividad deseada dentro de 

una orqanizacitln. 

Entre los incentivos mas comunes podemos citar lo• 1iguientes: 

- Los premios1 e1to1 pueden tomar formas diferente1, como canti· 
dad d• sueldo.,conca1ien de privilegio• e1peciales, conferir -
tltulos, etc, El personal puede ser motivado, cuando al pre-
mio ofrecido tiene un valor significativo para 61. 

• Prhtamo1 penonale11 con ésto se crea un buen ambiente de tr! 
bajo, ya que el empleado al sentirse apoyado realizad mejor -
su trabajo, 

• Arreglo de qratificacien: 6stas formas son pagos de bonos en -
ocasiones e1peciale•, tales como en Navidad, aniversario de -
cumpleaños o algdn aniversario que conmemora la organizacien. 

• Pago por horas extras: cuando el perso~al ha logrado una cant,! 
dad de trabajo, mayor a la establecida ce.no la normal, la can
tidad dal pago ser! mayor tambifn, ea el ;>unto donde comienza 
el pago, formando un incentivo para el trabajador. 

- Vacacionea1 •en los dfas de descan10 que recibe el trabajador 
como una pre1tacien, con estos dta~ de descanso se trata de ·
que el trabajador ae aparte de la rutina de sus laborea. 

- Planes de p1n1iones1 estos ion procesos ordenado• mediante los 
cual.es se hacen pAgos requlares a alguien que •• hay retirado 
del servicio, 

- Seguros da vida 1 para tener derecho a esta prestacien es nace, 
sario que hayan cumplido un pertodo determinado de servicios. 

• Servicios m6dicos1 como asistencia ml!dica, rehabilitacitln, me
dic311\ento? y material de curacien, aparatos, etc!Stera, 

- Pago de colegiaturas y becas: esto ea para que el per1onal pu! 
da desarrollar sus aptitudes y capacidade•. 
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- Actividadea recreativas1 estas actividades tienen una influen• 
cia motivadora a proporcionar equilibrio entre el trabajo y el 
jueqo, aumenta la eficiencia y contribuye a tener un personal 
Hno y 1&ti1fecho. 

"La recompenaa tambi6n H usada como incentivo• pero ha de tg 
mar en cuenta que no 16lo debe 1er econemica, y1 que debe tener 
pre1ante1 taa n1c11idad11 del per1onal hacia el propio respeto y -

reconocimiento 1ocial y Hrvir de qu!a hacia la conducta deseada, 
Tambiln ion u1ado1 otro tipo de incentivoa, los neqativoa, como el 
ca1tiqo que aleja al individuo d1 la direccien deseada, inclin&ndg 
lo a hacer lu coH1 peor y conduciendo a re1ult1doa tanto menoa • 
aat~1factorioa cuando mayor •• el perjuicio cau1ado a la propia ª! 
tiiuci6n del individuo, ya que l1t1 puede reaccionar dañando el -
equipo, robando 101 producto•, etc.• (331 

cualquier rnltodo de motivaci6n eatablecido debe tener alquna 
forma de control, ya que un mltodo puede ser muy coato10 y no es•• 
tar rindiendo los reaultado1 e1p1radoa, mientras otros mS1 senci•• 
llos pueden dar mejores resultados, Aparte, es comdn encontrar -· 
sistemas que en un tiempo dieron buenos resultado• y han dejado de 
ser importantes para el personal • 

•••••••••••••••••• 

1331 IROllN, J .A.c. La Plicoloqta Social en la Indu1tria, p. 265 
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3,5, Princip&lH teorúa de la Motivaci~n, 

Las teortas de la motivación nacen a partir del •redescubri-

miento del hombre• por el doctor Elton Mayo y han sido continuadas 

por varios investigadores entre los que cabe destacar a Oouglas Me 

Gregor, Chris Argyris, Frederic, Herzberg y McClelland, 

"La motivaci6n adecuada se conocer& por la cantidad y calidad 

del rendimiento de una persona en cualquier campo" (34) 

No se debe pensar en ningdn momento que este fenómeno no se· -
limita a la posición de trabajo; debe haber una motivación para -

llevar a cabo cualquier actividad. 

Sin embargo, la vida social se centra m!a directamente en la 
motivación, que en otros aspectos de la vida del hombre. 

Como la motivación es tan importante· en la existencia diaria 
de todo ser humano, sedn expuestas a continuaci6n algunas de las 
principalea teodu preaantadas por diferentes autores. 

3,5,l, Teoda d• Abraham Maslow. 
En el comportamiento de todo individuo ead determinado, en -

un llOlllanto dado, por su necaaidad da fuerte1 por lo tanto, para -

cualquier panana •• importante conocer el tipo de necesidad•• que 
coed1111ante la gante conaidera mb importante. 

Abraham Maalow afirma que el hombre H un animal de nec:Hida• 
dH aiepre crecientH. 

Propuao una teoda, la cual conata de cinco nivelH1 
l. NecHidadH fiaiol&¡icH 
2, Neceaidadea de HCJUridad 

••••••••••••••••• 
1341 IEIVIS, IL'l'OI T. Dinbica del C011portuiento, p. 11 
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3. Nec:eaidade• aociale1 
4. Nec:eaidadaa de eatima 
5. Nsc••idadea de &utorraali1aci6n. 

l. Nece1idades fiaiolOicaa, 
11t1a aon consideradas indispensable• p&r& poder vivir: ali•· 

maiitarae, veatir••• re1pirar, dormir, etc., ya que son espec!fica~ 
mente huanu. 

2, Nece1id&de1 de 1equrid1d, 
Conaiaten fund&mentalmente en sentirse librea de sus necesid!, 

des fi1iol6qic&s y, por tanto, lleq&n a tener una sequridad para • 
el futuro, tanto para el miBDIO trabajador, como para su familia. 
La neceaidad de contar con 1equridad implica la preocupaci6n del • 
peraon~l-respecto a la eatabilidad del empleo, su antiqUedad prof! 
sional y ventajas tal•• como aequroa y pensiones. 
Estos beneficios aon muy importante• para toda la familia1 se nec! 
ait& que el empleado se sienta contento en su trabajo y que se le 
trata en forma juata, 

J, 11eceaidadH socialH. 
Todo ser humano neceaita pertener e· una comunidad y relacio·· 

narae con la demb 91nte, ya que nadie puede. vivi_r a6lo, 1i81!1pre • 
·debe tener contacto coll el exterior. 
El individuo d9b• tratar de Hr aceptado, ya qua 1i no lo con1ique, 
podda ll99ar a Hr una per1ona inadaptada. 

4, weca1idadaa de ••tima, 
11 hOllbre no aolS111ente neceaita aantir1e apreciado y ••timado, 

aino que ad..aa, debe contar con un cierto pre1ti9io entra 101 in• 
t91Jr111tea de au 9r11po, tanto en el aapecto aocial ~OlllO en el labo· 
ral, 
Aqi¡l 1e daaea tener poder, confian1a, independencia, reconocimien• 
to, pnati9io r reputacilln, 
Una pereona neceaita Hntir el convencimiento de que ea capas de • 
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hacer las cosas bien¡ debe estar seguro de s1 mismo y, en un mome.n 

to dado, hacerse una cr!tica constructiva. 

5, Necesidades de autorrealizaciOn, 

cualquier ser humano no puede morir sin haber dejado algo de 

trascendencia¡ en la manera en que hto se realice, el individuo -

podr.t llegar a su plenitud, o sea, a su autorrealizaciOn. 

Esto ne obtiene cuando la persona siente que existe un propOsito -

en su trabajo y que conoce las metas que desea alcanzar la organi

zaciOn. 

3,5,2, Teor!a de Oouglas l'lcGreqor, 

Esta teor!a impuls6 a los hombres de negocios a conocer las -

actitude1 que deben adóptar con sus subordinados, 

Se considera que las famosas teor!as "X", "Y" y "Z" de McGre
qor soil bastante aceptadas. cada teor!a tiene un enfoque distinto 

tanto en el comportamiento, como en su actitud. 

Teor!a •x• 
En esta teor!a, a la gente no le gusta su trabajo, lo hace m~ 

diante la fuerza¡ en cambio en la teor!a "Y', :.a gente se hace re~ 

pensable por su traba jo y lo hace con gusto. 

"La presente teor!a se basa en los siguientes supuestos: 

a) El ser humano ordinario siente una repugnar.cia intr!nseca hacia 

el trabajo y lo evitar! siempre que pueda, 

b) Debido a esta tendencia humana al trabajo, l) mayor parte de -

las personas tienen que ser obligadas a trabajar por la fuerza 

controladas, amenazadas y dirigidas con castigos, para que des! 

rrollen el esfuerzo adecuado a la realizaci6n de los objetivos 

de la organizaci6n, 

c) El ser humano cor.illn prefiere c¡ue lo dirijan, :;"iere soalayar --
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re1pon1allilidades, tiene relativamente poca ambici6n y desea m!s 
111&1 que nada 1u 1equridad," (351 

Debido a lo anterior, los trabajadores que se adaptan a esta 
,teoda, ter&n 101 mb irresponsables y rutinarios, ya que no les i.!l 
tere1a bu1cárle algo distinto al trabajo. 

Algunas pol1ticas para poder cont,nlar o dirigir a esta gente 
podrtan eer1 dando trabajos simples, vigilando a la gente ya que es 
impo1ible que realicen un trabajo aolo1, 

En e1ta teor1a se encuentran flcilmente personas sumisas debi
do a la falta de re1pon1abilidad. 

i.a necesidad satisfecha va no estimula la conducta del indivi-
duo. 

'Obs<Jrvese la necesidad que tenemo1 de aire¡ si no no1 vemos -
privados de él, no influir& de manera apreciable en la motivaci6n -
de nuestro comportamiento• (361 

En.resamen, se puede decir que dentro de la teor1a •x• se sieu 
te repugnancia hada el trabajo y ser!a muy dificil que el personal 
pudiese <!ncor.trar algo para que bte llegara a ser m!a agradable. 

Se puede concider;ar que es un poco diUcil tener dentro de -
cualquier organizaci6n gente responsable, debido a que existen per-
1onas que son flojas y no les guita adquirir responsabilidades &ato 
1iqnifica que as1 ea la mayorta de la gente, pero st es nor111&l en-
contrar gente irre1ponsable • 
••••••••••••••••• 

(35) HC GREGOll, OOUGLAS. El aspecto numano de laa empresas, p. 43 

(l'I MC GlllGOll, DOUGLAS, Ob, Cit. ?• 43 



Teada •y• 
En cuanto a esta teor!a, la gente gusta de tener un trabajo y, 

por lo tanto, una responsabilidad para poder alcanzar tanto sus me
tas ~orno las de la organizaci15n, 

Esto serta consecuencia de un trabajo aatiefactorio y lleno de 
motivadores, por lo que llegadan a autorrealizarse. 

Los aspecto• que constituyen la preaente teorta eon loa 1i
guient1111 

al Al Hr hU111ano le agrada el trabajo, lo podda to11111r colllO un H•• 
parcillliento, 

bl El autocontrol •• indispensable para lograr 101 objetivo de la 
orqanisaci6n, a 101 que se han comprometido, 

el Todo individuo H habitda no s6lo a cumplir lo que se le pre1en• 
te, 1ino a bu1car m&1 re1pon1abilidades para no caer en el tedio 
y la rutina. 

di El grado de creatividad de cada persona es dtil para ayudAr en • 
101 problemas de la organizacil5n. 

Uta teor1a H din&mica, ya que le da' la oportunidad de alcan· 
zar un inayor de1arrollo y crecimiento. 

En restimen, la teor1a "Y", señala que puede haber· cantidad de 
colaboracil5n humAna, que en un momento dado las fallas que pudieran 
existir Hdan culpa de la organización, por descuidar y no haber • 
medido el potencial de todos sus recursos humano11 por lo que, loe 
problemas que se susciten son re1ponaabilidad de la gerencia y por 
lo milmo, su re1oluci6n. 

T.Orta •z• 
Las personaa buscan ser informadas, pertenecer al grupo y, so• 

bre todo, que se les reconozca en sus logros y falla1. 

65 



La presente teorla tiene loa aigui1ntea 1upuesto1: 

al La gente qui1r1 11r importante. 
bl Pért1n1cer y modificar e 101 grupoa en que se actda, 
ci' Rec:onocillliento por sus logros y fallu, 

Alguna1 polltica1 para dirigir a eate tipo de gente podr!an -
1er1 reconocer el trabajo bien hecho, manteni@ndolos informados, -
hacerlos participar para que se.sientan importantes y establecer -
una armon!a de equipo. 

