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RESUMEN EJECUTIVO.

La presente investigacion corresponde a un analisis de la calidad en la prestacién
de servicios, en el Area de Salud Guépiles, dependencia de la Caja Costarricense
de Seguro Social.

El propésitos del estudio se encuentran en identificar, en primera instancia la
calidad de los servicios que se le ofrecen a los usuarios, y luego, la capacitacion
en servicio al cliente con que cuentan los funcionarios  responsables.
Colateralmente se analizan los niveles de motivaciéon y satisfaccion laboral con
que cuentan los funcionarios, como factores que intervienen en la calidad de la
prestacion de los servicios, asi también la percepcion de las jefaturas en cuanto al

tema en cuestion.

Como parte del proceso, se analiza la formacién académica con que cuentan los
funcionarios, para determinar si ésta se relaciona con los niveles de calidad de la

atencién.

Por otro lado, una vez analizada la informacion, producto de la aplicacion de los
instrumentos de recoleccibn de datos e integrando los resultados con el
planteamiento tedrico propio de la disciplina, se plantean las conclusiones vy
recomendaciones, que pretenden dar solucién al problema de investigacién

planteado.
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CAPITULO |

e Introduccion
e Justificacion

e Planteamiento y formulacion del problema.
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CAPITULO |
Introduccidn, Justificacion y Planteamiento del Problema

I. INTRODUCCION

El presente trabajo se fundamenta en los principios cientificos de la
administracién, abarcando con amplitud, el tema de la capacitacion vy
colateralmente, la motivacion del equipo de trabajo como parte de la integracién

del personal; actividades que son medulares dentro de esta funcién.

La aplicacion de estos principios o fundamentos se consuma en el
analisis de las condiciones de capacitacion con que cuentan los funcionarios del
Area de Salud Guapiles, asi como las repercusiones que estas pueden tener en
la productividad y, principalmente, en la calidad de los servicios que brindan.

Para el desarrollo metodolégico, propiamente del origen de la
informacion, se utiliza el tipo de fuente secundaria, que corresponde a una
encuesta de calidad denominada: “Seguimiento del plan estratégico de calidad”,
la cual aplica la Institucidn anualmente, y con la que mide algunas variables
como condicion del inmueble, calidad, calidez y lo oportuno de cada uno de los
servicios que se brindan, asi como la aceptacion de estos por parte de los

usuarios.

Ademads, se recopila informacién primaria a través de un cuestionario
aplicado al personal, incluyendo las jefaturas correspondientes. Esta
herramienta permitira correlacionar los resultados y principalmente, delimitar las

causas o situaciones que provocan las deficiencias en los niveles de calidad.
El texto esta compuesto por cinco capitulos, a saber: en el primero, los

datos generales del andlisis como la Justificacién y Planteamiento del

problema. En el capitulo segundo el Marco Tedrico, seguido por un tercer

13
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capitulo que contiene la estructura metodoldgica y la operacionalizacién de las
variables analizadas: el tipo de muestra y los instrumentos de recoleccién de
datos. Un cuarto capitulo lo conforma el analisis e interpretacion de los datos,
seguido por las conclusiones en el capitulo cinco, en el que ademas, se plasma

las recomendaciones de la investigacion.

1.2 JUSTIFICACION.

El sector salud de Costa Rica ha experimentado una gran evoluciéon que
ha marcado de forma positiva su trayectoria. Dicho crecimiento se origina en el
seno de una sociedad con un nivel de educacién relativamente alto, por lo tanto,
demandante de mejores servicios y condiciones de salud en general. Claro esta
que dicha condicién ha generado diversas expectativas en el nivel de vida, con
indicadores como, la esperanza de vida al nacer y el indice de desarrollo
humano, entre otros. El avance que ha alcanzado el sector salud ha sido
admirado, tanto por paises con condiciones similares al nuestro, como por

sociedades industrializadas y hasta potencias econémicas.

Esta evolucién ha repercutido en o interno de las instituciones que
conforman el sector salud, es el caso de algunos Ministerios, entre ellos, el de
Salud, Educacion, Vivienda, y de manera especifica, a la Caja Costarricense de
Seguro Social (en adelante denominada Caja), 6rgano que cumple un papel
medular en lo que a salud se refiere, pues es la encargada de prevenir,
promover, curar y ofrecer rehabilitacion, bajo sus principios filoséficos de
Universalidad, Solidaridad, Unidad, Igualdad, Obligatoriedad y Equidad en la

prestacion de los servicios.
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Es en 1990 cuando se da una situacién que marca la historia del
sector, afno en el que se consuma la reorganizacion de la atencion por parte de
la Caja, la cual a partir de ese momento queda distribuida de la siguiente forma:
el tercer nivel de atencién, compuesto por los Hospitales Nacionales, queda a
cargo de las situaciones mas complejas en curacion y rehabilitacién. El segundo
nivel de atencién, conformado por los restantes hospitales y clinicas mayores,
también a cargo de curacién y rehabilitacion, pero en menor grado de
complejidad. El primer nivel de atencion, por su parte, esta representado por
las Areas de Salud, compuestas por los Equipos de Atencién Integral de Salud
(EBAIS), responsables de la promocién y prevencién y en menor grado la
curacion y rehabilitacion. Por su conformacion y su filosofia, este primer nivel de
atencion fue trascendental e implicé la demanda de personal capacitado con el

cual, en ese momento, la Institucién no contaba.

Como plan de contingencia, la Caja proyecta estas nuevas demandas a
los centros de formacidn de profesionales en estas ciencias, sin embargo desde
inicios trabajé con el personal del Ministerio de Salud, (érgano que atendia
programas similares ), sumado el personal disponible de hospitales u otros

Centros de Salud.

El Area de Salud Guapiles, como parte de ese proceso de
transformacién no cont6é con las condiciones ni los recursos necesarios, Ssino
hasta el afio dos mil, cuando se inauguré como Area de Salud independiente
del hospital, en términos de presupuesto y planilla de personal. Sin embargo, el
cambio de hospital a Area de Salud no fue bien aceptada por el personal, lo que
produjo resistencia, aunado a esto, hubo una incorporacion tardia al primer
nivel de atencién, como Area de Salud, lo que significé desventaja con

respecto a sus homoélogos de la region.

15



CAPITULO |
Introduccidn, Justificacion y Planteamiento del Problema

Como parte de la organizacién, el Area de Salud Guépiles esta conformada
por catorce Equipos Basicos de Atencion Integral en Salud (EBAIS), distribuidos
en éste cantdn, a su vez, cada equipo esta conformado por un Médico, Auxiliar de
Enfermeria, Técnico en Atencion Primaria, Técnico en Farmacia, Secretario (a) y
un Asistente de Mantenimiento. (Ver descripcién de puestos en anexos).

Igualmente, existe una jefatura por gremio, en la cual, el Director Médico es
jefe del personal médico, y a su vez es el coordinador de las jefaturas, las cuales
se encuentran en un mismo nivel de mando. Posteriormente existe una jefatura de
Enfermeria, quien tiene a cargo los auxiliares de enfermeria y los técnicos en
atencion primaria. Luego esté la jefatura de los técnicos de farmacia, seguido por
la jefatura de los secretarios y finalmente, la Administracion, para este caso, a

cargo del personal de Mantenimiento.

Considerada la evolucién y transformacion de la Caja Costarricense de
Seguro Social, se plantea el presente estudio, el cual se fundamenta en los
principios cientificos de la administracién, especificamente de los Recursos
Humanos, rama de la ciencia que estudia ampliamente el personal de las
organizaciones, el cual comprende diferentes etapas, tales como: la deteccién
de necesidades del Recurso Humano, considerando el reclutamiento vy
seleccion del personal que se necesita, la capacitacion, el desarrollo, la
evaluacién del desempenfo, la salud ocupacional, las relaciones laborales, entre

otros.

Dentro de los aportes que se pretende generar, resalta; primero, la
aplicabilidad de los principios administrativos al sector salud, que por su
naturaleza es altamente complejo y evolutivo. Dicho analisis pretende tratar las
condiciones de la calidad en la prestacion de los servicios, desde una éptica
integral del proceso, ya que considera la opinion de los funcionarios que ofrecen
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los servicios, las jefaturas de éstos y los usuarios de los mismos, situacién que

elude los juicios de valor y la predisposicion en cualquier sentido.

Un segundo aporte lo conforma la prestacion de los servicios al usuario,
ya que la ejecucion de las recomendaciones se perfila hacia el fortalecimiento
de las debilidades y carencias en la calidad de los servicios, por lo que,
finalmente, el cliente es quien se veria beneficiado, ya que recibiria servicios

con el nivel de calidad que desea.

1.3 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

Esta investigacion surge como respuesta a los problemas en la calidad
de la atencién en el Area de Salud Guépiles, situacion que se refleja en las
evaluaciones realizadas anualmente al usuario. De lo anterior se desprende la
necesidad de frecuentes y formales programas de capacitacién, actividad

indispensable para lograr eficiencia en los diferentes servicios que se ofrecen.

El “plan estratégico de seguimiento de la calidad”, es un instrumento
elaborado por el Area de Salud Guapiles, el cual tiene como propdsito ofrecer
posibles soluciones para mejorar la calidad de la atencién, pues esta
demostrada la permanencia de algunas debilidades en las variables analizadas,
(entre ellas la excelencia, calidad, calidez, oportunidad y condiciones en las
que se brindan los servicios), a pesar de los esfuerzos que se han llevado a
cabo para mejorar.

Mas bien el seguimiento de dicho plan, en el afio 2003 reveld la

existencia de nuevas areas criticas, razon por la que este estudio se orienta a

ofrecer recomendaciones complementarias que, desde los puntos de vista
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analizados (usuarios, funcionarios y jefaturas), permita el desarrollo de planes
de capacitacion dirigidos a los funcionarios, los cuales ataquen estas
debilidades y asi se logre, el nivel de calidad deseado en la prestacion de

servicios de atencion integral en salud, que ofrecen los EBAIS.

1.3.1 FORMULACION DEL PROBLEMA
¢, Cémo desarrollar una propuesta de capacitacion que contribuya a

aumentar la calidad en los servicios, del primer nivel de atencién, en el Area de

Salud Guapiles?
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1.3.2 SISTEMATIZACION.
Existen otros problemas relacionados con el problema central de la

investigacion, los cuales se responderan en el desarrollo del trabajo. Algunos

de ellos son:

a) ¢Como identificar con claridad las necesidades de capacitacidén en el

personal?

b) ¢Cdmo incorporar la cultura de atencién al cliente en el personal de
estas unidades?

c) ¢Cdmo identificar las expectativas de los usuarios en cuanto a la

calidad de los servicios?
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CAPITULO I

Marco teorico
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Con el desarrollo del Marco Tedrico se pretende, inicialmente, ubicar el
tema de la capacitacion dentro del enfoque conceptual mas amplio: el Proceso
Administrativo y, a partir de ahi, definir cada uno de los elementos y conceptos
que de manera directa o indirecta afectan esta actividad. En ese sentido, se
usaran definiciones elaboradas por académicos de la administracién moderna,
cuyos textos son actualmente utilizados en la mayoria de los centros de

ensenanza de la ciencia administrativa.

El autor Koontz, Harold (2000), define la Administracion como: “El
proceso de disefiar un entorno en el que trabajando en grupos, los individuos
cumplan eficientemente los objetivos...” p. 06.

Para Bateman T (2003) Administracidén es “...el proceso de trabajar con
gente y recursos para alcanzar las metas organizacionales” p. 06. Este proceso
contempla cinco etapas denominadas: planeacién, organizacién, integracion del

Recurso Humano, direccidn y control, representadas en el siguiente esquema:

Proceso administrativo

Objetivos
Planeacion Estrategias
Politicas
Reglas
1 Recursos... Grafico # 1.
Organizacion { Divisién de trabajo Proceso
Delegacioén de autoridad Administrativo

1 Planeacion de RH

Reclutamiento
Seleccién

Integracion de R Capacitacion
Evaluacién del desempefio
Salud Ocupacional

1 Relaciones Laborales...

Factores humanos de la administraciéon
Direccién Motivacién
Liderazgo

1 Comunicacion

Control Estandares
Medicién
Correccién

21
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Para comenzar, la _planeacion implica, segun Koontz, H (2000) “...el

propdsito o misidn, objetivos o metas, estrategias, politicas, procedimientos,
reglas, programas y presupuestos.” p. 35, lo cual supone el establecimiento o
programacion de los fines o propésitos y las formas de como se lograra lo

propuesto.

Por su parte, la organizacion expresa un ordenamiento de los recursos y

su asignacion, asi como delegacién de responsabilidad por el manejo de estos.
En este sentido, anota Koontz H (2000) la organizacion “...constituye la parte de
la administracion que supone el establecimiento de una estructura intencionada

de los papeles que los individuos deberan desempenfar en una empresa.” p.35

Para Koontz H, la organizacibn posee dos grandes actividades
complementarias. Primero, la division del trabajo, es decir, la separacién de las
actividades en departamentos, unidades de negocio, divisiones, entre otros.
Cada division depende por su parte de la naturaleza de la empresa. Segundo,
la delegacion de autoridad, mediante la cual esta se distribuye en niveles mas
bajos de la estructura organizacional, a fin de que se puedan tomar decisiones

en otros niveles.
Para Robbins S (2002) /a autoridad “..se entiende como el derecho
inherente a un puesto administrativo que permite girar érdenes y esperar que

sean cumplidas” p.158

La Integracion del personal, es una actividad indispensable en el

proceso, ya que una empresa podra tener una excelente orientacion estratégica
de sus propdsitos y poseer una adecuada organizacion de los recursos, pero si
no integra eficientemente al personal requerido para cada uno de sus puestos,
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serian vanas todas las etapas anteriores. Esta funcién se ampliara mas
adelante.
La direccion, refiere Bateman T. (2003) “...consiste en estimular a las

personas a desempenarse bien. Se trata de dirigir y motivar a los empleados y
de comunicarse con ellos...” p.07. Desde esta perspectiva, segun Koontz H, la
direccién esta integrada por cuatro actividades entre las que resaltan los
factores humanos de la administracion, la motivacion, el liderazgo y la

comunicacion.

Los factores humanos de la administracién, para Koontz H (2000), se

13

refieren al hecho de que los individuos “..pueden satisfacer sus necesidades y
utilizar su potencial y contribuir al mismo tiempo al cumplimiento de los

propdsitos de la empresa.” p. 498

Por su parte, la motivacion se refiere a una condicién en la que
intervienen impulsos, anhelos y otros sentimientos que desarrollan en el

individuo una condiciéon emotiva y, por lo tanto, el aumento de su potencialidad.

Segun Chiavenato | (2000) motivacion “...es aquello que impulsa a una
persona a actuar de determinada manera o por lo menos, que origina una

propensidn hacia un comportamiento especifico.” p. 68.

Por motivadores define Koontz H (2000) “...son cosas que inducen a un
individuo a alcanzar un alto desempefio.” p. 502. Aunado al factor antes citado,
se encuentra la satisfaccion, que define el mismo autor como “...el gusto que se

experimenta una vez que se ha cumplido un deseo.” p. 503.

Otro aspecto de la direccién lo compone el liderazgo, condicion que

expresa la capacidad de influir en la conducta de otros individuos y sus resultados.
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Koontz H (2000) define el liderazgo como: “... es influencia, esto es, el arte o
proceso de influir en las personas para que se esfuercen voluntaria y

entusiastamente en el cumplimiento de las metas grupales.” p. 532

Para Koontz el Liderazgo se clasifica en tres principales tipos: el uso de la
autoridad; la rejilla administrativa y el liderazgo como implicador de una amplia
variedad de estilos, los cuales van desde el uso maximo al minimo de poder e

influencia.

