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Capitulo 5
Resultades de 1a evaluaciéon HERO-HOS en empleados sanitarios.

S, Llorens, V. Cruz-Ortiz, ¥ P. Torrente

5.1. Introduccién.

En este capitulo s¢ mmuestra el benchmarking extemo para empleados
sanitarios en cada uno de los dos hospitales. Se presentan los andlisis descriptivos v
Andlisis de Varianza (ANOVA) para fa realizacion del benchmarking externo para el
Hospital 1 y 2, atendiendo a las valoradiones de Jos empleados sanitarios. Para
facilitar su lectura, los resultados se presenian en forma de tablas y figuras. En este
iltimo caso, se utiliza un asterisco para mostrar la existencia de diferencias
significativas con Tespecto a 1a muestra de comparacion en las varsbles estudiadas.

5.2. Benchmarking externo en el Hospital 1.

La Tabla 5.1 muestra los resultados de fos analisis descriptivos y ANGVAs
Hevados a cabo para realizar €l benchmarking externo en el Hospital 1 en relacién
con la muestra comparativa para empleados (¥ = 2,898). Estos andlisis se realizaron
utilizando el paquete estadistice SPSS vs 19.0 en fumcion de ias demandas laborales v
fos tres bloques del Modelo HERO: (1) Recursos y prdcticas organizacionales
satudables, (2) Empleados saludables y (3) Resultados organizacionates saludables,
desde la 6ptica de los empleados sanitarios del Hospital 1.

En primer fugar, los resultados de los ANOVAs muestran la existencia de
diferencias significativas en los empleados sanitarios del Hospital 1 en relacién con la
muestra comparativa, en cinco de las ocho Demandas laborales evaluadas: sobrecarga
cuantitativa, F(1, 3014) = 31.34, p < .001, ratina, F(1, 3000) = 25.02, p < .001,
sobrecarga mental, F(1, 3000} = 15.83, p < .001, sobrecarga emocional, F{1, 2996) =
6.28, p < .05,y mobbing, F(1, 2982)=8.92, p < .01

. Ademas, estas diferencia significativas se chservan también en Recursos y
précticas organizactonales saludables; concretamente, en ciaco de los diez recursos
laborales: coordinacion, F(1, 2970) = 11.58, p < .01, liderazgo transformacional-
Yisidn, (1, 2978) = 651, p < .05, lderazge transformacional-Comunicacion
inspiracional, F(1, 2968) = 9.60, p < 01, liderazgo transformacional-Estimulacién
mtelectnal, F{1, 2935) = 2.92, p < .05, liderazgo transformacional-Reconocimiento
personal, F(1, 2957) = 5.92, p < .05; (3) asf como en las pricticas organizaciones
saludables, F(1, 2907)=7.38, p <.01.
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. Congretamente, son los empleados del Hospital 1 los que perciben: (1)
mayores niveles de Demandas laborales {en términos de sobrecarga cuantitativa,
rutina, sobrecarga mental, sobrecarga emocional); (2) menos Recursos labosales
(menos liderazgo transformacional en sus dimensiones de vision, commmicacién
inspiracional, estimulacién intelectual y reconocimiento personal); v (3) menos
Précticas organizacionales saludables que la muestra de comparacién. Sin embargo,
muestran menos mdicadores de mobbing (demandas) y méas coordinacién (recurso
Taboral) en relaci6n con Ia niuesita comparativa (ver Figura 5.1).

Figura 5.1, Demandas laborales, Recursos y practicas organizacionales saludables en
empleados sanitatios del Hospital 1y muestra cornparativa
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Nota: * p < .05, %% p <01, ¥¥* p< 001, M

Baséndonos en el bloque de Empleados saludables se muestran diferencias
significativas entre la muestra de comparacion y el Hospital 1 en seis de las 11
escalas evaluadas: competencia mental, F(1, 2976) = 9.38, p < .01, competencia
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emocional, F{1, 2968) = 3.58, p < .05, empatia, F(1, 2944) = 6.06, p < .05, confianza -

vertical, F(1, 2932) = 37.96, p <001, engagement-Vigor, F(1, 2962) =772, p < 01
y engagement-Dedicacion, F(1, 2959)=6.81, p <.01,

Concretamsente, son los empleados del Hospital 1 los que muestran mayores
niveles de competencia menta, y emocional, empatia, mas engagement (mds vigor y
dedicacion). Sin embargo, presentan menos confianza vertical que la muestra de
comparacion. Bstos resultados se presentan en [a Figura 5.2.

Figura 5.2. Empleados saludables en empleados sanitarios del Hospital 1 y
muestra comparativa
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extra-rol. 8in embargo, presentan menos compromiso organizacional que la muestra
de comparacion {ver Figura 5.3).