Debido a lo anterior, 11 puede decir que dentro de esta teor!a 
11 trabajador 1ati1fec:ho produce m&s, por lo que ae va a lograr una 
cocperac~On voluntarl11 111 como cualquier péraona buaca 1er impor• 
tante y autoreali1arse, 109ra participar y entender lo mejor posi-
ble 1u trabajo para poder de1arrollarlo de la mejor manera poaible, 

3,5,J, Teorla de Chris Ar9yri1 
Chri• Argyri• señala que 101 trabajadorea tienen reaerva1 de -

entuaiasmo y capacidad; .sin embargo, 1e le tiene poca confianza al 
trabajador en cuanto a su capacidad, 

Dice que •en 101 ai1temas de mando, se encuentra que la direc
ciOn del peraonal es 1\lmll\\ente estrecha y det~lada, dejlndolea muy. 
poca libertad para adaptar las regla• a laa circunatanciaa o para -
aeleccioniir poaibilid1d11 exigiandole1 una variedad de COMI •, 1371 

Su teoda HU basada en al grado de madurez de 10.1 trabajado• 
res, su taorh es la Inmadurez • Madurez; la .cual •e basa en siete 
puntos o aspectos b41ico1 que debe aufrir la p1r1onalidad del hom-
bre, mediante su comportamiento para que pueda ll19ar a la maaurez 
y a la autorealizaci6n, 

Los siete aspectos b41ico1 aon los siguientes: 
••••••••••••••• 
1371 REYES PONCE, AGUSTIN, AdminiatraciOn de personal, p. 52 
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INMADUREZ 

l. De un estado pasivo 

2. De una dependencia 
3, De escasos modos de 

comportamiento 

4. De intereses superficiales 
s. De una escasa visualización 

en el tiempo 
6. De un estado de subordinación 

7, De una falta de conciencia 

MADUREZ 

- a una mayor actividad 

- a una independencia 

- a conducirse de distintas 
maneras 

- a intereses m&s produndos 

- a una mayor visualización 

- a un estado de igualdad o su
perioridad· 

- a un control y conciencia ai>

solu ta. 

Se dice que las observacionea no son·' exactas para 1u uso en la 
administración moderna, es decir, la especialidad o especialización, 
la divili6n deJ.. trebajo impide que la 9ente madure al crear traba-
joa aburridos y que, en un momento dad~, limiten su creatividad e -
inciativa, 

3,S,4, 1'eoda de Frederick Herzberq 

Herzber9 bas6 aus investi9aciones tomando en cuenta la aatia-
facci6n o insatisfacción de los seres hUll\anos, as1 realizó un tipo 

de encuesta en la que se pedta narrar un episodio satisfactorio de -
su vida y uno insatisfactorio. 

Despuas de haber hecho esto (!ltimo·, fue cuando se estableció 

la teor!a conocida como: Motivación - Higiene. 

Esta teor!a dual tiene dos puntos principal.esa 

l.• ºLos factores intrtnsecos o pertenecientes al puesto, como res• 

ponsabilidad e iniciativa, si est'n presentes, causan satisfac
cien 

2, Si se presentan factores el(tr!nsecos, como simpa t!a hacia los -
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compañero• y limpieza, causan insatisfacci6n.• (38) 

~erzberq afirma que es arr6nao pen1ar que la satisfacci6n1 
tiene como contrapartida la insatiafacci6n1 se deben medir ambos -
en eecalas diferentes, por esta razen se le denomina "Teorta Dual•. 

Factores hiqianicoa. 
No provocan ningdn aumento de la capacidad productiva, s6lo " 

evitan p6rdida1 como son1 las pol1ticaa, la administraci6n, las -
condiciones de trabajo, el dinero, la seguridad, y est4n encamina
dos a cubrir neceaidades f i1iol6qicas de estima y af iliaci6n. 

Motivadores. 
Provocan aumento en la capacidad productiva, cubriendo neces! 

dada• de.raalizaci6n, reconocimiento, responsabilidad y 6xito. 

Herzberq propone con e3ta teorta, acrecentar la reaponsabili• 
da4 y el 4HiAf1o en al trabajo, como medios de !llltivar al trabaja•• 
d?r, ya que las personas empiezan a satisfacer necesidadee de est.J: 
ma y autoxrealizaci6n al planear, orqanizar y controlar sus labo•• 
res. 

3.5.5. Teor1a da Me Clelland 
Para 61, las personas se encuentran motiv~das principalmente 

por tres factores: 
Loqro o realizaci~n. 
Afiliación 

- Podar 

En el primer punto, las personas se proponen metas a alcanzar, 
con el fin de realir.ar alqo, 

En el •equndo, se preocupan m&s en nacer contactos con otra • 

********••······ 
(38) ·ARIAS Gl\LICIA, FERNANDO. l\dministraci6n de Recuraos humanos, 

p. 73 
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gente. 

En el tercer punto, desean alcanzar sus metas, aunque en al-

gdn aspecto no tengan la aceptaci6n de los dmnh. 

Esta teoda se basa principalmente en la cultura o conocimie.!! 

to1 que influyen en el deseo del ser humano en realizarse, lo mh 

importante radica en el deseo de la persona por alcanzar· lo que d! 

sea. 

'Afirmar que 101 factores como con!ianza, libertad,· afecto y 

responaabilidad ion los que determinan un mayor o menor motivo de 
logro• (39) 

Se dice que Hta teorta es contradictoria, debido a que duran
te 1&1 investigaciones, sus encuestas eran demasiado largas, y al 

1&car 101 r .. ultados se encontraban con que las interpretaciones -
eran demasiado 1ofisticada1. 

Por medio de la observaci6n, Me Clelland se dio cuenta de que 

a nivel ejecutivo existe menos motivaci6n que ha nivel subordinado. 

Se considera que esto dltimo tiende a ser falso, debido a que 
por el nivel en que se encuentra el ejecutivo, ha llegado a tener 
m&s motivadores y necesidades satisfechas que •ll subordinado .• 

•••••••••••••••••• 

(39) ARIAS GALICIA, FERNANDO. Qb, Cit. p, 73 
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CONDICIONES DE TRABAJO 



CUITll!.o IV 

CONDICIONES DE TllAIAJO 

•.1. Importancia da la• condicione• d• trabajo en un hoapital. 

Laa condiciones de trabajo son factores que se deben tomar en 
cuenta para la adecuada motivacien al personal, por las diferentes 
formas en que ·pueden afectarlo y por la gran influencia que repre
sentan. 

Ea de gran importancia tomar en cuenta las condiciones de tr! 
bajo en un hospital, de la misma forma que son importantes en cual 
quier ~presa o instituci6n en que ae desarrollen actividades lab2 
ralea o prestaci6n de servicios. 

Dado el tipo de actividades que desarrollan los médicos en un 
hospital, ee requiere una mayor atenci6n a estas condiciones~ ya -
que estl en juego la aalud y en ocasiones la vida de las personas 
internadas eri ellos. 

Para poder lograr unas condiciones 6ptimas, que le permitan -
il personal mlldico desempeñar sus labores eficientemente, se deben 
t1)mar ·en cuenta alguno• de los factores higiénicos y humanos mh -
importantes. 

•,a, ractore• qua determinan al nivel de motivaci6n, 

4.2.1 •. Faetona htgilnicos. 
•I Medio ambienta. 

11 hembra•• considerado como un organismo que se desenvuelve.y 
madura, un ••r que interactua en su medie ambiente, con objeto 
da alcan1ar un cierto qrado de autorrealizacien. 



Dentro de e•te medio influyen elementos como: ubicaci6n regio•• 
nal, infraestructura: son muy importante• las instalaciones con 
las que cuenta el hospital para brindar apoyo al cuerpo m6dico, 
buena localizaci6n1 para que tengan un flcil acceso al hospital. 

b) Orden y limpieza. 
Debedn man tenerse en buen estado de conservacilln y limpieza to• 
dos lo• 1ugarH deatinado1 al trabajo. o previstos para el tdns! 
to médico, 
Son imprescindible• estas caracter11ticas debido a que ae pueden 
contraer innumerable• infeccione• por lo• diversos tipos de tra• 
tamiento1 que practican los mAdico•. 
E• indi1pensable el orden en un ho•pital ya que e•t&n de por me• 
dio vida1 humana• como en el ca•o de1 el instrumental da un qui· 
r6fano, medicamento• deatinado• a loa pacientes, por citar algu• 
nos ejemplos, 

c) Buen estado de conservaciOn. 
Esto se refiere al correcto funcionamiento de los diversos apar! 
tos médicos tales comos equipos de rayos X1 bomba de circulacilln 
ei<tra corporea, para cirug!a de corazlln; bomba, de cobalto para • 
radiaciones; endoscopios¡ ultrasonido; tomograf1a axial computa• 
da; equipo de diálhia1 equipo de asistencia respiratoria; elec• 
trocardiOgrafos; equipo de paro, por citar a.lguno1 ellos y al •• 
mantenimiento de las inatalacionaa como1 luz, •gua, gas, aire • 
acondicionado y calafaccilln, 1uccil!n, aiatema de intercomunica•• 
ciOn que va de loa cuarto• de lo• pacientes a la central m6dica 
de cada piao, equipos de Hterilizacilln, rtfrigeradore1, timbra. 
de alarma en lo• servicio• 1anitario• d• 101 paciente1, ci1ter· 
na•, planta de enerqta, cocina, dormitorio• de loa m•dico1 y co· 
medores particulares, aula•, etc, 

As1· mi11110 ea importante mencionar el e1tado de con1ervaci6n en 
el cual 1e encuentran los cuarto•, salas de operacil!n, salas de 
juntas y dem&s in1talaciones para los medicas. 
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d) Color. 

Es necesario tomar en cuenta el color interno del ·.ospital, dan 

do preferencia a los colores claros o suaves, que proporcionan 

un ambiente de tranquilidad y paz. Los colores más utilizados 

para estos fines aon blanco, verde o azul claro o beige. 

El color es muy importante para el m6dico ya que, siendo estos 

colores claros,. no alternan o influyen el color del semblante • 

del paciente, pudiendo observar claramente el estado en que ae 

encuentra el paciente. 

el Ventilacilln y te111peratura, 

Este punto tambUn et importante, sobre todo en lu9ares donde • 

existe un mayor ndmero de personal m'dico, pues es necesario man 

tener un ambiente fresco y circulaciOn de aire evitando que est6 

enviciado, 
La temperatura de los hospitales generalmente es artificial (ai

re acondicionado o calefacciOn) dependiendo del área del hospi-• 

tal de la que se trate. Por ejemplo la temperatura de los quir~ 

fanos y salas de trabajo deben tener aire acondicionado, es dif~ 

rente que la de los cuartos que deben tener calefacci6n. 

f) lluminaciOn. 

La iluminaci6n general del hospital es inter."a y en la mayor Pª! 

te .de las difere~tes secciones de este mayor que la demb 
La de los cuartos tiene un sistema de regulaciOn para disminuir· 

la o intensificarla dependiendo de las necesidades. En las sa-· 

las de operaci6n o quirOfanos se requiere de Umparas especiales 

que den mayor ilwninaci6n, 

Generalmente en todos los pisos eKiste un si.<tema especial de •• 

l.luminaci6n a base de luces rojas que siqnif·:ca, en caso de es-· 

.tar encendidas, que hay una emerqencia, en la mayorta de loa ca· 

sos, relacionados con problemas cardiovasculare•, en alquno de -

loa cuartos. 

g) Ruido, 
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El ruido es un factor 1obre el cual si11111pre ae ha tenido mucho -
cuidado en los hospitales debido a que aste en alqunas ocasiones 
puede lle9ar a afectar el •1t1do an1mico y emocional tanto del -
personal m6dico como de 101 paci1nte1 interfiriendo en 6stos pa
ra su pronto r•Htablecimiento, 
Prueba de ello 11 que las zona1 cercan•• a 101 hospitales, los -
1eñalamiento1 de tr4nsito van 1nfocado1 a di1minuir el ruido, 
Cabe hacer mencilSn que en r•cientH Htudioa realizados en inat!, 
tucione1 hoapitalariaa, t•ndi•nt11 a anali1ar y reducir al m!xi
mo el ruido dentro de ella11 11 di1aftl5 un nuevo sistema de inte! 
comunicacilSn para el per1onal mldico, al cual sustituirla el so
nido de la voz humana por foco1 de di1tinto1 colores y ndmeros -
que si9niticaban una clave entendible para el personal ml!dico. 
Sin elllbarqo eate sistema no ha tenido 101 resultados dee1ados, 
ya que los mAdico1 al estar realizando sus actividades no prest! 
ban atenci6n a estos s!lllbolos o clavel, teniendo que reqresar al 
antiguo sistema de ma9navoces para localizar a los mGdicos. 

•.2.2. Factores humanos 
a) Adiestramiento y capacitaci6n, 

"Adiestramien:o. Se ~ntiende como habilidad o destreza adquirida, 
.por regla general en el trabajo preponderantemente f!sico•, (40) 
E3 una acci6n d~stinada a desarrollar las habilidades y destre-
zas del m~dico, en ese cdso, con el propdsi~o de incrementar la 
eficiencia en aus actividadal de trabajo, 
•capacitaci~n. Incluye el adiestramiento, pero su objetividad 
principal es proporcionar conocimientos y enseñan el buen manejo 
del instrumental m4dico• (U) 
Desarrolla las ;ptitudea del ~dico con el prop15sito de prepara! 

lo para da1e111peñar eficientemente una idea de trabajo e1pecffico 
e imperaonal. 