Como parte de esta funcidn, la comunicacién expresa la transferencia de
informacion dentro de las organizaciones, actividad indispensable en todo
quehacer humano, que segun Chiavenato | (2000) “...Implica transferencia de
informacion y significado de una persona a otra; es el proceso de transferir
informacion y comprension...”p. 87

Otra funcibn, no menos importante, que conforma el proceso
administrativo es el control, al que refiere Robbins S. (2002) como  “... el
proceso de vigilar las actividades con el fin de asegurarnos que se realicen

conforme a los planes y de corregir las desviaciones.” p. 412. (Ver grafico #1.).

En este sentido el control permite medir el acercamiento del desempeno
a los planes, ademas de que brinda la posibilidad de una retroalimentacion, es
decir, la adopcién de medidas correctivas o de ajuste. Segun Koontz (2000)
“..el proceso basico de control implica tres pasos: 1) establecimiento de
normas, 2) medicion del desempeno con base en esas normas y 3) correccion

de las variaciones respecto de normas y planes.” p. 636.

Retomando la funcién; Integracion del personal, como parte de las

actividades que la componen, encabeza la planificacion del Recurso humano,
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la cual define Werther W (2000) como “una técnica para determinar en forma
sistematica la provision y demanda de empleados que tendra una
organizacion.” p.110. Esta es una actividad prioritaria ya que permite proveer

del personal adecuado, en el momento oportuno.

Una vez detectadas las necesidades de personal, inicia el proceso de
reclutamiento y seleccion. Segun Werther, el primero posee dos fuentes, a
saber, la interna y la externa, y consiste en atraer e interesar a candidatos

potenciales para ocupar las vacantes.

Contando con un grupo de candidatos interesados e idéneos para los
puestos vacantes en promocidn, posterior a una entrevista inicial de verificacion
de documentos, se atraviesa una segunda etapa que consiste en seleccionar
entre los oferentes, el candidato o candidatos que mas se acerque a la
necesidad y a las expectativas de la empresa. En este sentido, Werther W

(2000) define la seleccion como “...una serie de pasos especificos que se

emplean para decidir qué solicitantes deben ser contratados.” p.155

En el proceso de seleccién existen diversas técnicas que permiten
visualizar a los candidatos que reunen los requisitos solicitados. como son, sus
habilidades, aptitudes, capacidades, destrezas y niveles de formacién o de
experiencia, entre otros. Ademas, se encuentran las técnicas para su medicion,
entre las que estan, las pruebas técnicas, las pruebas de idoneidad, los test

psicométricos y otros instrumentos afines.

Esta fase del proceso administrativo, también, cuenta con la etapa de
capacitacion que consiste en una herramienta efectiva en el desarrollo de
aptitudes, habilidades y destrezas necesarias para desempefar un puesto u

ocupacion. Esta, para fines de la investigacion, sera ampliada mas adelante.
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Como parte del proceso de Integracion del personal resalta la evaluacion
del desemperio; actividad que consiste en medir el desenvolvimiento en un
determinado puesto. Dicho proceso persigue tres objetivos, generalmente. El
primero es una fuente de informacidn para las promociones y remuneraciones.
El segundo, es hacer una valoraciéon del desempefio, en la cual se identifiquen
las necesidades de capacitacidn u orientacion y el tercero, es implantar un plan
de correccion de las debilidades detectadas, lo cual se traduce en eficiencia.

Para Chiavenato | (2000) /a evaluacion del desempero “... es una
apreciacion sistematica del desempefnio de cada persona en el cargo o del
potencial del desarrollo futuro.” p.357, Es necesario considerar esta técnica
como una oportunidad para mejorar y reforzar las é&reas débiles. Es comun
en las organizaciones, que las evaluaciones del desempefio sean realizadas
por las jefaturas correspondientes, sin embargo, en algunas entidades mas
democraticas, los individuos se autoevaltan, tomando en cuenta parametros e

instrumentos previamente establecidos.

Una sexta parte del proceso de integracién del personal lo compone /a
salud ocupacional; ciencia que se ocupa de la prevencion de los accidentes, la
cual en los ultimos afnos ha cumplido un papel trascendental, dado que es parte
activa de los procesos de certificacion, en especial aquellos referentes a los
funcionarios y su entorno de trabajo. Para Mondy W (2000) la seguridad

significa “..la proteccion de los empleados de lesiones ocasionadas por

accidentes relacionados con el trabajo.” p. 432.

La seguridad se consigue en ambientes saludables por lo que es
necesaria la higiene en los lugares de trabajo. Para Chiavenato | (2000) la

higiene se refiere a ”...un conjunto de normas y procedimientos tendientes a la

proteccion de la integridad fisica y mental del trabajador, preservandolo de los
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riesgos de salud inherentes a las tareas del cargo y al ambiente fisico donde se
ejecutan.” p.479

Una ultima funcién que contempla la integracién de personal la conforma
las relaciones laborales, que se refiere a las relaciones de la fuerza laboral,
representada por los sindicatos y el patrono o empresa, las cuales son de
importancia para ambas partes, ya que son dependientes una de la otra e
interactian permanentemente, ademas de que procuran mantener y lograr sus

intereses que no siempre son paralelos.

Retornando a la etapa de la capacitacion, como parte de la Integracién
del personal, se subraya que su presencia es necesaria en toda actividad
humana, esto porque son pocas las habilidades desarrolladas naturalmente al

nacer, pues la mayoria dependen de la capacitacion recibida.

Se pueden citar lo que se denominan, para efectos del presente andlisis,

tipos de capacitacion (ver grafico N° 2), entre ellos:

a) La induccién u orientacion: consiste en dar una informacion general al
nuevo empleado acerca de las responsabilidades, relaciones, condiciones y
demas contactos que mantendra en el desempefio. En este sentido refiere
Byars L, (2000) “...es la informacion a los nuevos empleados sobre la

organizacion, su unidad de trabajo y sobre su puesto.” p. 220.

b) La ubicacion: consiste en comunicar a un funcionario que ya es parte
de la organizacion, cuales son sus responsabilidades y su participacién dentro
del proceso de trabajo de un nuevo puesto, ademas de la autoridad vy
supervisidn que poseera y que recibira, segun sea el caso. Esta etapa se refiere

especificamente a personal que cambia de puesto en la misma organizacion.
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c) La socializacion, se da cuando la empresa procura integrar al nuevo
empleado dentro del clima organizacional, a los que refiere Gémez L (2000)
como “...el proceso mediante el cual los nuevos empleados son integrados en la

empresa, en su unidad y en su puesto de trabajo.” p.161,

d) La capacitacion, que para efectos de la presente investigacién se
subdivide en técnica y pura. La primera corresponde al estimulo para el
desarrollo de actitudes, habilidades y destrezas necesarias para realizar las
actividades y tareas propias del puesto, en tanto, la capacitacion pura se refiere
a la adopcién de nuevas formas de hacer esas actividades; mejorar las cosas
gue ya se sabian hacer, logrando de esta forma la eficiencia en el desempenio.

d) Finalmente, el desarrollo del personal, que consiste en una capacitacion
permanente, no tanto en el desempefio actual, sino en otras actividades
y tareas diferentes a las que contempla su puesto, esto con el propésito
de ampliar los conocimientos, aptitudes, habilidades y destrezas, lo cual
genera valor vy principalmente potencialidades necesarias para
desempenar otros niveles de mayor responsabilidad u otros puestos.
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Esquema de capacitacion

Induccién (Orientacion)

Tipos Ubicacion .
Socializacion Técnica Grafico # 2
Capacitacion <I Esquema de
Desarrollo Pura g ..

1 capacitacion.

* Deteccion de las necesidades
* Fijacion de objetivos
Proceso * Determinacion del modelo
1 * Evaluacion del proceso
Capacitacion en el puesto
Capacitacién por instruccion del puesto
Modelos < Rotacién de puestos
Relacién experto aprendiz

Simulaciéon
Entre otros
|
( Cursos
Seminarios
Técnicas < Estudio de casos
Laboratorio

Socio dramas
Otros

Por su parte, el proceso de capacitacion, esta integrado por un conjunto
de cuatro etapas, las cuales tienen un valor medular. En este caso, se inicia
con la determinacién de las necesidades de capacitacion que para Werther W

1]

(2000) se refiere a que “..permite establecer un diagnéstico de los problemas
actuales y de los desafios ambientales que es necesario enfrentar...” p. 244.
Esta informacion puede ser resultado de las evaluaciones del desempefio,
encuestas a las jefaturas, el diseiio de puestos, encuestas a usuarios y
funcionarios, o en todo caso, los cambios tecnolégicos y de procesos que son

dinamicos y permanentes en las organizaciones.
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La deteccion de las necesidades es seguida por la fijacion de los
objetivos de capacitacion, a lo que refiere Werther W (2000) “...deben estipular
claramente los logros que se desean y los medios de que se dispondra.” p. 247.

Estos responden a las necesidades previamente detectadas

Una vez establecidos los objetivos, se pasa a una tercera etapa
denominada determinacion del modelo. En este sentido cita Milkovich G (2000)
“..se tendra que decidir la manera en que se impartira la formacion” p. 401.
Aplicada la capacitacién se evalla el proceso antes descrito, con el fin de medir
la efectividad del mismo, a lo que apunta Milkovich G (2000) “La evaluacién
debe planificarse cuando se establecen los objetivos y debe convertirse en una
parte integrante del analisis de necesidades subsecuentes...” p. 410

Segun Werther W. (2000), existen varios modelos de capacitacién, que
permiten seleccionar la forma mas adecuada de lograr el propdsito planeado,

entre los que se citan:

a) Capacitacion en el puesto.

Este “Se emplea basicamente para ensefiar a obreros y empleados a
desempenar su puesto actual...” p. 251.

b) Rotacion de puestos.

“Consiste en rotar a los empleados para que obtengan la experiencia de

aprendizaje en varios puestos”. p. 252
c¢) Relacion experto-aprendiz.
“En esta relacion se observan niveles muy altos de participacion y

transferencia al trabajo” p. 252.

d) Conferencias, videos y peliculas, audiovisuales y similares.
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“Estos métodos tienden a depender mas de la comunicacion y menos de
la imitacion y la participacion activa: Aunque permiten generalmente la

economia de tiempo asi como de recursos.” p. 253

f) Estudios individuales y aprendizaje programado.

“Los materiales de instruccién para el aprendizaje individual resultan de
gran utilidad en circunstancias de dispersion geograficas o de dificultades para
reunir un grupo de asistentes a un programa de capacitacion.” p. 254.

El proceso de capacitacion cuenta con un grupo de técnicas, las cuales
permiten complementar el o los modelos seleccionados, entre ellas se citan los
cursos, seminarios, estudio de casos, laboratorios, socio-dramas y otras

actividades.

Es de trascendencia citar que la técnica que se utiliza debe de contar
con una relacién directa al modelo seleccionado, ya que la capacitacion
representa costos elevados y tanto la fijacibn de objetivos como la
determinacion del modelo y, posteriormente, la técnica pedagdgica
seleccionada, deben de poseer una orientacion clara y programada, dado que
sera evaluada su eficiencia y por ende, el uso de los recursos asignados y el
costo total del proceso.

Una de las necesidades de capacitacion mas comun es la que refiere
Werther W, (2000) cuando sefiala “El fendmeno de la obsolescencia describe
el proceso que sufre un empleado (o un grupo de ellos) que dejan de poseer el
conocimiento o las habilidades necesarias para desempenarse con éxito” p. 216

De lo anterior se deduce la importancia que se le debe de prestar a la
capacitacion, considerando que es la actividad indispensable para que las
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organizaciones puedan responder de manera eficiente a las exigencias de los

clientes.
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.1 Tipo de investigacion

Esta investigacion comprende dos tipos de estudio, primero el descriptivo,
dado que procura describir la situacion actual de la unidad de andlisis y, segundo
el correlacional, ya que pretende medir al menos dos variables, calidad en los
servicios y la dependencia que esta tiene con la capacitacién de los funcionarios
responsables. La utilidad de este estudio sera comprobar cémo la capacitacion vy,
en alguna medida, la motivacién, permiten que el Area de Salud de Guéapiles
aumente los niveles de calidad, situacion que dara la antesala para aplicar las
recomendaciones de capacitacion y asi dar una respuesta a las necesidades de

mejora en la prestacion de los servicios.
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3.2 Matriz del diseno de la investigacion.

El siguiente cuadro permite visualizar el tema, problema y objetivos de la

investigacion, ya que contiene la estructura medular que se desarrolla en el

transcurso del trabajo.

Cuadro N° 1.
Matriz del disefio de la investigacion

capacitacion que
contribuya a
aumentar la
calidad en los
servicios del
primer nivel de
atencion en el
Area de Salud
Guapiles.

una propuesta
de
capacitacion
que contribuya
a aumentar la
calidad en los
servicios del
primer nivel de
atencion en el
Area de Salud
Guépiles?

motivacion en el

atencion del Areal

capacitacion y
determinar los
niveles de

personal del
primer nivel de

de Salud
Guéapiles.

capacitacion que

contribuya a

aumentar la calidad
en la atencién que
se brinda a los
usuarios de los

EBAIS.

Ano, 2004.
OBJETIVO OBJETIVO OBJETIVOS ESPECIFICOS|OBJETIVOS ESPECIFICOS
TEMA PROBLEMA .
GENERAL GENERAL DE DIGNOSTICO DE PROPUESTA
DIGNOSTICO PROPUESTA
Desarrollo de una ¢, Coémo Evaluar las Elaborar una 1. Conocer la percepcion de| 1. Sugerir actividades de
propuesta de Desarrollar | necesidades de propuesta de los usuarios con respecto a capacitacion acordes con las|

la calidad en la prestacion
de los servicios que brindan
los EBAIS.

2. Analizar los niveles de
capacitacion, motivacion y
satisfaccién laboral del

personal.

3. Obtener informacién con
respecto a la clasificacion de
los puestos utilizados con el
personal responsable de
brindar los servicios de
atencion a los usuarios.

necesidades detectadas en

readecuacion del sistema de

forma que permita presentar

de motivacién que satisfagan

el diagnéstico y que
colaboren en el
mejoramiento de la calidad
en la prestacion de los
servicios.

2. Formular una
informacién actual, de tal
informacién de calidad.
3. Recomendar programas
las diferentes necesidades
detectadas en los
funcionarios y que
contribuyan con el

mejoramiento en la calidad
de los servicios.
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3.3 Matriz de operacionalizacion de variables.
El siguiente cuadro permite considerar dentro del estudio, las respectivas

definiciones de las variables, los indicadores o métodos de medicion, y los

instrumentos de recoleccidén de datos que se utilizan para cada variable.

Cuadro N°

2.

CCSS, Area de Salud Guapiles.
Matriz de operacionalizacion de variables
Ano, 2004

Variables

Definicién
conceptual

Definicion
Operacional

Indicadores

Instrumentos
recoleccion de
datos

Capacitacion

Actividades enfocadas
a ensenar a los
empleados como
desempenar mejor su
puesto de trabajo.

Consiste en una
herramienta efectiva en
el desarrollo de
aptitudes, habilidades y
destrezas necesarias
para desempefar un

puesto u ocupacién

Aumentos en los niveles
de calidad.
Logro de eficiencia.
Maximizacién de

recursos.

Encuestas a:

Funcionarios.

Jefaturas.

Calidad del
servicio

“Conjunto de aspectos y
caracteristicas de un
bien o servicio que
determinan su
capacidad de satisfacer
necesidades.”