T igﬁ.ra 5.3. Resultados erganizacionales saludables en empleados sanitarios del Hospital
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Finalmente, en cuanto a! blogue de Resultados organizacionales saludables se
muestran diferencias significativas enire la muestra de comparacién y los empleados
del Hospital 1, en tres de las cinco escalas evaluadas: desempefio intra-rol, #(1, 2960)
= 40.86, p < .001, desempefio exira-rol, F(1, 2962) = 24.18, p < .001, y compromiso
organizacional, F(1, 2954) = 7.19, p < .01. Concretamente, son los empleados del

Hospital 1 los que muestran mayores niveles de desempefio tanto jnira-rel como

Finalmente, no se muestran diferencias significativas entre los empleados
sanitarios del Hospital | en comparacidn con la muestra comparativa en: (1)
Demandas laborales, este es, en ambigiiedad de rol, conflicto de rol, ¥ disonancia
emocional; (2) Recursos y practicas organizacionales saludables en términos de
recursos, a saber: autonomia, feedback, clima de apoyo, trabajo en equipo, y
liderazgo transformacional-Apoyo; (3) Empleados satudables en términos de eficacia
colectiva, confianza horizontal, emociones positivas, enmgagement en el trabajo-
Absorcidn y resiliencia; y finalmente en (4} Resultados organizacionales saludables
en cuanto a calidad de servicio, y resultados de excelencia.

5.3. Benchmarking externo en cl Hospital 2.

La Tabla 52 muestra los analisis descriptivos y los resultados del
benchmarking externo de los empleados sanitarios de! Hospital 2. Los resultados
muestran la existencia de diferencias significativas en los empleados sanitarios en
relacion con la muesira comparativa para empleados (& = 2,898) en: (1) Demandas
laborales, (2) Recursos y practicas organizacionales saludables, (3) Empleados
saludables y (4) Resultados organizacionales saludables,
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Tabla 5.2. Andlisis descriptivos y ANOVA pava empleados sanitarios del Hospiial 2 y

Organizaciones Sanitarias Saludables y Resilientes:

muestra de comparacion.
Muestrade  Hogpital 2: ANOVA
comparacidn: Empleados .
Variable Empleados sanitarios
(N=2807) (N=159)
M DE M DE F gl
Demandas iaborales
Sobrecarga cuantitativa (tarea) 294 1.61 321 174 427* 1,3059
Ambigiiedad de rol {social) 144 142 146 149 .03 1,3043
Conflicto de rol (tarea) 2.14 147 246 163 7.37%* £,3039
Rutina (tarea) 410 162 476 147 2500%F 13036
Scbrecarga mental (tarea} 428 133 450 1.53 4.21% 1,3036
Sobrecarga emocional (tarea) 299 155 3.02 158 07 1,3033
Mobbing (social) 1,17 140 109 135 47 1,3019
Disonancia emocional (social) 234 166 266 181 551% 1,3024
Recursos y pricticas organizacionales
saludables
Antonomia (tarea) 470 127 467 1.14 .05 13020
Feedback: (tarea) 4.08 136 365 139 15.01%+* 13017
Clima de apoyo (social) © 352 164 312 170 9.22% 1,3013
Trabago en equipo (social) 466 124 444 144 4.64* 1,3012
Coordinacion (social) 448 126 452 141 .15 1,3006
Liderazgo transformacional-Vision 423 120 391 1.25 1098** 13014
(social)
Liderézgo trangformacional— 3.94 145 347 165 15.94%%x 1,3004
Cormunicacion inspiracional (social)
Liderazgo transformacional- 366 141 306 1.53 2697%* 12972

Estimlacidn intelectual (social)

un esindio de caso en hospitales de Castellén v provincia 77
deengo transformacional-Apoyo 377 161 356 174 2.56 1,2997
(social)
Liderazgo transformacional - 381 172 316 1.78 21.46%%* 12995
Reconocimiento personal (social)
Practicas organizacionales saludables 3347 143, 260 147 4‘0.23*** 1,2951
Empleados saludables
Competencia mental 477 107 495 1.11 4.05* 1,3012
Competencia emocional - 394 142 385 161 48 1,304
Eficacia col_ectiva 483 113 5.0AI 1.32 3.72* .1,2981
Empatia 414 143 4.17 161 .09 1,2981
Confianza vertical 3. 8§ 136 338 140 20.71%% 12975
Confianza horizontal 412 121 403 140 91 1,2981
Emociones positivas 372 145 360 161 101 1,2962
Engagement en el trabajo (Vigor) 432 92 421 1.08 2.39 1,3000
" Engagement en el trabajo (Dedicacién) 475 110 476 124 01 1,2997
FEngagement en ¢l trabajo (Absorcién)  4.08 103" 367 1.04 23.62% 13010
Resiliencia 438 100 422 1.21 4.05% 1,3005
Resultados organizacionales saludables
Desé}nﬁeﬁo in-rol 481 94 493 1.19 243 1,2998
Desempefio extra-rol 4,76 107 465 135 159 1,3000
Comprc;miso organizacional 439 129 424 143 2.01 1.2992
Calidad de servicio 449 105 442 121 .65 1,2952
Excelencia 436 122 391 163 1896%+* 12928

Nota: * p < 05, ** p< 01, *** p < 001, M = media, DE = desviacidn estdndar, F
= tamafio del efecto, gl = grados de libertad.

