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ASUNTO: ACEPTACION DE PROTOCOLO
DE INVESTIGACION.

La que suscribe DRA. DULCE MARIA PEREZ
SUAREZ, Directora de la Escuela de Enfermeria de la Universidad Popular
Autonoma del Estado de Puebla, establece a ACEPTA CION del
Protocolo de Investigacion titulado “Evaluaciéon de la calidad de la funcion
supervisora en el Hospital General de Huamantla Tlaxcala de la SSA”,
proyecto realizado por Herndndez Vicente Irma Alejandra, alumna de la
Licenciatura en Enfermeria y Obstetricia, continuando asi su investigacion para
sustentar examen profesional como requisito de titulacién que establece el
Reglamento General de Titulacion de la Universidad y la Escuela de
Enfermeria.
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M.S.P. JOSEFINA GUADALUPE PEREZ GUTIERREZ
Asesor de la Materia de Seminario de Tesis
En la Licenciatura en Enfermeria y Obstetricia

Por medio de la presente hago constar que el trabajo
de Tesis titulado “Evaluacién de la calidad de la funcién supervisora en el
Hospital General de Huamantla, Tlaxcala de la SSA”, presentado por la alumna
Hernandez Vicente Irma Alejandra, se ha concluido metodologicamente, para
su presentacion como examen profesional.
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C. DRA. DULCE MARIA PEREZ SUAREZ
DIRECTORA DE LA ESC. DE ENFRIA.

PRESENTE.

Puebla,Pue. Mayo 8 de 1999.

Por éste conducto informo a usted que el trabajo de investigacién titula
do Evaluacién de la Calidad de la Funcién Supervisora en el Hospital General Huaman
tla, fué asesorado y revisado minucicgsamente aprobande su impresién.

A peticidén de la interesada y para los fines legales ha que de lugar, se
extiende la presente a los ocho dias del mes de Mayo de mil novecientos noventa y-

nueve.

ATENTAM
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MTRA. MIREAZARATE RAMIREZ
DOCENTE DEL DEPTO. DE CIEN-
CIAS DE LA SALUD UAT.

Jniver idad FPopuizr Autdnome cel Estado de Fuebls
1 Sur 1105 Col Santiago CF 72,60 71U ble, Fue. México.
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EVALUACION DE LA CALIDAD

DE LA FUNCION SUPERVISORA



1-INTRODUCCION

“ EI lider es y serd el modelo de lo que se desea alcanzar en la organizacién, por lo
mismo debemos vigilar que los modelos tengan el perfil de lo que queremos, de otro
modo ahi se construye el camino equivocado que sélo conducird a la frustracion e
ineficiencia”,

Sin el adecuado conocimiento y comprensiéon del proceso administrativo resultaria
dificil que los supervisores en enfermeria pudieran lograr sus objetivos, por tal motivo
en el capitulo uno de éste trabajo hablamos sobre las generalidades de dicho proceso.

En el capitulo dos se aborda el tema de la supervisién, considerindola trascendente en
los servicios de enfermeria, ya que ésta dirige el esfuerzo colectivo hacia un plano de
participacién en el que cada elemento sabe lo que tiene que hacer, para qué y para
quién lo tiene que hacer.

La estructura de cualquier institucién hospitalaria, implica un funcionamiento de
calidad que a su vez sea constante y preciso, para asf lograr los objetivos y metas
planeadas, por lo anteriormente descrito en el capitulo tres se hace referencia a la

evaluacion de la calidad de la funcién supervisora,

En el dltimo capitulo se presentarin en forma grifica los datos obtenidos de la

investigacion; incluyendo conclusiones y propuestas .



2.-PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

¢ LA FUNCION SUPERVISORA APLICADA A LOS SERVICIOS DE ENFERMERIA
EN EL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA; ES DE CALIDAD ?



3.-0OBJETIVOS

3.1 Objetivo general

Evaluar la calidad de la funcién supervisora; en el Hospital General Huamantla de la

S.5.A.; en el Estado de Tlaxcala, a través del personal supervisado.

3.2 Objetivos especificos

3.21 Investigar cuales son los métodos y medios de supervisién empleados; para el

logro de los objetivos del Hospital General Huamantla.

3.2.2 Identificar el perfil académico del personal que realiza funciones de supervisi6n
en la unidad hospitalaria ya mencienada.

3.2.3 Generar propuestas para la eleccién del personal supervisor con base al perfil
académico.



4,-JUSTIFICACION

El presente trabajo de investigacion, surge por la necesidad de mejorar la calidad de la
funcion supervisora ya que ésta juega un papel trascendental, dentro del departamento
de enfermeria. Ademés pretendo con esta investigacion, dar una base que nos ayude a
cristalizar mejor los resultados, evaluando, controlando, y midiendo los esfuerzos
ejecutados en nuestra institucién a través de criterios e indicadores ya establecidos,
generando asi propuestas para la elecci6n del personal supervisor.



5.- LA ADMINISTRACION

La complejidad de las organizaciones humanas y el desarrollo de la ciencia y la
tecnologia han llevado a considerar que la administracién es clave para lograr los

objetivos.

La administracién es entendida como un conjunto de conocimientos y actividades
especificas encaminadas a la basqueda de los mejores resultados del trabajo que

efectiian los recursos humanos.

Para los estudiosos del proceso administrativo, éste de divide en por lo menos tres fases:
planeacién, organizacién, y control. Otros tratan de distinguir un mayor namero de

fases traslapadas como son : planear, organizar, integrar, dirigir, y evaluar.

Al conjuntar las funciones administrativas para formar un “todo”, se convierten en un
proceso dinimico que asegura una estructura de organizacién bien definida y que

culmina en el desarrollo ascendente de la institucion.

Fig. 1
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5.1 SUPERVISION EN ENFERMERIA

La supervision esté conceptualizada como un proceso esencialmente relacionado con el
esfuerzo colective mediante el cual se facilita y estimula la corriente de trabajo, fomenta
Ia independencia del personal, participa con el trabajador para que haga su labor por si
mismo.Con el méximo de eficiencia, rendimiento y satisfaccién, es decir dirige el
esfuerzo colectivo hacia un plano de participacién en el que cada elemento sabe lo que
tiene que hacer, y para quien lo debe hacer.

Sistemiticamente podemos representar a la supervisién de enfermeria como a continua-
cién se deseribe:

SUPERVISION DE Servicio que se da, para
mejorar la calidad y calidez
ENFERMERIA # de atencién de enfermeria,
que se proporciona a los usuarios.
i - Organizaci6n
POR MEDIO * - Estimule
DE - Adiestramiento
RESULTADO

DESARROLLO DEL PERSONAL

Fig. 5.1



5.2 PERFIL ACADEMICO DEL SUPERVISOR

La supervision debe ser efectuada por personal de enfermeria altamente calificado, el
cual debe tener Licenciatura y conocimientos bésicos de administracion y otras dreas de

Ia enfermeria asi como también mantener buenas relaciones interpersonales.

Para lograr el éxito de la supervision ésta se debe basar en los siguientes fundamentos:

5.2.1

5.2.2

5.2.3

5.2.4

525

502’6

5.2.7

5.2.8

Planeacion.

Direccitn,

Evaluacion.

¥nseflanza.

Liderazgo.

Democracia.

Economia.

Resultado de Ia investigacién previa de necesidades

de valoracién y coordinacién de recursos y determinacién
de planes de accién de enfermeria.

