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RESUMEN

Introduccion.

En 2009, a raiz de la autoevaluacion EFQM, se elaboré un Procedimiento y un Cuadro de
Reconocimientos con el objetivo de sistematizar acciones de reconocimiento de los profesionales

ante momentos personales y laborales importantes.

Objetivos.

Evaluar la aplicacion de un procedimiento y cuadro de reconocimientos, implantados desde el

2010 en la GAPTA. Detectar puntos sensibles relacionados con esta estrategia de motivacion.

Material y método.

Estudio descriptivo transversal de los reconocimientos no verbales durante 2010. Se describe
el circuito desde que se identifica el motivo hasta que se recibe, los reconocimientos registrados y las

incidencias recogidas.

Resultados.

De los 331 reconocimientos registrados entre enero de 2010 y agosto de 2011, 317 (95,8%)
fueron individuales, motivados principalmente por participacion en jornadas/congresos y por

circunstancias excepcionales. Estos fueron otorgados a 190 personas diferentes, con un maximo de 6



ocasiones por persona, pertenecientes sobre todo a la categoria B. Existen diferencias segun cuando

se difunden los documentos evaluados.

Discusion.

Aunque la proporcion de personas reconocidas es elevada, no se sabe si se esta ejerciendo
en todos los casos recomendados. Se observa un cambio antes y después de su difusidn,

cumpliéndose progresivamente con los criterios establecidos.

Conclusiones.

Disponer de un procedimiento que permita sistematizar la identificacién de reconocimientos y
realizar el seguimiento y andlisis de los resultados un afo después de su implementacion, confirma la

necesidad de concienciar sobre la filosofia del reconocimiento e incorporar areas de mejora.

Palabras clave.

Motivacioén, satisfaccion del trabajador y atencion primaria en salud.



Introduccion.

El éxito de una empresa, o de cualquier tipo de organizacion, depende de la manera en que
sus empleados la asumen y se sienten participes de ella, es decir, de cédmo perciben lo que se
denomina clima organizacional de la misma. En definitiva, de cémo se sienten vinculados,

comprometidos e integrados en sus objetivos.

Dentro de la gestién de las personas en el seno de una organizacién se han de cuidar
determinados aspectos, entre los que se incluye el reconocimiento del trabajo de los profesionales.

Todo ello dirigido a fomentar un clima laboral adecuado y aumentar la motivacion de éstos.

Tal y como se refleja en su Misidn, “nuestra Gerencia tiene como objetivo proporcionar una
atencion sanitaria de calidad a la poblacion del area de salud abordando y atendiendo aspectos
preventivos, curativos y rehabilitadores, para la mejora y proteccion de su salud en un entorno
confortable. Para todo ello, contamos con un equipo de profesionales que basan su actividad
asistencial en las evidencias cientificas, en una atencion segura y en la educacion para la salud, con

un trato cercano, a través de una gestion eficiente de los recursos disponibles” (1)

Las organizaciones que estan dando pasos en la implementacién de modelos de excelencia
en gestién, como es el modelo para la calidad EFQM (2), se estan encontrando con serias dificultades
en la gestion del reconocimiento de las personas. Fruto de trabajos previos realizados por “Mas
Innovacién Organizacional”, se identifican organizaciones que se muestran preocupadas por esta
realidad y muestran gran interés para avanzar en el diagnéstico e implementacion de acciones que
permitan mejorar sus sistemas de reconocimiento e incrementen los niveles de satisfaccion de las

personas (3).

Una de tales organizaciones es la Gerencia de Atencion Primaria de Talavera de la Reina

(GAPTA) dependiente del Servicio de Salud de Castilla-La Mancha, (SESCAM).

A comienzos de 2009 se realizd la primera Autoevaluacién de nuestra Gerencia segun el
modelo EFQM, como una de las fases de nuestras lineas estratégicas, que contemplan la
incorporacién de herramientas de Gestion de la Calidad Total que permitan a nuestra organizacion

integrar ciclos de mejora continua (identificar qué mejorar, cémo hacerlo, medir los resultados y volver



a detectar qué mejorar). Esta evaluacién tuvo como resultado la identificacion de diversas areas de

mejora posteriormente priorizadas y se elaboré un “Plan de Accion de Mejora”.

La oportunidad de mejora: “Establecer sistematicas o procesos para el reconocimiento
de los logros y de los esfuerzos de las personas y/o equipos de la organizacion” fue la quinta
area de mejora mas votada en el grupo validador de las 27 detectadas. Se plante6 entonces la
formacién de un equipo de trabajo cuya tarea seria establecer un proceso sistematico para la
deteccion y recogida de necesidades de reconocimiento y elaborar un procedimiento que recogiera la

sistematica.

Desde hace varios afios se cuenta en la Gerencia de Atencion Primaria de Talavera con
diversas actividades de reconocimiento tales como incentivacion por objetivos cumplidos, saludos por
situaciones especiales, obsequios a los trabajadores en fechas conmemorativas, certificados de
participacion, placas para personal jubilado, etc., que se han llevado a cabo a través de medios como

la “Revista Primaria Hoy”, cartas personalizadas, entregas presenciales y otros.

Ademas, en 2009 se elabord un documento referencial que ha servido de base para este

procedimiento, denominado “Procedimiento de Comunicacién Interna en Situaciones Especiales”.