Es la condicién de un
producto o servicio que
alcanza las expectativas
de los consumidores o

usuario.

Satisfaccion de los

usuarios.

Revision Documental del

Plan estratégico de la

calidad, Area de Salud
Guépiles

Puesto

“Conjunto de funciones
(tareas o atribuciones)
con posicion definida en
una estructura
organizacional, en el
organigrama.”

Conformado por un
grupo de funciones,
actividades y tareas,
asignadas a un individuo
o grupo de ellos y que
es parte de la estructura
organizacional o sus
equivalentes.

Andlisis del Manual
Descriptivo de Clases
de Puestos.

Revisiéon Documental.
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“Producto intangible que|Consiste en un conjunto
L. se ofrece a los usuarios de beneficios o
Servicios para satisfacer productos no tangibles Satisfaccion de los  |Revisién Documental del
determinadas que una organizacién usuarios. Plan estratégico de la
necesidades.” brinda a sus clientes o Cobertura. calidad. Area de Salud
funcionarios. Guépiles.

3.4 Sujetos y fuentes de informacion.

Los sujetos de investigacion corresponden, en primer lugar a los usuarios
de los servicios; segundo, el personal de los EBAIS, los cuales son los encargados

de brindar la atencion a los usuarios y por ultimo, las jefaturas de los funcionarios.

Para sustentar la investigacion se utiliza como fuentes de informacion, la
revision de documentos oficiales con los que cuenta la Instituciébn y que da
seguimiento a la medicion de la variable calidad, en los tres periodos anteriores.
También se realiza la revision del archivo de los expedientes del personal, que
posee el departamento de Recursos Humanos, esto para identificar condicidon

académica y otra formacidén que posean.

Se aplican, ademas, cuestionarios al personal de los EBAIS, con el fin de
complementar los antecedentes y conocer sus niveles de capacitacion, motivacion
y satisfaccion laboral y, finalmente, se entrevista a las jefaturas correspondientes

para enlazar el contenido de las fuentes de informacién.

3.5 Muestreo

Para este caso se utiliza el tipo probabilistico, aplicado inicialmente a una
poblacién de 65 funcionarios, con un error maximo aceptable del 5% y un nivel

deseado de confianza del 95%, lo cual significa una muestra de 31 casos (48% del

universo), distribuidos de la siguiente manera: En el caso del centro de la ciudad
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de Guapiles existen cinco EBAIS, de ellos se encuestaron dos. En la periferia se
ubican nueve EBAIS, de los que se tomaron en cuenta cuatro para la encuesta. El
muestreo realizado es confiable, considerando el valor de error aceptable, ya que
ademas de revelar datos primarios, no es sensible a la obtencion de informacion

intencionada.

3.6 Instrumentos de recoleccion de datos.

En este caso se utilizo los siguientes instrumentos:

— El cuestionario utilizado fue elaborado por el investigador y validado
por un experto en estadistica. Este fue aplicado al 48% de los
funcionarios, para obtener la informacién de la cual no hay base de
datos disponible. Este instrumento permite obtener informacion
primaria acerca del tema en cuestidbn, en un orden sencillo de
plotear, ademas de que permitié6 ampliar la respuesta en el caso de

preguntas de mayor complejidad.

— En el @rea en la que se aplico la entrevista existen cinco Jefaturas de
las cuales se le aplica el instrumento al 80% de ellas, para conocer
sus percepciones en cuanto a los hallazgos sobresalientes en los

cuestionarios y su opinién al respecto.
— Revisidbn documental, que para este caso, se cuenta con una base

de datos de un contenido formal y acorde al seguimiento nacional de
calidad de los servicios, establecido por la Institucion, y denominado
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“Plan estratégico de la calidad”, por lo que se considera de absoluta
confiabilidad.

— lgualmente, se utilizé6 como fuente de informacion los expedientes de
los funcionarios y otros documentos acordes, esto para
complementar datos pertinentes a la formacién que posee el

personal o informacion relacionada al tema tratado.

3.7 Alcances y limitaciones de la investigacion.

La investigacidn pretende evaluar, a través de los instrumentos de
recoleccion de datos, la calidad en los servicios que brindan los catorce Equipos
Basicos de Atencién Integral en Salud (EBAIS) del Area de Salud Guépiles,
distribuidos en éste cantén (ver mapa en anexos), los cuales atienden a una

poblacion aproximada de sesenta mil habitantes.

A continuacién enunciamos algunas de las limitaciones que se tuvieron en

la realizacién de esta investigacion:

a) Al personal se le evalua la productividad, es decir, el nUmero de usuarios
atendidos por hora laborada, por lo que no se dispone del tiempo suficiente para
encuestarles. Esto genera potencialmente una cooperacion limitada y el costo de
oportunidad al atender el cuestionario sera el tiempo que se deja de utilizar para

atender a usuarios de los servicios.

b) Por la distribucién geografica en la que se encuentran los EBAIS, se
aplican cuestionarios a equipos ubicados estratégicamente, esto para poder inferir
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a través del muestreo, el cual arrojara las condiciones (distancia, concentracion

poblacional, costumbres, etc), en que se encuentran dichos centros de trabajo.
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A continuacion se analiza e interpretan la informaciéon que evidencia las
condiciones de calidad en la prestacion de servicios del Area de Salud Guépiles, a
través de la aplicacion de los métodos de recoleccidén de datos, (Los machotes de
los cuestionarios y entrevistas aplicadas y los resumenes de los datos, estan
contenidos en el apartado de los anexos, al final del documento), ordenandola por

objetivos de diagnéstico, plasmados en la matriz del disefio de investigacion.
1. Respecto al primer objetivo de andlisis, a saber:

“Conocer la percepcion de los usuarios con respecto a la calidad en
la prestacién de los servicios que brindan los EBAIS”.

Para conocer la forma en que los usuarios perciben o consideran la calidad
de los servicios recibidos en los EBAIS, se realiz6 una revision documental, la cual
tiene como propodsito darle seguimiento al plan estratégico de calidad adoptado
por el Area de Salud desde el afio 2001, en el que se proyecta ofrecer solucién a

los problemas de calidad que desde entonces afrontan.

A nivel Institucional existe un documento que contiene el seguimiento dado
a dicho plan en cada periodo. La forma como se da el seguimiento es aplicando un
cuestionario a una muestra de 100 usuarios en cada uno de los EBAIS, con el fin
de medir, de forma paralela la aplicacién de soluciones planteadas para mejorar
las debilidades del periodo anterior.

Existe ademas a nivel Institucional un compromiso con la Direccién
Regional de Servicios Médicos (jefatura a nivel inmediato), en cuanto a las
mejoras en las debilidades o areas criticas, de tal forma que este plan estratégico
responde a una directriz de aplicacion obligatoria, dado que la Direccion Regional



CAPITULO IV
Andlisis e Interpretacion de Resultados

pacta niveles determinados de calidad a nivel nacional con las Jerarquias de la
Institucién.

Una de las variables contempladas en el plan de seguimiento del afio 2003,
que para este caso, propone dar solucion a las areas criticas del 2002, es la
cantidad de visitas realizadas y el trato dado por el personal Técnico en Atencion

Primaria (ATAP), seguido por el trato del personal de Farmacia.

Sin embargo en este mismo periodo se identifican nuevas areas criticas,
entre ellas se lista el tiempo de espera por parte del usuario hasta ser atendido, el
trato del personal médico, enfermeria, secretariado y la limpieza de los servicios
sanitarios, todas relacionadas con servicio al cliente, informacion que contiene el

cuadro N° 3.

Cuadro N° 3.
CCSS, Area de Salud Guapiles.
Percepcién de la excelencia en la calidad del

Servicio, por parte de los usuarios.

Ano, 2003
Pregunta a los usuarios. Porcentaje

obtenido
Esperaron una hora o mas para ser atendidos, a
partir de la hora de la cita ( horas)* 50%*
Consideran excelente el trato del médico 52%
Consideran excelente el trato de enfermeria 49%
Consideran excelente el trato de Secretariado 41%
Consideran limpios los servicios sanitarios 72%

Notas: * El dato (50%) corresponde al porcentaje que contesto que espero una hora o mas.
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Fuente: Seguimiento Plan Estratégico de Calidad, Area de Salud Guéapiles 2003.

Las variables contenidas en el cuadro anterior, reflejan deficiencia en la
prestacion de servicios, por lo menos desde la perspectiva de los clientes, por lo
gue deben de involucrarse en el plan de seguimiento de la calidad de los servicios,
dado que aunque las variables de este cuadro no son parte del plan inicial de
mejora de la calidad, son debilidades que surgieron posterior a la creacion del plan

estratégico, las cuales deben de ser mejoradas para el siguiente periodo.

Es importante sefialar que en el Area de Salud, se visualiza la divisién del
trabajo como parte de la organizacion, ya que cada departamento a través de su
jefatura es el encargado de implementar el plan anual de mejoramiento de las
areas criticas, situacion que define responsabilidades y permite la integracion de
los departamentos, en virtud del mejoramiento continuo y la satisfaccion del

cliente.

De igual forma resalta la delegacion de autoridad, en la que a cada nivel se
le asigna la cuota por ejercer dentro de su departamento, situacion que permite
estructurar tanto la autoridad como la responsabilidad implicita y que sirve a la vez

como método de medicion de los resultados que se generen del proceso.

En este mismo sentido, predomina el control ejercido y se mide el
mejoramiento de las debilidades por parte del departamento al final del periodo, lo
cual es responsabilidad tanto de las jefaturas como de la direccidn, puesto que
son los érganos competentes para realizar la supervision o medicion de la forma
en la que se ofrecen los servicios, utilizando métodos previamente establecidos y
posteriormente, la aplicacién de medidas de retroalimentacion.

Por otro lado, para conocer la percepcion que tienen los funcionarios en

cuanto a la calidad en la prestacion de sus servicios, se les preguntdé como
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consideran los servicios que brindan, a lo que un 21% contestd que los
consideran excelentes.

Este resultado esta por debajo de la calificacién que le dieron los usuarios
en el cuadro N° 1, porlo que se evidencia que los funcionarios son conscientes
que la atencion no es la mejor, situacién que invita a pensar en la presencia de

vacios en capacitacion. Esta informacién esta contenida en el gréafico # 3.

Grafico # 3
CCSS, Area de salud Guapiles
Servicio que se brinda al cliente

Ano, 2004.
¢,Como califica el servicio que le brinda al
cliente?
80% W 66%
60%
40%

20%
0% -

Excelente  Muy bueno Bueno Regular Malo

FUENTE: Cuestionario aplicado a 31 funcionarios, 2004.

Un dato sobresaliente es que mas de la mitad de los funcionarios
consideran que sus servicios son muy buenos, pero no son excelentes, por lo que
se deduce con claridad el desconocimiento de temas, entre ellos, el servicio al
cliente, situacion que hace que los datos obtenidos disten entre lo que es 0 no

excelente.
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Otro 10% considera que ofrecen servicios buenos y un 3% expresé que
sus servicios son regulares. Aunque esta ultima cifra es baja, es parte del sentir de

los funcionarios.

Al preguntarsele a las jefaturas acerca de su percepcion en cuanto a la
calidad de los servicios que se ofrecen al usuario, ninguna consider6 la atencion
como excelente, a pesar de los grandes esfuerzos aplicados para lograrla,
situacion que manifiesta que a nivel de jefaturas existe un alto grado de exigencia.

Por otro lado, el 50% de ellos coincide en que la atencién es muy buena y
sostienen que a pesar de las inadecuadas condiciones de la mayoria de la
infraestructura y la falta de algunos equipos, se hace un gran esfuerzo por parte

de los funcionarios para brindar, en esas condiciones, servicios de calidad.

En este sentido, un 25% refiere que los servicios son buenos, y que deben
de mejorar principalmente en términos de servicio al cliente y relaciones humanas
y, por ultimo, el restante 25% los considerd como regulares, argumentando que es
necesario aplicar medidas que regulen la calidad de la prestacién de servicio al

cliente.

Grafico # 4
CCSS, Area de Salud Guapiles
Atencion al cliente
Ano, 2004.
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Segun Jefaturas, ¢Como califican la atencion
dada por los funcionarios al cliente?

@ Excelente m Muy buena 0 Buena OO0 Regular m Mala

25%

50%
25%

FUENTE: Entrevistas aplicadas a Jefaturas, 2004.

Al relacionar la valoracién de los servicios, que le dan como excelente, tanto
los usuarios como las jefaturas y funcionarios, es posible visualizar la percepcién
de éstos y las diferencias de criterios en términos de la calidad que se cree ofrecer
y la que se percibe por parte del usuario, informacién que contiene el grafico # 5.

Grafico #5
CCSS, Area de Salud Guapiles
Comparacion en la percepcion de los servicios
Ano, 2004.

Calificacion de los servicios como excelentes
por parte de los individuos en estudio.

50% 47%
40%
30%
20%
10%
0%

240/
Z 1 /0

NoL

Usuarios Funcionarios Jefaturas

Nota: La informacién de los usuarios es extraida del cuadro N° 3,
promediando los resultados de las preguntas N° 2, 3y 4.
FUENTE: Entrevistas aplicadas a Jefaturas, cuestionarios a funcionarios 2004.
Y encuestas aplicadas a usuarios 2003.
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El gréfico anterior permite hacer una comparacion sumamente importante,
ya que demuestra el sentir de los individuos en estudio, inicialmente los usuarios,
que califican una excelencia del 47% de los servicios, sin embargo, los
funcionarios, quienes les brindan los servicios, son conscientes de ofrecerlos solo
en un 21% en esta condicion, situacion que evidencia que los funcionarios
conocen sus limitaciones y principalmente saben cuales son las condiciones en las

qgue los usuarios desean recibir esos servicios.

Se observa también, que la informacion de las jefaturas contrasta con la de
los usuarios y funcionarios, considerando que desde la dptica de los primeros, no
existe excelencia en los servicios (dadas las condiciones del edificio y suministros
descritas en los graficos # 11 y 12, expuestos posteriormente), aunque esta es la

condicion que persigue la Institucion.

2. Con respecto al segundo objetivo de analisis que corresponde a:

“Analizar los niveles de capacitacion, motivacion y satisfaccion

laboral del personal”.

Para conocer los niveles de capacitacion, motivacion y satisfaccion laboral
de los funcionarios, se aplico inicialmente un cuestionario, que entre otras cosas
se les consulté acerca de la capacitacion recibida en términos de servicio al cliente

y otros temas relacionados.
En este mismo sentido, se entrevistd a las jefaturas del area, con el fin de

conocer sus opiniones en cuanto a las variables en estudio, asi como la

interpretacion de los hallazgos sobresalientes en los cuestionarios aplicados a los
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funcionarios, ademas de conocer sus perspectivas en cuanto a las razones que

generan los detalles sobresalientes.

Como variable medular del estudio, se les pregunta a los funcionarios si
consideran contar con la capacitacion necesaria para realizar todas las actividades
y tareas asignadas a su puesto. Al respecto, el 50% de ellos afirma poseer toda la
capacitacion necesaria para realizar las actividades y tareas propias de su puesto,
sin embargo el restante porcentaje opina lo contrario. Tal como lo sefiala el grafico
# 6.

Grafico # 6
CCSS, Area de Salud Guapiles
Capacitacion
Ano, 2004.

¢Ha recibido la capacitacion para realizar las
actividades y tareas asignadas?

50%

0%
Si No C1

FUENTE: Cuestionario aplicado a 31 funcionarios, 2004.