Toda actividad de enfermerfa debe ser llevada a la préctica
como se planed y con la conduccién de un jefe que dirijay
coordine la utilizacién de los recursos.

Toda accién de enfermeria se debe medir y comparar con lo
que se planed.

La ensefianza como instrumento fundamental para lograr
los objetivos con menor costo para la institucién, menor es
fuerzo para el trabajo y calidad en la atencién a los usuarios
de los servicios de salud.

Para detectar las potencialidades del trabajador de enferme
ria y crear el ambiente propicio para desarrollarse.

Para respetar la dignidad humana de cada empleado y de
quienes ocupan cargos administrativos tomando en cuenta
su individualidad.

Dar oportunidad por igual a todas las personas mediante
el equilibrio de las actividades de enfermeria y la imparcia
lidad en la asignacién de las mismas.

Coordinar todos los elementos de que se dispone para la
Optimizacién de los recursos materiales.



5.3 METODOS Y MEDIOS DE SUFERVISION

La supervisién es direccién democritica, desarrollo de personal, teniendo principal
interés en el supervisado. Esta puede ser de dos formas: directa a través de métodos e
indirecta basada en los medios.

METODOS
»  Observacion
» Recorrido
> Entrevista
» Ensefanza
MEDIOS

» Registros usuales en enfermeria



5.4 EVALUACION DE LA CALIDAD

ANTECEDENTES HISTORICOS

En diferentes etapas de la historia, asi como de la administracion, se ha venido
manejando el concepto de “ Evaluacién del personal “, “ Valoracién al mérito “

“ Estimacion del desempeiio “. Para calificar la actuacién de los trabajadores de
una institucién, empresa u organizacién, Sus origenes son tan antigiios como la
cultura China, datan desde la Dinastia Wei 221-265 D.C., donde los lideres jefes
pensaron en la necesidad de hacer mdis eficaz y sistemitico el juicio de
apreciacién en el trabajo; por lo que en aquel tiempo se instituy6 el ¥ Valor
imperial ¥, con la finalidad concreta de evaluar el rendimiento y comportamiento
de los miembros de la Corte y segtin algunos informes histéricos, se castigaba o
premiaba a los servidores del Emperador.

Después de la primera guerra mundial ya se realizaba en forma organizada a
través de notas de calificacién e informativas que expresaban juicios favorables
o desfavorables que sirvieron como base para los ascensos y aumentos de sueldo.
En 1850, en oficinas gubernamentales americanas, se inicia el manejo de “ fichas

de valoracién “.

Actualmente en la mayoria de las organizaciones se utilizan procedimientos bien
definidos y concretos para evaluar al personal en sus diferentes puestos. Las
instituciones de salud no son ajenas a estos sistemas de evaluacibn,
especificamente en el drea de enfermerfa se ha implantado un Sistema de
Evaluacién de la Actuacién del Personal en sus diferentes niveles jerdrquicos, el
cual resulta un instrumento bisico para conocer las destrezas, habilidades y
conccimientos de los trabajadores, asf como para determinar las necesidades de
capacitacion y desarrollo de los miembros del grupo y la formacion de
dirigentes.



5.4.1 EVALUACION DE PERSONAL

Es una apreciacién sistematica del valor que un individuo demuestra por sus
caracterfsticas personales.

Valoracién del mérito individual con respecto a la organizacién de que forma
parte, expresada periddicamente, a través de un procedimiento preciso por una
© Mas personas.

También esté considerada como un instrumento de activaci6n de la politica
empresarial que contribuye al objetivo principal de la organizacién; la méxima

eficiencia mediante un mejor rendimiento y un mejor costo.

El principio fundamental de la evaluacion tiene dos finalidades:

% ADMINISTRATIVAS

% ESTIMULACION

Asf también la evaluacién tiene cuatro objetivos:

1) Selecciton de personal para un determinado puesto.
2} Conocimiento del desemperio de un trabajador en un puesto.
3) Asignar eficazmente a los recursos humanos.

4) Disponer de elementos de informacioén.
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EVALUACION DE LA ACTUACION

La evaluacién de la actuacién califica la efectividad de los miembros de un
grupo, a fravés de patrones predeterminados, con relacién a las tres dreas
fundamentales del individuo, relacionadas con el sistema de evaluacion del
desempefio del trabajador independientemente de la jerarquia. Ofrece las
siguientes ventajas:

PARA EL TRABAJADOR
1) Retroalimentacién,
2) Motivacién.
3) Comunicacion.
PARA LA EMPRESA
1) Informacién veraz.

2} Selecciones justas.
3) Implantar un inventario de habilidades.

!



5.4.2 EVALUACION DE LA CALIDAD DE LA FUNCION SUPERVISORA

El concepto de la evaluaci6én puede ser referido como el proceso comparativo
entre, los resultados obtenidos y los objetivos propuestos, es mds que una
medicién porque su naturaleza es cuantitativa y cualitativa, juzga el logro de las
metas previamente seleccionadas e interpretadas de acuerdo a estindares,
criterios o indices.

La calidad de la funcién supervisora; implica el conocimiento profundo, tanto de
las necesidades del paciente como de cada una de las fases del proceso
administrativo en enfermeria, asf como la maxima eficiencia en su realizacién.
Otras partes inherenies a la calidad son la relacionada con la oportunidad de
participacién a los subordinados y la referente a la satisfacciéon tanto de los
subordinados como de los supervisores, observaciones en las que los pacientes a
no dudarlo, son los primeros en formarse un juicio correcto, incorrecto, o parcial
como consecuencia de la atenci6n recibida.

Lograr la calidad en cada una de las funciones y actividades que realiza el
personal supervisor constituye un valor fundamental, implicando también que
cada una de las enfermeras asuma su responsabilidad, lo cual aumentard el nivel
de satisfaccién en el desempetfio de su trabajo. Finalmente la calidad requiere de
condiciones fisicas y recursos materiales idoéneos para un desempefio 6ptimo.
Definiremos la funcién supervisora como la disposicibn del personal para
orientar sus conocimientos y habilidades en beneficioc de las necesidades y
expectativas de la organizaci6n a la que pertenece.

La evaluacién puede hacerse en funcién de cada uno de los aspectos de la
estructura y del funcionamiento de las diferentes instituciones hospitalarias;
pero seguramente el aspecto mds importante o trascendente que debemos tomar
en cuenta, ya que constituye la esencia misma y la razén de ser de estas
organizaciones, es el que se refiere a la calidad de la funcién de los recursos

humanos, ya que son quienes otorgan atencion a los derechohabientes y usuarios
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de los servicios de salud. Teniendo como objetive principal transformar
positivamente las funciones administrativas y asistenciales que proporcionan a
la poblacién.

Por lo anteriormente descrito la funclén supervisora puede ser evaluada con los
siguientes criterios:

5.4.21 RECURSOS HUMANOS:

Se refiere al desempefio general del personal supervisor, en las esferas:
asistencial, de ensefianza, y de investigacién., Asi como también desarrollo de

capacidades o aptitudes,

54.2.2 POTACION DE ARTICULOS DE CONSUMO:
Implica Ia oportunidad con que se solicitan las dotaciones y se mantienen

actualizadas.

5423  ORGANIZACION
Trata el conocimiento que el responsable tlene de su 4rea, participacion del
personal en su integracién por escrito, ordenamiento y actualizacién de Ia

informacién, incluyendo programas y subprogramas de supervision.