Atendiendo a las Demandas laborales se muesiran diferencias significativas
entre la muestra de comparacidén y los empleados del Hospital 2 en cinco de las ocho
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demandas laborales evaluadas: sobrecarga cuantitativa, F(1, 3050) = 427, p < .05,
conflicto de rol, F(1, 3039} = 7.37, p < .01, rutina, F(1, 3036) = 25.00, p < .001,
sobrecarga mental, F{1, 3036) = 4.21, p < .05, y disonancia emocional, {1, 3024) =
5.51, p <.05.

S¢ muestran también diferencias significativas entre la muestra de
comparacién v los empleados del Hospital 2 en cuanto a Recursos y précticas
organizacionales saludables; concretamente en siete de los diez recurses laborales:
Seedback, F(1, 3017) = 15.01, p < .001, clima de apoyo, F(1, 3013) = 9.22, p < .01,
trabajo en equipo, F(1, 3012) = 4.64, p < .05, liderazgo transformacional-Visicn, F(1,
3014} = 10.98, p < .01, tiderazgo transformacional-Comunicacién inspiracional, F(1,
3004} = 15.94, p < .001, liderazgo ransformacional-Estimulacién intelectual, F(1,
2972) = 26.97, p < .001, liderazgo transformacional-Reconocimiente personal, (1,
2995) = 21.46, p < .01, asi como en las précticas organizacionales saludables, F(1,
2951) = 40.23, p < .001.

Son los empleados del Hospital 2 los que muestran: (1) mayores niveles de
Demandas laborales, esto es, mas sobrecarga cuantitativa y mental, cenflicto de rol,
rutina, y discnancia emocional; {2) menos recursos laborales: menos feedback, menos
clima de apoyo, menos trabajo en equipo y menos liderazgo transformacional (vision,
comunicacién inspiracionsl, estimulacién intelectual y reconocimiento personal) ¥
(3) menos pricticas organizacionales saludables, que la muestra de comparacién (ver
Figura 5.4).
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Figura 5.4. Demandas laborates, Recursas v practicas organizacionales saludables en
empleados sanitarios del Hospital 2 y muestra comparativa
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Baséndonos en €] bloque de Empleados saludables se muestran diferencias
significativas entre la rmuestra de comparacién ¥ los empleados sanitarios del
Hospital 2, en cince de las once escafas evaluadas: competencia mental, F(1, 3012) =
4.09, p < .05, eficacia colectiva, /{1, 2981) = 3.72, p < .03, confianza vertical, F(1,
2875) = 2071, p < 001, engagement-absorcién, F(1, 3010) = 2362, p < 001, v
resiliencia, F(1, 3005) = 4.05, p < .05. Concretamente, son los empieados sanitarios
det Hospital 2 los que muestran mayores niveles de competencia mental, v eficacia
colectiva; sin embargo, presentan menos confianza vertical, menos engagement en el
trabajo (absorcitn} y menos resiliencia que la muestra de comparacién (ver Figura
5.5).
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Figura 5.5. Empleados saludables en empleados sanitarios def Hospital 2 y muesira
comparativa :
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Figura 5.6. Resultados organizacionales saludables en empleados sanitarios del Hospital
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En cuante al bloque de Resultados organizacionales saludables se muestran
diferencias significativa entre la muestra de comparacion y ¢l Hospital 2, en una de
las cinco escalas evaluadas, a saber: resultados excelentes, F(1, 2928) = 18.96, p <
.001. Concretamente, son los empleados sanitarios del Hospital 2 los que perciben
que los resuliados de! hospital son menos excelentes en relacién con la muestra de
comparaeién (ver Figina 5.6).

Finalmente, no se muestran diferencias significativas entre los empleados del
Hospital 2 en refacién con lz muestra comparativa en: (1) Demandas laborales, esto
es, en ambigiiedad de rol, sobrecarga emocional y mobbing; (2) Recursos: autonomia,
coordinacion, y liderazgo transformacional-Apoyo; (3) Empleados saludables:
competencia emocional, empatia, confianza horizontal, emociones positivas,
engagement en el trabajo (vigor y dedicacién); v finalmente en {4) Resultados
organizacionales saludables: desempeiioc intra y  exira-rol, compromiso
organizacional, y calidad de servicio.

5.4. Resumen.

En el presente capitulo se han mostrado los principales resultados de la
evaluacidn del modelo HERO teniendo en cuenta la percepeidn de los propios
empleados sanitarios de los dos hospitales. Para ello, y mediante analisis de varianza,
se han presentado los resultados de un benchmarking externo llevado a cabo en los
dos hospitales, en relacion cen una muestra de comparacién de empleados. Este
benchmarking externo ha contemplado la evaluacidén de los principales elementos
implicados en una HERO: Recursos y practicas orgamizacionales saludables,
Empleados Saludables y Resultados organizacionsles saludables, sin olvider la
evaluacion de las Demandas laborales especificas.