Paralelo al dato anterior, las jefaturas consideran de la misma forma esta
variable y sostienen efectivamente que el 50% no cuenta con la capacitacion
necesaria y que deben de ser capacitados para que realicen, de una forma

eficiente y oportuna las funciones o actividades propias de sus puestos.
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Al preguntarle a los funcionarios, especificamente por la capacitacion en
servicio al cliente, se evidencié que el 77% de ellos no han sido capacitados en
este tema, lo cual permite deducir que el personal posee necesidades de
capacitacion, considerando que esta actividad es cotidiana e indispensable para

brindar servicios de calidad. Los datos antes citados aparecen en el gréfico # 7.

Grafico. # 7
CCSS, Area de Salud Guépiles
Participacion en capacitaciones
Ano, 2004.

¢Ha participado en capacitaciones de servicio
al cliente?

100%

50%

0%
Si No

FUENTE: Cuestionario aplicado a 31 funcionarios, 2004.

Esta situacién se ha evidenciado desde el afio 2001, cuando se elaboré la
estrategia de calidad del Area de Salud, tratando de dar solucién a algunos de
estos problemas, sin embargo no se abordo el tema de la capacitacién desde las
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técnicas disponibles 0 mas utilizadas por la ciencia de la administracion, sino que
se hizo de manera fragmentada y superficial.

Por otro lado, al preguntar a los funcionarios, acerca de las situaciones o
cosas que los motivan, el 41% considera que el clima organizacional les produce
mayor motivacion, seguido por un 24% que respondié que le motiva la oportunidad
de servir a través de sus labores, lo cual se traduce en vocacién hacia sus
profesiones. Al respecto, en una entrevista la Directora del Area de Salud
Guapiles, expuso: “Ser parte del Area de salud Guépiles es razén de motivacién e
identificacion para ellos”.

En este sentido, un 24% afirmé que les motiva el tipo de trabajo que realiza,
es decir que se sienten identificados con sus oficios o profesiones, esta vocacion
hacia los servicios de salud debe de contemplarse a la hora de realizar la
seleccién del personal, ya que es una condicion que deberia tener la totalidad de

los funcionarios. Esta informacion esta expresada en el gréafico # 8.

Grafico # 8
CCSS, Area de Salud Guépiles

Motivadores para el personal

Ano, 2004.
¢ Qué elementos o situaciones motivan a los
funcionarios?
60%
41%
O,
40% 24% 24%
20% 7% 4%
0% - ‘ : N U
Compafierismo Servicio Trabajo agradable ~ Cooperacién Otros

FUENTE: Cuestionario aplicado a 31 funcionarios, 2004.
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Por otro lado, al preguntarseles acerca de las situaciones que les
desmotiva, coinciden en un 39% de las respuestas, en que la dotacién de equipo y
suministros necesarios para dar la atencion al usuario es el principal

desmotivador, condicién que limita, en buena parte la calidad de los servicios.

Un 26% refirid6 que les desmotivan las instalaciones donde laboran, pues
estas no cuentan en su mayoria, con las condiciones minimas como adecuada

iluminacion, ventilacion, espacio, distribucién, entre otros.

La situacion de las Instalaciones responde en parte, a la contratacion de
alquileres de edificios y en otros casos, la asignacién de éstos por parte de la
comunidad, dado que la Institucién no cuenta con plantas fisicas propias. Sin
embargo, las facilitadas por las comunidades, en su mayoria no cuentan con las
condiciones o requerimientos minimos para brindar los servicios. Asi lo expone el
grafico # 9.

Grafico #9
CCSS, Area de salud Guéapiles
Desmotivadores para el personal
Ano, 2004.

¢, Qué elementos o situaciones desmotivan
a los funcionarios?

40%
30%-
20%1
10%

0%

Activos Instdcc,  Noreconoc. Recargo frab. Ofros.
Sumin.

FUENTE: Cuestionario aplicado a 31 funcionarios, 2004.
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Otro aspecto que desmotiva a los funcionarios es la falta de reconocimiento
de los resultados sobresalientes y que, segun ellos, es tratado y considerado por
igual el funcionario que logra resultados sobresalientes como el que no. Esto les
causa desaliento, pues ellos traducen esto como una actitud de indiferencia por
parte de las jefaturas, ante el esfuerzo y la identificacion con las metas.

Un siguiente desmotivador segun ellos, es el recargo de trabajo, pues como
se aprecia en el gréfico anterior, un 13% lo consider6 asi, sin embargo,
conociendo el promedio de atencién a usuarios que manejé el Area, en el afio
2003; 23 usuarios fueron atendidos diariamente por EBAIS, y sabiendo que las
politicas Institucionales estandarizan una atencién diaria de 35 usuarios, podria
afirmarse que el Area en cuestion esta por debajo del promedio Institucional.

Sin embargo, la situacién de la sobrecarga es aceptada por las jefaturas,
porque el trabajo de esos funcionarios no solo lo componen las consultas, sino
que existen otras actividades de promocion, prevencion y capacitacién, tales como
cursos, reuniones, capacitaciones que se deben de realizar incluso fuera de
horario laboral y que ademas, no reciben remuneracion econdémica. Finalmente,

un 14% consider6 que le desmotiva la remuneracién recibida.

Por otro lado, al preguntarles por el clima organizacional, como situacién
determinante en la motivacién de los grupos, un 61% dijo contar con excelentes
relaciones laborales. Esta condicion debe ser fortalecida, ya que en concordancia
con el grafico # 8, el clima organizacional es la principal fuente de motivacién para
el personal, tal como lo muestra el grafico # 10.

Grafico # 10

CCSS, Area de Salud Guépiles

Relaciones laborales del personal
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Ao, 2004.

¢, Como califica las relaciones laborales con
sus companeros?

Excelente 61%
Muy bueno
B ueno
Regular
Mdo

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

FUENTE: Cuestionario aplicado a 31 funcionarios, 2004.

Como se aprecia en el grafico anterior, un 16% expreso6 que las relaciones
laborales son muy buenas, otro16% dice que son buenas, y un 7% expresa que

son regulares.

Cuando se les pregunté que si cuentan con el equipo y suministros
necesarios, un 63% respondié que efectivamente si los poseen, en tanto un 37%
afirman que no, situacion que refleja la carencia de recursos relevantes en la
atencién, y que se relaciona con la informacién que se present6 en el gréafico # 9,
en el que se expresa la desmotivacion que causa la carencia de estos equipos y
suministros necesarios en la atencién. Esta informacién la contiene el grafico #
11.

Grafico # 11
CCSS, Area de Salud Guapiles
Equipo y suministros
Afo, 2004.
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¢Cuenta con equipos y suministros
necesarios?

Si

No

0% 20% 40% 60% 80%

FUENTE: Cuestionario aplicado a 31 funcionarios, 2004.

Por otra parte, al preguntarles a los funcionarios por la condicion de las
instalaciones fisicas, el 57% considera que no son adecuadas para la prestacion
de servicios con calidad, frente a un 43% que si las considera adecuadas.
Informaciéon que muestra el grafico # 12.

Grafico # 12
CCSS, Area de Salud Guépiles
Condicién de las Instalaciones Fisicas
Ano, 2004.

¢Instalaciones fisicas cuentan con las
condiciones necesarias?

43% @ Si
57% m No

FUENTE: Cuestionario aplicado a 31 funcionarios, 2004.
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La condicion del edificio es paralela a la informacién que contiene el gréafico
# 9, en el sentido de que las instalaciones son un factor desmotivante y por
supuesto, influye negativamente en la calidad de la prestacién de servicios. Las
jefaturas por su parte apuntan en su totalidad que no son adecuadas las
condiciones de la infraestructura. Asi lo muestra el gréafico # 13.

Grafico # 13
CCSS, Area de Salud Guapiles
Condicién de las Instalaciones Fisicas
Ano, 2004.

Segun Jefaturas, ¢Cuentan las Instalaciones Fisicas
con condiciones adecuadas?

150% ~
100%

100%
50%

0%

0%
No Si

FUENTE: Entrevistas aplicadas a Jefaturas, 2004.

El sentir de las jefaturas en cuanto a las Instalaciones es claro, sin embargo
ellos sostienen no tener en sus manos recursos ni condiciones para solucionar en
el corto plazo la situacion, pero estan conscientes que esta es una condicién que

lesiona la calidad de los servicios.

El analisis anterior provee una amplia proyeccion de las condiciones en las
qgue labora el personal y que reconocen las jefaturas, por lo que son evidentes los
factores motivadores y desmotivadores que afectan mas ampliamente al
desempeno y principalmente, la calidad de los servicios, situacion central de esta

investigacion.
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Apoyados en los fundamentos de la administracién, se identifica una
fortaleza en la etapa relaciones laborales, la cual cumple un papel medular en la

motivacién de los funcionarios.

Otra etapa que sobresale de la integracion del personal es la capacitacion,
pues tanto las jefaturas como funcionarios comparten la necesidad existente en
términos de capacitacion, tanto del tipo técnica como pura, proceso descrito en el
grafico # 2.

La descripcion anterior evidencia debilidad en la direccién, lo cual ha
repercutido directamente en la motivacion del personal y paralelamente, esta ha
generado deficiencias en los niveles de calidad en la prestacion de servicios por

parte del personal.

3. Con referencia al tercer objetivo de analisis, el cual cita:

“Obtener informacion con respecto a la clasificacion de los puestos
utilizados con el personal responsable de brindar los servicios de atencion

a los usuarios”.
Los Equipos Baésicos de Atencién Integral en Salud (EBAIS), estan

integrados por un grupo de seis puestos, cada uno de los cuales posee una
descripcion definida y actualizada por la Institucién. En este sentido, el ultimo
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andlisis de puestos, ejecutado en diciembre del 2003, fue realizado por la

Subarea de Clasificacién de Puestos, 6rgano competente para esta actividad.

La contratacion de los funcionarios para el llenar cada vacante atravesé un
proceso de reclutamiento y seleccidén, desarrollado y establecido por la Institucién.
Cada puesto posee las condiciones o requisitos que el interesado u oferente debe
de cumplir para ser candidato potencial. Estas condiciones se encuentran en la
parte llamada anexos, al final del documento.

Para el caso del Area de Salud Guépiles, se revisan los expedientes de los
funcionarios, junto con el encargado de Recursos Humanos, actividad en la cual
se identifica, efectivamente, que una gran mayoria de los funcionarios (97%),
cuenta con la formacién requerida para el ejercicio de su puesto, el restante 3%
responde a dos secretarias que nombra la comunidad, dado que la Institucion no

cuenta con las plazas para su contratacion.

Por otro lado, en algunos de los casos se da el ejercicio en condicién sobre
titulada, tal es el caso de cinco puestos de Auxiliar de Enfermeria, puestos
técnicos ejercidos por profesionales en el campo, igualmente un ATAP es
educador en fisica y otro técnico de farmacia cuenta con un grado de licenciado en
derecho, situacion que se expone en el cuadro N° 4.

Cuadro N° 4.
CCSS, Area de Salud Guapiles
Condicién académica de funcionarios
Ao, 2004

(Se toma en cuenta para el estudio sélo el personal de los EBAIS)

Tipo de puesto | Numero de Puestos Ocupado por Sobre titulados
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Médico 14 14 médicos
Auxiliar de 14 09 Técnicos
Enfermeria 05 Profesionales 05
ATAP 11 10 Técnicos
01 Profesional 01
Técnico Farmacia 06 05 Técnicos
01 profesional 01
Secretariado 11 09 Bachiller en EM
02 Voluntarias
Mantenimiento 09 09 Mantenimiento.

Nota: Los espacios en blanco indican que no existe personal sobretitulado.
FUENTE: Archivo de expedientes de funcionarios de A.S.G., 2004.

Existen dos puestos de secretariado que son ocupados por personal sin la
formacion exigida, estos corresponden a dos secretarias voluntarias facilitadas por
la comunidad, que brindan apoyo, dado que la Institucién no cuenta con las plazas
correspondientes, esto representa una debilidad por parte de la Institucién, ya que
a pesar de que efectivamente se da el servicio, refleja una inadecuada planeacion

del Recurso Humano en estos puestos.

Considerado el analisis anterior, se pueden comprobar debilidades en el
planeamiento del personal en general, esto porque la Institucidon posee algunos
equipos basicos incompletos, y aun asi pretende garantizar servicios con calidad a
los usuarios, situacion que se ve lesionada al no contarse con el personal

necesario.

Bajo esta Optica, se identifica una razén que ha generado dificultades para
obtener la calidad deseada en los servicios y de igual forma, da sustento en
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alguna medida a la afirmacion de algunos funcionarios al alegar sobrecarga de

funciones como un factor desmotivante.

El caso del personal sobre calificado, responde a formacién que los mismos
funcionarios han logrado con recursos propios y posteriormente a su contratacion,
lo que no se considera como responsabilidad Institucional, ya que la misma les
contratd en condiciones de personal técnico y efectivamente ejercen las

actividades y tareas para las que fueron contratados.
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V.1 Conclusiones.

Las siguientes conclusiones se ordenan de acuerdo con los objetivos de
diagnédstico, desarrollados en el capitulo IV, permitiendo la correlacién entre el
resultado de la medicidon, a través de los instrumento de recoleccidon de datos

utilizados y los objetivos propuestos.

1. Objetivo: “Conocer la percepcion de los usuarios con respecto a la
calidad en la prestacion de los servicios que brindan los EBAIS”.

Al medir a través de los instrumentos utilizados cual es la percepcién de los

usuarios en términos de la calidad de los servicios, se concluye que:

a. Existe una diferencia significativa entre la expectativa de los
usuarios en cuanto a la forma en la que desean recibir los

servicios en los EBAIS, y la forma como se ofrecen estos.

b. La valoracion de un indicador como bueno, en una tabla donde el
grado maximo es excelente, indica una aceptaciéon, mas no una

satisfaccidn plena para el cliente.

C. Los servicios ofrecidos, segun los usuarios contienen la técnica o
condicion de fondo que esperan, mas no asi la forma como se
ofrecen estos, es decir la forma de atencién al cliente es la

distancia entre la expectativa del usuario y el servicio ofrecido.
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d. La razoén por la que el servicio al cliente posee los indices
actuales esta relacionado , en gran parte a la falta de
capacitacion, tal como lo expresan los mismos funcionarios, al
afirmar que el 77% de ellos no han recibido capacitacion en

servicio al cliente.

e. Existe pleno conocimiento por parte de las jefaturas, que los
servicios no son excelentes, ellos sostienen como principales
causas de la situacion, la falta de capacitacion, una inadecuada
planta fisica y la poca dotacién de suministros para generar esa
excelencia deseada. Sin embargo, la capacitacion, es

responsabilidad en primera instancia de las jefaturas.

2. Objetivo: “Analizar los niveles de capacitacion, motivacion vy

satisfaccion laboral del personal”.

El estudio de la motivacion y satisfaccion laboral de los funcionarios, como
variable determinante de la calidad en la prestacion de los servicios, se atendi6 a
través de los instrumentos de medicién y recoleccién de datos y se concluyé de la

siguiente forma:

a. El personal en su mayoria, posee vocacion por la prestacion de servicios en

salud, y ademas se motivan al realizarlo, situacion ventajosa y digna de ser
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considerada para ampliar a través de la capacitacion y sensibilizacion en
areas como relaciones humanas y servicio a cliente.

Los funcionarios ofrecen servicios que, en su mayoria, no estan en términos
de excelencia; a la altura de las expectativas de los usuarios, esto es
producido entre otras cosas, por la falta de capacitacién.