13



5424 RELACIONES HUMANAS

Se refiere a la integracién del equipo de trabajo, considerando Ia relacién que se
da entre jefes y subordinados,

La evaluacién permite, tanto la implantacién oportuna de acciones correctivas a
posibles desviaciones, como la reduccién de errores en el proceso de la funcion,

con la consecuente eliminacién de esfuerzos innecesarios,

14



6.- METODOLOGIA

6.1 TIPO DE INVESTIGACION

Fue un estudio transversal y descriptivo, ya que se midieron una sola vez las
variables y caracteristicas del grupo seleccionado para el estudio, asi también se
describieron los hallazgos identificados mediante cuadros y graficas,

6.1.1 Criterios de seleccidn.
6.1.2 Inclusion.

Personal operativo y supervisor del Hospital General Huamantla.
6.1.3 Exclusién.

Personal que se encuentre de vacaciones o incapacidad.

6.2 VARIABLES

6.2.1 RECURSOS HUMANOS

6.2.1.1. Edad
- Afios cumplidos
6.2.1.2 . Antigiiedad en el empleo
- Afios cumplidos
6.2.1.3 .- Capacidad profesional y técnica.
- Escolaridad en enfermeria
6.2.1.4 - Aprovechamiento de la jornada de trabajo

6.2.2 DOTACION DE ARTICULOS DE CONSUMO

6.2.2.1. Evaluacion de necesidades
6.2.2.2, Dotacién oportuna.

15



6.2.3 ORGANIZACION

1.- Diagnéstico situacional y programa de trabajo
2.- Supervisién y evaluacién formales.

6.2.4 RELACIONES HUMANAS

1.- Induccion al puesto,

2.- Promocion de la participacién y colaboracién de los subordinados.
3,- Conocimiento que el supervisor tiene de los subalternos.

4.- Cumplimiento de normas.

5.- Relaciones interpersonales.

6.- Oportunidad para el crecimiento y desarrollo profesional.

7.« Promocién de estimulos y gratificaciones para los subordinados.
8.- Identificacién de liderazgo,

9.- Cumplimiento de funciones.

10.- Reuniones informativas.

6.3 RECURSOS
6.3.1 HUMANOS
Persona responsable de ]a investigacitn.
Hernandez Vicente Irma Alejandra.
Personal asesor de la investigacién.
Maestra en Administraciéon MIREYA ZARATE RAMIREZ
M.S.P. GUADALUPE JOSEFINA PEREZ GUTIERREZ,

16



6.3.2 MATERIALES

Articulo Presupuesto
Computadora $ 1000.00
Hojas blancas $ 100.00
Boligrafos $ 80.00
Correctores $ 3000
Copias $ 7000

Para ésta investigacién se hizo un célculo de $ 6,000.00; el cual ascendi6

durante este proceso

6.4 LIMITES
6.4.1 Tiempo
Junio a Abril de 1999.

6.4.2 Espacio
Hospital General Huamantla de 1a §.5.A.

6.4.3 Universo

Conastituido por 45 enfermeras consideradas dentro del personal ope

rativo y 4 supervisores que laboran en ¢l Hospital ya mencionado.

17



6,4.4.1 Cronograma de actividades.

ACTIVIDADES

JUN

JOL

AGO

SEP

oCT

NOV

DIC

ENE

FEB

MZO

ABR

PLANTEAMIENTO
DEL PROBLEMA

X

ELABORACION
DEL MARCO
TEORICO

ELABORACION
DEL DISENO

METODOLOGIA

ESTADISTICA

PRESENTACION
DEL PROTOCOLO

PRUEBA PILOTO

APLICACION DR
ENCUESTAS

RECOPILACION
DEDATOS

REPRESENTACION
GRAFICA

INFORME
FINAL
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PRESENTACION DE DATOS



CUADRO 1
EDAD DEL PERSONAL SUPERVISOR, HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA 1998-1999.

EDAD NUMERO PORCENTA]JE
30-34 1 25
35-39 1 25
40-44 1 25
45-49 1 25
TOTAL 4 100

FUENTE: CEDULA DE PERFIL ACADEMICO PARA SUPERVISORAS DIC. 1998-ENERO 1999,

EDAD DEL PERSONAL SUPERVISOR

30-34 35-39 40-44 45-49

EERUPt)S—IjE EDAD

Con relacion a la edad del personal supervisor éste, se encuentra con el 25% en cada uno
de los rangos, variando de 30 a 49 afios.
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CUADRO 2

TIEMPO DE ANTIGOEDAD EN EL PUESTO DE SUPERVISION.
HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA 1998-1999.

TIEMPO NUMERO PORCENTAJE
2 ANOS 1 25
8 ANOS 3 75
TOTAL 4 100

FUENTE : CEDULA DE PERFIL ACADEMICO PARA SUPERVISORAS DIC, 1998- ENERO 1999,

ANTIGUEDAD EN EL PUESTO DE

SUPERVISOR
s
50
25
’ . 2 ANOS 8 ANOS
B ANTIGUEDAD

75% del personal supervisor tiene ocho aios desempenando la funcion de supervision
y el 25 % restante dos aiios.

20



CUADRO 3

GRADO DE ESCOLARIDAD DEL PERSONAL SUPERVISOR

HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA 1998-1999.

GRADO NUMERO | PORCENTAJE
LICENCIATURA EN 1 25
ENFERMERIA
ENFERMERIA 2 50
GENERAL

AUXILIAR DE 1 25
ENFERMERIA

TOTAL 4 100

FUENTE : CEDULA DE PERFIL ACADEMICO PARA SUPERVISORAS DIC. 1998 - ENERO 1999,

LICENCIATURA
~ ENFERMERIA

GRADO DE ESCOLARIDAD

AUXILIAR DE
ENFERMERIA

ENFERMERIA GENERAL

El 25% del personal del Hospital General Huamantla cuenta con licenciatura en
enfermeria, el 50% son enfermeras generales, y el 25% restante es auxiliar de

enfermeria.




CUADRO 4
EDAD DEL PERSONAL OPERATIVO EN EL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA

1998-1999.

EDAD No. PORCENTAJE
20-24 5 11.1
25-29 11 24.4
30-34 8 g
35-39 8 17.7
40-44 5 11.1
45-49 5 11.1
50-54 2 4.4
55-59 1 2.2

TOTAL 45 100

FUENTE : ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DIC. 1998 - ENERO 1999,

EDAD DEL PERSONAL OPERATIVO

0
20-24 25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50-54 55-59

B GrRUPOS DE EDAD

Predomina el rango de 25-29 anos con el 24 %, con el 17.7% los rangos de 30-34 y 35-39,
con el 11.1% se encuentran los de 20-24, 40-44 y de 4549, con el 4.4% el rango de 50-54 y
solo el 2.2% se ubica en el de 55-59 afios, obteniendo asi una media De 30.7 y una
desviacion estandar de 14.8
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CUADRO 5
TIEMPO DE ANTIGUEDAD EN EL EMPLEO DEL PERSONAL OPERATIVO
HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA 1998 - 1999,

TIEMPO(ANOS) No. PORCENTAJE

0-4 13 28.8

5-9 14 311

10-14 5 111

15-19 1 2.2

20-24 9 20.0

25-29 1 2.2

30-34 2 44
TOTAL 45 100

FUENTE : TIEMPO DE ANTIGUEDAD EN EL EMPLEO DEL PERSONAL OPERATIVO.
HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA 1998-1999.

