EX]|
=N
CHIAPAS

=2

—
—
—

—
———
————
—_
——

==
F
o

avalsdiAiNn

==

AUTONOMA

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIAPAS
FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
DR. MANUEL VELASCO SUAREZ

v\.
(=]
L
=
w
[=]
3

i3
)

“EVALUACION 360 GRADOS
HOSPITAL RURAL GUADALUPE TEPEYAC”

TESIS
QUE PARA OBTENER EL GRADO DE
MAESTRO EN DOCENCIA EN CIENCIAS DE LA
SALUD
PRESENTA:

JOSE MARTIN LOPEZ SANTOS

DIRECTOR DE TESIS:

MTRA: SOCORRO ELIZABETH HERNANDEZ JUAN

TUXTLA GUTIERREZ, CHIAPAS A 25 DE
NOVIEMBRE DE 2013

L
CUNCTIS ORITUR LUX

MED%E A
CHIAPAS

“34yns oosvEA "




Tuxtla Gutiérrez, Chiapas, a 29 de Noviembre del 2013

COMITE DE INVESTIGACION Y POSGRADO
DE LA FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
CAMPUS II

PRESENTE.

Por medio de la presente le comunico que una vez revisado exhaustivamente el
trabajo titulado: “EVALUACION 360 GRADOS HOSPITAL RURAL GUADALUPE
TEPEYAC”, presentado por el DR. JOSE MARTIN LOPEZ SANTOS, los
integrantes del comité revisor designado por ese érgano colegiado conceden
autorizacion para impresion.

Sin otro particular, reciba cordial saludo.

ATE ENTE

MTRA. SOCORRO ELI TH HERNANDEZ JUAN

DIRECTOR DE LA TESIS

C.c.p. Archivo.
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PRESENTACION:

Uno de los principales desafios de toda empresa u hospital es la mejora de la
productividad y/o de la eficiencia. La mayoria de las organizaciones y empresas
son conscientes de que la productividad depende de los recursos tecnoldgicos, de

los recursos de capital y de los recursos humanos. P.F. Drucker (1909).

El factor humano conocido también como Capital Humano es el activo mas
importante que tienen los nosocomios; por tanto la capacitacion constante es la
clave del éxito de su desarrollo y de su aporte positivo a la consecucion de planes

y objetivos de la Institucion.

En la actualidad el proceso de evaluacion de desempefio que se realiza en el
Programa IMSS-Oportunidades no especifica la realidad exacta de las actividades
de los servidores, ya que la evaluacion que se realiza es de tipo global, tomando al

hospital como unidad.

El Hospital Rural Guadalupe Tepeyac, se encuentra construido en el municipio de
las Margaritas, Chiapas, a 70 kilbmetros de la cabecera municipal, y a 100
kilbmetros de la ciudad de Comitan de Dominguez, la comunidad de Guadalupe
Tepeyac, es zapatista y debido a sus ideales, no permiten que el personal pueda
vivir al interior de su comunidad, por esta razon el personal que ahi labora, se ve
obligado a vivir dentro del mismo hospital, donde se construyeron cabafias,
formando una comunidad de trabajadores de IMSS-Oportunidades, asi también
las jornadas laborales que ellos realizan son completamente diferentes a las de los
otros nueve hospitales de IMSS-Oportunidades distribuidos en el estado, las
jornadas que dichos trabajadores realizan son 5x2, 10x4 y 20x10 dias, dentro de
estas jornadas se permite el tiempo/tiempo entre trabajadores (esto es que un
trabajador le cubre un dia a otro trabajador y posteriormente este que es cubierto
devuelve el favor, cubriendo al que lo cubrid) esto condiciona a que los

trabajadores, doblen o ftripliquen turnos, otorgandole un servicio deficiente al



paciente, e incluso aumentando el riesgo de cometer errores médicos por fatiga

fisica y mental.

Por lo que se aplicara una evaluacion de 360 grados a los médicos que laboran en
dicho hospital.Con esto buscamos: medir el desempefio del personal médico

medir las competencias,disefiar programas de desarrollo.