Los funcionarios reportan desmotivacion por la falta de reconocimiento de
sus logros sobresalientes, o de grandes esfuerzos por realizar acciones
creativas o en todo caso por dar mayores esfuerzos al prestar servicios de
una mejor forma, esta es una funcion propia del proceso administrativo
llamado direccién y recae sobre la Jefatura de Departamento y la

Direccién.

La capacitacién no ha sido vista como una prioridad, es decir no se ha
considerado el grupo de modelos con que cuenta la ciencia de la
administracién, lo cual se demuestra en el tipo de temas que los
funcionarios y las mismas jefaturas consideran que necesita ser capacitado
el personal.

En general, los funcionarios mantienen en sus centros de trabajo y en la

Institucion un clima organizacional grato y esto les genera motivacion.
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f. La mala situacion de algunas Instalaciones fisicas, tiene una correlacién
con la desmotivacién del personal y como resultado se afecta la prestacion
de servicios al usuario, lo cual dafa tanto la imagen Institucional a nivel de
prestacion como a los funcionarios y ademas afecta las relaciones que
mantienen éstos.

g. La comunicacién es otro aspecto que luce como debilidad, lo que produce
desmotivacion ya que se carece de estrategias para mejorar en este
sentido, asunto que las mismas jefaturas reconocen, siendo esta una

actividad propia de la misma funcion administrativa.

3. Objetivo: “Obtener informacién con respecto a la clasificacion de los
puestos utilizados con el personal responsable de brindar
los servicios de atencién a los usuarios”.

a. Existe a nivel Institucional un proceso de reclutamiento y seleccion
de personal, a través del Equipo Interdisciplinario de Seleccion (EIS)
acorde con el planteamiento de las Ciencias Administrativas.

b. El 100% de los funcionarios cuenta con la formaciéon académica

requerida por el puesto.

c. Existe un analisis de puestos, accién propia de la Integracion del
personal, la cual es realizada por el Nivel Central de la Institucion,
de forma anual por la Subarea de Clasificacién de Puestos, érgano

competente para esta actividad.
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d. Cada puesto cuenta con la descripcibn adecuada, para las
actividades y tareas asignadas, no obstante, al realizar trabajos en
equipo, algunas tareas son realizadas por cualquiera de los

miembros, dependiendo de la situacién o disponibilidad de cada uno en

el momento.

e. Se identificaron EBAIS incompletos. Es el caso de dos de ellos que
no tienen ATAP; mientras que uno cuenta con Técnico de Farmacia
medio dia, otro de ellos solo es visitado por este funcionario para
hacer la entrega de los medicamentos y, finalmente, los cuatro
EBAIS ubicados en el centro de la ciudad de Guapiles, no poseen
este puesto, ya que reciben el apoyo de la Farmacia del Hospital.

f. Efectivamente los EBAIS que no cuentan con las plazas completas,
tienen recargo de trabajo, puesto que las tareas del puesto que no
poseen personal asignado, deben ser asumidas por los miembros
que integran el equipo o por lo menos, ser apoyados por algun otro

funcionario de gremio.

g. Las fallas en la planeacion del recurso humano recaen directamente
sobre el Nivel Central, ya que es éste quien las asigna, y por lo tanto,
el nivel local no tiene la posibilidad de solucionar en ninguna medida
la escasez de plazas, dado que su aporte llega hasta coordinar el
apoyo gremial, sin embargo el recargo de tareas es inminente.

Es evidente que el sector salud en Costa Rica tiene el reto de seguir

evolucionando y ser un ejemplo para el mundo. Pero mantener y mejorar lo que
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hasta ahora se ha alcanzado depende, en gran parte, de la aplicacién o puesta en
practica de una serie de recomendaciones que para tal efecto se consideran, sin
dejar de lado las ineludibles politicas econdmicas que debe definir en este

particular.

V.2 Recomendaciones.

El propésito del presente apartado es ofrecer recomendaciones que
permitan corregir el problema planteado en la investigacion.

Las siguientes recomendaciones responden directamente a los hallazgos
identificados durante la medicion empirica de las variables en estudio, de acuerdo
con los objetivos de diagnéstico, complementadas con los principios de la ciencia

administrativa, de la que se extraen los fundamentos tedricos respectivos.

A continuacion se presenta un diagrama de dicho apartado.

Grafico # 14
Recomendaciones.

[ RECOMENDACIONES. J

L
[ | | 1
1.Programa de 2.Programa de 3.Canales de 4.Adecuacion
capacitacion Incentivos Comunicacion Planta fisica

v v v !
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* Servicio al * Crear Crear comision * Proyecto de
cliente programa de de calidad mejoras

* Relaciones incentivos para Espacio en * Dotacion de
Humanas el personal. consejos de equipos y

* Motivacion Area. suministros.

1. Programa de capacitacion.

1.1. Como primer eje de las recomendaciones, se plantea la capacitacion
dirigida a los funcionarios, para la cual se sugiere el “Programa Integral en

Prestacién de Servicios en Salud” (PIPSS), que estd orientado a capacitar al

personal para laborar en el primer nivel de atencion en salud (EBAIS),

independientemente de su rango, gremio o condicién laboral.

El PIPSS, pretende ademdas de responder a las necesidades basicas de
capacitacion, ser complementariamente un plan de incentivos para el personal que

cuente con esta formacion, lo cual estimularia al personal a participar.

El programa consiste en un diplomado, que se impartiria dentro de un
convenio entre la Caja y la Universidad de Costa Rica (CCSS-UCR), centro de
ensefanza que considera dentro de su misidén la formacién de profesionales y
personal técnico al servicio de la sociedad Costarricense. El mismo seria impartido

en el recinto universitario de Guapiles.
El plan de estudios para el diplomado esta disefiado en cuatro trimestres,

con un total de once cursos, los cuales estan citados en el plan de estudio que
contiene el cuadro N° 5.
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Un aspecto de suma importancia es que la UCR, ademdas de impartir la
formacion, cubriria parte del costo, por su parte la Caja, de igual forma asume un
porcentaje y el costo restante sera cancelado por el funcionario, situacion que
quedaria distribuida de la siguiente forma:

Un 35% del valor de la formacion lo cubriria la UCR, como parte de su
programa de bienestar social.

Otro 35% lo cubriria la Caja, en modalidad de inversion en capacitacion,
politica Institucional en favor del desarrollo de sus funcionarios.

El restante 30% seria cubierto por el funcionario, en este caso por el

estudiante, informacion presentada a continuacion.

Cuadro N° 5
CCSS, Area de Salud Guépiles
Plan Educativo del Programa Integral en Prestacion
de Servicios en Salud (PIPSS)
Ano 2004.

Periodo Cursos # de
Créditos

1. Historia y evolucion del Sector Salud.

w

| Trimestre 2. Servicio al cliente 1.

3. Primeros Auxilios.

1.Elementos Psicol6gicos en la Atencion
Il Trimestre 2.Fundamentos de Epidemiologia y Salud Publica.
3. Servicio al Cliente II.

1. Relaciones Humanas.

Il Trimestre 2. Procesos Administrativos.

N W W Wk~ W W Ww

3. Trabajos en grupos (Motivacion).
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IV Trimestre | 1. Informética.
2. Actividades y tareas de los EBAIS.

Los cursos responden a necesidades de capacitacion detectadas al realizar
el diagnaostico, por lo que se detallaran los temas generales a tratar en cada curso.

| Trimestre.
1. Historia y evolucion del sector salud: trataria temas como la importancia
del sector para la sociedad, principios filoséficos de la Institucién, proyeccién del

sector, entre otros.

2. Servicio al cliente I: daria una visién integral en términos de calidad,
calidez y oportunidad en la prestacién de servicios, correlacion de las condiciones

en las que se brindan los servicios en la Region Atlantica, entre otros.

3. Primeros Auxilios: seria un curso de reforzamiento para los profesionales
en ciencias de la salud y de formacion para el personal no profesional o que no

posea esta formacién basica.

Il Trimestre.
1. Elementos psicolégicos en la atencion: proyecta tratar temas como las
técnicas y principios para comprender al ser humano con sus necesidades,

condiciones psicoafectivas en la atencion, entre otros.
2. Fundamentos de epidemiologia y salud publica: enfocaria aspectos

como las complicaciones de salud que afronta la zona y su impacto en la

sociedad, realidad de los niveles de salud locales, entre otros.
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3. Servicio al cliente Il : contendria aspectos como las tendencias globales
de la prestaciéon de servicios, contenidos legales y legislaciones de la atencion,

mala praxis, impericia, entre otros.

Il Trimestre
1. Relaciones Humanas: contemplarian temas como la socializacion,

comunicacion y evolucion del pensamiento del ser humano en sociedad.

2. Procesos administrativos: los cuales consistirian en actividades como la
elaboracion del PAO -Presupuesto, ASIS , Proceso de compras, entre otros.
4. Trabajos en grupos: pretenderian reforzar y desarrollar habilidades y
métodos de trabajo en equipo, actividad cotidiana en los EBAIS.

[V Trimestre
1. Informatica: buscaria instruir al funcionario en el manejo de

programas basicos y principalmente aquellos que utiliza la Institucion.

2. Actividades y tareas de los EBAIS: se propondria entre otras cosas,
identificar las tareas y responsabilidades de cada miembro del Equipo Basico

de Atencidn Integral en Salud y sus implicaciones en el desempenfio del equipo.

Por su parte, el costo del crédito seria de cuatro mil colones, de tal forma
que en el caso del primer trimestre, tendria un valor de cuarenta y cinco mil
colones, de ellos el funcionario cubriria el 30%, que representa diez mil
ochocientos colones (10.800), los cuales por politica financiera de la Universidad,
podrian ser cancelados de contado, al matricularse, o en dos tractos: el primero al
matricular y el siguiente a la mitad del trimestre, y en sucesivo los demas

trimestres.
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El personal tendria un plazo maximo de dos afnos para concluir el programa
de formacion PIPSS, de tal manera que para finales del segundo ano, los
funcionarios de los EBAIS estarian como minimo cursando el programa o ya lo

habrian concluido.

Ahora bien, el PIPSS seria requisito para el personal que ingrese a laborar
en el primer nivel de atencién, a partir del segundo afo de iniciado el programa y
quienes inicien antes de esa fecha deberan estar cursandolo.

A su vez, el PIPSS seria una oportunidad de reconocimiento econémico, ya
gue se plantea a la Institucion cancelar un 15% adicional al salario base, aprobado
el diplomado, dado que la formacidn seria considerada como capacitacion formal.

El diplomado (PIPSS), seria un instrumento técnico que serviria de
fundamento legal para justificar un incentivo econémico o componente salarial a

quienes posean la formacién y laboren en los EBAIS.

Se solicitaria a la Subéarea de Clasificacién de Puestos, la modificacion de
los manuales de puesto y reglamentos correspondientes (con sustento en la
capacitacion formal que ostenta el diplomado), y que se incorpore el PIPSS como
parte de los requisitos de todos los puestos para laborar en los EBAIS.

Como parte de la regulacién, en la ejecucion del beneficio, quedaria
normado que el beneficio econémico es procedente o se ajustaria a las siguientes

condiciones:

a. El beneficio econémico corresponderia al 15% sobre el salario
base.
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b. Poseer el titulo de Diplomado en el PIPSS, otorgado por el
convenio CCSS-UCR.

C. Solamente seria procedente el reconocimiento econémico a

funcionarios que laboren en los EBAIS.

d. Cuando un funcionario sea movido de algun EBAIS, ya sea en
modalidad de ascenso o cualquier otro medio, y deja
temporalmente o de forma indefinida de laborar para alguno de los
EBAIS, se debe de suspender de inmediato el beneficio.

1.2. Complementario al PIPSS, se recomienda realizar un seminario taller,
como respuesta a algunos vacios que se han detectado en capacitacién. Este
seria impartido por un experto en el tema, especificamente, de automotivacion.
Participaria todo el personal de los EBAIS, incluyendo las jefaturas, y su
coordinacién estaria a cargo directamente de la Institucion. Esta informacion esta

contenida en el cuadro niUmero seis.

1.3 Se sugiere ademas una capacitacion para las jefaturas, basada en los
temas: Liderazgo y Motivacion, dado que por ser éstos, profesionales en ciencias
de la salud, en su mayoria no poseen una formacién que les permita un mejor
desempeno en la administracién del personal. Esta informacion esta contenida en

el siguiente cuadro.

Cuadro N° 6
CCSS, Area de Salud Guépiles
Cronograma de Capacitacion en Motivacién
Ano 2004.
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Tema

Participantes.

Costo

Auto-
Motivacion.

Todo el personal
de los EBAIS y
jefaturas.

Costo  aproximado,
segln cotizaciones
es de $400.

Liderazgo y
Motivacion.

Jefaturas

Costo  aproximado,
segln cotizaciones
es de $200.

Los cursos serian impartidos en fechas y horarios a convenir, para los

cuales se recomendaria la contratacién de un experto para cada caso, con base

en las leyes y reglamentos vigentes para tales contrataciones.
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2. Programa de Incentivos

Como parte de la motivacion del personal, variable determinante de la
calidad del servicio, se recomienda un programa de incentivos no econémicos, los
cuales tratarian de dar solucion a la desmotivaciéon que considera el personal que

causa la falta de reconocimiento de logros sobresalientes.

2.1 Existe un grupo de incentivos que se recomienda utilizar, entre estos los
reconocimientos por logros, los cuales afectan positivamente la emotividad y
sentimientos de los funcionarios, tales como la valoracion, estima, afecto y auto
realizacion, adecuados para el caso de instituciones publicas que estan limitadas

para premiar con recursos econdmicos a sus funcionarios.

2.2 En el caso del EBAIS que obtenga la mejor calificacién en el logro de
las metas del periodo, se reconoceria su resultado, comunicandolo en el Consejo
se Area, posterior a la evaluacién y que se les entregue algun distintivo
(certificado, placa, trofeo o publicacion en periddico institucional), por su logro,
elemento que estimula el trabajo en equipo. Ademas en la evaluacién mensual
que realizan las Jefaturas, podria reconocerse al equipo que obtenga los mejores

resultados durante ese mes.

2.3 Otro factor que podria favorecer el trabajo en equipo seria reconocer el
EBAIS que obtuvo mejor calificacién en la evaluacion anual de la calidad de
servicios (CPS), a los cuales se les podria tomar en cuenta, si lo desean, para
integrar la comisién de calidad del periodo siguiente y se les premiaria con algun

distintivo.
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2.4 También, como parte del desempenio individual se podria reconocer la
eficiencia del funcionario sobresaliente del afo, reconocimiento que debera
sustentarse en buenas razones. Posteriormente se publicaria en el periddico
Institucional. Esto generaria una sana competencia individual dentro del gremio y

estimularia por su parte los logros sobresalientes.

3. Canales de Comunicacion.

Un tercer apartado, consiste en mejorar los canales de comunicacién, con
lo que se pretenderia disminuir la desmotivacibn que se presenta como

consecuencia de la ineficiente comunicacion.

3.1 Formacién de una comision de calidad, la cual tendria como parte de
sus tareas, velar por la condicion de la calidad en la prestacién de servicios,
ofreciéndole al usuario, la posibilidad de expresar, a través del medio escrito
(Buzén de sugerencias y quejas), o verbal, su opinion en torno a la atencién
recibida, opiniones que serian abordadas y tomadas en cuenta para la evaluacién

de la calidad, al final del periodo.