En septiembre de 2009, se realiz6 una encuesta en la Unidad de Apoyo a la Gerencia y
Equipo Directivo, sobre comunicacién interna y reconocimiento. Se evidencié que es un tema que
interesa dado el elevado nimero de encuestas respondidas (casi 80% de tasa de respuesta). En una
escala del 1 al 10, se valor6 el punto: “En esta Gerencia, me siento reconocido en general”, con una
media de 3,55. Con respecto al reconocimiento verbal, el 22% aseguraba no haberlo recibido nunca, y
el 56% consideraba que es un aspecto mejorable (incluso mas que el econdmico). Ademas este
medio de manifestar el reconocimiento es el que mas motivaba a los trabajadores, por encima incluso
del econdmico o el escrito. El horario flexible fue la forma mejor valorada de reconocimiento, mientras
que el sentirse reconocido por realizar el trabajo de un compariero en su ausencia (casi el 70% dieron

una puntuacién entre 1 y 3 sobre 10) fue la que menos puntuacion obtuvo (4).

En 2010 se elabor6 un Procedimiento (5) y un Cuadro de Reconocimientos (6) con el objetivo

de establecer comunicacién con los profesionales en momentos personales y laborales importantes y



sistematizar acciones de reconocimiento de la actividad profesional y otras circunstancias especiales

a los trabajadores de la unidad de apoyo a la GAP y Equipo Directivo.

MATERIAL Y METODOS:

El presente es un estudio descriptivo transversal mediante una recoleccion prospectiva de datos
desde enero de 2010 hasta agosto de 2011. La poblacién diana fueron los profesionales de la
Gerencia de Atencién Primaria de Talavera de la Reina, tanto de la Unidad de Apoyo a la Gerencia
(incluyendo al Equipo Directivo) como de los Centros de Salud, Puntos de Atencién Continuada y
Unidades de Apoyo (fisioterapia, matronas, etc.). Simultdneamente el grupo de reconocimiento
recogio las incidencias que se comunicaban a este directamente, haciendo un analisis de las posibles
causas Yy consecuencias de cada una de ellas.

Criterios de inclusion:

e Para la descripcién del total de reconocimientos registrados y sus caracteristicas, tanto de
manera general como separados por grupales e individuales, se consideraron todas las
solicitudes que hayan sido registradas y se hayan hecho efectivas en el periodo de estudio y
los reconocimientos solicitados por cualquier profesional de la gerencia.

e Para la descripcién de las personas que recibieron al menos 1 reconocimiento individual,
segun categoria y ambito de trabajo, se incluyeron solo a los que estaban en plantilla (todos
excepto sustitutos, Médicos Interinos Residentes (MIR) y personal fuera de la gerencia), con
el fin de que el denominador con el que contdbamos fuera valido (personal no "mévil" de la
base de datos de plantilla).

Criterios de exclusion:

Dado que la mayoria de estas situaciones no estaban contempladas en el procedimiento sujeto
de evaluacion, se excluyeron (no se registraron) las relacionadas con:
e Solicitudes expresas de certificados para carrera profesional
¢ Incentivacion econémica por cumplimiento de objetivos
e (Certificados de formacion
e Reconocimientos verbales individuales.
Variables:
e Temporales: Fecha de solicitud, fecha de emision, tiempo transcurrido, mes en el que se

realiz6 la actividad.



e Relacionadas con el procedimiento y con el cuadro de reconocimiento, versién diciembre

2009 (anexo l): Motivo a reconocer (principal y en detalle), solicitante (en detalle y
reagrupado segln organigrama), emisor, tipo de reconocimiento (individual o grupal),
categoria laboral (A-E) y area de trabajo a la que pertenece el reconocido
(CS/PACI/Unidad de Apoyo o UAG), sanitario (asistencial o no).
e Incidencias: relacionadas con el reconocimiento en la gerencia durante ese periodo

(variable abierta).

Difusion:

Aunque la primera aprobacion del procedimiento se dio en diciembre de 2009 y el inicio del

registro empezd al mes siguiente, la difusion oficial y general de este fue a finales de mayo de

2010. Posteriormente se han realizado recordatorios por parte del grupo de reconocimiento

(fundamentalmente su propietaria) pero de menor alcance que el primero.

Metodologia de analisis:

Se realizé la descripcion de las variable cuantitativa “tiempo” utilizando medidas de tendencia
central (media y mediana) y su desviacion estdndar, determinando su distribucién normal (o no)
mediante el histograma. Para las demas variables se usaron frecuencias y porcentajes con sus
correspondientes intervalos de confianza (al 95%). Se compararon todas las variables antes y
después de la fecha de difusion oficial (30/5/10) para determinar si esta tenia algun impacto en el
cumplimiento del procedimiento. Al ser periodos de distinta duracién (5 meses vs. 15), se retiraron
del andlisis artificialmente aquellas actividades de las que se tenia conocimiento que se
realizaban antes y después de la existencia del protocolo y que a su vez generaban altos picos en
las curvas de frecuencias de registro, como fueron el agradecimiento por participar en los premios
de investigacion de la gerencia y la felicitacion por cumplimiento de objetivos en mas del 90%
entre los diplomados. Para comparar resultados pre-post difusion se utilizé la prueba de Chi
cuadrado de Pearson y la prueba Z, considerando un estadistico p < 0,05 para diferencias
estadisticamente significativas. Se utilizaron los programas SPSS® v.17 y el paquete Microsoft
Office® 2003. El analisis de las incidencias se realizé durante las reuniones periddicas del grupo y

fueron plasmadas en un informe consensuado, tras un ano de implantacién del procedimiento.

RESULTADOS.