Cabe recalcar que en el Hospital Rural Oportunidades Guadalupe Tepeyac las
evaluaciones y su retroalimentacién no han sido eficaces por cuanto el personal
en general se siente desmotivado y su aporte al hospital es relativamente bajo.
Por tanto, es necesario analizar y evaluar el sistema de evaluacién del desempefio
actual y plantear un nuevo enfoque que permita recuperar la motivacion del
personal médico y facilitar su desarrollo profesional en vista a hacer realidad las

metas yobjetivos del hospital.

Este estudio pretendeFomentar la eficacia del personal médico, estimular su
desarrollo profesional y optimizar la contribucién de cada uno de ellos al logro de

los objetivos del programa IMSS-Oportunidades.

Detectar deficiencias en el trabajo, tanto grupal como individual, mediante el
analisis de los problemas colectivos e individuales que se detecten a través del

proceso de evaluacion.




CAPITULO |

EVALUACION DEL DESEMPENO

1.1 ¢Por qué evaluar el desempeino del personal médico
del Hospital Rural Guadalupe Tepeyac?

El analisis del desempefio de una persona es un instrumento para dirigir y
supervisar personal. Entre sus principales objetivos podemos sefalar el desarrollo
personal de los médicos, la mejora permanente de resultados del Hospital y el

aprovechamiento adecuado de los recursos humanos.

Por otra parte, tiende un puente entre el coordinador de ensefianza y sus médicos
de mutua comprension y adecuado dialogo en cuanto a lo que se espera de cada
uno y la forma en que se satisfacen las expectativas y como hacer para mejorar

los resultados.

Los directores, coordinadores y meédicos, son escépticos en relacidon con las
evaluaciones de desempefo. Habitualmente se cree que las evaluaciones de
desempefio son o se realizan para decidir si se aumentan los salarios o no, 0 a
quiénes hay que despedir. Esto puede ser cierto en ocasiones, pero el significado
de las evaluaciones de desempeno es mucho mas rico y tiene otras implicaciones

en la relacién director-médico y en la relacion mas perdurable entre el hospital y el

area médica.




Sintetizado, las evaluaciones de desempenfo son utiles y necesarias para:

» Tomar decisiones de promociones y remuneraciones

» Reunir y revisar las evaluaciones de los directores y coordinadores sobre el
comportamiento del empleado en relacion con el trabajo. Recordemos a
Edgar Schein cuando explica que un trabajador “necesita saber como esta
realizando su trabajo”, el grado de satisfaccion que sus empleadores tienen
en relacion con la tarea realizada.

» La mayoria de las personas necesitan y esperan esa retroalimentacion; a
partir de conocer como hacen la tarea, pueden saber si deben modificar su

comportamiento.

1.2 ;Para qué sirve la evaluacién de desempeino?

La evaluacion de desempefio posibilita:
» Detectar necesidades de capacitacion.
» Descubrir personas clave.
» Descubrir inquietudes del evaluado.
» Encontrar una persona para un puesto.

» Motivar a las personas al comunicarles su desempeio e involucrandolas en

los objetivos de la organizacién (retroalimentacion).

» Es una ocasion para que director, coordinadores y area médica analicen

como se estan haciendo las cosas.



1.4 Problemas mas comunes de la evaluacion del
desempeio

» Carencia de normas.

» Utilizacidn de criterios subjetivos.

» Aplicacién de criterios poco realistas.

» Falta de acuerdo entre el evaluado y el evaluador.
» Errores del evaluador.

> Mala retroalimentacion.

» Comunicaciones negativas.




CAPITULOIII

METODO DE EVALUACION DEL DESEMPENO
2.1 Métodos de evaluacion del desempeno

Muchos autores hacen referencia a los distintos métodos de evaluacion de
desempefio. Nosotros pretendemos como propdsito especifico referirnos a la
evaluacion de desempefio por competencias. No obstante se hara una referencia

a los distintos métodos para que el lector tenga un panorama mas completo sobre

la tematica.