3.2 También, en las sesiones Consejos de Area, que son reuniones
mensuales en las que se cita a todo el personal de los EBAIS, se plantearia la
apertura de un espacio de capacitacion continua, con un tiempo aproximado de 15
a 20 minutos, a cargo de la comision de calidad, la cual trate sobre la prestacion
de servicios, a través de casos, informe de la condicién actual, entre otras técnicas

disponibles.
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Se recomienda realizar la agenda para estas intervenciones de forma
trimestral, esto para que se puedan considerar, en este plazo, situaciones que se
van presentando, relacionadas al tema, de tal forma que si la agenda se planease
para el afno, seria dificil tomarlas en cuenta. En el cuadro N° 7 se plasma la

agenda de un trimestre.

Cuadro N° 7
CCSS, Area de Salud Guapiles
Agenda de Intervenciones en Consejos de Area
Ano 2004.

Fecha

Objetivo

Tema

Técnica

| Mes

Informar sobre la condicion
actual de
EBAIS,

medicion

la calidad por

segun tltima

Informe de la calidad en la
prestacion de servicios
Area de Salud Guapiles,

2004.

Estudio de
casos

Il Mes

Sensibilizar a los funcionarios
acerca de las expectativas de
los usuarios en la recepcion

de servicios.

Condiciones en las que

desean ser  atendidos
cuando realizan las

adquisiciones o compras.

Laboratorio.

Il Mes

Definir la calidad y sus
alcances en la vida de los
individuos mas que en el

desemperio.

“Somos lo que constante-
mente hacemos”.

Estudio de

casos.
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4. Adecuacion planta fisica

En lo que a infraestructura concierne, se considera un plan de mejoramiento
de las instalaciones fisicas de los EBAIS, pues es un agente que influye en el
problema de la calidad, especificamente en la motivacion del personal.

4.1 Este planteamiento tendria una aplicacién a mediano plazo, tal que en
cada periodo presupuestario se considere un presupuesto para las
remodelaciones, de forma que cada afno se construya o remodele al menos una

sede de EBAIS, de los que lo requieran.

4.2 En el caso de la contratacidon en modalidad de alquiler de edificios para
la prestacion de servicios, se especificarian en la oferta de contratacién, todas las
condiciones que deben poseer para brindar servicios en salud, es el caso del
tamano y ubicacion de los cubiculos, ventilacion, iluminacion, rampas, bafos y
puertas adecuadas para la poblacién discapacitada o de condicién especial
(ley 7600), y todos los dispositivos necesarios para ofrecer servicios de calidad.

4.3 En el caso de las Instalaciones que no pertenecen a la Institucién, tal es
el caso de los EBAIS de La Uni6n, Jiménez, San Antonio y El Limbo, se puede
coordinar con esas comunidades, a través de los Comités de Salud, para la
remodelacidén y acondicionamiento de los edificios, esto porque la Institucién no
puede hacer inversiones en infraestructura con propiedad ajena y tomando en
cuenta que histéricamente, las comunidades han estado a cargo de mantener el

edificio, y mas que eso, se cuenta con su apoyo y hay que aprovecharlo.
4.4 Igualmente, en un plazo no mayor de tres afos se proyectaria la

dotacién de los activos y suministros que hacen falta en algunos centros de

trabajo. Igualmente se recomendaria que la partida extraordinaria que se le asigna
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al Area de Salud anualmente, por el logro de las metas del periodo, sea invertida
en equipo. Por lo que se convierte en un imperativo el hecho de que la
administracion identifigue cuales son los activos y suministros que segun el
personal, (37%), no poseen. Esta informacién fue revelada a través de los

cuestionarios.

La aplicacién de las recomendaciones propuestas anteriormente, permitiria
mantener al personal en las condiciones iddneas de capacitacion, lo que
garantizaria una mejor condicién para ofrecer servicios oportunos, acorde a los
principios filosoficos de la Institucion y ofreceria al usuario instalaciones fisicas
aptas, lo que vendria a mejorar las relaciones de los usuarios con el personal vy,
finalmente, proyectaria una mejor imagen de la Institucién, segun los principios

que rigen su funcionamiento.
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Universidad Latinoamericana de ciencia y tecnologia (ULACIT)
Centro de Investigacion y Desarrollo Empresarial
Escuela de ciencias Empresariales.

CUESTIONARIO

Estimados compaferos y compaferas, con el propoésito de elaborar mi tesis de grado vy
aprovechando la oportunidad para que este trabajo pueda ser eventualmente utilizado por nuestra institucién
para mejorar la prestacion de los servicios, me permito solicitarles su colaboraciéon a fin de que se sirvan
completar el siguiente cuestionario, el cual pretende obtener su percepcién con respecto a la satisfaccion en el
trabajo, los niveles de motivacion y las necesidades de capacitacion. Como podra observar, no requiere
indicar su nombre en el presente formulario, por lo que se garantiza que sus respuestas seran utilizadas de

manera discrecional y para efectos exclusivamente académicos.

Encierre con un circulo la letra del enunciado que mas se ajuste a su

respuesta o situacion:

1. Grupo de edad en afos en que se encuentra.

A. Menos de 20 B. De20a?29 C. De30a39 D. De40a49 E. Mas de 50

2. Clasificacion por género.

A. Masculino B. Femenino

3. Puesto que ocupa en esta unidad (EBAIS).

A. Médico B. Aux, Enferm. C. ATAP D. Tec. Farmacia E. Secretario (a) F. Mantenimiento

4. Tiempo en afos que tiene de laborar para la institucion. (CCSS)

A. Menos de 1. B. Det1a 2 C. De3a5 D. De6ai0 E. Mas de 10

5. ¢Conoce las normativas y procedimientos de atencion al usuario?

A. Si B. No (pasar alapregunta#7.)

6. ¢De qué manera lo conocié?

a) Mediante el programa de induccién
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Escuela de ciencias Empresariales.

b) Mediante capacitacion formal

c) Informalmente por parte del jefe 0 un comparnero
d) Por esfuerzo personal

e) Otro

7. ¢Conoce el procedimiento completo que debe seguir el usuario cuando necesita un
servicio de morbilidad o de consulta?

A) Si B) No
Si su respuesta fue afirmativa:

Describalo brevemente:

8. ¢Cual es el promedio diario de usuarios que atiende este EBAIS?.

A.Menosde 20 B.De?21a?25 C.De26a30 D.De31a35 E.De36a40 F.Masde40

9. ¢Ha participado en capacitaciones relacionadas con el servicio al cliente?.
A. Si B. No
Si su respuesta fue afirmativa:

9.1 ¢Hace cuanto tiempo que la recibié?
9.2 ;Qué tipo de capacitacion?
9.3 ;Dénde y quién la imparti6?
9.4 ;Qué opinion le merece?

10. ¢ Cuantas veces al afho recibe capacitacion por parte de su jefatura?
A. Ninguna B. 2 0 menos C. De3 ab D. Més de 5.
11. ¢Considera que ha recibido toda la capacitacion para realizar cada una de las
actividades y tareas asignadas a su puesto?

A. Si. B. No
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Si su respuesta fue negativa, enumere en qué areas o actividades considera usted que debe
de recibir capacitacion para mejorar el desempefo de sus funciones o la prestacion de
servicios de su unidad de trabajo.

Andtelas en el orden de prioridad e importancia que usted considera debe de recibirlas:

Mo~

12. ¢ Cuenta con el equipo y suministros necesarios para realizar sus funciones?

A. Si B. No (Cite algunas de sus necesidades)

13. ¢(Considera usted que las instalaciones fisicas cuentan con las condiciones
necesarias para brindar a los usuarios un servicio de calidad?

A.Si B. No, (Por qué)

Enumere algunas recomendaciones:
1
2
3.

14. Considere los siguientes enunciados:

) Volumen de produccién.

) Calidad de la produccion

) Cantidad con calidad

) Satisfaccién de los usuarios.
) El logro de las metas.

S~ p— p— p— —

Coloque en cada paréntesis un numero, utilizando los numeros del 1 al 5 indicando el

orden de importancia que ocupan para la Institucion. El nimero uno indica la afirmacién de mayor
importancia y en sucesivo.

15. ¢ Cual es su opinidn con respecto al servicio que usted le brinda al usuario o cliente?
A. Excelente B. Muy Bueno C. Bueno D. Regular E. Malo

Justifique su respuesta

16¢,Conoce los principios filosoficos institucionales? (alcances que la Institucion desea
lograr a través de sus servicios).
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A Si. B. No

Si su respuesta fue afirmativa, cite algunos de ellos

17. Con respecto a la contribucion directa o indirecta en el adecuado servicio que brinda
este EBAIS, usted califica su labor como:

a) Irrelevante b) Necesaria c) Muy necesaria d) Indispensable

18.En cuanto a la retribucidon que percibe por su aporte, en su opinion se considera:

A. Excelente B. Muy bueno C. Bueno D. Regular E Malo

19. ¢ Como califica las relaciones laborales con sus compaiieros de EBAIS?
A. Excelentes B. Muy buenas C. Buenas D. Regulares E Malas

20. ¢Los procedimientos y normativas de atencion al cliente le permiten desarrollar una
atencion amena?

A. Siempre B. Casi siempre C. Casinunca D. Nunca

21 ¢ Qué elementos o situaciones laborales motivan y desmotivan a los funcionarios?

Motivadores Desmotivadores

ook wn -

ook wn -

GRACIAS!!!

“La felicidad no esta en hacer lo que se quiere, sino en querer lo que se hace.”
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CONSOLIDADO DE CUESTIONARIO

Mayo del 2004.

# Pregunta A/ B|[C|D|E
1 Grupo de edad 119|810 3
2 Género 13|18
3 Puesto 6|6 |4|4]|6
4 Tiempo de laborar 512|186 |10
5 Conoce normas y procedimientos 27| 3
6 Cémo los conocié 6| 8|8]|7
7 Conoce proceso de consulta 23| 4
8 Promedio de atencién - | -1]-110]10
9 Capacitado en servicio a cliente 7 |23 -

10 | capacitacion por jefe 10/ 8 |3 |9

11 | Capacitacion técnica necesaria 15|15

12 | Equipo y suministros necesarios 19 | 11

13 | Instalaciones fisicas adecuadas 1317

14 Enunciados por prioridad

15 | Calidad de servicio que brinda 6 19| 3 | 1

16 | Principios filoséficos 14 |16

17 | calificacién de su labor - |6 ]10]15

18 | Retribucion recibida 4 |5 /|14| 8

19 | Relaciones Laborales 19| 6 | 5| 2

20 | Contribucién Normas y procedimientos | 14 |13 | 3

21* | Motivadores y desmotivadotes.

* Motivadores (29) * Desmotivadores (31)
* Companerismo 12 * Suministros y Activos 12
* Servicio 07 * Instalaciones 08
* Trabajo agradable 07 * No reconocimiento 05
* Cooperacién 02 * Recargo Trabajo 04
* Otros 01 * Otros 02
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Escuela de ciencias Empresariales.

ENTREVISTA

Sefores(as) jefes(as) de departamentos, con el proposito de elaborar mi
tesis de grado y aprovechando la oportunidad para que este trabajo pueda ser
eventualmente utilizado por nuestra Institucién para mejorar la prestacion de los
servicios, me permito solicitarles su colaboracion para realizarle la presente
entrevista, la cual pretende obtener su opinidbn en referencia a los resultados
obtenidos de la encuesta realizada al personal, con respecto a lo que en su
oportunidad han manifestado los usuarios (si lo conoce) y finalmente su criterio
respecto a la calidad del servicio que individualmente prestan los funcionarios y en
los EBAIS. Asi mismo, nos interesa conocer su opinidn respecto a los niveles de
motivacién y satisfaccidén en el trabajo asi como las necesidades y esfuerzos de
capacitacion presentes en este centro de trabajo.

Un 84% de los funcionarios considerd que brinda servicios excelentes y muy

buenos a los usuarios.

1. Con respecto al resultado anterior; ;Qué comentarios tiene sobre este
resultado?

2. ¢ Tiene conocimiento de la percepcion del usuario respecto a este asunto?
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3. ¢Cual es su perspectiva en cuanto a la atenciéon que los funcionarios dan a los

clientes en los EBAIS?.

A. Excelente B. Muy buena C. Buena D. Regular E. Mala.

(Por queé) Comente:

Segun encuesta aplicada a una muestra del 50% de los funcionarios de los
EBAIS, el 77% respondié nunca haber sido capacitado en servicio al cliente

4. Enrelacion con la afirmacién anterior; 4 Considera usted que efectivamente ese 77% no ha
recibido capacitacion en servicio a cliente?

A. Si B. No

¢ Por qué?

Al preguntar “Considera que ha recibido toda la capacitacion para realizar cada una de las
actividades y tareas asignadas a su puesto” el 50% respondié que no.

5. Usted considera que su personal cuenta efectivamente con toda la capacitacién necesaria.

A. Si B.NO

6. ¢En qué temas cree que necesita ser capacitado el personal?

aoop

7. ¢Qué factores o situaciones han impedido que el personal sea capacitado en esos temas?

[oRN o lN o g
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| Al preguntarles si cuentan con el equipo necesario para hacer las cosas un 37% dijo que no

8. ¢Qué opina sobre esta respuesta?
A. Si B. No

Por qué lo considera asi.

Al preguntarle “Cuentan las instalaciones fisicas con las condiciones necesarias para brindar servicios de
calidad”, el 57% respondio que no.

¢ Por qué cree usted que se contesté esto?

9. ¢De que forma se podra eventualmente subsanar esta situacion de las instalaciones?

10. ¢Qué factores considera usted pueden influir directa o indirectamente en la motivacién o
desmotivacién del personal de los EBAIS?

11. ;Qué herramientas considera usted pueden tener las jefaturas, y en general la institucion, para
mejorar la satisfaccion de los trabajadores de los EBAIS y asi contribuir al mejoramiento de los
niveles de motivacién?

12. ;Considera usted que mejorando la motivacion de los trabajadores en los EBAIS podria
eventualmente generar una mejora en la calidad de los servicios que brindan esos centros de
trabajo?

13. De acuerdo con lo anterior: ¢Estaria usted dispuesto a poner en practica algunas
recomendaciones tendientes a mejorar los niveles de capacitacion y motivacion de sus
colaboradores?
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GRACIAS!
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CAJA COSTARRICENSE DE SEGURO SOCIAL

Perfiles de puestos.

MEDICO ASISTENTE
»Nombre de la clase: MEDICO ASISTENTE
»Cédigo de la clase: 22180

NATURALEZA DEL TRABAJO:

Ejecucion de labores de diagnéstico y asistencia médica a pacientes en hospitales, clinicas y dispensarios.
TAREAS:
Atender la consulta de pacientes y hacer la visita diaria a los enfermos en los servicios asistenciales.

Revisar la historia clinica, interpretar analisis de laboratorio, hacer examenes fisicos, diagnosticar enfermedades y prescribir los
tratamientos adecuados.

Hacer el resumen de estancia, evolucion clinica, diagnéstico y terapéutica en pacientes dados de alta o fallecidos.
Colaborar en la programacion, direccion y supervision de las labores de docencia.

Realizar otras labores afines al cargo.

CONDICIONES ORGANIZACIONALES Y AMBIENTALES:

Supervision recibida:

Trabaja con independencia en el aspecto técnico y recibe instrucciones de caracter general en el aspecto administrativo. Su
labor es evaluada mediante el andlisis de los informes que presenta y la apreciacion de la calidad de los resultados obtenidos.

Supervision ejercida:

Le puede corresponder organizar, asignar y supervisar el trabajo de personal técnico, de enfermeria y de apoyo administrativo,
al cual orienta en la ejecucion del trabajo y vela por el cumplimiento de las normas técnicas y disciplinarias propias de la actividad.