TIEMPO DE ANTIGUEDAD EN EL
EMPLEO

0-4 59 10-14 15-19 20-24 25-29 30-34

@ GRUPOS DE EDAD J

El 31% del personal operativo lleva laborando en la institucién entre 5 y 9 aiios, 28.8%
tiene de 0-4 afios de antigiiedad, 20% se encuentra en el rango de 20-24, 11.1% tiene de
10-14; 14.4% fluctia entre los 30 y 34 aios, un 2.2% lleva laborando de 15-19, y el 2.2
restante se encuentra en el rango de 25-29, obteniendo entonces 10.8 como media y 8.8
como desviacion estindar.
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CUADRO 6

ESCOLARIDAD EN ENFERMERIA DEL PERSONAL OPERATIVO
HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA 1998-1999.

GRADO NUMERO PORCENTAJE
LICENCIATURA EN ENFERMERIA 2 4.4
ENFERMERAS ESPECIALISTAS 4 8.8
ENFERMERAS GENERALES TITULADAS 21 46.6
ENFERMERAS GENERALES NO TITULADAS 8 17.7
AUXILIARES DE ENFERMERIA 10 22.2
TOTAL 45 100

FUENTE: ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DIC. 1998- ENERO 1999,

ESCOLARIDAD DEL PERSONAL DE ENFERMERIA

LICENCIATURA EN ENFERMERIA

B ENFERMERAS ESPECIALISTAS

O ENFERMERAS GENERALES TITULADAS
O ENFERMERAS GENERALES NO TITULADAS
WAUXILIARES DEENFERMERIA |

46.6"% del personal operativo del Hospital General Huamantla son enfermeras
generales tituladas, 22.2% son auxiliares de enfermeria, el 17.7% corresponde a

enfermeras generales no tituladas, ¢l 8.8% del personal son especialistas, y el 4.4%
tienen licenciatara.
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CUADRO 7

1.- SOBRE RECURSOS HUMANOS

PERFIL ACADEMICO
¢ Considera Usted que el supervisor redne el perfil académico para el desarrollo de su
funciéon ?
NUMERO PORCENTAJE

A Si 1 2.2

B NO 43 95.5

C NO RESPONDIO 1 2.2

TOTAL 45 100

FUENTE : ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA

DIC. 1998 - ENERO 1999,

El 95.5% del personal encuestado considera que el perfil académico de los supervisores

PERFIL ACADEMICO

no es el idéneo, el 2.2% opina que si, y el restante no emite respuesta.




CUADRO 8
DELEGACION DE FUNCIONES

¢ El supervisor delega funciones de acuerdo al perfil académico y desempeiio
profesional 7

NUMERO PORCENTAJE
A si 5 11.1
B NO 23 51.1
C OCASIONALMENTE 16 35.5
D NO RESPONDIO 1 2.2
TOTAL 45 100

FUENTE: ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA
DIC. 1998 - ENERO 1999.

—

DELEGACION DE FUNCIONES

wA WB OC 0D

El 51.1 % del personal operativo manifiesta que sus supervisores no delegan funciones
de acuerdo al perfil académico y desemperio profesional, el 35.5% dice que lo hacen de
manera ocasional, solo el 11.1% asegura que si se efectiia dicha delegacién de funciones
y el 2.2% restante no respondid.
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CUADRO 9

APROVECHAMIENTO DE LA JORNADA DE TRABAJO DEL SUPERVISOR

¢ Durante la jornada Jaboral que tiempo en porcentaje el supervisor, permanece con

usted en su drea ?

NUMERO PORCENTAJE
A - 5% 22 48.8
B 5% 13 28.8
C 25% 6 13.3
D 45% 3 6.6
E NO EMITE RESPUESTA 1 2.2
TOTAL 45 100

FUENTE: ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA

DIC. 1998 ~ ENERO 1999.

JORNADA LABORAL

s;i IBR I:ID mE

APROVECHAMIENTO DE LA

El 48.8% del personal manifiesta que la funcién de supervisién dentro de la jornada de
trabajo es inferior al 5%, 28.8 opina que es de un 5%, el 13.3% menciona que es un 25%,
el 6.6 dice que se realiza un 45%, y el 2.2% restante no emite respuesta alguna.
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CUADRO 10
ENSENANZA EN SERVICIO

¢ El supervisor proporciona ensenanza en servicio ?

NUMERO PORCENTAJE
A | 5 11.1
B NO 25 55.5
C OCASIONALMENTE 14 31.1
D NO RESPONDE 1 2.2
TOTAL 45 100

FUENTE : ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVQ DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA
DIC. 1998 - ENERO 1999.

ENSENANZA EN SERVICIO

EA BB L__I_C Db_

55.5 % del personal asegura que el supervisor no proporciona ensefianza en servicio; no
obstante el 31.1% refiere que si lo lleva a cabo en forma ocasional, el 11.1% dice que si
es proporcionada dicha enseianza, y el 2.2% no responde,
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CUADRO 11
2.- SOBRE DOTACION DE MATERIAL Y EQUIPO

¢ El supervisor detecta las necesidades de material y equipo de los diferentes servicios
peri6dicamente ?

NUMERO PORCENTAJE

A si 6 13.3

B NO 21 46.6

C OCASIONALMENTE 17 37.7

D NO RESPONDIO 1 2.2
TOTAL 45 100

FUENTE : ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA
DIC. 1998 - ENERO 1999,

DOTACION DE MATERIAL Y EQUIPO

mA mB OC OD

46.6% del personal encuestado dice que el supervisor, no detecta las necesidades de
material y equipo de los diferentes servicios, 37.7°% manifiesta que lo realiza de manera
ocasional, el 13.3% asevera que si se efecta, y el resto que equivale al 2.2% no emite
respuesta.
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CUADRO 12

¢ El supervisor vigila la adecuada y oportuna dotacién de material y equipo en los
servicios 7

NUMERO PORCENTAJE

A Si 3 6.6

B NO 40 88.8

C OCASIONALMENTE 1 22

D NO RESPONDE 1 2.2
TOTAL 45 100

FUENTE : ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL APLICATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA
DIC. 1998 - ENERO 1999,

DOTACION OPORTUNA DE MATERIAL
Y EQUIPO

=A W8 0C 0D |

88.8% del personal asevera que el supervisor no vigila la adecuada y oportuna dotacién
de material a los servicios, el 6.6% opina que si se realiza, 2.2 " comenta que es de
manera ocasional, y otro 2.2% no da respuesta.
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CUADRO 13
3.- SOBRE ORGANIZACION

¢ El supervisor elabora y da a conocer su diagnéstico situacional y programa de trabajo ?

NUMERO PORCENTAJE
A si 1 232
B NO 42 93.3
C OCASIONALMENTE 1 3.2
D NO RESPONDE 1 2.2
TOTAL 45 100

FUENTE : ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL APLICATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA
DIC. 1998 - ENERO 1999.

DIAGNOSTICO SITUACIONAL Y
PROGRAMA DE TRABAJO

o A ._B EC? = p__

93.3% del personal encuestado manifiesta que el diagnéstico situacional y programa de
trabajo del supervisor no es dado a conocer y por consiguiente no saben si realmente se
elabora, por otro lado el 2.2% dice que si son informados al respecto, y el resto del
personal que equivale a 2.2% no emite respuesta.
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CUADRO 14

SUPERVISIONES Y EVALUACIONES FORMALES

¢ El supervisor elabora programa de ensefianza y subprogramas de supervision ?

