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RESUMEN

La administracion tiene un papel fundamental a
la hora de gestionar las transformaciones dentro
de cualquier organizacion, los cambios que se
generen deben de sentirse de manera “natural”
y con el menor impacto posible para la parte
financiera y humana de la organizacion. La
importancia de llevar con naturalidad dentro de
las organizaciones radica en su crecimiento,
posicionamiento, estabilidad y en el peor de los
casos su propia supervivencia, Con esta
premisa sera necesario comprender el concepto
de paradigma y su importancia durante los
cambios dentro de las organizaciones.

Por ello, el papel que juega la administracion en
temas de salud, particularmente en el
padecimiento de la insuficiencia renal se
encuentra mas alla de optimizar los recursos y
procesos durante el tratamiento de la
hemodialisis. La administracién es un campo en
el que se deben aplicar las habilidades de
liderazgo y organizacion para hacer una
diferencia real en la vida de las personas, todo
con un enfoque mas humano.

Debemos se consientes que las enfermedades
en México continuamente van al alza, y la
Insuficiencia Renal es uno de los padecimientos
gue esta creciendo exponencialmente, la cifra
de decesos la ubica en el lugar 9 de las
enfermedades que mas defunciones provocan y
es una de las mas costosas, es por esto que es
de suma importancia realizar un cambio de
paradigma en dichos tratamientos con un
enfoque mas humano a la par de los avances
técnicos propios de la medicina.

La administracion en los servicios de la salud
tiene un papel importante debido a que se
encarga de que los servicios médicos funcionen
de manera adecuada, la administracion tiene la
ventaja de poder trabajar de manera transversal
con otros campos disciplinares. En otras
palabras, las etapas del proceso administrativo
se hacen presente en cualquier area y en este
caso, en el area de la salud con el fin de resolver
las necesidades de una poblacibn o en
situaciones de contingencia.

De igual manera, los administradores tienen la
responsabilidad de ejecutar en la practica
cotidiana de departamentos y organismos, los
mandatos de los 6rganos superiores y de dar la
continuidad necesaria a las politicas publicas
para el beneficio diario de los ciudadanos, los
administradores son de cierta manera los
encargados de ver las necesidades y resolver
los conflictos antes de que se transformen en
accidentes o enfermedades dentro de la
sociedad.

La versatilidad de la administracion permite
adaptarse rapidamente a diferentes situaciones,
es una habilidad clave para sobrevivir en
entornos cada vez mas cambiantes.

Esta investigacion se considera un aporte a la
salud significativo ya que contribuye a describir
una situacion actual del personal que esta
involucrado de alguna u otra manera con los
tratamientos de la enfermedad cronica de
insuficiencia renal y que permitird establecer
nuevas estrategias institucionales, asi como
mejorar 'y fortalecer las acciones vya
implementadas.
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Capitulo I. Acerca de la investigacion.

1.1 Introduccién.

La administracién tiene la facultad de ser tan verséatil y el poder de trabajar con otras disciplinas
en el desarrollo de cualquier proyecto, adaptandose a las necesidades de la organizacion sin
importar que sean de un enfoque social o méas cientifico. Las habilidades que desarrolla un
administrador dentro de su formacion profesional como lo son; el liderazgo, la comunicacion, la
toma de decisiones, la resolucion de problemas y el trabajo en equipo, etc., siguen siendo

esenciales a la hora de trabajar en algun proyecto.

La presente investigacion es el resultado de un enfoque, que permite integrar informacion de la
Ingenieria Biomédica, la Administracion y las Ciencias Politicas, para mostrar aspectos que
pueden mejorar la calidad de vida tanto de pacientes con insuficiencia renal, como del personal
gue se ocupa de ello. El papel que juega la administracion en temas de salud y particularmente
en el tratamiento de la insuficiencia renal, se encuentra mas alla de optimar los recursos y
procesos durante su tratamiento. La administracion, es un campo en el que se deben aplicar
las habilidades de liderazgo y organizacion para hacer una diferencia real en la vida de las

personas, todo con un enfoque mas humano.