Fuente: Martha Alles (2007)

Los métodos de evaluacién de desempefio se clasifican de acuerdo con aquello

que miden: caracteristicas, conductas o resultados.
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Los basados en caracteristicas son los mas usados, si bien no son los mas
objetivos. Los basados en conductas (competencias) brindan a los empleados
informacionmas orientada a la accion, por lo cual son los mejores para el

desarrollo de las personas.

El enfoque con base en resultados es también muy popular, ya que se focaliza en

las contribuciones mensurables que los médicos realizan en el Hospital
2.2 Usos de la evaluaciéon del desempeno
La evaluacion del desempefio debera utilizarse para:
» Orientar a los Médicos sobre las expectativas que tiene el Hospital sobre la
forma en que deben desempefar su trabajo, para que éste satisfaga las

expectativas de la misma.

» Propiciar la satisfaccion de las expectativas y aumentar el grado de

motivacion de los Médicos en el trabajo.

» Determinar necesidades de capacitacion y desarrollo del personal.

» Factor de decisidon para la compensacion del Médico.

» Formular politicas que mejoren el buen desempeio general del Hospital.

11



CAPITULO Il

EVALUACION 360° GRADOS

3.1 Evaluacién 360° grados

¢ Qué es la evaluacion 360° grados?

Es un sistema para evaluar desempefo y resultados, en el que participan otras

personas que conocen al evaluado, ademas del jefe.

El instrumento para efectuar evaluaciones denominado 360° se empezé a utilizar
de manera intensiva a mediados de los afos 80’s utilizandose principalmente para
evaluar las competencias de los directivos. Es una forma de evaluar que rompe
con el paradigma de que "el jefe es la Unica persona que puede evaluar las
competencias de sus subordinados" pues ahora también se toma en cuenta la
opinidon de otras personas que le conocen y lo ven actuar, como sus pares, sus

subordinados, sus pacientes.

El 360°, como comunmente se le conoce, es un instrumento muy versatil que
puede ser aplicado a muchos otros aspectos dentro del hospital. Es una manera
sistematizada de obtener opiniones, de diferentes personas, respecto al
desempefio de un meédico en particular, de un servicio o de un hospital, ello
permite que se utilice de muy diferentes maneras para mejorar el desempefo

maximizando los resultados integrales del hospital.

La expresion proviene de cubrir los 360° grados que simbdlicamente representan

todas las vinculaciones relevantes de una persona con su entorno laboral.

La evaluacion de 360 grados pretende dar a los médicos una perspectiva de su
desempefio lo mas adecuada posible, al obtener aportes desde todos los angulos:
director, coordinadores, companeros, subordinados, pacientes, etc.

12



El propésito de aplicar la evaluacion de 360 grados es darle al médico la
retroalimentacion necesaria para tomar las medidas para mejorar su desempefio,
su comportamiento o ambos, y dar a la direccion la informacidén necesaria para

tomar decisiones en el futuro.

En esta se busca por medio de la incorporacion de un cuestionario de evaluacion
de 360°, informacién abierta y sin sesgos por parte de los evaluadores, con
respecto a cualquier punto de la encuesta, y de esta manera se pueden expresar
comentarios sobre ¢Qué les gusta del evaluado con relacién a los aspectos
explorados? ¢Qué no les gusta? y Qué les gustaria que sucediera o modificara
en sus conductas?, Todo esto referido a comportamientos o situaciones
observables o deseables. Ademas en todos estos cuestionarios de evaluacion de
360° es posible colocar al final de la encuesta una o varias preguntas abiertas,
tantas como se desee, para recabar informacién que permita encontrar los
elementos que ayuden a incrementar o mejorar el desempefio del médico, del

servicios y del hospital.