De los 331 reconocimientos registrados entre enero de 2010 y agosto de 2011, 317 (95,8%,
1C95%: 92,8% - 97,6%)) fueron individuales, otorgados a 190 personas diferentes, con un maximo de
5 ocasiones por persona. Entre esas 190 personas se encontraban 6 MIR de Medicina de Familia y
Comunitaria, 7 sustitutos y 4 personas ajenas la Gerencia. En 14 casos el reconocimiento fue grupal
(4,2%, 1C95% 2,4% - 7,2%). El tiempo medio de respuesta fue de 1,89 dias (mediana: 0, DE: 3,450),

oscilando entre 0 y 12 dias.

RECONOCIMIENTOS INDIVIDUALES.

En referencia al nimero total de actividades registradas (no de personas reconocidas), se
detectd, que por un lado, si bien quienes més solicitaron los reconocimientos individuales fueron la
Direccion de Enfermeria (34,7%) y el Gerente (29%), también lo hicieron las Direcciones Médica y de
Gestion, con un 10,1% y 3,8% respectivamente. Cabe resaltar que también, tanto el grupo de
reconocimiento (15,8%, a través de la activacion casi "automatica" del procedimiento, sin

intermediarios), como el propio interesado o sus compaferos (6,6%), realizaron solicitudes (Grafico I).

Los motivos que mas suscitaron este tipo de reconocimientos fueron las circunstancias
excepcionales, en 34,7% (sobre todo cumplimiento de mas del 90% de los objetivos de enfermeria), la
participacion en Congresos y Jornadas con 32,5% (principalmente los Premios de Investigacion de la
Gerencia) y los momentos especiales, con 16,1%. La participacién en organizaciones o comités

quedé en cuarto lugar, con un 13,6% del total (Gréfico II).

Sobre los grupos entre los que se han repartido dichos reconocimientos, el 60,9% de los
mismos, se otorgaron a personas pertenecientes a la categoria profesional B, el 24%, a la A y el
13,9% a la D. El 80,5% correspondié a sanitarios (asistenciales y no asistenciales). Sin embargo,
cuando hablamos de proporcién de personas en plantilla, hablamos de 173 personas identificadas
que han recibido al menos 1 reconocimiento (32,8%), distribuyéndose como se explica en el grafico Il
(por ejemplo, el 49% de las personas pertenecientes a la categoria B han recibido al menos un

reconocimiento en todo este periodo).

En cuanto a procedencia, el 73,8% del total de reconocimientos fueron para Centros de

Salud, Unidades de Apoyo, el PACI o personal en sustitucion, mientras el 24,9% correspondié a



personal de la UAG y el 1,3% a personas fuera de la GAPTA. Cabe resaltar que al tomar en cuenta
cuantas personas de cada grupo recibieron tal actividad, fueron reconocidos el 29,1% de los
profesionales que realizaban su actividad en CS, Unidades de Apoyo o PACI (133 de 457

profesionales), frente al 57,1% de quienes trabajaban en la UAG (40 de 70 personas).

Emitieron los reconocimientos la Subdireccion de Enfermeria en el 30,3% de los registros
identificados, la Secretaria de Formacién en el 26,8% y la Unidad de Comunicacién en el 23,7%

(gréfico V), siendo en el 94,7% de los casos a través de carta y/o correo electronico (gréfico V).

Los principales picos coincidieron con, evaluacion de cumplimiento de objetivos y premios de
investigacion (Grafico VI). Como se describe en la metodologia, se puede observar en el mismo
gréfico la curva resultante una vez filtrados dichos picos, paso previo a la comparacion entre antes y
después de la difusion de los documentos. Los cambios estadisticamente significativos se dieron en

las variables: Motivo principal, Grupo solicitante y Grupo emisor (p<0,05).

RECONOCIMIENTOS GRUPALES.

En el caso de los reconocimientos grupales, 9 se dieron por participacién en organizaciones o
comisiones (64,3%) y 5 por circunstancias excepcionales (35,7%), siendo hechas las solicitudes por
las 3 direcciones, los propios compafieros (35,7% en ambos casos) o a través de reuniones de

agradecimiento convocadas por el Gerente (28,6%).

OTROS RESULTADOS.

El mayor pico de actividad fue en mayo del 2010, mes que coincidia con la validacion positiva
de la aproximacion al modelo EFQM en la gerencia. La forma mayoritaria de trasmitir el

agradecimiento, fue nuevamente a través de cartas y/o correos electrénicos (71,4%).

El grupo ha identificado ademas, incidencias o comunicaciones de parte de la UAG a lo largo
de este periodo, como que el reconocimiento no sirve de nada si la actividad extraordinaria es
impuesta, sin explicacion ni alternativa. En este caso, el profesional no se implica y el efecto del

reconocimiento es contrario. En este sentido, se ha detectado ademas una sensibilizacion diferente



con el tema segun el servicio o unidad con el tema del reconocimiento. Sin embargo la percepcion

subjetiva es que al mismo tiempo se esta identificando un cambio positivo en la forma de trabajar.

DISCUSION.

Revisando la literatura, se han hallado ya varios procedimientos elaborados y publicados en
diferentes ambitos del mundo laboral y empresarial, y mas aun, por otros equipos sanitarios (7, 8).
Cabe destacar que este tipo de procedimientos no s6lo aparecen en el Sector Sanitario, sino que
también en el ambito de la Educacion es habitual encontrarse con la preocupacion de analizar el clima
laborar que se respira en su instituciones (9). Fuera de Espafia, el clima laboral dentro del puesto de
trabajo es uno de los aspectos importantes del trabajador que se intenta mejorar, como demuestra el
procedimiento llevado a cabo en el contexto universitario del Centro Universitario Las Dunas, en
Cuba, publicado en 2009 (10). Dentro de estos procedimientos, no se han encontrado resultados
valorando nuevamente la satisfaccién laboral después de haber implantado el protocolo de
reconocimiento, excepto en un estudio realizado por la Gerencia de A.P. del Area n® 10 de Madrid, el
cual se volvié a valorar después de haber adoptado las medidas oportunas, llegando a la conclusion
de que en algunos aspectos habian sido muy positivos (11, 12). Pero, a pesar de existir bibliografia
sobre el tema, no se ha encontrado una evaluacién que describa la implantacién del procedimiento en
si (resultados de proceso), que nos permita realizar comparaciones validas con otras organizaciones,
e incluso mucho de lo que esta escrito esta publicado con 10 o mas afos de antigiiedad. Por ello,
mas alla de evidenciar las ventajas que puede tener el disponer de estrategias sistematizadas para el
reconocimiento (5 -12), las siguientes son una serie de reflexiones que caben solo dentro de la propia