•••••••••••••••• 
(40) SILICEO, ALFONSO, CapacitacilSn y desarrollo de personal.. p. 53 

(Ü) SILICIO, ALFONSO, Ob, Cit. P• 54 

73 



La suma de la capacitaci6n y el adiestramiento trae como conse

cuencia, una conciencia de autodesarrollo, de tal manera que -

dentro de cualquier instituci6n, en este •:aso hospitalaria, el 

hombre sea el l!mite y no la propia instituci6n, Siendo este -

desarrollo el proceso integral del hombre, abarca: la adquisi• 

ci6n de ·conocimientos, el fortalecimiento de la voluntad, la -· 

dilciplina del cadcter y la adquisici6n de todas las habilida· 

du que ion requeridas para el desarrollo del personal blaico, 

Para el bito del enfoque de capacitaci6n, es nec'lsario, que 

todo el penonal de mando se comprometa y lleve a cabo lo siguiente: 

l, Defina y uequre que gstos conozcan y entiendan sus re1ponsabilJ: 

dadea, niveles de autoridad, Smbito y relaciones de trabajo. 

~. Evaltte y juzgue sus desempeños en relaci6n a los objetivos y re! 

ponsabilidadea correspondientes a las actividades que realice. 

3, Los aaeaore y aliente hacia cualquier mejora en sus actividades, 

4, Analice y tome en cuenta sus necesidades de desarrollo, capacite_ 

ci6n y adistramiento e implemente los sistemas adecuados de tra

bajo, 

5, Evalde y considere su potencialidad y pro.mocionalidad. 

6, Proporcio~e informaci6n y comentarios de su• compañeros, poten-· 

cialidad, promocionalidad, necesidades de d<·sarrollo, de capaci

tdcilln y recur101 humanos, 

Por otra parte el personal de todos los nivele• deber! 1 

l. Haberdiacutido y acordado con los m~dicos a quienes lea repor·· 

ten, la naturaleza de su trabajo, sua responsabilidades, nivelea 

de autC?ridad, &mbito y relaciones de trabaje. 

2, Reconocer la necesidad da contribuir con su :tejer deseir.pefo, so~ 

bre todo trat!ndose de la salud de las personas a su cargo, 

~. Úber discutido y acordado, 4reas en donde sea prioritario mejo-

rar, 
4, Haber discutido y vet: anotado su desempeño, inquietudes, ambici2 

nes y necesidades de desarrollo, 
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Las pol!ticas e ilnplillltaciones de la cap&citaci6n y el adie! 
tramiento, entre otras cosa• se dir.iqen •• 

l. Ayudar •l per1onal a ser ml1 efectivo. 
2. Af1ldar a~ per1onal • desarrollar 1u potencial. 
3, Identificar a l•• per1on•1 capacea de a1umir respon1abilidades 

de mayo~ jerarqu!a. 
4, Aaequrar l• apropiada relaci6n. 

peraona • pueato pue1to • persona 
5. Fomentar que todo el peraonal acepte la responsabilidad de au • 

propio de1arrollo y la de 1u1 1ubordinados, 
6, Asequr•r la obtenci6n del mayor beneficio. 

En alqunos de 101 ho1pit•l~1 e1tudiados, ae proporciona tan· 
to la capacitaci6n directa como indirecta. 

Dentro de la capacitaci6n directa encontramos: 
- Clase• y cursos especializados. 
- !tesas redondas, 
- Conferencias y publicaciones, 
- Métodos de casos entre otros. 

En la capacitaci6n indirecta, por citar algunos m~todos: 
- Seminarios 
- Práctica m~dica 
- CursoA en el extranjero 

b) Servicios y prestacione1. 
•servicios aon todaa aquella• actividades costeada• por la • 

orqanizacien, que proporciona una ayuda & beneficio de tndole • 
material 6 social • loa empleadoa1 preatacionea, aportaciones • 
financieras con laa que la· in•titucien incrementa indirectamen• 
te el 111onto que por concepto de Hlario percibe Jl personal. 
En otraa palabra•, aon aquello• elementos, qua en forma adicio• 
nal al salario normal, recibe el per1onal en met4lico o en esp! 
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cie y que van a representar un ingreso o el ahorro de un gasto 

que de otra manera l!l hubiera tenido o se hubiera . isto obligado 

a realizar. Las prestaciones contribuyen al incremento del sal! 

rio nominal". (42) 

caractertsticaa 1 

l. Las prestaciones y i.os servicios son beneficios marginales. 

2. Constituyen una ventaja y un valor bhico para el personal. 

3, son distintivamente suplementarios de salario• nominales, 

4, Otorgan un tipo de ayuda que por su propia cuenta y como indivi

duo aislado le serta dil!cil de conseguir. 

Las prestaciones, desde el punto de vista de la obligaci6n m,e 

ral y social que encierran, se adaptan y proporcionan de acuerdo a 

la capacidad econl5mica de la organizaci15n y con base a las necesid! 

de1 del personal de cada lugar y de cada tiempo, no as! en el pago 

de salario justo, que es una bonificaci15n general impuesta por 

igual a todos. El valor social de las prestaciones y el verdadero 

beneficio que representan, dependen de los principios que los fund! 

mentan y btos de manera general, podr1an resumirse as!: 

- No sello representan la dignidad del personal sino que lo refuer

zan y destacan, 

- Como consecuencia inmediata de lo anterior, l;s prestaciones de-

ben proporcionarse despoj!ndose de paternalismo. 

- Deben otorgarse buscando el beneficiq y perfeccionamiento de tra
bajo, aceptando quE hte redundar! en el desempeño de sus labores 
y en la institucil5n ·de la sociedad. 

- Debe ser optativo para el personal tanto en la teoda como en la 

pr.lctica, aceptarlas o rechazarlas ya que tod:i beneficio para ha• 

cerlo verdaderamente, supone que sea aceptado libremente pcr el -

que lo recibe. 

***"'************ 

(42) ARIAS GALICIA, FERNANDO, Ob, Cit. P• 374 
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Las prestaciones se pued•n aqrupar en diferentes categor!as1 

• l!n dinero. 
• En eapecie, 
- En facilidades, actividadea 6 1exvicios, 

En laa inatitucione1 hospitalaria• no es frecuente otorgar -
preatacionea tale• como fondo da ahorro, previsi6n social, seguro 
de vida, entre otras, debido a que la mayor parte del pesonal est& 
en un proceso de capacit1ci6n o aprendizaje y su estancia ah! es -
tan corta ya que poateriormente se independizar&, o pasar!n a for
mar parte de otras instituciones hospitalarias. En ciertos hospi· 
tales la ttnica prestaci6n adicional que se da es el servicio m~di· 
co para el trabajador y su c6nyuge, 

el Incentivos, 
Se pueden considerar como eatfmuloa a todo aquello que oe apli· 
ca a una peraona para que realice la actividad deseada dentro de 
la empresa dichos est!mulo1 pueden estar directamente aplicados 
a los trabajadores de la empresa, Por otra parte, incentivo -
ser! definido como toda acci6n que mueve o excita a desear o a 
hacer alguna cosa, es decir, es una actividad nerviosa central • 
que sirve para dirigir la conducta motivada. 
En la a~tualidad las empresas escogen a su.personal de acuerdo a 
sus necesidades, buscan gante capacitada para lognr sus objeti
vos, gente que en realidad 1irva en su trabajo a desempeñar, y • 

si esto busca la empreaa, tambi6n hay raz6n para que 6sta esta·· 
blezca una • serie de condiciones que mantengau un ambiente agra• 
dable dentro del personal y los incentivos son una forma de lo•· 
qrar ese ambiente agradable, 
EKistcn diferentes tipos de incentivos, debido a la naturaleza -
de su compensac:i6n, btos pueden ser: econ6micos 'I no econemicos. 
Los primeros son 101 que se efectl1an por medio del pago de dine
ro al empleado y comprenden dos factores principales que aons 
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•) La oportunidad de que recib& el personal una remuneración ad! 
cional por buen desempeño. 

b) El incentivo por medio de una ayuda monetaria al empleado pa
ra que pueda satisfacer con m.ls deHhogo aua gastos familia-
res y per•onalea, 

Loa incentivo• no ~coniSmicos pueden ser entre otro11 

el Progr1111a• de •u9eatione1. 
bJ Ca11petencia dentro de l• Instit.ucidn. 
el Atenci15n individual a cada cpleado, 
cS) Diltincionea y privilegio• Hpeciales al per1onal, etc, 

Como H pueda ver loa incentivos suscitan una reaccilSn y air
ven para •oetaner o dirigir la conducta de lu personas dentro • 
de la or9aniuci6n, Huta cierto punto el dinero motivara en •• 
cierta a condicionH, lin embargo al dinero en d mill!IO, no pode• 
moa con1iderarlo como un incentivo¡ pero debido a nue1tra eatrui: 
t1&ra econ&nic&, fste rHul ta un medio de • intercallbio" qua p1&ede 
1&tiliHrH para obtener loa incentivos necesariuente redH. 

r.e decieil5n de e•tablecer un siet- de incentivo, dempre ~ 
cierra algdn rie1qo, es por eso que ai el incentivo •• uUliH -
COllO 1&n li•t- amplio de uso constante, •u "modu• operandi • de• 

be e•t.r perfectamente planeado, 

Sn alguno• ho•pitalH los principalH incentivo• que se apli
can 1on1 
• l11eonocilniento per•onal. 
• A•c•n•o• • 

. • cuno• de capacitacien. 
• Segurid&d en el trabaj&o, etc. 

di Ambiente de trabajo, 
Se define como la cOJllbiriaciiSn de laa agtividadH que loa •Pl••· 
do• mantienen hacia 11& deber y hacia 1u• com¡1Añero1. 
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MA lBIS NO DEBE 
SAUI BE l1l 8'8ll8TE&Á 

Para que exi1ta un buen ambiente de trabajo deba existir cohe· 
1i6n 1n el c¡rupo, a fin d1 que 101 miembro• cooperen en al lo· 
9ro di 101 objetivos que ion benef icio101 para la compañta y • 
para 11101 miamo11 adlllll1 el p1r1onal debe compartir un senti· 
miento dt coaunidad, de prop81ito y de participaci6n de grupo. 
Un Nl alllbiente di trabajo predi1pone a loa empleadoa a campo! 
t1J1iento1 inconveniente•, tale• como roces per1onale1, au1an•• 
cill, rotaci6n de •pleo• '/ a la dilminuci6n de la productivi• 
clacl. 

In la1 in1titucion11 ho1pitalair11 privadaa, objeto de eate •! 
tudio, ea 1umaaente importente el ambiente de trabajo, ya que 
ion muy poc11 laa pn1tacion11 adicional•• que 11 otorc¡an al • 
p.ral!n11 •. Por Hta ru6n el penonal debe deHrrollar .. den·· 
tro de un ac¡radable llllbiente de trabajo, que le 1irva de eat! 

.mulo y motivaci6n y que a la ve1 1u1tituy1n a otr~ tipo de •• 
preatacionea qui no •• lH ctorc¡an. 

el Sec¡urid1d,. 
&l hombre de1e1 estar, en la medida da lo poaible, cllbiert~ 

de contingencia• futuraa1 requiere eantir 1e<¡uridad en el fut~ 
ro aproviaionemiento de 1ati1factore1, para 11 y 1u familia, • 
de acuerdo a la1 nece1iadade1 primaria11 necesita, igualmente, 
Hnt.ir 1119uridad en cuanto al re1peto y la. eatimaci6n de 101 • 
den\41 C0111ponen1te• de 111 entorno laboral, 

As1 pues, el peraonal mldico que labOra en 111 inatitucion11 • 
hospitalariae auicana1, d.ebe llegar a 11ntir Hta 1119uridad, • 
tanto en el 411empello de 111 actividad como en la·aceptaci6n, 
que de 1u par1ona, ten9111 101 d .... 1 '/ en que •• nece1ario lo•• 
c¡rar qua el peraon.il aldico 109re ••t• HCJllridad, ya que la •1 
tuaci6n que 18 vive en nuHtro pala, ha provocedo difie11ltad11 
811 Ht• aector, tal v .. COllO en ninc¡C!n ot~o, que van dead• la 
e1ca1ea en las pla1a1 de trabajo ha1ta una precaria 1ituaci6n 
econ61Uc11. 
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4,l, La motivaci6n hacia el trabajo, 

Las ciencias del comportamiento conlideran al hombre como una 
unidad compleja, en la que intervienen tres grandes factores, el 

Biol6gico, el Psicol6gico y el Social1 o sea el hombre es un ser -
biopsicosocial, 

El organismo tiene diversos mecanismos biol6gicos que influ-
yen entre la conducta, 

Sin duda el aer humano se encuentra inmerso en su medio cir-
cundante que impone ciertas restricciones o ciertos est!mulos a la 
conducta humana, Es indudable tambil!n, que el organismo tiene una 
serie de necesidadea que van 11 condicionar una parte del comporta-
miento humano, El trabajo como medio para satisfacer las necesida• 

de• ml1 importante1, el el elemento m!s siqnificativo para que el -
hombre desarrolle 1us actividades, habilidades, capacidades, de1eos, 
instintos, etc, 

En la actualidad el avance de la ciencia y la tecnolog!a, ha 
propiciado que las ciencias del comportamiento le den una gran irn~

portancia a la motivación, corno factor para· pro\'ocar, mantener y di· 
rigir la conducta hacia un ·objetivo, 

El diccionario, por su parte define el •motivo• corno algo 
existente en el interior del individuo ~ue le incita a la acci6n, • 
las· neceaidade1 b&licas del individuo dan como resultado au lucha1 
considerando el tema de esta manera, la importancia que tiene la m2 
tivaci6n reaide en el conocimiento de esas necesidades. 