3.2 Metodologia de la evaluacion de 360°

Las personas que recibiran la retroalimentacion de 360° seleccionaran a los
evaluadores que les daran dicha retroalimentacién. Estos evaluadores deberan
incluir al superior inmediato, los compareros del mismo grupo de trabajo y colegas
de otros departamentos o grupos de trabajo. Los evaluadores deberan
seleccionarse teniendo en mente que lo que se requiere es informacion profunda y

objetiva. El superior inmediato podra sugerir evaluadores adicionales.

Los evaluadores seran notificados de que participaran en el proceso de evaluacién
de determinado médico y se les enviara el formato via electrénica o en papel.

13



Antes de calificar, los evaluadores deberan recibir orientacion para saber como se
llevara a cabo el proceso y cual es su objetivo y asi, evitar efectos Halo (todas
lascalificaciones altas) o efectos de tendencia central (Se califican todos los
factores en la media).

Los evaluadores llenaran el formato de evaluacion. Los evaluadores regresaran el
formato a la persona que se les indique para que tabule los datos. Esta persona
debera ser un elemento neutral dentro de este proceso y sera seleccionada por el

lider del proyecto de evaluacion 360 grados.

Identificacion del personal
Entrevistas con el personal

Definicion de competencias cardinales y
especificas
Operacionalizacion de las variables

Elaboracién del cuestionario

Analisis e interpretacion de informes de
evaluacién para retroalimentacion

14



Evaluacion 360°

Director

Usuario
Evaluado

Subordinados
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PROPUESTA DE EVALUACION 360°

CAPITULO IV

GRADOS PARA EL

HOSPITAL RURAL GUADALUPE TEPEYAC

4.1 Criterios

Clasificacion de grupos laborales

En la elaboracion de los instrumentos de evaluacion del desempeio se determino

la siguiente clasificacion de los médicos segun la naturaleza de las actividades

que realizan:

GRUPO LABORAL 1 (RELACION MEDICO-PACIENTE)

GRUPO LABORAL 2 ( DIRECTIVOS)

FACTORES PARA EL GRUPO 1

FACTORES PARA EL GRUPO 2

VvV V V V V V

DESEMPENO EN EL TRABAJO
CRITERIO O JUICIO
COMUNICACION

RELACIONES INTERPERSONALES
DESARROLLO PROFESIONAL
ACTITUD DE

SERVICIO AL

PACIENTE

V V V V V V

DESEMPENO EN EL TRABAJO
CRITERIO O JUICIO
COMUNICACION

RELACIONES INTERPERSONALES
DESARROLLO PROFESIONAL
ACTITUDE

DE SERVICIO AL

PACIENTE

» HABILIDADES DE LIDERAZGO

> HABILIDADES DE DIRECCION

16




Desempeiio en el Trabajo:

1. Planifica y organiza el trabajo para lograr objetivos.
2. Esta motivado para lograr diversos resultados.

3. Es creativo para proyectar nuevas ideas.

4. Le preocupa el aprovechamiento de los recursos del Hospital.

Criterio o juicio:

1. Aplica buen criterio para la toma de decisiones.

2. Es oportuno en la toma de decisiones.

3. Analiza las posibles consecuencias de cada decision.

4. Demuestra habilidades para solucidn de los problemas.

Comunicacion:
1. Su comunicacion oral es eficaz.
2. Se comunica por escrito con eficacia.

3. En reuniones de trabajo contribuye con informacion relevante.

Relaciones Interpersonales

1. Informa a su coordinador médico y companeros, sobre las situaciones
importantes que lesafectan.

2. Muestra flexibilidad para aceptar nuevas ideas.

3. Muestra flexibilidad y aprovecha la retroinformacion constructiva.

4. Establece y promueve relaciones interpersonales positivas con sus companeros

Desarrollo Profesional

1. Solicita y obtiene de su coordinador médico, la aprobacion y autorizacién de sus
planes de desarrollo profesional y logra asi, nuevas oportunidades de aprendizaje
y crecimiento.

2. Proyecta su desarrollo profesional de acuerdo con las politicas y objetivos de la

institucion.