NUMERO PORCENTAJE

A Si 1 23

B NO 43 95.5

C OCASIONALMENTE 0 0

D NO EMITE RESPUESTA 1 K]
TOTAL 45 100

FUENTE : ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL APLICATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA

DIC. 1998 - ENERO 1999.

@A ®B OC

PROGRAMAS DE ENSENANZA Y
SUBPROGRAMAS DE SUPERVISION

oD

El 95.5% del personal desconoce el programa de ensefanza y los subprogramas de
supervision, el 2.2% dice que si 1os conoce, y el otro 2.2% no responde a la pregunta,
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CUADRO 15
METODO DE SUPERVISION

¢ De que manera el supervisor realiza sus funciones ?

NUMERO PORCENTAJE |
A | DIRECTA 26 57.7
B [INDIRECTA 18 40.0
C  |NO EMITE 1 2.2
RESPUESTA
TOTAL 45 100

FUENTE : ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL APLICATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA
DIC. 1998 - ENERO 1999.

FUNCIONES DEL PERSONAL
SUPERVISOR

57.7% del personal, manifiesta que la supervision es de forma directa, el 40% dice que
es indirecta, y el 2.2% restante no emite respuesta.
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CUADRO 16

4.- SOBRE RELACIONES HUMANAS

¢ El supervisor proporciona cursos de induccion al puesto ?

NUMERO PORCENTAJE
A |si 0 0.0
B |NO 41 91.1
C |[OCASIONALMENTE 2 4.4
D |NO EMITE RESPUESTA 2 4.4
TOTAL 45 100

FUENTE: ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL APLICATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA

DIC. 1998 ~ ENERO 1999.

CURSOS DE INDUCCION AL PUESTO

mA mB OC OD

91.1% del personal refiere no recibir cursos de induccién al puesto; el 4.4% menciona
que los ha recibido esporddicamente, y el 4.4% no responde.
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CUADRO 18
CONOCIMIENTO QUE EL SUPERVISOR TIENE DE LOS SUBORDINADOS

¢ El supervisor conoce las habilidades y destrezas del personal operativo ?

NUMERO PORCENTAJE
A |si 4 8.8
B [NO 21 46.6
C |ALGUNAS 19 42.2
D |NO RESPONDEN 1 2.2
TOTAL a5 100

FUENTE : ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA
DIC. 1998 -~ ENERO 1999,

DESTREZAS Y HABILIDADES DEL
PERSONAL OPERATIVO

mA @B OC 0D

46.6"% de los encuestados manifiesta que el supervisor desconoce las habilidades y
destrezas de los subordinados; el 42.2% dice que solo conoce algunas; el 8.8% asevera
que si las conoce, y el 2.2% no emite respuesta.
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CUADRO 19
CUMPLIMIENTO DE NORMAS

¢ El supervisor mantiene normas que le exige a usted, sobre cortesia, puntualidad y
eficiencia en la ejecucion de sus actividades ?

NUMERO PORCENTAJE

A 51 12 26.6

B NO 14 31.1

C OCASIONALMENTE 18 40

D NO EMITE RESPUESTA 1 2.2
TOTAL 45 100

FUENTE : ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA
DIC. 1998 - ENERO 1999,

RESPETO DE NORMAS

mB OC 0D

40% del personal dice que el supervisor respeta de manera ocasional las normas que
exige a los subordinados; no obstante el 31.1% asegura que no las respeta; el 26.6%
considera que si lo hace, y el 2.2% restante no responde.
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CUADRO 20
RELACIONES INTERPERSONALES

¢ El supervisor mantiene, buenas relaciones interpersonales ?

NUMERO PORCENTAJE

A si 5 11.1

B NO 17 37.7

C OCASIONALMENTE 23 48.8

D NO RESPONDE 1 22
TOTAL 45 100

FUENTE: ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA

DIC. 1998 - ENERO 1999,

El 48.8% de los encuestados consideran que las relaciones interpersonales son buenas
de manera ocasional; un 37.7% opina que definitivamente no se da una buena relacion;

¢l 11.1% indica que si son buenas, y el 2.2% no responde.
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CUADRO 21
DESARROLLO Y CRECIMIENTO PROFESIONAL

¢ El supervisor provee a los subordinados oportunidades para su crecimiento
profesional y para la utilizacién de las capacidades en beneficio de su trabajo ?

NUMERO PORCENTAJE

A S1 2 4.4

B NO 34 75.5

C OCASIONALMENTE 8 17.7

D NO RESPONDE 1 2.2
TOTAL 45 100

FUENTE: ENCUESTA AFPLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA
DIC. 1998 - ENERO 1999,

CRECIMIENTO PROFESIONAL

=A B OC OD

75.5% de los encuestados consideran que el supervisor no da oportunidades de
crecimiento profesional a los subordinados en beneficio de su trabajo; el 17.7% opina
que lo hacen de manera esporddica, ¢l 44% comenta que si de dan dichas
oportunidades, y el 2.2% restante no responde.
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CUADRO 22
ESTIMULOS

¢ La supervisora promueve los programas de estimulos y gratificaciones para el

personal operativo ?

NUMERO PORCENTAJE
A si 1 2.9
B NO 37 82.2
C OCASIONALMENTE 6 13.3
D NO RESPONDE 1 2.2
TOTAL 45 100

FUENTE : ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA

DIC, 1998 ~ ENERO 1998.

82.2% del personal opina que las supervisoras no promueven los programas de
estimulos y gratificaciones para el personal operativo; el 13.3% dice que lo hacen de
manera ocasional, un 2.2 % asegura que si promueven dichos programas y el otro 2.2%

no responde.
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CUADRO 23
IDENTIFICACION DE LIDERAZGO

; Considera que la supervisora identifica y toma en cuenta la capacidad de liderazgo y

desempeiio sobresaliente de los subordinados ?

NUMERO PORCENTAJE

A si 6 13.3

B NO 31 68.8

C OCASIONALMENTE 7 15.5

D NO EMITE RESPUESTA 1 12
TOTAL 45 100

FUENTE: ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA

DIC. 1998 - ENERO 1999,

CAPACIDAD DE LIDERAZGO Y
DESEMPENO DE LOS

SUBORDINADOS

mA EB OC OD

El 68.8% de los encuestados manifiesta que la supervisora no identifica ni toma en
cuenta la capacidad de liderazgo y desarrollo sobresaliente de los subordinados; 15.5%
considera que lo hace de manera ocasional; 13.3% opina que si identifica dichas

caracteristicas, y el 2.2% restante no responde.
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CUADRO 24

CUMPLIMIENTO DE FUNCIONES

¢ El supervisor analiza con el personal el incumplimiento de sus funciones y establece
medidas correctivas en caso necesario ?

NUMERO |PORCENTAJE
A Si 5 11.1
B NO 26 57.5
C OCASIONALMENTE 13 28.8
D NO RESPONDEN 1 2.0
TOTAL 45 100

FUENTE : ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA

DIC. 1998 - ENERO 1999,

INCUMPLIMIENTO DE FUNCIONES Y
ESTABLECIMIENTO DE MEDIDAS
CORRECTIVAS

'mA mB OC OD

57.7% del personal manifiesta que el supervisor no analiza con los subordinados el
incumplimiento de las funciones, ni establece medidas correctivas en caso necesario,
28.8% considera que lo realiza en forma ocasional, 11.1% asegura que si se lleva a cabo,

y un 2.2% no emite respuesta.