Desde la antiqUedad, el hombre ha inquiridl.l sobre su propia • 
natllraleza, se ha planteado 101 problemas inherentes 1obre su pro-
pio existir, el significado y el objetivo del milmo. En este sen• 
tido, varios autore1 han planteado diversa• teorlH acerca de la '112 

, tivacil.ln, Para este punto se han tomado en cuenta 1610 dos de ellas, 
que en gran medida a9rupan a todaa las existente o. 
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4.3.l. Teoda Econ6mica, 
E1ta teorta trata da que la gente trabaja con un objetivo con 

creto1 el de ganar dinero. Un e1tudio critico de esta teorta, con• 
duce a rechazerl• y • una explicaci6n mls compleja, tata teor!a -
acepta la noci6n del "hombre econ6mico•, o persona que solamente -
actda 'Jlli•d& por motivos de recompen1a econ6mica. 

Dicha teorla 111&ntiene que cuanto mayor sea la paga o aalario, 
tanto m&s granda re1ultar& el esfuerzo por alcanzarla¡ si se hace 
depender la paga recibida del esfuerzo prestado, este dltimo au-
mentar&. Al recompensarse una conducta correcta se.oriqinarl un -
refor1amiento en ella. 

!•~• teor!a queda viaualizada en la qrafica l, la que muestra 
que no solamente un mayor eafuerzo lleva a una paga mejor, sino -
que tambiln la recompensa de mejor paqa conduce a un mayor eafuer• 
10. 

G!W'ICA I 

MEDIDA DEL 
ssrur:azo 

--.

-IllFORMACIOll ~' ·. SOBRE LOS 
SALARIOS. 
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4,3,2, Teor1a Pluraliata 
una teor!a mas completa de la •motivaci6n en el trabajo" re

conoce que loa individuos trabajan para satisfacer una serie de n! 
ceaicfades, no una exclusivamente. Los psic610lJOS 'i soci6loqos que 
han trabajado en este tema clasifican dichas necesidades en las Si 
guientes categor!as: 
- Necesidades de simple subsistencia¡ necesidad bllsica de alimen-

tos, vestido, albergue, etc. cc.m~n a toda la raza humana. 
- Necesidades sociares: necesidad de relaciona.rse con los demh S! 

res humanos. 
• Necesidades en cuanto al status¡ necesidad de obtener una posi-

ci6n · satisfactoria en la escala social del ambieute en que 1e v_! 

ve. 
- Hece1idad de autoe1timaci6n1 necesidad de encontrar una ocupa--

citln que le per111ita al individuo desarrollar su propia capacidad· 
y potenc:ialidad, 

Alguno• autore1 cla1ific:an laa cuatro dltimas cateqor1a1 en 
do11 necHidadH 1ociales y nec:esidades del ego. Sin tener en -
cuenta la claaificacitln, e1 evidente, 1!." embargo, que lo que ~. 
l.lllporta •• la necHidad que el incUviduo aiente de loqrar l• apro• 
bacitln de 1u1 contempodneos 'i el reconocim'ien·'o de 1u1 l09ro1. E• 

igualmente importante lo relativo a la autoestimaci6n. 

Dentro de Hta teoda tambilln podemo• citar a Mallow, que cg 
mo ya lo habtamo• visto en el Capitulo ·ru, clasifica a laa necH,! 
dad .. en l• liguiente Hcala1 

• Fiaioltlgicaa o primarias. 

- D• aeguridad. 
• SocillH, 
• De e1tl.M, 
- De autorraalizaici!n. 

Conviene enfatizar que todas e1tas neceaidades, no sa diatin-
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91&en 4iitllftAllellte en mucha• ooa1ion••• aino que se mezclan y ae con 
·fun4en, cre<:iendo coinplej&• foZ111&a de 1ati1facci6n, moldeada• en• 
gran parte por la 1oc:ild&d. 

Por tanto, ion importantes al respecto las diferencias en la& 
partioulere1'nece1idade1 qua pueda •entir como individuo. Pero es 

·neoe1&rio cueationar11, en qu6 parte figuran loe incentivos moneta· 
.rioa. i..a ·recompenaaa monetarias nos ayudan a reaolver las necesi· 
.dedea de aubaiatenoia, pero el dinero ea también un atmbolo de sta· 
· tua, y no• permite comprar co1a1 que elevan el mismo, En los pa!·· 
aaa de alta induatrializaoi6n, al dinero actna como incentivo, pri· 

, JllOrdialmente a causa de 1ati1facer objetivos sociales¡ en nuestro -
pab H 111l11iate con nivelH aucho 111enore1 de ingrHo. 

In rel&ci6n a lo anterior, 1e P11ede decir que hay mucho• eat~ 
. dioa cientlficoa que aubrayan, ci511o loa asalariado• 1e preocupan m~ 

cho 111eno1 del nivel a01oluto de 1u1 1alario1 que da la relaci6n de 
loa 111i11101 con la paqa de otro• aapleado1, 

Si el per110n11 conaidera que l•• relacione1 4e 1ueldo1 no aon 
ju1tos, ae convierten en qente dHcontenta, aun c1¡11ndo su paq1 pu•• 
diera 1er'alta deade el punto de viata de la 1ub1i1tenoia. Incluso 
la cu11tten de la 1ubd1t111oia 111 un tema muy relativo y parcialme!J. 
te determina4o por "lo aocial•. 

Aat pues, llli1te una cQlllplicada interrelaci6n entre 111 n•c! 
1idade1 subraradaa en la teorla. 

Lo qua illlporta, 81 reconoaar que hay mur ~i1tintaa nece1ida• 
411 y que 111 indio1d11 varlen en c1racterl1tica1 da individuo a -
individuo. 

f,J,l. ·Modelo General del ua.portl1llllianto motivado. 
Un modelo que 1e 1juat& 1 lo antes dicho en un aodelo paico• 

l~ico~ Hda el denominado •nivel de Hpiracil!n", .. muy dtil ºº! 

93 



trastar dicho modelo con el m!s sencillo tipo: 'esfuerzo-recompen-

sa-esfuerzo'. La Gr.ifica 2 representa un diagrama o: :eciendo el m2 

delo de "nivel de aspiraci6n". 

La lista que se transcribe a continuaci6n de idea de las pri!l 

cipales conclusiones originadas por el anterior diagrama, 

a) Cuanto mb baja sea· la satisfacci6n del individuo, mayor ser& la 

bdsqueda de m~todos alternativos para realizar el trabajo. 

b) Cuanto mayor resulte la basqueda, mayor la recompensa. Es decir, 

cuanto m!s intenta uno encontrar mejores m~todos de trabajo, ma

yor sed la esperanza de alcanzar elevadas recompensas. 

c) Cuanto mayor sea la recompensa esperada, mayor la satisfacci6n. 

d) Cuanto mayor sea la re.compensa esperada, tanto mh grande el ni

vel de aspiraci6n, 

e) Cuanto m&a elevado el nivel de aspiraci6n, tanto m&s baja la sa
. ti1facci6n, 

Segdn este an&lisis se concluye que una elevada aatisfacciOn 

no siempre estimula la productividad, la motivaci6n para producir -

'proviene de un eatado de descontento presente o anticipable, y de 

la percepci6n de una relaci6n directa entre la producci6n indivi-.-

dual y un nuevo estado de satisfacci6n, 

A primera vhta, da la impresi6n que dicho modelo es algo CO!l 

tradictorio respecto al citado del tipo •esfuerzo-recompensa-esfuer 

zo•, adn cuando aquel se haya visto ampliado para incluir incenti-

vos no monetarios. El modelo tradicional parece indicar que sala-
rio mb elevado, llevara a una,satisfacci6n mh alta, estimulando -

realizar un mayor Hfuerzo en el trabajo. El individuo espera una 

mayor Htilfaccien como recompensa de su mayor esfuerzo, Hta aapi· 

racien puede conducirle a una insatisfacci6n ce .. , sus presente1 niv.!! 

les· de 1alario y ad impulsarle a mayor esfuerzo, Si H consique o 

no un incremento de la satilfacci6n .Sepender& de lo q~e acontece al 
nivel de aspiraci6n. 

Los aspecto• m&s importantes de .Siscutir en esta parte 1e re-



aW11en diciendo que resulta dudosa, como una mayar moral o satisfa-
ci6n puede necesariamente conducir a un mayar grado de producci6n, 

· Una excelente 1ituaci6n para la mejor productividad, ser! aquella -
en que loa trabajadore1 tengan un grado de confianza tal en la ins
tituci6n, que ello les induzca a no buscar otras instituciones, 

Se han desarrollado e1tudios sobre lo que el personal desea -
,obtener de au trabajo, Dichos estudios son interesantes porque 
tienden 4 confirmar que las recompensas de tndole monetario no son 
lo anico que importa, ya que todo trabajador es un ser humano y 

·cuenta con otro tipo de neces,idades que debe satisfacer, 

VOt.OR ES 
P&RAOO :; 
DE LA 111 
COMPENSA 

GRAFICA 

SATISFACCION 

1 U S Q U 1 D A 
NIVEL DE 

ASPIRA 
CION-
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CAPITULO Y 

INVESTIGACION DEL CAMPO 



!) 

Al 
IÍl 
C) 

D) 

l(1(•, 

·_;-,), 

:30. 

t1:1 • 

.. :.,:,. 
e;._.: •• 

tJ(1, 

·3<,. 

.~i:-. 

10:•. 

¿Por qul trabaja en este ho1pital? 

Por la preparaci6n que H recibe 

Por el sueldo 

Por la relaci6n con otros mldicos 

Otros 

.¡.. ¡.~ ...... ,.. 

1-l·l·li·i-

·H·++l ~ 
t· ~ f + 1 • 
+1-H t-+ 
1.¡+~·~· 

t·1i-f! > ., 1 t-}I· 

~} H 1 > 
-1- .. ~ . .¡ t ·1·t;1ll 

j ( t 1·~ ... 

+-t '·' 1. 
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15 ' 
27 ' 

¡; •••••• ·,, •••••••••.••••••••.•••••••••••••••••••••••••.•••• 

Como podemo1 apreciar, el 53 \ de lae pers,inas entrevista-:
das tienen como motivo principal para trabajar 1in su hospital, ~ 
la preparaci6n 11ue Íe recibe. ror otro lado es interesante hacer 
notar que s6lo el 5\ de la muestra tiene cOll'o motivo principal -
el dinero lo cual podr!a debers~ a que el, personal mldico encue!! 
tra en el ejercicio de su profesi6n, motivo• que van mb all& de 
1u1 necesidades materiales. 

Un 15\ bu1ca relacionarse con otros m6dicos y el restante - · 
27\ mencion6 otros motivos. 



'.1) ¿Considera usted que la motivaci6n provoca personal 

100. 

5'1C•. 

:~o. 

70. 

i>O. 

~o. 

40, 

·:30, 

2i), 

10. 

eficiente? 

SI 
NO 

85 ' 
15 t 

+++-t+++ .. 
+++.+·++++ 
++++++++ 
t+++-++++ 
++t++-+t-+ 
++·1-t+·I-++ 
++++++++ 
++++++++ 
+t++++++ 
+t++++++ 
++++++++ 
•+++++++ 
++++++++ 
++++++++ 
+tH·-t++t 
++++++++ 

+++ t++++ 
t ... +t++++-

+++++t++ ...... t+t+i·+ 
(.1 •••••••••••••••••••• , •••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 

SI NO 

La qran 1111yorla de 101 entrevi1tado1, el 85\, aiente qll8 la 
110tivaci6n lea puede ayudar a 1ar m&a aficiantea en au trabajo y 

1610 el 15\ opina lo contrario. 