17



3. Aplica los nuevos aprendizajes obtenidos en la capacitacion adquirida
recientemente.
4.- Aprovecha las oportunidades de desarrollo profesional para mejorar su

productividad

Actitud de Servicio al Paciente

1. Actua en forma cooperativa y constructiva con los pacientes.

2. Durante el proceso de la consulta, muestra tacto y diplomacia con sus
pacientes.

3. Demuestra buena voluntad en la relacibn médico-paciente al tratar pacientes
graves o delicados.

4. Proyecta actitud positiva hacia comparieros de trabajo y les ayuda cuando le es
posible.

5. Mantiene un comportamiento profesional, competente con pacientes derivados

por otras unidades medicas.

Habilidades de liderazgo (SOLO DIRECTIVOS)

1. Propicia que los médicos que estan a su mando realicen su trabajo en forma
sobresaliente.

2. Inspira lealtad en los médicos que estan a su mando e igual les proporciona
lealtad a cambio.

3. Se asegura de que los médicos que estan a su mando tengan oportunidades de
crecer y los orienta hacia objetivos de desarrollo profesional.

4. Anima a los médicos que estan a su mando a crecer profesionalmente y esta
pendiente de su desarrollo profesional en forma activa.

5. Apoya a sus compaferos médicos en la toma de decisiones que implican

riesgo e iniciativa

18



Habilidades de Direcciéon (SOLO DIRECTIVOS)

1 Delega sus obligaciones y responsabilidades con eficacia.

2. Establece objetivos de desempeio razonables para los médicos que tiene a su

cargo.

3. Establece adecuadamente su presupuesto y se apega a él.

4. Proporciona la direccién adecuada para médicos a su cargo.

5. Proporciona la direccion y capacitacion necesaria a sus medicos.

6. Evalua el desempefio de los médicos objetivamente, y con bastante exactitud.

7. Evalua el desempeiio de los médicos en una manera oportuna.

FACTORES PARA EL GRUPO 1

PONDERACION

FACTORES PARA EL GRUPO 2

PONDERACION

DESEMPERNO EN EL TRABAJO
CRITERIO O JUICIO
COMUNICACION

RELACIONES INTERPERSONALES
DESARROLLO PROFESIONAL
ACTITUD DE SERVICIO AL PACIENTE

20%
20%
15%
15%
10%
20%

DESEMPENO EN EL TRABAJO
CRITERIO O JUICIO

COMUNICACION

RELACIONES INTERPERSONALES
DESARROLLO PROFESIONAL
ACTITUDE DE SERVICIO AL PACIENTE
HABILIDADES DE LIDERAZGO
HABILIDADES DE DIRECCION

20%
15%
10 %
10 %
5 %
10%
15%
15%

PONDERACION TOTAL

100 %

PONDERACION TOTAL

100 %
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Nivel del desempeiio.

NIVEL DEFINICION

CATEGORIA

1 DESEMPENO MUY POR
DEBAJO DEL ESPERADO

DEFICIENTE

2 DESEMPENO LIGERAMENTE
POR DEBAJO DEL
ESPERADO

REGULAR

3 DESEMPENO  CONFORME
CON EL MINIMO ESPERADO

ACEPTABLE

4 DESEMPENO POR ENCIMA
DEL ESPERADO

NOTABLE

5 DESEMPENO EXCEPCIONAL

SOBRESALIENTE

4.2 INSTRUMENTO

Con este instrumento se pretende evaluar a 5 médicos generales que se

encuentran adscritos al hospital Rural de Guadalupe Tepeyac.

Personal a evaluar: 5 médicos.

Numero de Evaluadores: 5.