CUADRO 25
REUNIONES INFORMATIVAS

¢ Cada que tiempo la supervisora se reane con el personal operativo ?

NUMERO PORCENTAJE
A SEMESTRALMENTE 10 22.2
B ANUALMENTE 3 6.6
X NUNCA 31 68.8
D NO RESPONDE 1 2.2
TOTAL 45 100

FUENTE : ENCUESTA APLICADA AL PERSONAL OPERATIVO DEL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA
DIC. 1998 - ENERO 1999,

REUNIONES DE LA SUPERVISORA
CON EL PERSONAL OPERATIVO

mAmBOCOD|

El 68.8% de los encuestados dice que nunca tienen reuniones con su supervisor, el 22.2%
manifiesta que las tienen semestralmente, el 6.6% comenta que son anuales, y el 2.2%
no responde.
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ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

INTRODUCCION

La supervision es una funcidn bisica de la direccién y es la responsable de que las
actividades se realicen tal y como se planearon, pero con la satisfaccién y eficiencia
tanto de los supervisados como de los supervisores, lo que facilitard el logro de

objetivos previamente establecidos.

La supervision debe ser efectuada por personal altamente calificado el cual debe
elaborar diagnéstico situacional y programa de trabajo, que indique con exactitud las
estrategias a seguir asf como también los métodos y medios que se utilizardn para el
desarrollo de dicha funcién.

Por otro lado, la evaluacién en enfermerfa es de vital importancia ya que puede
proporcionar una visién clara de los errores para corregirlos, de los obstaculos para
superarlos y de los aciertos para mejorarlos; es una actividad que indiscutiblemente

puede coadyuvar a mejorar la calidad de la funcién supervisora.

La calidad en enfermeria es una alternativa que en los Hempos actuales resulta no
solamente ftil, sino necesaria para una verdadera transformacién. Al participar la
funcién supervisora en la construccién de la calidad, implica un reto que debe

considerarse merecedor de los mejores esfuerzos, tanto personales como institucionales.

Es necesario crear en enfermeria un liderazgo transformador y comprometido, que haga
posible el avance de nuestras instituciones hospitalarias. La cantidad y calidad de la
supervision serdin determinadas por los principios bdsicos del individuo y su capacidad
para ampliar las técnicas en que se funda. Si el individuo es dominante por naturaleza
es probable que maneje o manipule més que dirigir. Un buen supervisor siempre lo
hari en forma més democritica y el trabajador recibird ensefianza y ayuda para

desarrollar nuevas habilidades y comprender mejor su trabajo.
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La funcién supervisora consiste en apoyar y dotar de herramientas a los subordinados
en su misién de atender con calidad a los derechohabientes y usuarios de los servicios
de salud. Asf también debe limpiar el camino de piedras burocriticas para que el
personal de enfermerfa pueda ejecutar sus funciones con altos niveles de efectividad.

Es importante puntualizar que en la fase formativa estd el 85% del éxito organizacional,
ahf se incuba la calidad implicita que es, la que cada individuo le pone a sus
actividades, trascendiendo su trabajo en méis y mejores resultados, pudiendo generar asf

un * supervisor de calidad “.
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INTERPRETACION DE LOS RESULTADOS.

La evaluacién siempre presupone una definicion de las metas que se quieren alcanzar,
para hablar de la calidad de la funcién supervisora en el Hospital General Huamantla,
primero fue necesario plantear un objetivo que nos conduce a querer evaluar si dicha
actividad es realizada con calidad. Para poder efectuar el estudio se implement6 una
prueba piloto, misma que fue aplicada a 8 enfermeras de la mencionada instifucién esto
ge llevo a cabo durante la dltima semana del mes de Diciembre, al recabar la
informacién se pudo constatar que si era de utilidad y se procedi6 entonces a la
aplicacién formal para todo el personal operativo, al personal supervisor se le entregé
una cédula de perfil académico para que ellas mismas nos dieran informacién fidedigna
con relacién a éste aspecto y poder comparar los datos obtenidos de los dos
instrumentos de investigacidn, tal actividad se desarrollé en el mes de Enero. Para el
mes de Febrero se clasificaron los hallazgos identificados, representdndolos en cuadros
y gréificas tomando en cuenta pardémetros como:

1.- Recursos Humanos.

2.- Dotacion de articulos de consumo.

3.- Organizacién,

4.- Relaciones humanas,

Logrando entonices presentar la informacién final en Abril de 1999,
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Es importante considerar que en ocasiones, las demandas de resultados pueden ser
superiores a los limites del puesto y la evaluacién del trabajador que lo ocupa resulta
subjetiva, por esto la reflexién sobre las caracteristicas de los supervisores y sus
responsabilidades deben basarse en la comunicacién con los grupos, y en la ubicacién
de las expectativas que se tengan del puesto y su ocupante.

A continuaci6n se describen los hallazgos obtenidos relacionados a:

1.~ Recursos humanos

La funcién debe ser efectuada por personal que cubra un perfil académico ya
determinado. En el Hospital General Huamantla, sélo el 25% de los supervisores cuenta
con dicha preparaciéon. Dentro de éste mismo rubro se detecté que con frecuencia los
puestos son adaptados a las capacidades de la persona, en lugar de colocar en el puesto
a la persona adecuada,

Sabemos que la forma como se distribuya el Hempo para efectuar la supervision
permitird o no el éxito de la misma. Con base a diferentes estudios de investigacién se
han establecido los siguientes pardmetros:

Area de Supervisién Tiempo Estimado
Supervision de personal 45% de la jornada
Supervision de la atencién proporcionada 20% de la jornada
Supervisién de la capacidad instalada 20% de la jornada
Actividades docentes 5 % de la jornada
Investigacién 5 % de la jornada
Actividades personales 5 % de la jornada

Con lo cual determinamos que los porcentajes de tiempo manejados, en nuestro
hospital son insuficientes.
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2.~ Dotacion de articulos de consumao.
Con relacién a la demanda de pacientes en ocasiones es insuficiente la dotacién de
material de consumo; por lo cual la deteccién de necesidades en torno a ello resultaria

eficaz.

3.- Sobre organizacién.

Al elaborar y dar a conocer el supervisor, su diagnéstico situacional y programa de
trabajo; sé mantendria una continuidad en el cumplimiento de actividades
determinadas. Llevando implicitas las soluciones a problemas existentes o que

pudieran presentarse.

4.~ Relaciones humanas,

La integracioén del equipo de trabajo, el grado de responsabilidad y eficiencia con que el
supervisor cumple sus funciones, el respeto que tiene hacla las normas que exige a los
subordinados y la interrelacién entre estos, se da de manera parcial repercutiendo en la
atencion a los usuarios y por consiguiente en el buen funcionamiento de la institucién.

Es necesario encaminar la correcta utilizacién de los recursos materiales y técnicos con
que cuenta nuestra institucién y la actuacién del elemento humano, que es de mayor
trascendencia en toda institucién de servicios. Si la atencién es insuficiente para cada
uno de estos recursos y elementos y no se cuida la jerarquia y la importancia funcional,
que desempafian podria frustrar la misién por la cual existe dicha organizacién,

As{ entonces sabemos que todo ser humano que ejerce sus conocimientos cubriendo un
puesto con sus habilidades y actitudes, puede cometer equivocaciones o errores,

mismos que requieren de control y evaluacién para la calidad del servicio.