organizacioén, sobre los resultados cuantitativos ya descritos.

1.- A pesar de que el reconocimiento es uno de los aspectos fundamentales del clima laboral,
organizacional y de la satisfaccién de los trabajadores, no se conocian claramente cuéles eran las

politicas y actividades relacionadas ni sus resultados.

2.- La implicacién activa de los lideres de las organizaciones es fundamental para poner en
marcha un proyecto de este tipo. De hecho, el que el propio Gerente haya solicitado un 29% del total
de los reconocimientos pudiera indicar la justificada creencia de que una correcta gestion de

reconocimientos de los logros, llevaria a un cambio en el clima laboral que repercutira positivamente a



todos los niveles. Las solicitudes del Equipo Directivo incluidas las del Director Gerente, sumarian

més del 85% del total, lo que refuerza lo expuesto.

3.- La mayor proporcion de reconocimientos registrados recae en centros de salud frente a
UAG. Esto podria obedecer a la distribucién de la propia plantilla, en la que dado que somos una
organizacién que presta servicios sanitarios, el mayor nimero de profesionales coincidan en estos.
Sin embargo, al revisar os datos por profesional reconocido (y no por total de reconocimientos
emitidos), la situacién se invierte: casi el 60% del total de la plantilla de la UAG ha sido reconocida al
menos una vez, frente a menos del 30% en los CS u otras unidades de apoyo. Posiblemente esté
relacionado con que estos profesionales pudieran participan mas en comisiones, grupos de trabajo,
premios etc. o que hacen su trabajo precisamente en la UAG, que es desde donde mas se solicitan
los reconocimientos. Aun asi, al analizar los datos por personas reconocidas dentro de cada categoria
profesional, sigue existiendo predominancia de los sanitarios que ejercen su actividad principalmente
en los CS: el grupo B. Este dato puede relacionarse con que ha sido la Direccién de Enfermeria quien
mas reconocimientos ha solicitado, siendo este colectivo sanitario (enfermeros, matronas,
fisioterapeutas) el que més los recibe. La implicacién de esta Direccion, posiblemente sea debido a
que la persona que ejerce el puesto de la subdireccidon de enfermeria es la propietaria del grupo de
reconocimiento y esta particularmente sensibilizada con que su colectivo sea reconocido de acuerdo

al procedimiento, ya sea por el cumplimiento de objetivos de mas del 90% o por otros motivos.

4.- Es posible que la existencia de un grupo de reconocimiento multidisciplinar y con
trabajadores de diferentes servicios y areas de trabajo facilite la difusiébn e implicaciéon en el

reconocimiento en todos los niveles de trabajo (personas y/o equipos de la organizacion).

5.- Que una sola persona pueda recibir hasta 6 reconocimientos hace suponer que es alguien
muy implicado con la organizacion, participando en grupos de mejora de la calidad y seguridad del
paciente, realizando trabajos de investigacién, presentando comunicaciones en jornadas o congresos,

y/o representando a la Gerencia en diferentes foros.

6.- La media de tiempo que transcurre entre la solicitud y la emision del reconocimiento es de
algo menos de 2 dias, lo cual quiere decir que se realiza en un corto periodo de tiempo, con rapidez y

eficiencia. El reconocimiento ha de hacerse en tiempo breve (aunque en este caso oscile entre 0 y 12
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dias, la mayoria de veces no pasa de 2 dias), debido a que es lo mas adecuado para agradecer al
profesional la circunstancia de su reconocimiento. Si lo hiciéramos transcurrido mas tiempo (un mes o
mas) no el efecto no seria el mismo, ya que podria darse el caso de una mala interpretacién por parte

dell profesional, que podria pensar que su acto habia caido en el olvido.

7.- La solicitud de reconocimiento a profesionales por parte de los propios comparieros no era
una practica habitual y que tras ponerse en marcha el cuadro de reconocimientos y la difusion de esta
informacion, aumentd la sensibilizacion por parte de los propios compareros, observandose que
empiezan a existir un cierto nimero de reconocimientos solicitados por los propios interesados o los
comparneros que, aunque no es muy alto, es muy significativo, ya que el hecho de que sean tus
propios comparieros quienes soliciten el reconocimiento, ayuda a levantar la moral y la apreciacién
entre colegas y favorece las relaciones en el ambito laboral (7, 11, 12). Se ha comprobado que Los
datos reflejan que es solo un punto de partida, ya que un gran porcentaje de los reconocimientos son
promovidos por el gerente (35,9%) o por la subdireccién de enfermeria (32,1 %). Para darle un
impulso seria aconsejable incluir este punto en los planes de los Centros de Salud que seran
elaborados por los responsables de cada unidad (Coordinadores médico, de enfermeria y de las

unidades administrativas).