- Evaluador 1: Autoevaluacién

- Evaluador 2: Director del Hospital
- Evaluador 3: Pareja de trabajo

- Evaluador 4: paciente

- Evaluador 5: enfermera

20




)

IMSS

EVALUACION 360 GRADOS %)q

IMSS

HOSPITAL RURAL OPORTUNIDADES GUADALUPE TEPEYAC

NOMBRE DEL EVALUADO

PUESTO DEL EVALUADO

NOMBRE DE QUIEN EVALUA

PUESTO DE QUIEN EVALUA

FECHA

sup. | lIGuAL | [INF |

INDICAR CON UNA X EL NIVEL ORGANIZACIONAL

DESEMPENO EN EL TRABAJO

DEFICIENTE REGULAR( ACEPTABLE NOTABLE(

SOBRESALIENTE

(1) 2) (3) 4) (5)

1.- PLANIFICA'Y ORGANIZA EL TRABAJO PARA
LOGRAR OBIJETIVOS 0
2.- ESTA MOTIVADO PARA LOGRAR DIVERSOS
RESULTADOS 0
3.- ES CREATIVO PARA PROYECTAR NUEVAS
IDEAS. 0
4.- LE PREOCUPA EL APROVECHAMIENTO DE LOS
RECURSOS DEL HOSPITAL. 0

0

CRITERIO O JUICIO

DEFICIENTE REGULAR( ACEPTABLE NOTABLE( SOBRESALIE

NTE

() 2) (3) 4) )

1.- APLICA BUEN CRITERIO PARA LA TOMA DE

DECISIONES. 0

2.- ES OPORTUNO EN LA TOMA DE DECISIONES. o

3.- ANALIZA LAS POSIBLES CONSECUENCIAS DE

CADA DECISION. 0

4.- DEMUESTRA HABILIDADES PARA SOLUCION

DE LOS PROBLEMAS. 0
0
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DEFICIENTE  REGULAR(2 ACEPTABLE(3 NOTABLE(4
COMUN ICACION (1) ) ) ) :;JBRESALIENTE(

1.- SU COMUNICACION ORAL ES EFICAZ.

2.- SE COMUNICA POR ESCRITO CON
EFICACIA. 0

3.- EN REUNIONES DE TRABAJO
CONTRIBUYE CON INFORMACION
RELEVANTE. 0

DEFICIENTE REGULAR(2 ACEPTABLE(3 NOTABLE(4
RELACIONES INTERPERSONALES (1) ) ) ) o CRESALIENTH

1.- INFORMA A SU COORDINADOR MEDICO
Y COMPARNEROS, SOBRE LAS SITUACIONES

IMPORTANTES QUE LES AFECTAN. 0
2.- MUESTRA FLEXIBILIDAD PARA ACEPTAR
NUEVAS IDEAS. 0
3.- MUESTRA FLEXIBILIDAD Y APROVECHA
LA RETROINFORMACION CONSTRUCTIVA. 0

4.- ESTABLECE Y PROMUEVE RELACIONES
INTERPERSONALES POSITIVAS DE
APRENDIZAJE Y CRECIMIENTO.

0

DEFICIENTE ~ REGULAR(2 ACEPTABLE(3 NOTABLE(4
DESARROLLO PROFESIONAL 1) ) ) ) §§>BRESALIENTE(

1.- SOLICITAY OBTIENE DE SU
COORDINADOR MEDICO, LA APROBACION Y
AUTORIZACION DE SUS PLANES DE
DESARROLLO PROFESIONAL Y LOGRAR ASI,
NUEVAS OPORTUNIDADES DE APRENDIZAIJE
Y CRECIMIENTO. 0

2.- PROYECTA SU DESARROLLO
PROFESIONAL DE ACUERDO CON LAS
POLITICAS Y OBJETIVOS DE LA INSTITUCION. 0

3.- APLICA LOS NUEVOS APRENDIZAIJES
OBTENIDOS EN LA CAPACITACION
ADQUIRIDA RECIENTEMENTE . 0

4.- APROVECHA LAS OPORTUNIDADES DE
DESARROLLO PROFESIONAL PARA MEJORAR
LA PRODUCTIVIDAD. 0
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ACTITUD DE SERVICIO AL PACIENTE

DEFICIENTE (1) REGULAR(2) ACEPTABLE(3) NOTABLE(4) SOBRESALIENTE(S)

1.- ACTUA EN FORMA COOPERATIVAY
CONSTRUCTIVA CON LOS PACIENTES

2.- DURANTE EL PROCESO DE LA
CONSULTA, MUESTRATACTO Y
DIPLOMACIA CON SUS PACIENTES.