!ato no• hace pensar que an principio, la motivacien a)'llda 
a las pefaonaa a valor1r la importancia da au trabajo y a optill! 
•ar 101 recureoa qua tianan para eu11pl1rlo. 

En todo tipo de trabajo, H indi1pen1abla motivar a lH P8! 
sonu para que H obtenqan 101 objetivoa da la in1titucien. y da 

·ellaa mi1111as. 



l) 

Al 
11 
CI 
DI 
El 
FI 

11), 

¿Qut •• lo que d•••• usted de 

leconoc1111i1nto 
luHOI 1ueldo1 
De1arrollo pro!11ional 
Trato juato 
Sequridad 
AtcenfO 

t-·H_+, ....... 
+t-t-+ 

1-+tt 
~-i++ 

·•tt·-1 
I· ~ )-t 

++rr 
·l+H• 
-t·+i ¡. 

.... Hr 

•t+i 
+-t•+ 

•u trabajo? 

16 ' 
10 

48 ' 

13 ' 
7 ' 
6 ' 

++++ 
++·H• ++i-+ 

o~ . , ....... ~ .-•....•.•...... j •••••••••••••••• ~ ••••••• , ••• , .... . 

o E F 

ªª 



El 48\ de los entreviltados buscan desarrollo profesional: 
el 16\ rec~nocimiento1 el 13\ trato justoi el lOt buen sueldoi
el '' sequridad y el 6• ascenso. 

Una vez m61 podemo1 apreciar que la mayor1• del personal -
mfdico y asistente m'dico busca lograr cosas o biene1 inmateri! 
les como el dHarrollo profesional, el reconocimiento de otros 
m6dico1 y de la in1tituci6n o un trato m&s justo dentro de la -
misma, 

Una nÍinorta de la muestra entrevistada, busca reso!ver pr,! 
mero las necesidades materiales como lo es el dinero, la ·••gur,! 
dad o ·el ascenso, 
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4) ¿Pienaa que en este hoapital exi1ten lo• medios adecuado• -

IOv, 

7ti,' 

. (!'.,), 

~(•, 

·, 
:4(1, 

:,;1,·. 

de motivaci6n? 

SI 

NO 

40 

60 ' 

+t-i·tt-++ .. 

~i· ~ H++ ¡. 

.+ t-f-H t 1 i 

I· t- 1- "~ t t+ 
t-t+l-t-of·t• 
·ti·t-ti.-1;. 

.¡ tf.-tl·H·+ 

l·t-f-+-t i 4 ¡. 

+f-1 tt-1-f 1-
++++H·++ 
+t-++t..-+t· 
1 t-+•+t ... 
.. + t l·+t + ¡. 
H·f •+·t+t-

+""+++H·+ 
t t-t-l-+-1 ++-
+tl-H·t-H 

1 f-+H 1 t+ 
++ .... ,.. + t· 
+t+++i-t-+ 

1:, •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••.••••••• 

NO 

~ peaar de lo ~e se pudiera penaar, eata.prequnta no• ind! 
ca que hay un sector importan.te de los mtdicoa y asiatentu mfdi 
coa entrevistado• que siente la. falta de un adecuado prol!rama de 
moti vaci6n. 

Eata mayorta noa.indica que en eate tipo de inatitucione1,
. ·ce11110 en cual~uier otra, ee neceaario motivar al personal para 

qúe rHliC• au trabajo con quato y H puedan obtener mejorea n-
1ultado1. 

El .restante 40\ opina lo contrario, lo que se puede deber a 
loa d1etinto1 puutoa o n1vel11 donda se encuentren. 
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S) ¿Considera que el horario es adecuado? 

100. 

'N, 

$<). 

70, 

1$0, 

30. 

<fi), 

. ~o. 

20. 

10. 

SI 

NO 
85 
15 

++++++++ 
++++.++++ 
++++++++ 
+++++++• 
++++++++ .................. 
•+++++++ 
++++++++ 
++++++++ 
+++++++-+ 
+++•++++ 
+++++•+• 
++++++++ .. ............... 
.... + .......... 
+-+++++++ ................. 

+1-++++++ 
fo++++•++ ...,. ............. 

o •••••••••.••• 1 •••••• ' ' ••••• 1. 1 ••••••••••• 1 ' •••••••••••• 1 1 •• •• 

Sl 

Como todo• nbemoa, este tipo de profHic:ialea <!U• H dedi• 
can a trabajar por la ulud de otro•, neceaitan eatar en todo m2 
mento al aervicio, ain tomar en cuenta: horario• ftjo11 eato no• 
puede parecer a la mayorta de las peraonH un obataculo, pero V! 
moa qua el 851 de los entrevi1tado1 opinan que el horario ea ad! 
cuado y .1(110 un 151 eat& inconfonie. 

Lo anterior demuestra, una vn mb, el al.to grado de con· • 
ciencia profeaional. 



6) ¿cree que ex11te la preparac16n o capac1taci6n necHaria 
para 1u trabajo? 

100. 

'!"t), 

7(1, 

60. 

40. 

21), 

1(•. 

SI 
NO 

73 
27 

+·H+++++ 
t+T++ ... ++ 
++++H·t .. 
+ t++++ ++ 
+·t-fo.t .. +H 
++t-t+·I- .. + 
+t+"ttH ~ 

1-1 +tt·"I i + 
+·t-+t-H·H 
+ t-+-t ++ H· 

++·H+tH 
++ .............. 
++++++ t-+ 
++tH +++ 

+r+1·++H· 
+++f-+-t·++ 
++++++++ 
++-t+H·++ 
++t-+++tt .............. 

(1, •••••••••••••••• ' ••••••••••••••••• 1 •••••••••••••••••••••••• 

SI MQ 

Ante• de interpretar los reaultadoa de e1ta pregunta, hubi! 
ramos podido pena•r que la falta de motivaci6n ae pudiera deber 
a factores como el que ae analiza en eat• ocaai6n, y• que al 73\ 
opina que d existe la preparac16n y capacitaci6n necHaria para 
su trabajo. 

Sin embargo, el 27' opina lo contrario, y es que .81 necHa
rio recordar que la• condicione• de trabajo fOl'lllan una parte muy 
importante dentro del concepto de 111otivaci6n. 
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7) ¿Cree usted que existen posibilidades de. desarrollo en eate 

t(l(t, 

91). 

40. 

hospital? 

SI 

NO 
75 

25 

i-i·tt++t .. 

++H·-4 +++ 
1- ! .. 1-+~:., t 

++ t-t-1-++t 

++tH·-1, .. 

,31:1. + 1- 1-·l 1- ¡- 1 1-

.. :.:-1 1-+++ .. 

.,.¡..+-H 1-H• 

.. <H·+- .. ·1-i

i·+i ' .. + 1 + 
11-H·I-' 11-

1 1- +· ~ r i ~ + 

+114tt-l"t 

I• l·i· ¡. t-~·++ 

o1- 1-r 1·+ 1·4 .. 

'.¡..+1-.f.t 1 .. 

o. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ........... , ..... ' . . . . . ¡ •• ~ ••• 

Una de las causas más importantes por las cuales este pers2 

nal trabaja en estas instituciones, es. la posibilidad de desarr2. 
llarse, como protesional y como persona, 

El 75' del personal entrevistado opina c¡ue s! tiene poaibi· 

lidades de desarrollo en el hospital, lo que nos indica que la -

mayor!a se9uir! trabajando en el mismo hospital y que lograd o!?_ 
tener mejores puestos si sabe aprovechar las oportunidades que -

se le brinden. 

El restante 25\ siente que de algdn modo, eaU estancado en 

su puesto, por lo que serta necesario analizar las razones de e! 
te hecho. 



8) Cuando una peraona ya esta contratada ¿se le capacita, a- -
diestra y de•arrolla? 

1(¡,: .• 

¡'t), 

·+: .. 

l', 

,, 

SI 
NC' 

65 
35 

• ¡.+ 1o+ t· 1-

+ .. "l J ~ ¡ .. 

l!• l·.,I • 

- • ~' 1 • ~ •• \ 

ll·!l·tl·t¡, 
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1 1-1 ·I t t+ I· 
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... ~ t •. : 1 i ,. 
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~ .. 1 1 , ... :. i 

1 l· l++t·t-·t 

t· t 1· '· '· I· + • 
l-1 t·l- .. +.f."° 

.... ,.t·l li I• .. 

1-H·l-+l·I-¡, 

La mayor!a de los entrevistados estS de acuerdo a que al 
nuevo personal se le capacita y adiestra, pero no podemos dejar 
pasar ~ue existe un 35\ que opina que no es as!, 

Dada la compleji;lad de este trabajo, la respuesta en esta 2 
casi6n deberia haber sido casi unSnime. Es indispensable que la 
totalidad de los medicos y asiStentes ml!dicos se den cuenta de -
los programas de capacitaci6n que existen en el hospital, y que 
tal vez, por falta de informaci6n, los desconozcan. 



9) ¿Qu6 tipo de capacitaci6n se le da al personal? 

A) 

B) 

lt)O. 

';'11). 

ec•. 
70. 

60. 

50, 

40. 

3<:t. 

20. 

l•J. 

Directa 
Indirecta 

+ ++++i·++ 
tt++++++ 
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++tt++++ 
t+++++++ 
++++++++ 
-t+++++++ 
++·t·++t++ 
f>+++t+++ 

60 
40 

+~ + 1-++ r+ 
HtH+++·: 

-1-+l-tl-+H· 
+++t·H 1-t 
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Ea importante saber, antes de continuar bu1cando razonea, • 
ti lu personas entrevi1tadas, captan adecuadamente loa eafuer • 
101 que hace la in1tituci6n para capacitarlo1. 

Ad pues, observamos que s6lo el 60\ capta 101 medio• dire: 
toa de c·apacitaci6n que ofrece el hospital y el. rHtante 40\, 
cuando piensa en medios de capacitaci6n, los identifica cOllO in· 
·directos o externos. Esto puede deberse a que le dan mh valor a· 
101 medios indirectos que a los directo•, o que ya han aprovech! 
do todos los que les proporcionaba el ho1pital. 
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101 ¿Dentro de la capacitacten directa qu• medios utilizan? 

Al 
Bl 
Cl 
D) 

El 

1(11). 
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::;iJ, 
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• -:-1), 

": .. ), 
4,:1, 

.::~1. 

.::(·, 
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Cla111 y cur101 11p1ciali1ado1 
Me1a1 r1dond11 
Conf1renci&1 y publicaciones 
Mtodo• de c1101 
Otro• 
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r, ·~ E 

El 45t opina qua los medios m!1 utili1ados aon las cla1es
Y cursos 11peciali1adoa ¡ el reato de 101 entrevistado• dividen -
•u• opiniones en1 m11u radondu 15\1 conferencias y publicacio· 
nH 15\1 m•todos de cuos 15\ y otro• 10\, 

Cre9111oa que en 1at1 oca1ien 101 entrevistados 1f identifi· 
can 101 diterentH medio• de capacitaci6n directa que exi1ten,
_aunqu1 H probable que no 10 den cuenta del grado en que 101 P2. 
drfan recibir. 
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11) Dentro de la capacitación indirecta ¿qua medios considera

los más eficientes? 

A) 

B) 

C) 

10(•. 

9(), 

er:i. 

71), 

61), 

5ú. 

4(1, 

31), 

zo. 
to. 

Seminarios 

Pdctica ml!dica 
Cursos en el extarnjero 
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A 

En este aspecto podemos apreciar que la pr&ctica madica es
el medio indirecto de capacitación considerado por la muestra c~ 
mo el mb efectivo: 56\, mientras '!ue el 28\ opina que son 101 -

1eminarios y el restante 16\ dice que son los <'ursos en el ex- • 
tranjero. 

Esta prequnta es complemento de la anterior ya que nos indi 

ca la variedad de medios externoa l'.Ylle existen y sobre todo el 
Hntir de aquello• que lo reciben. 
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12) 

AJ 
8) 

C) 
D) 

!) 

F) 

¿Qui tlcnic&I de entrenamiento utiliaan? 

L1ctura1 y dt1cu1ion11 
Anllili9 de ertlculos 
1.na1111a de caso• 
Seminario• 
M11a1 redondas 
Conf e,renciu 

f.¡.* .. 

+l·l·I 

i·itl
+·I·• t 

dirigidas 21 ' 23 ' 26 

11 ' 6 % 

13 ' 

1;, 1 ••• 1 ·, ................... ·.' ••••••••••••••••••••• ~ ••• ' ••• 1 

A D E F 
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Como es legico, loa entrevistado• opinaron en varios senti
dos, ya que el uao de una tfcnica no excluye a otras y ast pues 
la• opinione• ion bastante uniforme• ya que todas las t6cnicas -
ee utilizan de igual forma. 

El 26• opine que el an&lisis de casos es lo m&s utilizado;
un 23\ dijo que el anali1i• de art!culo11 un 21\ dijo que las -
lecturas y la~ diacusionea dirigidas se usan m&s¡ un 13\ confe -
rencias1 el 10\ aeminarioa y el 6\ mesas redondas. 