8.- Las circunstancias excepcionales, como los objetivos cumplidos en la UAG o las
actividades en circunstancias extraordinarias, empiezan a tener su reconocimiento entre los
profesionales a raiz de la puesta en marcha de este procedimiento. Se ha podido comprobar que el
hecho de reconocer su participacion en este tipo de situaciones, bien por carta o reuniones con el
Gerente, hace que el nivel de satisfaccidén entre los trabajadores sea mas elevado (7, 8, 11), y ven
como su esfuerzo desinteresado, es apreciado y tenido en cuenta, en la Gerencia donde prestan sus

servicios.

9.- En lo relativo a los reconocimientos en momentos especiales, aunque se aprecia que hay
un descenso, probablemente sea debido a que ha habido menos eventos (fallecimientos, nacimientos,
etc.). En cualquier caso el dato esta tomado hasta junio, desde esta fecha hasta el momento en que
nos encontramos, se han producido nuevas incorporaciones y ceses resultantes de las ultimas
oposiciones, por lo que de aqui a final de ano, probablemente el porcentaje sea superior al afio

pasado. Ademas a esto, hay que afnadir que la colaboracién del servicio de personal para captar
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todos estos momentos especiales, probablemente sera otro elemento esencial a la hora de conseguir

que se produzca un incremento.

10.- En cuanto a quién es el encargado de emitir fisicamente el reconocimiento, también hay
variacion en los datos en las dos situaciones, pre y post procedimiento. Con anterioridad al
procedimiento, mas de un 75% de los reconocimientos habian sido emitidos por la Unidad de
Comunicacién, y aunque sigue siendo la emisora de la mayoria de ellos, en la segunda fase toma un
protagonismo significativo la Secretaria de Direccién, y se ha producido alguna desde las distintas
direcciones. En este sentido, al estar definido en el propio procedimiento quién es el encargado de
emitir los documentos, y estar estipulado que un buen numero de ellos sea el departamento de
Secretaria de Direccion y la Unidad de Comunicacién, parece apuntar en la direccion de que el
procedimiento se esta llevando a cabo de forma apropiada (resulta légico que la mayor carga de
trabajo de emisién de reconocimientos esté en estos departamentos porque son quienes mas
aparecen como responsables de tal actividad en el cuadro). Por otro lado, también con respecto a la
emisién, al no estar incluidos en el procedimiento los reconocimientos verbales y econdémicos, es
l6gico que la via de emision de forma escrita a través de carta o0 e-malil, sea la mas numerosa y la que

mas se registra.

11.- Haciendo un andlisis por categorias, vemos que en la situacion previa al procedimiento,
la mayoria de los reconocimientos se habian hecho a personas del grupo profesional B. Sin embargo,
una vez puesto en marcha, casi todos los grupos fueron reconocidos, excepto el grupo C. A priori se
podria pensar que el que no existiera previamente reconocimientos en este grupo seria porque son el
menor grupo de personal en plantilla (11 personas), pero al analizar la proporcion de personas
reconocidas dentro de este, siguen siendo el grupo menos reconocido (9%), lo cual hace pensar en
un déficit de traslado de la informacion, motivacion, etc. En el caso el grupo B, que en la etapa inicial
habia sido al que se habian hecho mas reconocimientos, a pesar de que sigue teniendo el porcentaje
mas elevado al filtrar los picos relacionados con objetivos y participacién en premios de investigacién,

adopta unos valores muy similares a los de los otros dos grupos mas reconocidos, que sonel Ay el D
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Mas alla del analisis cuantitativo, el grupo ha identificado ademas incidencias o
comunicaciones de parte de la UAG a lo largo de este periodo, que reflejan la sensibilidad existente
ante la ausencia de dicha actividad, o cuando esta se ve afectada por otros factores (sobre todo

cuando ocurre de “arriba hacia abajo”).

Las principales limitaciones del estudio, pero sobre todo del alcance del procedimiento, son:

o No se puede registrar el reconocimiento verbal, ya que este no se incluye en el
cuadro ni en el reconocimiento, pero favorece el clima laboral quizas mucho mas que
otro tipo de actividad relacionada, habiendo sido incluso el mas “valorado” en la
primera encuesta que se hizo en 2009 (y el que mas se echaba en falta).

o Tampoco es siempre posible canalizar de manera adecuada el malestar generado o
las propuestas de mejora, pues las dimensiones y factores del clima laboral son
bastante mas complejas, y el margen de maniobra de nuestra organizacién a veces,

muy estrecho.

CONCLUSIONES.

Se esta evidenciado que, si bien la aplicacién del procedimiento aun no se esté llevando a
cabo a todos los niveles y entre todos los grupos de profesionales, existe un aumento de la
participacion y de su conocimiento, tanto por los propios compafieros como por el Equipo Directivo,
confirmando la necesidad de transmitir y concienciar que la filosofia del reconocimiento en la
Gerencia es la mejor forma de motivar a los profesionales y de esta forma conseguir cambios

positivos en la UAG de Talavera.

Por otro lado, las pautas de este cuando se lleva a cabo, estan adecuadas al cuadro de
mandos correspondiente (tiempo, forma, circuitos establecidos, motivos, etc.). Es importante disponer
de instrumentos que nos permitan sistematizar la identificacién de los reconocimientos de forma que
quede muy claro el qué, quién, como, cuando y de qué manera oportuna poder implementar

actuaciones de reconocimiento que lleguen a todos, contando con los recursos disponibles.

La existencia de un grupo de reconocimiento constituido por un equipo multidisciplinar, ha

permitido al grupo incorporar diferentes visiones a las propuestas de mejora que posteriormente
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tendran que ser implementadas por los lideres, asi como la posibilidad de disponer de un referente al
que puedan llegar aquellas incidencias relacionadas con el reconocimiento, incidencias que suelen

producir malestar entre las personas de cualquier organizacién.