La construccion de este trabajo pone especial énfasis en el término paradigma de Thomas Kuhn
(Kuhn, 2020), quien logro observar que el enfoque de las ciencias sociales, puede mostrar otros
aspectos que bajo los enfoques tradicionales permanecen ocultos; es bajo con esa premisa,
gue se realizd esta investigacion desde el campo de la administracion, bajo un enfoque
cualitativo a partir de aspectos cuantitativos, considerando aspectos técnicos propios del

tratamiento de la enfermedad.

1.2 Antecedentes.

Hay que destacar que la administracion resulta ser fundamental para gestionar las
transformaciones dentro de cualquier organizacion, es la encargada de generar los cambios
para su implantacion, reduciendo el impacto, lo mas posible, en los recursos financieros y

humanos de la organizacién. En la importancia de implementar los nuevos procesos al interior
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de las organizaciones esta en juego su propia supervivencia; sin embargo, aspectos como el
crecimiento, posicionamiento en el mercado, estabilidad organizacional, entre otros, deben
estar fundamentados en enfoques tedricos. Para comprender esto, debemos abordar

brevemente algunos aspectos histéricos y de su importancia dentro de las organizaciones.

La administracion cubre la necesidad, del ser humano, para organizarse con su entorno y sirve
para gestionar las actividades que deba realizar; con esto, podemos decir que la administracién
se ha desarrollado junto con las actividades del hombre, convirtiéndole en un binomio

inseparable.

Ahora, la administracion, como disciplina cientifica, se reconoci6 hasta la segunda década del
siglo XX; con ello, las diferentes épocas de presencia de la administracion, estan acompafadas
de distintos enfoques que, ponen en el centro de la discusion aspectos como conocer procesos,
comprender al recurso humano, describir puestos de trabajo, explicar formas de garantizar la
calidad del producto, comprender y predecir el comportamiento de las organizaciones, solo por
mencionar algunas.; asi es como, no podemos perder de vista que, los grandes cambios van
fundamentados en diferentes enfoques, ejemplo de ello, es cuando en el siglo XIX, durante la
Revolucion Industrial, las grandes empresas demandaron nuevas formas de organizacion y la

practica administrativa cientifica, estuvo acompafiando esta historia.

Fue Frederick Taylor (1911) quién con sus trabajos de tiempos y movimientos da origen al
concepto que se tiene sobre la administracion, misma que con el paso del tiempo seria
reconocida como administracion cientifica; esto es lo que da pauta al surgimiento del
Taylorismo, corriente que cimentd el campo sobre el cual la administracion, fue penetrando en
las empresas industriales de aquella época. Otro que sent6 las bases de lo que hoy en dia se
reconoce como administracion, ha sido Henri Fayol (2013), quien en su obra establece
conceptos esenciales como la unidad de mando, la jerarquia, la division del trabajo, la disciplina,
la autoridad y la responsabilidad, conceptos que a la fecha son considerados como una guia

basica para gestionar de manera efectiva cualquier tipo de organizacion.

Siguiendo esta linea de la gestion, debemos considerar como parte de los desarrolladores de
la administraciéon a Max Weber (1978), cuyos aportes estan en la burocracia, como un modelo
de organizacién que se caracteriza por una estructura jerarquica, reglas y procedimientos

formales con ello, describe las caracteristicas esenciales de la organizacion burocratica y su
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papel en la sociedad moderna; otro autor, es Elton Mayo (1946), quién trata de entender como
las relaciones humanas influyen en la productividad de los trabajadores y cuya propuesta mas
importante para esta investigacion es que, la productividad no es un problema de ingenieria,
sino de relaciones de grupo. Estos Ultimos aspectos son retomados por Idalberto Chiavenato
(2007), utiliza para gestionar el talento humano en la organizacion, como aspecto fundamental

para el crecimiento y la sostenibilidad de la empresa.