Por lo anteriormente expuesto es necesarlo inculcar en el supervisor y los subordinados
una actitud positiva, de autoestima, de superacién y autoevaluacién, para que pueda
desarrollarse como profesional y como persona. Esto solo podri ser posible si lo

predicamos con el ejemplo.
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Para mantener armonia organizacional y retroalimentacién se requiere de una
evaluacién misma que debe brindar informacién para verificar acciones, siendo esta
una critica constructiva, cuya finalidad sea la de mejorar las acciones.

Finalmente espero que con este informe se obtengan datos suficientes y objetivos para
tomar decisiones necesarias que logren el desempeifio tanto de los subordinades como

de los supervisores.

El cambio por si solo no se da, se necesita de todas las personas involucradas en la

profesion, las que toman decisiones, los niveles normativos y los que las cuamplen.
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CONCLUSIONES

El universo considerado en el trabajo de investigacion, fue de 45 enfermeras que se
encuentran en el drea operativa del Hospital General Huamantla, obteniendo respuestas
en un 97.7 %, lo cual quiere decir que solo un 2.2 % no emiti6é contestacién alguna.

1.- La edad del personal supervisor, oscila entre los 30 y 49 afios, mientras que la de
los subordinados se encuentra en una diversidad de grupos que abarca desde los 20
hasta los 59 aftos.

2.-  La mayoria del personal supervisor tiene 8 afios fungiendo como tal y solo una
persona lleva 2 afios en el puesto. Por otro lado se pudo observar que el iempo minimo
laboral de los subordinados en enfermeria oscila entre 0-4 afios y el miximo es de 30-34,
existiendo una leve mayoria en el rango de 5-9 aflos de antigliedad.

3.- Con relacibn al grado de escolaridad, contamos con una licenciada en
enfermeria, dos enfermeras generales, y un auxiliar, desempefiando la funcién
supervisora. Con relacién a la preparacion académica del personal operativo tenemos
dos licenciados, cuatro enfermeras especialistas, veintin enfermeras generales
tituladas, ocho enfermeras generales no tituladas, y diez auxiliares.

4.-  Por consiguiente sabemos que el personal de enfermeria que desempefia la
funcién de supervisor, aparte de su preparacién bisica debe realizar cursos de
administracién para que conozca el perfil y las caracterfsticas del supervisor y las
relaciones con los subordinados para lograr una mejor productividad.

5- La elaboracién del diagnbstico situacional en una wunidad, servicio o

departamento se considera como una herramienfa administrativa que permite al
supervisor, organizar la solucién de problemas.
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6,-  Lainformacién obtenida a través del diagndstico situacional permite elaborar el
programa de trabajo y mantener una continuidad en el cumplimiento de actividades

determinadas.

7.- En toda organizacion es necesario unificar criterios para llevar a cabo un trabajo
uniforme y determinar las actividades que repercutan en el cambio positivo en los
diferentes turnos de trabajo.

8.-  Las caracteristicas que todo supervisor debe tener para lograr la productividad y
satisfaccién de los subordinados, es entender como estimular para lograr un estilo
adecuado a las caracteristicas del medio hospitalario.

9.- Los supervisores deben escuchar las sugerencias de su personal, estimular y
ayudar a implantar nuevos métodos encaminados a resolver los problemas, para que el
personal se sienta més entusiasmado y satisfecho por su trabajo. Las personas quieren
que se les reconozca su trabajo, especialmente cuando realizan cambios que implican

esfuerzo para alcanzar las metas comunes.

10.- Un supervisor, para poner en accién sus planes, necesita sistemas de
comunicacion eficaces, ya que cualquier informacién desvirtuada origina errores y
conflictos que disminuyen el rendimiento del grupo de trabajo en detrimento del logro
de los objetivos propuestos.

1l.-  El valor de la calidad implica también que cada una de las enfermeras asuma su

responsabilidad, la cual aumentard el nivel de satisfaccion en el desempefio de su
trabajo.
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PROPUESTAS

La supervisi6n en enfermeria debe ser efectuada por personal que cubra el perfil
académico. Por tal motivo es necesario implementar en nuestra Institucién las

siguientes bases:

v
v

Dar a conocer el diagn6stico situacional y el plan de trabajo.

Desarrollar un programa integrado que aporte datos sobre la calidad del
servicio.

Constituir un proceso de educacién continua que involucre tanto a
supervisores como personal operativo.

Generar una motivacion adecuada y desarrollar la congruencia en el personal
supervisor.

Crear la formacién de equipos de mejora continua en los diferente servicios
de la Instifucién.

Evaluar el desempefio del personal supervisor periédicamente.

Promover y elegir al personal para que ocupe, el puesto de supervisién con
base al perfil académico y psicolégico.

Unificar criterios.

52



BIBLIOGRAFIA

1.- ALBRECHT, Karl La Revolucién del servicio, Legis, Bogota, 1990, Segunda

edicién pp. 136.

2 ATILANA, Cruz. La Supervision en los servicios de enfermeria, De. Prensa
Médica Mexicana, 2°. Edicion, México 1983 pp. 150.

3. BALDERAS, Pedrero Maria de la Luz. Administracion de los servicios de
enfermeria, Interamericana Bogotd, Colombia. 1996 1°. Edici6n, p 565.

4.-  BALSEIRO, Almario Lasty. Principios de administracion, De. Aztlan, Impreso en
México. 1996. Segunda Edici6n. p.195.

5-BARQUIN C., Manuel. Direccién de Hospitales. Interamericana. México. 1992, éta.
Edici6n, p.823.

6. BARQUIN, Manuel, Administracién en enfermeria. Interamericana. México.
1995. Tercera Edicidn, p. 221.

7. BROWN, Andrew. Gestion de la atencién al cliente, Diaz de Santos, Grijalva,
Barcelona, 1991, p.218.

8.- CARMICHEL, Sarchet. Administracion, curso para supervisoras. Ed. Limusa,
México. 1982, pp.311-312.

9.- CENTRO INTERAMERICANQO DE ESTUDIOS DE SEGURIDAD SOCIAL,

Administracion de los servicios de salud en enfermerfa. Organizacion Panamericana de
la Salud, 1992

53



10,- COHEN, A Helen. La enfermera y su identidad profesional. Grijalvo, Barcelona,
1988, 1*, Edicion, p.355.

11.- CORNEJO, Miguel Angel, Direccion de Excelencia, Editorial Grad., México, 1996
p..160.

12.- DE LA PARRA, Eric. La virtud del servicio. De. ISEF, México 1996, p.160.

13.- DE LA PARRA, Eric. Calidad en el servicio. De. ISEF, México, 1997, 1*. Edicién
p. 161

14.- D'VICENTI, Marie. Administracion de los servicins de enfermeria,
Limusa,México. 1984, 1. Edici6n, p.485.

15.- DOUGLAS, McGregor. El aspecto humano de las empresas. Editorial Diana,
Meéxico, 1992, P. 10,

16.- GIMORE, M. /Carol de Novaes Humberto. Manual de gerencia de ia calidad. Vol
I11, Paltex, 1996. P. 254.

17.- MALAGON, Londofic Gustavo y Cols. Administracion Hospitalaria,
Panamaricana. Bogotd, Colombia. 1993, 1*. Edici6n. p.565.

18.- MARRIER, A. Manual para administracion de enfermerfa, Editorial
interamericana 2*. Edicion, México, 1986 p.255.

19.- PEREZ, Sosa Artemio. Administracién de los servicios de enfermeria. Trillas,
México, 1992. 1°. Edici6n, p. 193.