:Qué sigue?

La evaluacion, revision y modificacién de cualquier procedimiento permite detectar e
incorporar &reas de mejora en relacion al ciclo de mejora continua de la calidad (PDCA). Tras este
analisis, el grupo de trabajo ya ha revisado el procedimiento, ha presentado un informe al Equipo
Directivo y ha modificado algunos de sus apartados, ademas de haber propuesto intervenciones mas

directas. Sin embargo aun persisten 3 grandes preguntas:

. ¢ Qué ocurre con las "oportunidades perdidas”, aquellas en las que existe una actividad
que merece ser reconocida pero que no es informada segun el procedimiento?

. ¢Cémo mejorar el ambito de lo verbal, cuando es algo que no se puede imponer ni
reglar, y nace de una conviccién personal, de una sensibilidad particular?

. ¢ Cual es el impacto real de este tipo de iniciativas en la percepcién de las personas a la

pregunta “se siente reconocido en general’?
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Grafico I: % DE RECONOCIMIENTOS INDIVIDUALES SEGUN GRUPO SOLICITANTE
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Grafico Il: % DE RECONOCIMENTOS INDIVIDUALES SEGUN MOTIVOS PRINCIPALES
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Grafico lll % DEL PERSONAL EN PLANTILLA RECONOCIDO (al menos 1 vez) POR CATEGORIA
PROFESIONAL
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Grafico IV: % DE RECONOCIMIENTOS INDIVIDUALES SEGUN GRUPO QUE LO EMITE
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Grafico V: % DE RECONOCIMIENTOS INDIVIDUALES SEGUN MEDIO DE EMISION
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GRAFICO ViI: EVOL,UCION DE LAS ACTIVIDADES DE RECONOCIMIENTOS POR MES,
ANTES Y DESPUES DE LA DIFUSION OFICIAL DEL PROCEDIMIENTO Y CUADRO.
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Tabla 1: VARIACION EN LAS VARIABLES RECOGIDAS, ANTES Y DESPUES DE LA
DIFUSION DEL PROCEDIMIENTO Y EL CUADRO DE RECONOCIMIENTO*

RECONOCIMIENTOS INDIVIDUALES EN LA GAPTA, pre y BiLson
post difusion (punto de corte: 30/5/10) Antes Después
n %o n Y%
MOTIVO CIRCUNSTANCIAS EXCEPCIONALES 41 12,9% 24| 20,3%
PRINCIPAL MOMENTOS ESPECIALES 16| 51,6%| 35| 29,7%
PARTICIPACION EN CONGRESOS, 2| 6,5% 15| 12,7%
JORNADAS
PARTICIPACION EN ORGANIZACIONES, 1 3,2% 42 35,6%
SOCIEDADES, COMITES, COMISIONES
PARTICIPACION SOCIAL REPRESENTANDO 4| 12,9% 0 0,0%
GAP
PUBLICACIONES 41 12,9% 2 1,7%
GRUPO QUE Direccién Enfermeria 11| 35,5% 17 14,4%
SOLICITA Direccion Gestion 0| 00%| 12| 102%
Direccién Médica 5 16,1% 27| 22,9%
Gerente 0| 0,0% 6 51%
Grupo reconocimiento 3| 9,7% 47| 39,8%
Propio o comparnero 12| 38,7% 9 7,6%
CS o UAG CS, PACI o Un Apoyo 21| 67,7% 82| 69,5%
(individual) Individual en UAG 10| 32,3% 34| 28,8%
Individual fuera de GAP 0 0,0% 2 1,7%
CATEGORIA A 7| 22,6% 27| 22,9%
PROFESIONAL g 16| 51,6%| 59| 50,0%
C 1] 3,2% 0 0,0%
D 7| 22,6% 29| 24,6%
E 0| 0,0% 3 2,5%
SANITARIO NO 10| 32,3% 36| 30,5%
Si 21| 67,7% 82| 69,5%
QUIEN EMITE  Coord. Equipos 1 3,2% 2 1,7%
Coord. Gestion 1 3,2% 0 0,0%
Director Gestion 0| 0,0% 1 0,8%
Secretaria de Direccion 0 0,0% 56| 47,5%
Secretaria de Formacion 3 9,7% 0 0,0%
Subdireccion Enfermeria 7| 22,6% 7 5,9%
Unidad Comunicacion 19| 61,3% 52| 44.1%

*Comparativa realizada una vez filtrados los “picos” que se repetian en ambos periodos y
que ya se realizaban incluso antes del procedimiento. En amarillo aquellas con diferencias
estadisticamente significativas (p<0,05), con correccion de Yates para casillas con frecuencias
menores de 5). El % corresponde al valor que adquiere cada categoria dentro de su grupo,
antes y después de la difusion.
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ANEXO | Cuadro de sistematica de Reconocimiento en la UAG, actualizado)

CUADRO DE RECONOCIMIENTOS GAP TALAVERA DE LA REINA DICIEMBRE 2009 (p1)