3.- DEMUESTRA BUENA VOLUNTAD EN
LA RELACION MEDICO-PACIENTE AL
TRATAR PACIENTES GRAVES O
DELICADOS

4.- PROYECTA ACTITUD POSITIVA HACIA
COMPANEROS DE TRABAJO Y LES
AYUDA CUANDO LE ES POSIBLE.

5.- MANTIENE UN COMPORTAMIENTO
PROFESIONAL Y COMPETENTE CON
PACIENTES DERIVADOS DE OTRAS
UNIDADES MEDICAS.

HABILIDADES DE LIDERAZGO (SOLO DIRECTIVOS) DEFICIENTE (1) REGULAR(2) ACEPTABLE(3) NOTABLE(4) sOBRESALIENTE(S)

1.- PROPICIA QUE LOS MEDICOS QUE
ESTAN A SU MANDO REALICEN SU
TRABAJO EN FORMA SOBRESALIENTE.

2.- INSPIRA LEALTAD EN LOS MEDICOS
QUE ESTAN A SU MANDO E IGUAL LES
PROPORCIONA LEALTAD A CAMBIO.

3.- SE ASEGURA QUE LOS MEDICOS QUE
ESTAN A SU MANDO TENGAN
OPORTUNIDADES DE CRECER Y LOS
ORIENTA HACIA OBJETIVOS DE
DESARROLLO PROFESIONAL.

4.- ANIMA A LOS MEDICOS QUE ESTAN
A SU MANDO A CRECER
PROFESIONALMENTE Y ESTA PENDIENTE
DE SU DESARROLLO PROFESIONAL EN
FORMA ACTIVA.

5.- APOYA A SUS COMPANEROS
MEDICOS EN LA TOMA DE DECISIONES
QUE IMPLICAN RIESGO E INICIATIVA.
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HABILIDADES DE DIRECCION (SOLO DIRECTIVOS) DEFICIENTE (1) REGULAR(2) ACEPTABLE(3) NOTABLE(4) SOBRESALIENTE(S)

1.- DELEGA SUS OBLIGACIONES Y
RESPONSABILIDADES CON EFICACIA 0

2.- ESTABLECE OBJETIVOS DE
DESEMPENO RAZONABLES PARA LOS

MEDICOS QUE TIENE A SU CARGO. 0
3.- ESTABLECE ADECUADAMENTE SU

PRESUPUESTO Y SE APEGA A EL. 0
4.- PROPORCIONA LA DIRECCION

ADECUADA PARA MEDICOS A SU CARGO 0

5.- PROPORCIONA LA DIRECCION Y
CAPACITACION NECESARIA A LOS
MEDICOS. 0

6.- EVALUA EL DESEMPENO DE LOS
MEDICOS OBJETIVAMENTE , Y CON

BASTANTE EXACTITUD. 0

7.- EVALUA EL DESEMPENO DE LOS

MEDICOS DE MANERA OPORTUNA. 0
TOTAL

24



CONCLUSIONES

A mi arribo al hospital Rural Guadalupe Tepeyac, llegue con una maleta llena de
actividades e ilusiones que tenia la intencién de desarrollar y compartir de forma
inmediata con el personal que labora en dicho hospital, mas la apatia y muchos
otros vicios invadia al personal, por lo que buscando la manera de llevar a mejorar
la direccion del hospital, retomando la experiencia adquirida durante la maestria
en docencia en ciencias de la salud, asi como en el diplomado de titulacion,
busque el método que pueda ayudarme en esta tarea un tanto dificil, por lo que
me incline por aplicar la evaluacion de 360° grados con la firme idea de darle al
meédico la retroalimentaciéon necesaria para tomar las medidas para mejorar su
desempefio, su comportamiento o ambos, asi comodisefar programas de

desarrollo.
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