Otros autores que, a pesar de que su formacion no se originé precisamente en la administracion,
han logrado contribuir con sus investigaciones a su desarrollo son, el bidlogo y filosofo austriaco
Ludwig Von Bertalanffy (1974), cuya teoria también enfatiza la importancia de comprender la
complejidad de los sistemas y las interacciones entre sus componentes, en lugar de reducir la
realidad a elementos aislados; otro autor, es el bidlogo suizo Jean Piaget (2008), quien creia
gue la interdisciplinariedad era la consecuencia de la evolucion de las ciencias, perspectiva que
es necesaria para construir una epistemologia cientifica; este enfoque multidisciplinario, es el
resultado de una comunicacion efectiva entre diferentes disciplinas; asi es como Piaget
considera que la “inteligencia no es asi mas que un término genérico que designa las formas
superiores de organizacion o de equilibrio de las estructuras cognitivas”, aspecto que, en la

modernidad debe caracterizar la praxis de la administracion.

Estos autores, aungque como ya se menciono, pertenecen a otras disciplinas, son un ejemplo
claro de la forma en la que el enfoque multidisciplinario se utiliza en investigaciones y proyectos;
con lo anterior, también damos cuenta de la evolucion que ha tenido la administracion a través

de diferentes teorias.

En el ejercicio de la administracion, resulta ser comun que se utilicen teorias y herramientas
gue ayudan a la toma de decisiones; con ello, se han generado experiencias en donde grandes
lideres le han tomado para apuntalar acciones para hacer frente a diversas situaciones, como
lo fueron, la crisis de 1929; las guerras mundiales; y las crisis sanitarias contemporaneas.
Siendo asi, la administracion se presenta como nuestro mejor aliado, para la adaptacion de las
organizaciones en el transcurrir del tiempo; de hecho, para Thomas Kuhn (Kuhn, 2020), la
revolucién es el movimiento de la ciencia misma y, esta basado en rupturas y discontinuidades;

en su perspectiva el concepto de paradigma tiene un papel central.
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Etimolégicamente, la palabra paradigma, deriva del griego mapda —para—, que significa cercano;
y deiyua —deigma—, que significa ejemplo, patréon, muestra; asi, un paradigma es un ejemplo
cercano, que se hace modelo para otros casos cercanos; para Kuhn, los paradigmas son “los
supuestos compartidos por una comunidad cientifica, en un momento determinado; con ello, se
establecen nuevas formas de ver viejos problemas”; por ejemplo, bajo el paradigma de la
evolucién de Charles Darwin (1859), nos ayuda a comprender la naturaleza de los virus, asi
como por qué mutan y aparecen nuevas cepas; después de este periodo donde la ciencia
revoluciond, y poco a poco este enfoque gand popularidad (tiempo en el que se ha establecido
un nuevo paradigma), prosigue un periodo en el que es normal explicar los hechos de esa

misma forma; esto es hacer ciencia normal.

Entonces, con la ciencia normal, se suele aplicar el paradigma de Darwin a otros campos; como,
por ejemplo, a la evolucion al campo de las enfermedades mentales; o al conocimiento de
aceptacion, rechazo, o adaptacion de los 6rganos en una situacion de trasplantes. Con esta
investigacion se busca contribuir a un cambio de paradigma en los servicios y tratamientos
médicos, particularmente en el caso del tratamiento de insuficiencia renal crénica (IRC). En ella
se incorporan en mayor o menor medida todas estas teorias antes mencionadas pero cuyo
principal enfoque es el de las relaciones humanas propuesta por Elton Mayo (1946). Las
relaciones humanas es un enfoque que podria hacer la diferencia, y mejorar los indicadores de
eficiencia; pues, en ocasiones la aportacion que puede hacer la administracion hacia los

tratamientos meédicos puede ser muy reduccionista en aspectos meramente econémicos.

Con esto se resalta que, administrativamente siempre existian diversas formas para resolver un
mismo problema, y para esta investigacion, la administracion puede coadyuvar para que la IRC
incluya un tratamiento con mejores relaciones humanas, que manifieste en equilibrio con los
aspectos técnicos, siempre en busqueda del mayor bienestar posible para las personas

enfermas.

1.3 Planteamiento del problema.

Para los servicios de salud, la administracion tiene un papel importante, pues en ella se apoya
para que los servicios médicos funcionen adecuadamente; entonces, la administracion también

debe de responder a los reclamos y las necesidades que se vayan presentando en la salud; por
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tanto, el proceso administrativo debe hacerse presente con el fin de resolver necesidades o
contingencias de una poblacion; entonces, los administradores tienen responsabilidad en la
practica cotidiana de gestion, siguiendo mandatos de los 6érganos superiores y de dar
continuidad a las politicas publicas; los administradores especialmente los administradores
civiles son encargados, gestionar soluciones, al percibir necesidades, y resolver los conflictos
antes de que deriven en incidentes o deterioro de las situaciones de enfermedad dentro de una

comunidad.