OBJETIVO

PERIODICIDAD

IDENTIFICADOR

ELABORADOR

RESPONSA-
BLE o
FIRMA

. Carta/Revista " UNIDAD
Expresar condolencias Primaria Hoy PUNTUAL Seleccién de Personal COMUNICACION GERENTE
. Simbolizar presencia de la
allecimiento gerencia en acompafnamiento de
S ; UNIDAD GERENTE/EQUIPO
fallgglmlento ‘de profesmnal,_ Corona de flores PUNTUAL EQUIPO DIRECTIVO COMUNICACION DIRECTIVO
familiar de miembro del equipo
directivo en 1er grado
Saludar por fiestas T/%”f?;?cg'ec“on'ca ANUAL CALENDARIO GERENTE
Navidad . SECRETARIA DE
MOMENTOS Entrega de obsequio por fiestas Obsequio ANUAL COORDINADORES PAC DIRECCION GERENTE
ESPECIALES - - - Carta/Revista GESTION DE UNIDAD
Nacimiento Felicitar por el acontecimiento Primaria Hoy PUNTUAL PERSONAL COMUNICACION GERENTE
_— Agradecer por los servicios Placa GESTION DE UNIDAD DE GERENTE/EQUIPO
sl prestados conmemorativa PN PERSONAL COMUNICACION DIRECTIVO
) . . Carta de S
Incorporaciones y Dar la bienvenida/Agradecer por ; : . GESTION DE UNIDAD DE
Ceses los servicios prestados kgil%r;;/ﬁgda/Agrade P PERSONAL COMUNICACION GlERETE
) ) - GESTION DE UNIDAD DE
Ingresos hospitalarios Desear pronta recuperacion Carta PUNTUAL PERSONAL COMUNICACION GERENTE
. . - I Revista Primaria GESTION DE UNIDAD
Matrimonio Felicitar por el acontecimiento Hoy PUNTUAL PERSONAL COMUNICACION GERENTE
_ Agradecer colaboracién por la
P e Primaria y Hoy implicacion con s actidades de | Cartale-mai CUATRIMESTRAL | JNiDAR 6N COMONICACION GERENTE
. Agradecer colaboracién por la 4 4
Boletines de L2 o, . SUBDIRECCION SUBDIRECCION DIRECTOR
INTERNAS e :?glg:raeﬂgir;con las actividades de | Carta/e-mail CUATRIMESTRAL ENFERMERIA ENFERMERIA ENFERMERIA
Agradecer colaboracién por la INVESTIGACION, SECRETARIA
Otras... implicaciéon con las actividades de | Carta/e-mail PUNTUAL DOCENCIA Y FORMACION GERENTE
la Gerencia. FORMACION
Agradecer colaboracién por la
EXTERNAS | Boletines de Farmacia | implicacién con las actividades en | Carta/e-mail TRIMESTRAL ERCICIRE ERCICIRE GERENTE
FARMACIA FARMACIA
el SESCAM.
L Agradecer colaboracién por la PROPIO INTERESADO, ¢
Epagasones implicacion con las actividades en | Carta/e-mail PUNTUAL COMPARERO, JEFE DE | SECRETARI GERENTE
el SESCAM. SERVICIO
L PROPIO INTERESADO, i
Revistas cientificas | Adradecer representacionde la | ;a6 majl PUNTUAL COMPARERO, JEFE DE | SECRETARIA GERENTE
Gerencia FORMACION
SERVICIO
L PROPIO INTERESADO, i
Libros Agradecer representacion de la | ¢oa/e i PUNTUAL COMPARKERO, JEFE DE | SECRETARIA GERENTE
Gerencia FORMACION