Responsabilidad por funciones:

La naturaleza del trabajo exige la aplicacién médica, para atender y resolver adecuadamente problemas y situaciones variadas,
propias del area de su competencia, en las cuales, generalmente, esta involucrada la salud y el bienestar fisico y psicolégico de
las personas. Le puede corresponder participar en campanas sanitarias, emergencias y otras actividades publicas encaminadas
a atender y promover la salud de la colectividad, especialmente para erradicar endemias y lucha contra enfermedades diversas.
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Responsabilidad por relaciones de trabajo:

La actividad origina relaciones constantes con supervisores, compaferos y primordialmente con las personas que solicitan
asistencia médica, todas las cuales deben ser atendidas con ética profesional, tacto, discrecion y espiritu humanitario.

Responsabilidad por equipo y materiales:
Es responsable por el adecuado empleo de drogas, medicamentos y el equipo que utiliza en su labor.
CONDICIONES DE TRABAJO:

Le puede corresponder trabajar sin limite de jornada y trasladarse a diferentes lugares del pais cuando las circunstancias lo
exijan. Le puede corresponder efectuar labores de cirugia en un centro asistencial de cierta magnitud. En el ejercicio de su cargo
esta expuesto a contraer enfermedades infectocontagiosas, por lo que debe observar las normas y procedimientos de asepsia
aplicables a su actividad.

Consecuencia del error

Los errores cometidos pueden causar pérdidas, dafos o atrasos de consideracién y una mala praxis pone en peligro la salud y
la integridad fisica de las personas, por lo que las actividades deben ser realizadas con sumo profesionalismo, cuidado y
precision.

CARACTERISTICAS PERSONALES:

Debe observar discrecién en relacion con los asuntos encomendados. Requiere: habilidad para tratar en forma cortés y
satisfactoria con el publico, sensibilidad social, habilidad para profesién, habilidad para atender y resolver problemas relacionados
con la salud de las personas. Debe mantener actualizados los conocimientos y técnicas propias de su especialidad. Buena
presentacion personal.

REQUISITOS:

Médico Cirujano.
REQUISITO LEGAL:

Incorporado al Colegio de Médicos y Cirujanos.

waexkerk NOTA IMPORTANTE ****+**
Este documento fue revisado y actualizado por la Subadrea de Clasificacion de Puestos al 21 de marzo del
2003.
Si desea realizar cualquier consultar a cerca del contenido de este Manual comuniquese con la Subdrea de
Clasificacion de Puestos, a los teléfonos 233-5801, 295-2601 6 295-2507

AUXILIAR DE ENFERMERIA CONSULTA EXTERNA

»Nombre de la clase: AUXILIAR DE ENFERMERIA CONSULTA EXTERNA

»Cédigo de la clase: 40130
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NATURALEZA DEL TRABAJO:

Ejecucion de labores variadas de cuidados de enfermeria generales y de alguna dificultad; participacién y colaboracién en
labores de mayor complejidad, siguiendo instrucciones precisas o bajo la supervisién del profesional competente.

TAREAS:

Ejecutar y participar en procedimientos relacionados con el cuidado directo de pacientes, administracion de la atencion y de los
servicios de salud, educacion del paciente, la familia, la comunidad y otros aspectos similares.

Realizar la higiene personal de los pacientes, en lo relativo al bafio, aseo, cuidados y ayuda que necesiten, siguiendo los
procedimientos correspondientes, segun el caso lo requiera.

Realizar labores tendientes a brindar comodidad a los pacientes, tales como: cambio de prendas de vestir, ropa de cama, arreglo
de la unidad, control de ambiente y cambio de posicion, asi como el suministro y control de los equipos auxiliares indispensables
o de ayuda para los pacientes.

Realizar labores correspondientes al cuidado con las eliminaciones de los pacientes, suministrando y recogiendo el equipo
necesario 0 acompafnando al paciente hasta el servicio sanitario y ayudandole en lo que se requiera.

Recoger las muestras de laboratorio de los pacientes, de acuerdo con las normas vigentes.

Realizar procedimientos correspondientes a lograr la alimentacion del paciente, siguiendo instrucciones sobre dietas y cuidados
indispensables.

Ejecutar el aseo bucal y de manos de los pacientes, asi como otras labores relacionadas con el proceso, segun sea requerido.

Realizar el control de signos vitales tales como temperatura, presion arterial, frecuencia cardiaca y respiracion. Participa en el
control de otros signos vitales: presion capilar, venosa y ventricular.

Realizar el control del peso, talla y medidas antropométricas de los pacientes, haciendo los reportes correspondientes.

Realizar el control de ingesta y excreta de los pacientes, mediante mediciones via oral, intravenosa, diuresis, vomitos, drenos,
etc. haciendo los reportes correspondientes, segun indicaciones. Prepara y suministra el equipo necesario.

Ejecutar procedimientos relacionados con la administracion de medicamentos, biolégicos, tratamientos, aplicacion y cuidado de
catéteres, tubos y drenos; para lo cual su grado de participacion estara dado por normas establecidas.

Preparar medicamentos, pruebas, nebulizaciones, venoclisis; Administrandolos, de acuerdo a las indicaciones médicas
precisas, por las diferentes vias. Observa, mide y reporta reacciones segun se le indique.

Participar en la oxigenacién de pacientes, en la preparacién y suministro del equipo siguiendo indicaciones del profesional.

Asistir en la colocacion del tubo endotraqueal y su cuidado, aplicar oxigeno, cambiar humecedores y agua en ventiladores,
revisar cilindros de oxigeno y aire, preparar y colocar camaras de oxigeno, cuidar y mantener listo el equipo necesario.

Realizar curaciones y participar en otras acciones mas complejas, segun instrucciones y supervision del profesional.
Mantener estéril y preparar el equipo destinado para tal fin.
Lavar y curar heridas, preparar areas para suturar y retirar las mismas.

Observar signos y sintomas de los pacientes, segin el caso y las instrucciones que reciba, haciendo los reportes
correspondientes.
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Realizar el proceso de preparacion de pacientes para examenes y tratamientos especiales (endoscopicos, radiologicos, fondo
de ojo, electroconvulsivo, operaciones y otros) de acuerdo con las instrucciones que reciba.

Ejecutar actividades variadas en la administracion de la atencion del paciente, tales como: anotar indicaciones, revisar
medicamentos de stock, anotar el suministro de medicamentos, coordinar con otros departamentos, tramitar referencias, citas e
interconsultas, movilizar y trasladar pacientes intra y extra muros; aplicar desinfectantes y esterilizantes, medidas de aislamiento
aplicando la técnica de asepsia médica y quirlrgica y las medidas de seguridad; participa en la alimentacioén del paciente.

Participar en actividades relacionadas con la administracion de servicios de salud, tales como: pedidos de medicamentos,
orientacién de nuevo personal, coordinacion dentro del servicio y con otros, entrega y recepcién de pacientes en cambios de
turno, suministro de informacion para la evaluacion de servicios y otros similares.

Brindar asistencia al médico y a la enfermera en los diferentes servicios que se realizan en hospitales, clinicas, centros de salud,
puestos de salud y otros, para la atencién y tratamiento de los pacientes o clientes.

Realizar los reportes escritos y dar las informaciones respectivas, reacciones o mediciones que se le hayan encomendado, o
toda vez que advierta situaciones anormales que requieran de la atencion y control del profesional.

Realizar labores administrativas, tales como preparar registros, reportes, brindar informacién a pacientes o clientes, tomar datos,
llenar formularios, dar citas y otras similares que se le encomienden, derivadas del cargo.

Ejecutar en la sala de operacion, labores como las siguientes: solicitud del material para las cirugias del dia; corroboracion de la
fecha de esterilizacion del material, revision de los equipos de cada operacion, recepcion, identificacién y orientacion del paciente;
control y almacenamiento del material estéril; limpieza del instrumental una vez usado; conteo y registro de compresas; entrega y
recepcion de la cirugia pendiente; circula e instrumenta.

Preparar, cuidar y suministrar el equipo necesario para las labores de atencion y tratamiento del paciente, sea para su utilizacion
0 como colaboracioén con el profesional respectivo, segin las normas del servicio.

Realizar el cuidado del cuerpo y los tramites de su traslado, en caso de fallecimiento.
Realizar otras tareas atinentes al cargo que se derivan del mismo, de acuerdo con los conocimientos o aptitudes del servidor.
CONDICIONES ORGANIZACIONALES Y AMBIENTALES:

El nivel de ejecucién o participacion del Auxiliar en las actividades esté condicionado por el grado de riesgo presente en cada
caso, determinado por el profesional competente y por las normas establecidas.

Supervision recibida:

Trabaja siguiendo instrucciones generales o precisas, de conformidad con las normas y principios que rigen la actividad de
enfermeria. Su labor es evaluada por la jefatura inmediata superior, de acuerdo con la calidad del servicio que brinda y los
resultados obtenidos.

Supervision ejercida:

Por lo general no le corresponde ejercer supervisién administrativa sobre otras personas, no obstante, en situaciones especiales
le puede corresponder brindar orientacion y coordinacion técnica a personal de menor nivel jerarquico.

Responsabilidad por funciones:
Es responsable de que los servicios y actividades encomendadas se cumplan con esmero, eficiencia y puntualidad.

Responsabilidad por relaciones de trabajo:
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El desarrollo de la actividad conlleva una gran relacién con pacientes y sus familiares, con comparieros y superiores; las cuales
deben ser tratadas con cortesia y amabilidad.

Responsabilidad por materiales y equipo
Es responsable del uso y manejo adecuado del equipo, Utiles, materiales y medicamentos que emplea en su trabajo.
CONDICIONES DE TRABAJO:

Le corresponde trabajar en turnos alternos y hacer visitas domiciliarias y a otros establecimientos, segin las normas de los
Servicios.

Consecuencia del error:

Debe observar gran cuidado en el trabajo, pues los errores cometidos pueden ocasiona dafos de consideracion, algunos de
cardcter irreversibles, en la salud de los pacientes o clientes.

CARACTERISTICAS PERSONALES:

Debe tener discrecion con el manejo de la informacion de los pacientes o clientes. Requiere habilidad para comunicarse y
relacionarse en forma cortés y satisfactoria con los pacientes, sus familiares, clientes y companeros. Debe mantener actualizados
los conocimientos y técnicas propias de su campo de actividad.

REQUISITOS:

Bachiller en Educacion Media.
Certificado de Auxiliar de Enfermeria.
REQUISITO LEGAL:

Licencia actualizada de Auxiliar de Enfermeria, extendida por el Colegio de Enfermeros de Costa Rica.

wxeok NOTA IMPORTANTE **++***
Este documento fue revisado y actualizado por la Subdrea de Clasificacion de Puestos al 21 de marzo del
2003.
Si desea realizar cualquier consultar a cerca del contenido de este Manual comuniquese con la Subdrea de
Clasificacion de Puestos, a los teléfonos 233-5801, 295-2601 6 295-2507

ASISTENTE TECNICO DE ATENCION PRIMARIA
»Nombre de la clase: ASISTENTE TECNICO DE ATENCION PRIMARIA
»Codigo de la clase: 01316

NATURALEZA DEL TRABAJO:

Ejecucion de labores de prevencion y asistencia, programadas e incidentales prioritarios de promocion en atencién primaria
de salud a nivel domiciliar, comunitaria, EBAIS (en todas las zonas del pais rurales, urbanas, periurbanas y marginales).
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TAREAS:

Ejecutar labores técnicas basicas de asistencia, promocién, prevencion y orientacién, en diversos campos y Areas de Salud,
tales como: saneamiento ambiental, odontologia, microbiologia, nutricién, farmacia y otros, segln las normas de atencién a
las personas.

Realizar visitas domiciliarias programas con la jefatura de Enfermeria correspondiente, de acuerdo con su sector de trabajo,
area geografica, condiciones climaticas y normas establecidas.

Desarrollar actividades de promocion de la salud, por medio de la educacién para la salud.

Detectar, referir y proporcionar atencién directa, a diversos grupos de personas, de acuerdo con las necesidades y normas
establecidas.

Participar en la vigilancia epidemiolégica, por medio de la atencién directa, prevencién, promocion, deteccién oportuna,
referencia y seguimiento de casos.

Promover la participaciéon comunitaria integral, aplicando la participacién social en conjunto con el equipo del EBAIS.

Aplicar medidas de promocion, prevencién y tratamiento como: educacion a la poblacion, estilos de vida saludable,
antiparasitarios, personas con deshidratacion, desnutricién y otros, proporcionédndoles orientaciéon de acuerdo con las
necesidades y normas establecidas.

Detectar y referir casos sospechosos de abuso y maltrato, confirma la atencién con el profesional respectivo y da
seguimiento a la evolucién de la situacién encontrada.

Brindar primeros auxilios béasicos, en caso de accidentes, enfermedades o desastre natural, de acuerdo con las normas
establecidas.

Detectar las mejoras requeridas en las condiciones de las viviendas y saneamiento basico ambiental como: abastecimiento
de agua, eliminacién de excretas, basura y proporcionar la orientaciéon pertinente, para elevar los indices de salud de la
comunidad; coordinar y referir a las instancias pertinentes.

Promover la formacién de comités de salud de su area de trabajo en conjunto con el equipo de salud.

Asistir, orientar y participar en las actividades de promocién y prevencién en salud, en coordinaciéon con los comités de
salud y otros.

Informar al equipo bésico la situacion de salud del sector y participar en el desarrollo de planes de accion.

Realizar la deteccién oportuna, la atencién basica, hacer referencia y dar seguimiento de la poblacién a su cargo, segin
recomendacion de la jefatura de Enfermeria.

Asistir y participar en actividades de educacion permanente programadas.

Orientar en el uso, manejo y almacenamiento de plaguicidas, para la prevencion de accidentes, en el ambito familiar o
laboral y referir los casos necesarios.

Participar como miembro del equipo, en la identificacion de acciones y recursos intersectoriales, para la solucion de
problemas.

Participar en el diagnéstico de salud, de la comunidad a su cargo, asi como participar en la recolecciéon de datos, para
realizar el diagnéstico de salud familiar, con el fin de priorizar y programar actividades.

Aplicar inmunizaciones, segin normas establecidas.
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Participar en la promocién de la Salud Ocupacional, orientando a las personas en el uso de proteccién especifica ante
fumigaciones, exceso de ruidos en el ambiente u otros.

Mantener actualizado el tarjetero de recursos de la comunidad.

Colaborar en la actualizacién del inventario de biolégicos, medicamentos, equipo, material y medios de transporte, segun
normas y procedimientos establecidos.

Realizar con asesoria del profesional en Enfermeria, la programacion anual de sus actividades.
Participar periédicamente con el equipo en el control y evaluacion de las actividades realizadas.
Elaborar reportes e informes periédicos, sobre las actividades que realiza en su area.
Confeccionar croquis de localidades y croquis de conjunto (sector).

Realizar actividades programadas por el profesional en Enfermeria en el escenario escolar segun las normas de atencién
escolar.

Realizar otras tareas propias del cargo, asignadas por la jefatura de Enfermeria.
CONDICIONES ORGANIZACIONALES Y AMBIENTALES:

Supervision recibida:

Trabaja siguiendo instrucciones técnicas y administrativas del profesional en Enfermeria, de acuerdo con el perfil ocupacional, a
las normas y procedimientos establecidas; en cuanto a métodos y sistemas de trabajo. Su labor es supervisada y evaluada por la
jefatura de Enfermeria correspondiente, mediante el andlisis de los reportes que presenta, la supervisién de la calidad del trabajo
realizado y los resultados obtenidos.

Supervision ejercida:

No ejerce supervision sobre otros funcionarios.

Responsabilidad por funciones:

Es responsable porque los servicios y actividades que se le encomiendan se cumplan con esmero, eficiencia y puntualidad.