20.- REYES, P. Agustin, Administracion de empresas, 2*. Parte. Editorial Limusa,
México, 1989 pp. 170-171.

54



21.- REYES, Ponce Agustin. Administracién de empresas. Limusa, México, 1992, 38",
Edici6n. p. 188,

22.- STONER, James. Administracion. Prentice Hall (PHH), México. 3*. Edici6n, 1989.
P. 689.

23.- TERRY, George. R. Principios de administracién. Continental, México. 1992, 1*-
Edicién, p.548.

55



A NE X O S.



UNIVERSIDAD POPULAR AUTONOMA DE PUEBLA

ESCUELA DE ENFERMERIA

LICENCIATURA EN ENFERMERIA

¢ CUAL ES LA EVALUACION DE LA CALIDAD DE LA FUNCION
SUPERVISORA EN EL HOSPITAL GENERAL HUAMANTLA, DE
LA S.S.A.?

RESPONSABLE DE LA ENCUESTA
HERNANDEZ VICENTE IRMA ALEJANDRA

CON LA ASESORIA DE:
MTRA. EN ADMON. MIREYA ZARATE RAMIREZ
M.S.P. GUADALUPE JOSEFINA PEREZ GUTIERREZ



OBJETIVO DE LA ENCUESTA.

Recabar datos de fuentes fidedignas, con la finalidad de evaluar la calidad de la funcion
supervisora en el Hospital General Huamantla.

JUSTIFICACION.

La aplicacién de 1a encuesta se hace necesaria en virtud de que es el instrumento vital,
que nos permitird conocer las caracteristicas del desempefio de Ia funcién supervisora,
as{ como también nos conducird a elaborar los cuadros, grificas y anilisis de los
resultados.

INSTRUCCIONES.

Sus respuestas son confidenciales, por tal motivo solicitamos la mayor veracidad

posible.

1.- Marque con una “x”; la opcién que considere correcta.

2.- No conteste més de una opcién, ya que invalidaria la pregunta.

; Agradecemos su valiosa colaboraci6n !
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CEDULA DE PERFIL ACADEMICO PARA PERSONAL SUPERVISOR

DATOS PERSONALES:

EDAD

SEXO

DATOS LABORALES:

NOMBRE DE LA INSTITUCION EN QUE LABORA

PUESTO Y CATEGORIA

TIEMPO DE ANTIGUEDAD EN EL PUESTO

HORARIO DE SERVICIO

FORMACION ACADEMICA:

PRIMARIA () AUX.DEENFERMERIA () C.POSTECNICOS ()
SECUNDARIA () NIVEL TECNICO () C.POSGRADO ()
PREPARATORIA ( ) NIVEL LIC. { ) ESPECIALIDAD ()

ULTIMO CURSO DE ACTUALIZACION EN:

FECHA
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ENCUESTA PARA PERSONAL OPERATIVO

DATOS PERSONALES
EDAD:

ESCOLARIDAD EN ENFERMERIA

1.- AUXILIAR DE ENFERMERIA

2.- ENFERMERA GENERAL NO TITULADA
3.- ENFERMERA GENERAL TITULADA

4.- ENFERMERA ESPECIALISTA

5.- LICENCIADO EN ENFERMERIA

— A, e, e,
gt amp e e g

TIEMPO DE ANTIGUEDAD EN EL EMPLEO

1.- ;La supervisora de su turho mantiene normas que le exige a Usted sobre cortesia,
puntualidad y eficiencia en la ejecucion de sus actividades ?

A) st B) NO C)  OCASIONALMENTE

2.~ ; El supervisor es justo en sus demandas al personal operative 7
A} sf b NO g QOCASIONALMENTE

3.- ¢ El supervisor trata a los subordinados con respeto ?
A) st B) NO C) OCASIONALMENTE

4.- ; El supervisor conoce las habilidades y destrezas del personal ?
Ay sf B) NO C) OCASIONALMENTE

5.- ¢ El supervisor provee a los subordinados oportunidades para su crecimiento

profesional y para la utilizacién de sus capacidades en beneficio de su trabajo ?
A)  Sf B) NO C)  OCASIONALMENTE

6.~ ; Considera Usted que el supervisor es democritico ?
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A) st B) NO C)  OCASIONALMENTE

7.- ¢ El supervisor mantiene un ambiente de trabajo, de moral alta y buenas relaciones
interpersonales ?
A) st B) NO G OCASIONALMENTE

8.~ ¢ El supervisor proporciona cursos de induccién al puesto ?
Ay si B) NO C)  OCASIONALMENTE

9.~ ; El supervisor promueve la participaclén y colaboracion de sus subordinados ?
A) sf B) NO O OCASIONALMENTE

10.~ ; Le es dado a conocer ¢l diagndstico situacional y el plan de trabajo que elabora el

supervisor ?
A) st B) NO C)  OCASIONALMENTE

11.- ; De que manera el supervisor realiza sus funciones ?
A) DIRECTA A)Observacién B)Recorrido C)Enseitanza D) Etrevista

B) INDIRECTA A través de expediente o cualquier tipo de notas.

12.- ; El supervisor proporciona ensefianza en servicio ?
A sf B) NO C)  OCASIONALMENTE

13.- ; De que tipo es la ensefianza ?
A) INCIDENTAL B} PLANEADA

14.- ; El supervisor da respuesta inmediata a los problemas que se presentan en el servicio ?
A) si B) NO C) OCASIONALMENTE

15.- ; Delega funciones de acuerdo al perfil académico y desempeiio profesional ?
A) st B) NO ¢}  OCASIONALMENTE
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16.- ; El supervisor analiza con el personal el incumplimiento de sus funciones y establece
medidas correctivas en caso necesario?
A) st B} NO C)  OCASIONALMENTE

17.- ; Considera Usted que la supervisora tiene capacidad de gestién ante las autoridades
para proponer mejoria en la organizacién de los servicios ?
A) st B} NO C)  OCASIONALMENTE

18.- ; La supervisora promueve los programas de estimulos y gratificaciones para el personal
operativo ?
A) sf B) NO Q0 OCASIONALMENTE

19.- ; Cree Usted que la supervisora identifica y toma en cuenta la capacidad de liderazgo y
desempefio sobresaliente de los subordinados ?
Ay st B) NO C)  OCASIONALMENTE

20.- ; La supervisora goza de estimacién y respeto ante el personal operativo, porque su
preparacién y estilo de gestion como responsable de enfermeria la hacen una autoridad
moral?

A) st B) NO Q) OCASIONALMENTE

21.- ; La supervisora hace accesible la informacién para el personal a su cargo ?

A) sf B) NO C)  OCASIONALMENTE

22~ ; La supervisora hace propuestas para mejorar la organizacidn de la Institucién y de los
servicios ?

A)  Sf B) NO C)  OCASIONALMENTE

23.- ;Cada que tiempo la supervisora se redne con el personal operativo ?
A) ANUALMENTE B) NUNCA O SEMESTRALMENTE
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24.- ;Considera que su supervisor retine el perfil académico para el ejercicio de su funcién: si,
no, sefiale cudl?

a) Auxiliar de enfermeria

b} Enfermera general

¢) Enfermera especialista con postécnico en administracién

d) Licenciatura en enfermeria
25.- ; Durante su jornada de trabajo qué tiempo en porcentaje permanece el supervisor

en su servicio ?
A) -5% B) 5% C) 25% D) 45%
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