SERVICIO
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PROPIO INTERESADO,

Otras... ggrade‘.’e' representacion de la | . a/6 mail PUNTUAL COMPANERO, JEFE DE | SECRETARIA GERENTE
erencia SERVICIO FORMACION
Agradecer colaboracién por la carta/e-mail PUNTUAL (CUANDO PROPIO INTERESADO, SECRETARIA
Comités implicacion con las actividades en | Certificado de ENTRA A FORMAR COMPANERO, JEFE DE FORMACION GERENTE
el SESCAM. participacion PARTE) SERVICIO
Agradecer colaboracién por la carta/e-mail PUNTUAL (CUANDO PROPIO INTERESADO, SECRETARIA
INTERNAS | Comisiones implicacion con las actividades en | Certificado de ENTRA A FORMAR COMPANERO, JEFE DE FORMACION GERENTE
el SESCAM. participacion PARTE) SERVICIO
) Agradecer colaboracién por la carta/e-mail PUNTUAL (CUANDO | PROPIO INTERESADO, 1
PARTICIPA- Grupos de mejora implicacion con las actividades en | Gertificado de ENTRA A FORMAR | COMPANERO, JEFE DE | SECRETARIA GERENTE
CION EN (fuera de anteriores) | o gEgcAM, participacion PARTE) SERVICIO FORMACION
ORGANIZA-
CIONES, Miembros como equipo . PUNTUAL (CUANDO | PROPIO INTERESADO, .
SOCIEDADES, directivo sociedades | Adadecer representacion de @ | g/ meil ENTRAAFORMAR | COMPANERO, JEFE DE | o-CRTARIA GERENTE
COMITES, cientificas (liderazgo) PARTE) SERVICIO
COMISIONES
Web: Miembros asociaciones ” PUNTUAL (CUANDO PROPIO INTERESADO, :
Formulario ambito sanitario Agradecer representacion de la | /6 mail ENTRAA FORMAR | COMPARERO, JEFE DE | SECRETARIA GERENTE
para comunicar (liderazgo) EeEE PARTE) SERVICIO DIREEEI
EXTERNAS
L PUNTUAL (CUANDO PROPIO INTERESADO, :
Grupos de mejora bgradecer representacion de 12 | Garta/e-mai ENTRAA FORMAR | COMPANERO, JEFE DE | SECRETARIA GERENTE
erencia PARTE) SERVICIO DIRECCION
L . L PUNTUAL (CUANDO PROPIO INTERESADO, :
Participacién activa Agradecer representacion de la o ENTRA A FORMAR COMPANERO, JEFE DE SECRETARIA GERENTE
ONGs GAP PARTE) SR DIRECCION
Agradecer colaboracién por la Carta/e-mail PROPIO INTERESADO, SECRETARIA
Dentro del | INTERNA implicacion con las actividades de | Certificado de PUNTUAL COMPANERO, JEFE DE FORMACION GERENTE
comité la Gerencia. participacion SERVICIO
organiza-dor ” PROPIO INTERESADO, '
o directivo | EXTERNA Agradecer representacion de la | o1/ majl PUNTUAL COMPAKERO, JEFE DE | SECRETARIA GERENTE
GAP SERVICIO FORMACION
. Agradecer colaboracién por la Carta/e-mail PROPIO INTERESADO, SECRETARIA
Ponencias, | \TERNA implicacion con las actividades de | Certificado de PUNTUAL COMPANERO, JEFE DE | PR i Ci6N GERENTE
°°;1:n";:a' la Gerencia. participacion SERVICIO
TS ® ” Carta/e-mail PROPIO INTERESADO, ’
PARTICIPA- escritas | EXTERNA g%’;dece' representacion dela | 5o ificado de PUNTUAL COMPANERO, JEFE DE Eggﬁ%’l\g,'\f GERENTE
CION EN participacion SERVICIO
CONGRESOS, PROPIO INTERESADO i
JORNADAS... 7 Agradecer representacion de la RECONOCIMIENTO < - | SECRETARIA
Premios externos GAP REVISTA/WEB PUNTUAL gggl\;;é:\loERo’ JEFE DE FORMACION GERENTE
Carta/e-
. Agradecer colaboracién por la mail/Certificado de PROPIO INTERESADO, i
Otros | Premiosde implicacion con las actividades de | participacion PUNTUAL COMPANERO, JEFE DE | SECRETARIA GERENTE
liEsiigzom € la Gerencia. Revista/ Weby/ SERVICIO TN
Dotacién econémica
Carta/e-mail PROPIO INTERESADO, i
Otras... Certificado de PUNTUAL COMPANERO, JEFE DE EICE)CF;:‘/IEA-I(-)AISII\'IA GERENTE
participacion SERVICIO
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L Carta/e-mail RESPONSABLE SECRETARIA
ACTIVIDAD Docente Agradecer implicacion con la GAP Certificado ANUAL FORMACION FORMACION GERENTE
. T Carta/e-mail RESPONSABLE SECRETARIA
DBgXﬁ-II\_II'EI'IIEEL Organizador Agradecer implicacion con la GAP Certificado ANUAL/PUNTUAL FORMACION FORMACION GERENTE
ANO Asistente (Si es o Carta/e-mail RESPONSABLE SECRETARIA
requerido por la GAP) Agradecer implicacién con la GAP Certificado ANUAL/PUNTUAL FORMACION FORMACION GERENTE
_ Medios de Agradecer representacion de la Carta/e-mail UNIDAD DE UNIDAD DE
R comunicacion GAP Certificado AL COMUNICACION COMUNICACION ey
REPRESEN- grhzrr']?zsai?ones Agradecer representacion de la | Carta/e-mail UL SUBDIRECCION SECRETARIA e
TANDO GAP as%ciaciones ! GAP Certificado ENFERMERIA-MEDICA DIRECCION
Cumplimiento de SUBDIRECCION
objetivos (superior Agredecer implicacion GAP Carta/e-mail ANUAL DIRECCIONES ENFERMERIA- GERENTE
90%) MEDICA
Cumplimiento de Agradecer el trabajo realizado Reunioén del Gerente UNIDAD DE
objetivos de la UAG | para ello con la UAG GG SIS COMUNICACION SIS
Reconocimiento trabajo . . ) . .
.~ | Agradecer trabajo en dias Carta/e-mail/cesta GESTION DE SECETARIA
fochebuena/nochevied | especiales navidad P PERSONAL DIRECCION GERENTE
Organizacién y 5 .
CIRCUNS- participacion en Agradecer trabajo en momentos o SUBDIRECCION SECRETARIA
TANCIAS campaias especiales Carta/e-mall PUNTUAL ENFERMERIA-MEDICA | DIRECCION GERENTE
EXCEPCIONA- extraordinarias
LES Acumulaciones no Agradecer trabajo adici i ibilizacié 3 i
jo adicional sin Flexibilizacion GESTION DE SECRETARIA
remuneradas remunerar horario P PERSONAL DIRECCION GERENTE
. Agradecer la prolongacion de la Flexibilizacién GESTION DE SECRETARiA
Prolongacion jomada |y 42 laboral horario AENUEAL PERSONAL DIRECCION i
. Agradecer la colaboracion ) SECRETARIA
Catastrofes naturales especial en caso de accidentes Carta/e-mail PUNTUAL DIRECCIONES DIRECCION GERENTE
. Agradecer la colaboracién en ) SECRETARIA
Accidentes o G CEESTED Carta/e-mail PUNTUAL DIRECCIONES DIRECCION GERENTE
) . Agradecer la colaboracién en ) SECRETARIA
Epidemias... caso de epidemias Carta/e-mail PUNTUAL DIRECCIONES DIRECCION GERENTE

Cuadro elaborado por grupo de Reconocimiento para el Plan de Accion segun el modelo EFQM, dltima version: 19/07/10.

Disponible en PC Unidad de Comunicacion y

Unidad de Calidad.

Referenciado en Procedimiento de Reconocimiento a Unidad de Apoyo a la Gerencia.
Aprobado por Equipo Directivo en diciembre de 2009
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