Responsabilidad por relaciones de trabajo:

El desempefio de su rol, origina relaciones constantes con superiores, comparieros y publico en general, las cuales requieren
tacto y discrecion.

Responsabilidad por equipo y materiales:

Es responsable por el adecuado empleo del equipo, el mobiliario, medios de transporte, Utiles y materiales utilizados en su
trabajo. Debe reportar la pérdida o averia de los mismos, asi como de informar sobre accidentes, en el nivel correspondiente.
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CONDICIONES DE TRABAJO:

Le puede corresponder trabajar sin limite de jornada, en condiciones de emergencia y trasladarse a diferentes zonas del area
geografica asignada. La actividad demanda algun esfuerzo fisico. Debe observar en forma estricta, las normas de seguridad e
higiene vigentes. Debe laborar en condiciones climatoldgicas dificiles.

Consecuencia del error

Los errores cometidos pueden causar pérdidas, dafios o atrasos de consideracion, los cuales pueden ser advertidos y corregidos
en el curso normal del trabajo. Sin embargo, las actividades deben realizarse con sumo cuidado y precision.

CARACTERISTICAS PERSONALES:

Debe aplicar los principios éticos y morales y ser discreto con el manejo de toda la informacion. Requiere habilidad para
comunicarse Yy relacionarse, en forma cortés y satisfactoria con los usuarios, familias, compareros de trabajo y otros. Debe
mantener actualizados los conocimientos y técnicas propias de su cargo.

REQUISITOS:
Bachillerato en Ensefianza Media.

Certificado de aprobacion del curso que lo acredita como Asistente Técnico en Atencién Primaria (ATAP), extendido por el
CENDEISSS.

Haber recibido preparacion y cursos, tales como: Primeros Auxilios Basicos, entrenamiento uso de sustancias peligrosas
(plaguicidas).

Poseer Licencia para conducir Motocicleta.

wewkkxk NOTA IMPORTANTE ****+**
Este documento fue revisado y actualizado por la Subdrea de Clasificacion de Puestos al 21 de marzo del
2003.
Si desea realizar cualquier consultar a cerca del contenido de este Manual comuniquese con la Subdrea de
Clasificacion de Puestos, a los teléfonos 233-5801, 295-2601 6 295-2507

Modificacion aprobada mediante:
»Numero de circular: DCRH-1497-2003
»Fecha de circular: 10/12/2003
»Numero de resolucion: 041-2003
y solicitud de Gerencia de Division Médica N°. 33335 del 30-09-2003
»Fecha de vigencia de resolucion: 01/04/2003

14.2 FARMACIA
AUXILIAR DE FARMACIA

»Nombre de la clase: AUXILIAR DE FARMACIA

»Codigo de la clase: 01431
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NATURALEZA DEL TRABAJO:

Ejecucion de labores auxiliares para el desarrollo de las actividades que se realizan en los servicios farmacéuticos.

TAREAS ESPECIFICAS:

Recibir las recetas de la consulta ambulatoria y hospitalaria que presenten los usuarios, bajo cualquier sistema de
distribucion de medicamentos establecido.

De acuerdo con las normas establecidas en la Farmacia, realizar la revisién administrativa de la receta, informar a los
usuarios sobre el tiempo de entrega de medicamentos y dar la contrasefia para su retiro.

Agrupar las etiquetas elaboradas a mano, a maquina de escribir o por sistema automatizado y las coloca en las recetas
correspondientes.

Empacar adecuadamente los medicamentos listos para entregar a los usuarios, clasificar y ordenar en lugares respectivos.

Entregar ordenadamente los tratamientos a los pacientes, servicios y otros, previa verificacion de contrasefia, nombre del
paciente o servicio.

Llevar el control de los medicamentos no retirados, de acuerdo con el plazo establecido.

Reintegrar al inventario del despacho los medicamentos no retirados.

Sugerir modificaciones de los programas del sistema automatizado que crea conveniente a la Direccién de la Farmacia.
Asumir las tareas de la bodega cuando le sean asignadas por necesidades del servicio.

TAREAS GENERALES:

Limpiar y ordenar su area de trabajo antes y después de efectuar cada tarea, siguiendo las normas establecidas por cada
area.

Confeccionar el pedido de medicamentos y otros articulos requeridos en el despacho de la Farmacia.

Retirar de la bodega y de la proveeduria los pedidos de medicamentos, papeleria y otros materiales, utilizados en los
servicios farmacéuticos.

Acarrear, limpiar y acomodar los medicamentos y otros articulos en las estanterias u otros sitios adecuados de los
servicios farmacéuticos, cuando su tarea lo amerite.

Surtir y mantener una existencia adecuada de medicamentos y otros articulos en los estantes de la Farmacia que se le
asignen.

Mantener vigilancia sobre las fechas de vencimiento de los medicamentos, reportando las anomalias detectadas.
Preparar y limpiar los equipos, instrumentos, materiales y otros utensilios requeridos para la ejecucion de sus labores.

Efectuar labores de reempaque y reenvasado de medicamentos segun procedimientos internos establecidos para los
diferentes sistemas de distribucion.

Lavar y acomodar toda clase de envases y cristaleria que se emplea en la ejecucién de las tareas en los servicios
farmacéuticos.
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Atender al publico con respeto y cortesia y le suministra informacién general.

Colocar las etiquetas con indicaciones especiales de acuerdo con el instructivo “Etiquetas autoadhesivas con indicaciones
adicionales”.

Realizar los controles que le asigne el Farmacéutico.

Coordinar labores con el personal de otras unidades en aquellas tareas que lo ameriten.

Solicitar los expedientes de los pacientes cuando el Farmacéutico lo requiera.

Participar en los inventarios periddicos de las existencias de medicamentos en el recetario de la Farmacia.

Revisar el estado de los equipos e instrumentos de acuerdo con el sistema de mantenimiento establecido.

Asistir y participar activamente en las reuniones a las que se le convoque, previa autorizacion de la jefatura inmediata.
Brindar informacién para la elaboracién del presupuesto anual del Servicio de Farmacia.

Preparar reportes e informes sobre sus actividades.

Participar en la orientacién del personal que se le asigne.

Atender y resolver consultas que le presentan sus superiores y compaferos, relacionados con la actividad a su cargo.

Sustituir a empleados del nivel inmediato superiores por vacaciones, permisos, enfermedad y otras circunstancias similares,
siempre que se encuentre elegible para el puesto.

Colaborar en la coordinacién de tareas del mismo nivel o inferior que le sea asignado por la jefatura respectiva.
Atender las tareas secretariales de la Farmacia en aquellos centros que lo ameriten.

Brindar informaciéon para la elaboracion y actualizacién del Manual de Normas y Procedimientos del Servicio de la
Farmacia.

Realizar labores de mensajeria interna y externa cuando la farmacia lo requiera.
Realizar otras tareas propias del puesto, por asignacion de la Jefatura.

CONDICIONES ORGANIZACIONALES Y AMBIENTALES:

Supervision recibida:

Trabaja siguiendo instrucciones precisas y normas establecidas en cuando a métodos y sistemas de trabajo. Su labor es
supervisada de manera directa por su jefe inmediato y evaluada por medio de la apreciacién de la calidad del trabajo
realizado y los resultados obtenidos.

Supervision ejercida:
No ejerce supervision sobre personal de menor nivel.

Responsabilidad por funciones:
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Es responsable porque los servicios y actividades encomendadas se cumplan con esmero, eficiencia y puntualidad.

Responsabilidad por relaciones de trabajo:

La actividad origina relaciones con superiores, companeros y publico en general, las cuales deben ser atendidas con tacto y
discrecién.

Responsabilidad por equipo y materiales:

Es responsable por el adecuado empleo de equipo, instrumentos, Utiles y materiales asignados para la realizaciéon de su
trabajo.

CONDICIONES DE TRABAJO:

Le puede corresponder trabajar con horarios alternos para cubrir los turnos diurnos, mixtos y nocturnos, asi como trabajar
sé@bados, domingos y dias feriados cuando presta sus servicios en las Farmacias de la Institucién. La actividad demanda
algun esfuerzo fisico. Debe observar en forma estricta las normas de seguridad e higiene vigentes. Debe recibir los cursos y
el adiestramiento necesarios para el desempefo adecuado.

Consecuencia del error

Los errores cometidos pueden causar pérdidas, dafos o atrasos de alguna consideracién, por lo que las actividades deben
ser realizadas con sumo cuidado y precision.

CARACTERISTICAS PERSONALES:

Debe observar discrecion en relacion con los asuntos encomendados. Requiere habilidad para tratar en forma cortés y
satisfactoria con superiores y compaferos. Buena presentacién personal.

REQUISITOS:

Bachiller en Educacion Media.
Seis meses de experiencia en labores relacionadas con el puesto.

wxxt NOTA IMPORTANTE **++***
Este documento fue revisado y actualizado por la Subdrea de Clasificacion de Puestos al 21 de marzo del
2003.
Si desea realizar cualquier consultar a cerca del contenido de este Manual comuniquese con la Subdrea de
Clasificacion de Puestos, a los teléfonos 233-5801, 295-2601 6 295-2507

%K KKK KKK * K KKK ** KKK K **

5.2 VIGILANCIA Y LIMPIEZA
AUXILIAR DE ASEO 1

»Nombre de la clase: AUXILIAR DE ASEO 1

»Cédigo de la clase: 00530
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NATURALEZA DEL TRABAJO:

Ejecucion de labores de limpieza en general.

TAREAS:

Realizar labores de limpieza y aseo en oficinas, bodegas, edificios y areas adyacentes.

Barrer, limpiar, pulir pisos y contribuir en su mantenimiento diario.

Limpiar ventanas, escritorios, muebles en general, servicios sanitarios, lavatorios, etc.

Recolectar desechos y basura acumulada.

Realizar otras labores afines al cargo.

CONDICIONES ORGANIZACIONALES Y AMBIENTALES:

Supervision recibida:

Trabaja siguiendo normas establecidas e instrucciones precisas en cuanto a métodos y sistemas de trabajo. Su labor es
supervisada directamente por parte del jefe inmediato. Se evalUa por medio de la apreciacion de la calidad del trabajo realizado y
los resultados obtenidos.

Responsabilidad por funciones:
Es responsable por el eficiente, puntual y oportuno cumplimiento de las actividades y servicios asignados.

Responsabilidad por relaciones de trabajo:

La actividad origina relaciones constantes con superiores, compaferos y publico en general, los cuales deben ser atendidos con
tacto y discrecion.

Responsabilidad por equipo y materiales:
Es responsable por el adecuado empleo del equipo, Utiles y materiales utilizados.

CONDICIONES DE TRABAJO:

La actividad demanda esfuerzo fisico por lo que se deben observar en forma estricta las normas de seguridad e higiene
vigentes.

Consecuencia del error

Los errores cometidos pueden causar pérdidas, dafos o atrasos de alguna consideracion, sin embargo pueden ser advertidos y
corregidos rapidamente en el curso normal del trabajo.

CARACTERISTICAS PERSONALES:

Debe observar discrecion en relacién con los asuntos encomendados, requiere habilidad para tratar en forma satisfactoria al
publico. Debe poseer destrezas manuales porque la naturaleza del cargo asi lo exige.
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REQUISITOS:

Certificado de aprobacién de estudios de los ciclos Primero y Segundo de la Educacién General Basica (Sexto Grado)

Experiencia minima de seis meses en labores relacionadas con el cargo.

wexkeek NOTA IMPORTANTE ****+**
Este documento fue revisado y actualizado por la Subdrea de Clasificacion de Puestos al 21 de marzo del
2003.
Si desea realizar cualquier consultar a cerca del contenido de este Manual comuniquese con la Subdrea de
Clasificacion de Puestos, a los teléfonos 233-5801, 295-2601 6 295-2507

XK KXXHKKXXX XXKXXXXXX XXKXXKXX

1.2.2 OFICINA
OFICINISTA 1

»Nombre de la clase: OFICINISTA 1

»Cédigo de la clase: 00185

NATURALEZA DEL TRABAJO:

Ejecucion de labores variadas de oficina.

TAREAS:

Ejecutar trabajos mecanograficos variados, tales como: informes, cuadros, correspondencia, esténciles, listas, notas,
reportes y otros documentos similares.

Ordenar, clasificar y archivar documentos.

Efectuar calculos aritméticos de alguna dificultad.

Recibir, anotar, distribuir, correspondencia, documentos variados y lleva tarjeteros de control cruzado.

Revisar y cotejar cuadros numéricos, textos, datos con facturas, estados de cuenta y centros documentos similares.
Atender publico, resuelve consultas, suministra informacion y documentos variados.

Revisar y extraer documentos, revistas y periédicos, informaciéon que compete a la unidad, asi como actualiza ficheros,
expedientes y registros.

Redactar correspondencia sencilla: cartas, notas, memorandos, mensajes y otros.
Atender al teléfono, anota y distribuye los mensajes recibidos, resuelve consultas y suministra informacion.
Recopilar datos variados y los anota en los formularios correspondientes para la elaboracion de trabajos estadisticos.

Trasmitir diversos documentos y efectuar gestiones administrativas sencillas.
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Participar en la ejecucién de inventarios de materiales, Utiles y equipo de oficina y mercaderias.
Transcribir documentos en forma manuscrita, hace anotaciones en libros, expedientes y extrae datos de los mismos.
Velar par el uso adecuado de los instrumentos y Utiles de oficina.

Sustituir a empleados de mayor nivel por vacaciones, permisos, incapacidades, etc.

Realizar otras labores afines al cargo.

CONDICIONES ORGANIZACIONALES Y AMBIENTALES:

Supervision recibida:

Trabaja siguiendo normas establecidas e instrucciones precisas en cuanto a métodos y sistemas de trabajo. Su labor es
supervisada de manera directa por parte de su jefe inmediato. Se le evalia por medio de la apreciacién de la calidad del
trabajo realizado y los resultados obtenidos.

Responsabilidad por funciones:
Es responsable porque los servicios y actividades encomendados se cumplan con eficiencia y puntualidad.
Responsabilidad por relaciones de trabajo:

La actividad origina relaciones con superiores, companeros y publico en general, los cuales deben ser atendidos con tacto
y discrecion

Responsabilidad por equipo y materiales:
Es responsable por el adecuado empleo del equipo, Utiles y materiales asignados.

CONDICIONES DE TRABAJO:

Le puede corresponder trabajar sin limite de jornada cuando las circunstancias lo exijan. Debe recibir los cursos y al
adiestramiento necesarios para el desempefo adecuado del cargo.

Consecuencia del error

Los errores cometidos pueden causar pérdidas, dafos o atrasos de alguna consideracion, los cuales pueden ser advertidos
y corregidos en el curso normal del trabajo.

CARACTERISTICAS PERSONALES:

Debe observar discrecion en relacién con los asuntos que trata. Requiere: habilidad para relacionarse en forma cortés y
satisfactoria con el publico, tener conocimiento de las practicas corrientes de oficina, habilidad para realizar calculos
aritméticos sencillos, destreza en el manejo de maquinas de oficina. Buena presentacion personal.

REQUISITOS:

Titulo de Bachiller en Educacién Media.
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Conocimientos de mecanografia.

*xxxoce NOTA IMPORTANTE o+
Este documento fue revisado y actualizado por la Subarea de Clasificacion de Puestos al 21 de marzo del
2003.
Si desea realizar cualquier consultar a cerca del contenido de este Manual comuniquese con la Subdrea de
Clasificacion de Puestos, a los teléfonos 233-5801, 295-2601 6 295-2507
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