13) 

A) 

B) 

C) 
D) 

1(1(), 

<JO. 

60, 

·70, 

61). 

50. 

4C•, 

:3'1). 

;:,.o •. 

10. 

Considera que el ambiente de trabajo es: 

Muy profesional 
De continuas fricciones 

'Bueno pero podr!a ser méjor 
Malo pero .tolerable 
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.. o.· .•...•..•...•.••.....•.•..•.......•••..•. · ...•.•.....••.•... · 

e: o 

!Ita pregunta es muy importante, ya que e.! hecho de que una 
peraona utt motivada va Htrechamente ligada '''lo bien que Hta 
per,1ona H lienta en 1u Ulbiente de trabajo. All pllH poclmo1 n2 
tar que a6lo el 15' cree que 1u a11biente de trabajo H muy prof! 

· 1ion&l1 .el 35• opina que el malo o de cOntinuu friccionH y el 
50\ crH que podda mejorar 
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·14) 

A) 

B) 

C) 

10(•, 

.. ~1). 

Su• queja• o 1u9erencias han sido: 

R11uelt&1 muy ju1tamente 
De1hechad11, olvid1d11 o mal reeuelta. 
T0111ad11 en cuenta pero no resueltas muy 
ju1t111ente 

f 1-+++t-++ 
+++ ... +++t
t-+++++++ 
++ t-1-t-+i·+ 
++t-i-i-++• 

15 ' 
40 ' 

45 ' 

+i '"¡.~ ......... 

+t-++H·t-t
+l t-t-H·i· .. 
t+tH·t+t

+t-1·1·+t-t-+ 
t-H+.,·4+t-

++1-++t-t-+ ++t-+++++ ++++r+++ 
10, H·+4 t-+++ ·. +-+++++++ +++++++t-

• +t-tl·++•.. ++++t+~·+ ~~ ...... ~ .. .. 
o •••••..••.•. · .•••••••••••• · ................................... . 

·e 

CCllo · po4emo1 apreciar 1610 el 15• del peraonal mldico y &•· 

1iltente m'41c:o entreviatado, 1iente que 1u1 queju o .•uqeren• • 
cl.a1 han sido debidUllnte atendidai y por otrp lado el 85t o 
cree que. no han sido r11ueltae o que no han 1ido ju1tuiente ate!!. 
didu. 

En Hte upecto 81 importante que los. directorH o penonal 
encargádo de recurso• h1111ano1 pongan. •ayor atenc16n, ya que el • 
per1onal profe1ional que forma la in1tituci6n 1i .. pr1 debe 1er • 
tCllado en cuenta. 
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ls¡ lCl!mo conddera 

A) Muy pobre 
B) Muy buena 
C) R!qida 
D) Regular 

1(10, 

9(•, 

E<O. 

7'), 

60. 

so. 

4(1. 

.].(•. 

20. 
++r·+++ 

10. ++..¡. .. +¡. 
++t+++ 

la diaciplina 

15 

20 

60 • 

+t .... ,.+ 
t+.f-t++ 
++++++
+++ ..... + 

en este hospital? 

-+H· .. -+--r 

+.+++++ 
+ f-+t .. + 
+++-t·++ 

·~ H 1-+t 
+++.+t+ 

++++++ 
+1-t ....... ~ 

+.f-t- .. !-1-

1 ¡.¡._.¡,,+;-

'···························································· 
A e '~ 

una vaz mb ancontramo• que 11Ho una minor ~a del per1onal • 
. entrevistado, 20•, encuentra que la di1ciplina <;Ue mantienen en 
· 101. hospi tale• H adecuada r un 20t cree que o ea muy pol:re o muy 
rfqida, aunque esto 18 contraponga y el rHtante 60t opina que • 
en t•rmino1 generalea H regular y que por lo tanto H podrfa m! 
jorar. 

La disciplina debe alcanHr un equilibrio, un punto medio, 
una esi9encia moderada y al milllO tie111po rfgida para obtenar me· 

jore• re1ultado1. 
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16) ¿Qua tipo de prestaciones considera usted m!s importantes? 

A) Econ6micu 35 ' 
B) Sociales 10 ' 
C) De preparaci6n 50 ' D) Otro1 5 ' 

+H ... t;. 

+i-++++ 
++t fot .. 
i·+++·rfo ............ 

+.trl·•J. t+++H· 
/·), ... , !•11 j +t+H·t-............. 

.............. ++t H·+ 
1- ! 1 tt .. .. +1·1·++ +++-+++ ++++-tt· 

..:1 •.••• • .••.••••• ' •••••• ' ••••••• ;, •••• '. 1 •••• ' •••••••••••••••• 

,, B I~ o 

Esta pregunta vie11e a complementar lo inYHtigado en lu 
preguntu 1 y J, ya que H puede apreciar una vez mh, que el 
personal m'dico opina en un 65t que la1 preatacione1 econl!tnicaa 
no 1on lH mb importantes, sino lH que lH dan mayor prepara • 
ci6n 50t, o beneficio• aocialH 10•, u otru razonH 5•. 

El 35t rHtante si opina. que lH pre1tacionH econ6mica1 d 
ion las m&1 importante1. 

lOl 



104 

17) ¿Cu!les incentivos considera usted m&s importantes? 

A) Aumentos de sueldo 20 ' 
B) Premios 5 ' C) Concursos de eficiencia 

5 ' 
O) Reconocimiento personal profesional 30 ' 
E) Ascensos 10 

F) Vacaciones extras 5 ' G) Cursos de capacitaci6n 20 ' 
H) Seguridad en el trabajo 10 ' 

7(.1, 

5(1. 

4<), 

++!· 

i++ 
.f·++ •++ +++ ......... Ht +++ 

10. +tt- ... ... ... • •• ... ... H+ t++ +++ +++ +++ +++ 
v ............ ' ................ ' ........................... . 

e o E F o H 



Como podemos apraciar, el 30% opina que el reconocimiento • 

personal profesional es el mejo incentivo, mientras qu~ el 20% • 

prefiere los cursos de capaci tacii5n, 

En esto podemos volver a resaltar el valor y la conciencia 

profesional de los m~dicos, al preferir que se les motive en 

forma de capacitacii5n y desarrollo, que en forma material. 

El 20% opina que u'n aumento de sueldo ser!a el mejor ince!!. 

tivo, pero como podemos observar, es una minor!a, y el restante 

30% opini5 en diferentes sentidos como premios, concursos, vaca· 

ciones y seguridad, 
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18) 

A) 

B) 

C) 

, .... 

4·.i. 

>>. 
_-;-,·, 

·.,. 

Piensa que su sueldo 

Suficiente 
Regular 
Insuficiente 

.. ~. 1- ¡. .. , ..... 

l-li+tltf 

es: 

7 ' 
23 

70 ' 

lt-tfoH·H· 

1 t+ l ~ 1 1 I· 

;· 1- 1 '1· l·I + 
+ 1- J·ti r t ¡. 

•· ~"<·-i ·i 1-t'-

+t-H 1 H·t-
t+i rH·t-t 
+f.t-rH·i ¡. 

t·-i H·t .. ti· 

ti • t-l•i .. ¡.. 

+ J.1-l·~ .. ,. ¡.. 

+·1- 1- I·~ 1 +- +
+-1 t-H·! t• 
ioi·+ 1-1 .. f·t .. 

l-i· f· I·+" t- t

-' t 1- fot· I•+ 1· 

fot-.•i ;..1-++ 

~ l .. ¡. !· i i· i. 

\. 1 1· l· I '+ 1-

Aqu! podemos observar que el dinero, aunque no es prioridad 
como lo hemos podido comprobar en preguntas anteriores, es tam-
bH!n importante, ya que el 70% considera que no es suficiente, -
mientras que a6lo el 7% opina que s! lo es; el restante 23% opi
na que es regular, 

¿Por qu@, si a pesar de que es un sentimiento generalizado
los profesionales de la medicina trabajan por poco sueldo? Puede. 
deberse a que tal vez en ninguna profeai6n exista una vocaci6n -
tan marcada como en este caRo, 
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19) Un incremento en el sueldo: 

A) 

B) 

J1:i-:1, 

·;11/. 

;:;r,i, 

70. 

:_:,i), 

50. 

40. 

30. 

20. 

11:1, 

Lo,motivar!a a trabajar mejor 
Le parecer!a justo, pero seguir!a 
trabajando igual 

..... .,.1-++ .. -;.. 
++++++++ 
++-++ ... +++ 
H·t .. ++++ 
+++t++++ 
+!-++++++ 
++++ 1-+++ 
H·t+·H+t-
++tt+t-++ 

++H·++~+ 

+++-+++++ 
+;.+++.,.. .. ,. 
+-l·++i·+-t + 
+·H tl-1-i+ 

1·+·14,.+ 1 t+ 

-t+~+H·f·r 

-i 1--t+~··H·t 

+tH·+H..-. 
-~ t+t-f-1·++ 

++ ... 1-++++ 

45 

55 

o .............•.......•....•................ ' ............. . 

A 

El 451 de lo• entrevistados opina que un ·Jueldo mayor ll 
lo• motivada a trabajar mejor, mientru <!Ue el 55t dice que H• 

guirla trabajando igual. 

Al obHrvar que un poco mh de la mitad de 101 mtdico1 y • 
Hiltentea m8dico• 1eguir1an trabajando igual al aumentar au • 
aueldo, rica damoa cuenta que si ea juato que a e.atoa profedon!. 
lH se lea aumente el sueldo y aunque no depen·!• de eato au tr!. 
bajo, loa ayudada a satisfacer au1 necesidades materialea. 
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20) La preparaci6n que usted recibe ¿constituye el incentivo -

principal? 

ll)(), 

.;.o, 

50. 

4(1, 

30, 

SI 
NO 

65 % 

35 % 

+t· t ... ¡.¡. t + 
++++++++ 
<! H+++-r: 
++t·H·i·+l
+rH·+i·tt 
t-+++++++ 
+ t ¡. 1-+t-+ .. 
+t-++t~ ... + 
•rl-t-·!-+H 

·H·++++J·t 
+·i +-+"--t-t I 

l·++t H·1+ 

il•l·\t¡¡.1. 

.f + I• i.f· I +· 1-

¡.¡..¡·f+.¡. t-¡. 

+ .. ~ t--i·i l-+

t·+1·+ H + t
++t t 1-1•1 t· 

¡. t 1 ·f ~ . .¡ ... t' 

t-11<-ltt·1I-

(1,. ' •••••• 1 ••••••••••••••••••••••••.••••••.•••••••.••.•••• j 

El 65\ opina que la preparaci6n que recibe en el hospital -

es el incentivo principal y el 35\ opina lo contrario. 

Esta pregunta viene a confirmar, en una forma más direc

ta lo ya tratado en las anteriores. 

En varias ocasiones hemos podido comprob1.r. que los profesi!?, 

nales de la medicina, están en los hospitales principalmente por 
la· preparaci6n que en ellos reciben, en base a las diferentes 

formas de capacitaci6n, o a través de la pr&ctica m'dica. 
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21) En caso afirmativo ¿esta preparación compensa lo bajo del

sueldo? 

l(Jt). 

2·0.' 

so. 

::JO, 

20. 

SI 
'NO 

65 ' 
35 % 

+t-++++++ 
+t++++++ 
+ .... l>+t- .-r 
.. .. t-+++++ 
++++++++ 
++++++++ 
+++++t++ 
++++++++ 
+++++• +t· 
+++H·+++ 
Tf-·H+t+t-
f-+T+++++ 

++ +++++ .. 

+++++Hi 
++++++++ 
++t-1·++ ..... 

+ .......... i ++ 
++f.+++++ 
t·+t+++t+ 
+++++t.++ 

!) ••••••••••••••••••••••••••••••.•••••••••••••••••••••••••••• 

$! N1) 

El 65• de. lo• entrevistados contutaron q•Je el bajo •ueldo
ea compensado por la preparación recibida en el hospital¡ mien • 
tras que un 35% opina que no es suficiente la preparación como • 
para compensar lo bajo del sueldo. 

Al darnos cuenta de que la mayor!a es la que opina que si • 
es compensado, podemos nuevamente asegurar quE ha pe.ar de que -
humanamente necesitan la remuneración econ6mica, prefieren una • 
mayor preparac16n profesional. 

Como lo deciamos en preguntas anteriores, si ser!a ilnpor- • 

tante aumentar el sueldo. 
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22) Los grados académicos que pueda adquirir en este hospital, 

¿significan una motivaci6n importante? 

tú. 

SI 

NO 
85 

15 

+ ¡.. l·i 'f"i•.f ¡.. 

+~-! H·-f +t' 
+,.í·H·f·i·+ 

~ t-+++ l·t+ 

·•1'1'1-l--1-11 

i + 1-1-+ l·i + 
.,. t .. ¡..~+ •. ¡.. 

i·il-1-1-:..-t·l

+1 f ,.,.t-1·-l 

H·I·+~ H·fo 

i ~ ~ ~ ' ·~ f· ' 

f-+-tH•H·l

f"'f'•-i•-f 1 ¡.. 

\. : I· !· 1•+ ~ .. 

4 t fil· f I· f 
... ~ ... .¡. ~ ¡.. ~-~ 

1 t+ ~ .. :-1·l 

!),, •••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••••• 

En esta ocasi6n, como era 16gico de suponer, el 85t del per 

sonal m8dico opinan que los grados acad&nicos que se puedan ad -

quirir en el hospital son muy importantes, solamente un 15%, que 

es poco significativo, no le da importancia a este factor. 

Como lo hemos venido confirmando, la prep11raci6n es de va • 
lio~a importancia, por lo c¡ue los grados acad@mioos que puedan -

obtener significar!an para ellos una gran motivaci6n, 
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23) lQul! sugerirla para una mayor motivaci~n? 

A) 

B) 

C) 

D) 

E) 

F) 

100, 

80. 

70, 

r$1). 

40, 

·30. 

20. 

MAs instrumentos de estudio 

Equipo mMico 

Bibliotecas 

Cursos especializados 

MAs posibilidades econ6micas 

Otros 

+H+ 
++++ 
... .. ~ .. 

17 

13 

12 \ 

32 \ 

20 ' 

6 ' 

++++ 
++t-+ ++++ +-t++ 

1(). ++H· ·H f"+ ++H +H·f- +~+~ 
+++• t+++ +·t+t ++++ •+++ ++++ 

o ..... :• ................................................... . 

A ü E F 
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Una vez m!s podemos observar que las sugerencias escogidas
por los entrevistados, se encuentran dentro del orden de la pre
parac16n: cursos especializados 32%; instrumentos de estudio 17% 
bibliotecas 12\ y finalmente un 20\ se inclina hacia las posibi
lidades econ6micas. 

Eata es una pregunta importante, ya que podemos conocer di
rectamente lo ~ue nuestro personal entrevistado sugiere para su 
propia motivaci6n, y por lo tanto, poder aumentar estos medios y 

· · loqrar mejores resultados. 
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24) ¿Se siente satisfecho de trabajar en este hospital? 

101), 

.:-1.1, 

l(l, 

SI 
MO 

65 ' 
35 % 

...... , •. 1'1• .. ·-t 

t +-+ .. t+·¡.+ 
-1 ·~-l·t ¡ H·-1 

r1 J H·!·-1 .¡. 

-1 t?·lt 1 H 
fo¡.+; .. + t·f> 

-t·t-H+l_..t
t' 1·~ t+·¡. I·+ 

+1-H•!-+H· 

H·++++++ 
.¡ t • 1· I· I· ¡. ¡.. 

++·, i· r++ 
+..-+- 1 1 t - t-

~- , .. !• ¡. !· , r "' 
, t" !• \' ! T f-I-

~.¡ 1 H i H

..¡. ¡.. 1 •.• ~ ~ 1 

\•,/l·-t·itf. 

¡..¡.1·1111·! 

, ..................................................... . 

Un gran porcentaje, el 65\, de los entrevistados se encuen· 

tran contentos y satisfechos de trabajar en el hospital donde· se 

encuentran, 

En general, todos los hospitales estudiados cuentas con ca• 

racter!sticas similares1 recursos, equipo, capacitaci6n, por lo 

que cualquier hospital es representativo para este efecto, 

El 35% que contest6 que no esta conforme puede deberse a • 
que, como lo ve!amos anteriormente, no conoce las tl!cnicas de • 

capacitacilln y oportunidades que le brinda el hospital. 
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CONCLUSlOHES 

COMPARACION OE OBJETIVOS CON LA INVESTIGACION DOCUMENTAL, 

El objetivo qeneral del presente trabajo consisti6 en conocer 

culles son los factores motivacionales que m!s influyen en el de -
aempeño de las. labore1 de 101 m@dicos y asistentes médicos, en he! 
pitales del sector privador cu!l es el objeto que estos persiguen 

y en que grado son proporcionados al personal de estos niveles. 

E9 el aspecto te6rico se considera que se alcanz6 este objet! 
ve por medio del Capitulo III, en el cual se hace una exposici6n -
de las diferentes teortas motivacionales, as! como los diferentes
tipos, formas y metodos de motivaci6n. 

Por otro lado, los Cap!tulos II y IV, han servido como compl!. 
mento y apoyo, al presentar un marco general de los hospi tale.s en
cuanto a sus objetivos, antecedentes, caracterlsticas, dando un m! 

yor ~nfasis a la medicina privada; y a lo· referente a las condici~ 
nes de trabajo puntualizando sobre todo en los factores higi~ni.cos 
y motivacionale1. 

Los objetivo• especfficos A, B, o, H, I, 1e encuentran· apoy! 

dos con el Capitulo III referente a la motivaci6n, mediante el co• 
nacimiento de las diferentes teor!a1 de motivaci6n, a1! como su d!. 
finici6n, historia, tipos y formas. 

En cuanto a los .:-bjetivos especlficos c, E, F, G, J, 101 po• 

demo1 sustentar con el Capítulo IV que nos habla de las condicio·· 
ne1 de trabajo, dandonos un marco de referencia .muy completo 1obre 
la importancia de tsta1, los factore1 que determinan en nivel de • 
motivacien, tanto 101 hiqi8nicoa como loa hwnanoa. 



Todo1 los objetivos eapec!ficos se encuentran relacionados, -
de una u otra forma, con el Cap!tulo II, que se refiere a las ca
racter!sticas del hospital, as! como sus objetivos, funciones y -

clasificaci6n. 

Tambi8n explica las caracter!sticas y participaci6n del sec-
tor privado y los servicios m•dicos. 

Lo anterior 1e debe a que el presente estudio est4 basado en 
instituciones de 8sta !ndole. 

COMPARACION DE HIPOTESIS CON LA INVESTIGACION DOCUMENTAL. 

En cuanto a la inveatigaci6n documental, las hip6tesis del 
preaente trabajo ae pudieron comprobar como sigue 1 

1a hip6tesis A, que con1Ute en: "El personal m8dico y asis-
tente m8dico entrevistado de los hospitales del sector privado, e! 
u mas interesado en motivaciones de preparaci6n profesional, que 
en las de 6rden econ6mico", se encuentra relaci9nada con el Capt
tulo III. 

La hip6tesis e, que dice "El ambiente de trabajo no contrib);! 
ye a que el personal mddico y asistente mddico logre sus intereses 
en estas instituciones hospitalarias del sector privado estudiadas" 
queda confirmada en los Capttulos !I! y IV. 

La hip6tesis C e~tablece que "Existen posibilidades de desa-
rrollo en los hospitales investigado• del sector privado", lo pod!_ 
mas basar en el Capttulo rv. 

La hip6tesia o, se refiere a que "Las quejas y sugerencias -
de este nivel de personal no son tomadas en cuenta o no se resuel
ven justamente en los hospitales privados e.~tudiados•, tambi~n la
podt!lllOS comprobar con los puntos tratados en el Capitulo !V. 
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En cuanto a la hip6te1is E, "El personal mldico y aaistente
mldico de 101 hoapitales analizado• del sector privado, no se sie~ 
te aatisfacho con la remuneraci6n econdmica que percibe, la pode-
moa baaar en el Capitulo III. 

La hipdtesia F, nos dice que "En estas instituciones hospit! 
laris1 exiate la preparacidn o capacitaci6n necesaria para que los 
mldicoa y a1iltente1 m8dicos puedan desarrollar eficientemente su
au trabajo", y la podemos apoyar con el Capitulo IV. 

As! como el los objetivos espec!ficos, tambi~n las hipdtesis
eatan ba1ada1 en el capitulo II referente al hospital, ya que to-
das ellas toman en cuenta e1to1 conceptos. 

COMPAMCION DE OBJETIVOS CON RESULTADOS DE LA INVESTIGACION DE 

CAMPO, 

sa puede decir que el obj•tivo qeneral de e1te estudio •• al
can1d a travls de todas laa pregunta• del cuestionario aplicado •
lo• mldicoa y aaistentea mldicoa en loa hospitales del sector pri
vado analizado•. 

Las prequnta1 que forman el cuestionario, tienen la intencidn 
fundamental de recopilar informacidn para conocer cuUes son los -
factores motivacionales que mls influyen en el desempeño de las l! 
bores de los m8dicos y asistentes mldicoa, cull ea el objeto que -
htos factore1 persig•1en y en qu6 grado aon proporcionados al per
lonal de esto• nivelea. 

Reapecto al objetivo eapec!fico A, comprobamo1 que en estos 
hoapitalH, el per1onal entrevistado opina que la tecnica de en
trenamiento ml1 utilizada ea el an&li1i1 de ca1oa, ademas de otras 
coir.o el anlli1i1 de art!culo1, 111 lectura• y d11cusione1 dirigi--
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da• y en menor grado, la• conferencias, seminarios y las mesas re
dondae. 

Cabe mencionar tambi•n que, a pesar de que existe la prepara
ci6n nece•aria y de que las personas ya contratadas se les capaci
ta, adie1tra y desarrolla, se considera que no existen los rnedios
adecuado1 de motivaci6n. 

En relaci6n al objetivo e1pec!fico B, podemos comprobar que -
el personal entrevistado piensa que la motivaci6n es un medio irn-
portante para ser m!s eficiente en su trabajo y a trav~s de la rno
tivaci6n pueden desarrollar m&s su iniciativa y optimizar los re-
cursos que tienen para cumplir con sus actividades. 

Por. las respuestas obtenidas y en relaci6n al objetivo espec! 
fico e, parece ser que loa factores higidnicos y motivacionales -
no son del todo buenos, ya que, exceptuando el horario, el cual 
fue considerado adecuado por la mayor!a¡ en general se piensa que
el ambiente de trabajo podrla 1er mejor¡ que las quejas y sugeren
cias no se resuelven justamente y la disciplina es considerada, 
por la mayor!a del personal entrevistado, como regular. 

Respecto al objetivo especifico o, los metodo1 utilizados P!!. 
ra la motivaci6n en los hospitales inve1tigados no son suficientes 
o no se dan en un qrado satisfactorio, ya que 'a pesar de que la m!!_ 
yor1a opin6 que la preparaci6n proporcionada compensaba lo bajo •• 
del sueldo, pudimos observar que existe una necesidad insatisfecha 
muy marcada, que es la falta de mayores posibilidades econ6micas y 
e1t• es un metodo de motivaci6n muy importante. 

uno de lo• mftodo1 que m&• valor le dieron como factor motiV! 
.cional, son los grado• acad&mico• que pueden adquirir, ya que l!sto 
u la baH de su deaarrollo. 

En r•laci6n al objetivo E, ob•ervamoa que la mayorla de los· 
entrevistado• H encuentran satisfechos de trabajar en el hospital 
y que el .motivo principal de hto es la preparaci6n que reciben. 
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Al hablar 1obre 1ugerencia1 de 101 entrevistados para que pu
dieran tener una mayor motivaci6n y en relaci6n con el objetivo F, 
pudimoa apreciar que la preparaci6n profesional en el campo de la· 
medicine, es uno de loa factores mb importantes para la motiva -
c16n de Hte penonal, ya que la mayor!a enfoc6 estas sugerencciaa 
hacia 101 di1tintos medio• exi1tente1 para el desarrollo profesi2 

nal, dHtacando 1obre todo 101 cur101.especializados. 

Hay que tomar en cuenta, sin embargo, que un ndmero consider! 
ble de entrevistado1, hablaron aobre 1u deseo de obtener mayores -
podbilidadea econ&ticH, lo cual no1 indica una vez mh, que aun
que no ea lo mb importante, 11 H requiere una mayor remuneraci6n. 

Respecto al objetivo G, pudimos apreciar que definitivamente 
el 1uel~o es con1iderado COlllO insuficiente, pero volvemos a compr2 
bar que se le da mb importancia a la. preparaci6n, ya que casi t2 

dos los entrevistado• opinaron que la preparaci6n que se recib!a -
compensaba lo bajo del 1ueldo y que un incremento en el mismo les
parecer!a justo, pero aeguirfan trabajando igual, lo cual demues
tra la conciencia prof11ional que H vive en este campo, 

En relaci6n con el objetivo eapec!Uco H, . encontramos que -
el pers~nal entrevistado con1idera, entre los incentivos, el de -
preparaci6n como el m&e importante, 1iguiendo en 6rden de impor-
tancia los incentivos econl!micos y 1ociales •. 

Mb Hp1cfficamente H dio importancia al reconocimiento per 
1ona l profeaional, a curso• de capacitaci6n, y en menor grado a -
los concunoa de eficiencia, premio• y vacacion11 extraa. 

Pudimo1 conocer tu fOl'lllH de capacitaci6n utiliZadu, a tr! 
v•• del objetivo especffico I, donde pudimo1 comprobar que exi1• 
te la capac1taci6n directa ccmo clHH y cunoa, meu1 redondu,
conferenciaa, ad ccmo la indirecta que ion seminario•, pdctica 
llldica o cuno• en el extranjero. 

Pudimoa obHrvar una diferencia en la percepci6n de 101 en--
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trevi1tado1 hacia la capacitaci6n directa o indirecta, puede ser -
a cauu de una mala comunicaci6n entre la direcci6n del hospital y. 

101 madicos que ocasione que estos no se enteren de los esfuerzos 
que se realizan para capacitarlos, 

Dentro de los medios de capacitaci6n m!s eficientes consider! 
do• por el per!onal de este nivel, son los cursos en el extranjero 
y la pr&ctica m8dica. 

·En relaci6n al objetivo especifico J, probamos que las razo-
ne1 o inquietudes principales, por las cuales este personal traba
ja en los hospitales privados, son la preparaci6n profesional que 
se recibe, el desarrollo que pueden alcanzar y el reconocimiento -
que se lea de por su labor, Nadie considera una raz6n fundM.ental
el a1pec~o econ6mico, ya que es bajo, y ademAs no buscan el inte-
ras econ6moco al realizar 1us actividades, los mueve una concien-
cia profesional. 

· COMPARACION DE HIPOTESIS CON RESULTADOS DE LA INVESTIGACION DE 

CAMPO. 

Al analizar loa resultados que se obtuvieron mediante la apli 
caci6n del cuestionario, se pudieron comprobar las hip6tesia de e! 
ta inveatigaci6n llegando a concluir loa siguiente: 

La primera hip6te1i1 que consiatta en que "El personal médico 
'i aaiatente m8dico entrevistado de loa hospitales del sector priv! 
do, eat& mas interesado en motivaciones de prepar~ci6n profesional 
, que en la• de 6rden econ6mico" 1 se comprob6 mediante las pregun
ta•· 1, J, 17, 20, 22, 23. 

En el rHultado de HtH preguntas podemos observar qUe la 
cauta fund11111ntal para qUe eate personal trabaje en el hospital es 
por la preparaci6n profelional que reciben, y lo que m&s desean en 
su trabajo •• el de1arrollo profesional que puedan obtener en el -
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hospital. 

El incentivo que es considerado como el m!s importante es el
reconocimiento personal profesional1 y los puntos de motivaci6n -
m&s ;elevantes son los grados acad&nicos que pueden adquirir, y -
que se pueda contar con mayores posibilidades de biblioteca, cur-
sos especializados o mayores instrumentos de estudio. 

Y podemos comprobar que no son las de 6rden econ6mico, ya que 
siempre la mayor!a tiende a responder a las respuestas de prepara
ci6n. 

La hip6teaia B, que decta que "El ambiente de trabajo no CO!), 

tribuye a que el personal m6dico y asistente m6dico logre sus int! 
re••• en estas institucione• hospitalarias de, sector privado est~ 
diadu", qued6 probada por medio de las preguntas S, 13, l4 y 15. 

Al analilar Htas preguntas, observamos que la mayoda de los 
entrevi1tados con1ider1 e1te ambiente como bueno, pero a1egurando
que podda Hr mejor y, en algunas ocasiones es de continuas frie· 
cionea y que ademb, aus quejas y 1ugerencias no son tomadas en 
cuenta o no H reauelven justamente. 

Con estos reeultados podemos compraba~ lo que dice la hip6te
ai1, en lo referente a qua no contribuye al logro de su1 inter•se1 
como lo aerla el reconocimiento que e1peran o~tener, ya eea de sus 
compañero•, superi'ores y personal en general. se observa tUlbi•n -
que la mayada considera adecuado el horario. 

Al no resolvet•e sus quejas o no tomar en cuenta su1 augeren
ciu, se provocan m&s fricciones, y el personal ee desmotiva para
realizar sus actividades dentro del ho1pital. 

En cuanto a la hip6tesis e, que nos habh de que "Exilten P!!. 
sibilidades de desarrollo en los hospitales investigados del aec-
tor privado", comprobamos que la mayor!a de los mAdico1 y asisten
tH m6dico• considera que s! hay posibilidades de dnarrollo en •l 

hospital. Adem!s esto lo podemos reafirmar con el hecho de que 1 -
una persona que apenu inqrH& al hospital, se le capacita y adi•! 
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tra, y ma1 adelante exi1te la preparaci6n nece1aria para 1u traba
jo, ya 11a a travh de la capacitaci6n directa o indirecta y con -
la relaci6n de otro• madico1. 

En cuanto a la hip6teaia O, que establece que: "Las quejas y 
1ugerencia1 de eate nivel de personal no son tomadas en cuenta o -
no H rHuelven juatamente en los hospitales privados estudiados", 

· queda probada con la pregunta 14. 

• 

Como ya lo hablamoa tratado en la hip6tesis B, lo que sugie
re Hte p1r1onal ea muy importante ya que esto refleja las necesi
dadH y deticienciu que e1toa ven, y adem!s sus quejas no son re-
1u1lta1 juat11111nte. 

Podemos comprobar 11ta hip6teai1, al observar que la mayor!a
del personal entrevi1tado, no1 responden que no han sido resueltas 
111 qu1ja1 pre1entadae y no han sido tomadas en cuenta sus sugere12 
ciu. 

En lo que H r1Uer1 a la hip6te9ia E, que nos habla de que 
"El p1r1onal mtdico y 11i1tente mtdico de loa hoapi tal01 anal1Za-
do1 del Hctor privado, no ae aiente utiafecho con la remunera--
cien econOmica que percibe", estS probada por médio de las pregun
tas 18, 19, 20 y 21. 

Eltl hip6teai1 la podemos comprobar al observar que casi la -
·totalidad de 101 m•dicos y asistente• medicas, coinciden en afir -
mar qua el 1ueldo percibido •• in1u!iciente. 

Tamb1'n pod1mo1 afirmar e1ta hip6tuis, cuando al proponerles 
un aumento de 1ueldo, una parte importante de la muestra lo con1i
d1rarta como una motlvaci6n para reali1ar su trabajo. 

Por otra parte podemo1 comprobar que la preparacH!n profe1io• 
nal recibida es con1iderada como el objetivo principal y su mayor-
1nc1ntivo, y en la mayor parte de 101 m•dicos y 11i1tente1 esta •• 
preparaci6n compensa lo bajo del 1ueldo • 

No podemos dejar de conliderar que una· porci6n significativa 
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~e loa entrevistados, expresan esta necesidad econ6mica como algo· 

importante para su actividad profesional. 

Para reafirmar la h1p6tesis F, que nos dice "En estas insti

tuciones hospitalarias, existe la preparac16n o capacitaci6n nece

saria para que 101 ml!dicos y asistentes m~dicos puedan desarrollar 

eficientemente su trabajo", nos basamos en los resultados de las· 

preguntas 6, 8, 9, 10, 11 y 20. 

Como ya lo hemos visto en la comprobaci6n de otras hip6tesis, 

vemo1 que todas las preguntas coinciden en que s! existe la prepa

raci6n o capacitaci6n necesaria, ya sea mediante los recursos in-

ternos con los que cuenta el hospital, como a trav~s de capacita-

ci6n externa mediante cursos, conferencias, seminarios, etcetero. 

TambH!n podemos considerar que una parte importante necesita

º requiere mayores medios de preparaci6n y capacitaci6n tanto del
miamo hospital 1 como oportunidades externas. 
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RECOMENDAC lOflES 

Despu~s de analizar los resultados de la investigaci6n, tanto 

documental como la de campo, cabe hacer algunas recomendaciones a 

fin de que los hospitales privados cuenten con una mayor motiva--

ci6n hacia el personal m~dico y asistente médico, 

se recomienda que dentro del departamento administrativo de 
los hospitales privados, se forme un !rea especial de recursos hu
manos encar9ada de investigar a fondo y constantemente, las necea.~ 
dadea del personal mMico y asistente m&dico principalmente, con.
el objeto de implementar un programa de motivaci6n en base a estas 
necesidades, La importancia del elanento htrlWlO en esta tipo de ins-. 
titudiones, justifica la creacilln del mismo. 

A trav6s de esta &rea, se deben concentrar laa quejas o suge
rencias aportadas por este personal, para darles la debida impor-
tancia y consideracilln que requiere, ya que es indiapenaable para 
la moti vacilln el hecho de que el personal aea tomado en cuenta re.!! 
pecto a sus opiniones, inquietudes, quejas o sugerenciu con esto 
se lograr& que este personal se sienta con ¡nh confianza y sqquri• 
dad en su trabajo y lo pueda deaempeñar con mayor eficiencia. 

se debe aumentar la apertura de comunicacilln e informaci6n e~ 
tre el 'rea encargada de recursos humanos y el penonal m'dico y 
asistente ml!dico, a travb de un folleto m&dico men111al, que Ha -
entrec¡ado a los m6clicos, inform&ndoles sobre los diferentes even•• 
tos, cursos, conferencias, aeminarios, etcr ya que 4• acuerdo a lo 
investigado, pudimos observar, que, aunque la n:ayoda, si eataban 
enterados de estas actividades, un porcentaje 1iÍ¡nificativo 4• la 
mue~tra, desconocia algunas de ellas o no percib!a correcUlllente -
los esfuerzos qJa llevan al logro de los objetivos tra1ado1 por la 
instit11ci.6n. 

A travh del mitmo ailtema ele anlÚaia de quejaa y 111c¡erenciu 



· podr111101 clHcubrir lu causu por las que el personal mllclico y asi.!'. 
tente mfclico no le encuentra del todo 1atiafecho con el ambiente de 
trabajo que conlidera que puede ser mejor. 

El lre1 de recursos humanos del hospital, deber4 supervisar 
que la1 actividades se desarrollen dentro de un ambiente agradable, 
ya que en ca10 contrario, puede repercutir en que los médicos no se 
1iantan a quato al realizar sus actividades y esto bajar1a su rend! 
miento. 

Ea conveniente realizar encuestas de actitud que propicien la 
convivencia y la comunicacidn entre los medios y el hospital. 

El admini1trador especializado en recursos humanos deber4 de
tectar 111 deficiencias de conducta en el personal, que pueda per
judicar el ambiente de trabajo y a la institucidn misma. 

Cada uno de 101 mddicos y asistentes, trata de satisfacer sus 
propios anhelos de valor personal e importancia, primordialmente -
por medio de la respuesta que obtiene de las personas que lo rodean, 

en· 1as cuale1 estl interesado y cuya aprd:>acidn y. apoyo espera te--
ner, 

Una vez detectadas las causas que afectan el ambiente de tra
bajo, sarta interesante realizar otro trabajo de investiqaci6n, 
que.ayudara a manejar a tiempo las medidas correctivas necesarias 
y con esto lograr un mejor ambiente de trabajo en los hospitales -
privados. 

En bue a que cas1 la totalidad de este penonal trabaja en -
eatoa hoapit1le1 por la preparacidn que recibe, se recomienda un -
mayor int1rl1 por parte de la direcci6n administrativa de recursos 
11wuno1, para aW!lantar la capacitacieln interna del hospital y com• 
pl .. entari1 mediante contacto• con otra• inatituciones, tanto den
tro del pala como del extranjero, para conaequir mayores oportuni-
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clade1 de preparacil5n, a trav6s de cursos, conferer.cias, inveatiga• 

cione1, etcltera. 

Como se pudo comprobar en esta investigac i6n en este tipo de 

personal, existe una conciencia profesional muy marcada, y basan • 
el desarrollo de actividad profesional, en su preparaciOn, desarr2 

llo y principalmente al servicio de la salud de sus P•cientes; sin 
embargo pudimos detectar una necesidad insatisfecha en lo referen
te al Aspecto econ&nico, 

Bn base a eata neceaidad, sugerimos que se realice un estudio 
para analizar la fama de aWllentar las posibilidades econ&nicas P!. 
ra este personal, a trav6a de un aumento de sueldo o un prOCJram& • 
de preatacionea o incentivos que lo conipencen. 

Lo anterior ae debe realizar tomando en cuenta las condicio-
nes econ&nicas en las que se encuentra el hospital, con el objeto 
de que afecte en el menor grado posible, el presupuesto de la ins
ti tuci6n. 

Loa administradores deben buscar un equ.ilibrio entre loa int! 
reaes y objetivo• de la instituci15n y la sathfacciOn del elemento 
humano que H maneja en estas instituciones. 

Loa licenciados en Administraci15n deber'n dar una gran iap0·
tancia a la 111otivacil5n, ya que como es l,15qico esta juega un papel 
vital en cualquier empreaa o inatitucil5n para el lOCJrO de •u• obj! 
tivos, por lo que es neceaario que nunca ae olvide al individuo c2 
1110 tal, porque en la medida en que este H identifique con la •·· 
preH o in a ti tuci6n se lOCJrad avanzar. 
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