No obstante, los resultados de una mala administracion civil dan origen a factores abiéticos de
los cuales podemos atribuir muchas de las enfermedades y padecimientos que vive la sociedad
actual, no es lo mismo enfermar en una comunidad rural en México a enfermar en una ciudad
de “Primer mundo” como lo seria Alemania o Japén, al final debemos entender que esto

representa una carga para los enfermos y sus familias, pero también para el Estado.

Para México la situacion de salud es bastante compleja, segun una nota publicada por el portal
de Aristegui noticias y de acuerdo con el Atlas Mundial de Obesidad, actualmente, la mitad de
todas las mujeres con obesidad viven en 11 paises, mientras que la mitad de todos los hombres
gue viven con obesidad viven en 9 paises. En ambos casos, México se encuentra en la lista.

Se espera que la cifra global actual aumente en 150 millones para 2030.

Dicha nota también menciona que, México ocupa el quinto lugar de obesidad en el mundo, con
21 millones de mujeres que padecen obesidad, con un 41% de prevalencia, y 15 millones de
hombres con una prevalencia del 31%. Se estima que para 2030, el 36.8% de las personas del
pais tengan obesidad, con un incremento anual del 1.6%. Esto equivale a mas de 35 millones

de adultos para la siguiente década. La Federacion clasifica esta cifra como muy alto.

Asi, en términos de salud debe quedar claro que, la obesidad, junto con la diabetes, y la
hipertension, son enfermedades precursoras del padecimiento de la IRC; entonces, es
necesario comprender algunos aspectos de estas enfermedades para después, comprender la
naturaleza del problema de la IRC. Esto deja en claro que en México existe un grave problema
relacionado con la obesidad desde hace muchos afios, es una situacion sumamente
preocupante que varios medios de comunicacion también enfatizan como la Gaceta UNAM cuya
nota de Mirtha Hernandez (2024), donde resalta que, este padecimiento aqueja a personas de

cualquier edad, género y estrato social, y tiene un impacto en la economia de las sociedades
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por las incapacidades prematuras de quienes la padecen, asi como por los servicios y

atenciones que demandan a los sistemas de salud.

Con respecto a lo anterior, los expertos sefialaron que entre las principales causas de la
enfermedad renal cronica estan la diabetes y la hipertension arterial, que afectan a una gran
parte de la poblaciébn mexicana. Ademas, segun la Fundacion Renal Espafiola (EFE), factores
como trastornos autoinmunes, anomalias congénitas y el uso de ciertos medicamentos pueden
desencadenar el deterioro de la funcidn renal (2025), otra expresion importante al respecto a la
problematica es que, “solo en un mes, el IMSS atiende a unas 80 mil personas con terapia de
reemplazo renal por lo que, la ERC es una de las principales causas de hospitalizacion y

demanda de urgencias, y su prevalencia sigue en aumento”. (Luis Martin Gonzales, 2025).

Lo anterior expone para México un futuro que se percibe poco alentador, con base en
informacion del estudio Global Burden of Disease de ese mismo afo ya que, ‘De las 25 ciudades
en el mundo con mayor numero de muertes por IRC, nueve se encuentran en territorio nacional,

colocando a México en la 12° posicion en mortalidad”, (Cecilia Higuera, 2024).

Asi mismo menciona que, “Con una incidencia aproximada de 13 millones de personas con
Enfermedad Renal Crénica en México, los estados con mayor tasa de mortalidad identificados
por el estudio son: Veracruz (73.14 por cada 100 mil habitantes), Tabasco (64.35 por cada 100
mil), Ciudad de México (64.12 por cada 100 mil), Oaxaca (62.90 por cada 100 mil), Tlaxcala
(61.20 por cada 100 mil), seguidos del Estado de México, Morelos, Puebla y Coahuila”.

La Alianza por la Salud Renal de México (2025), ha puesto énfasis en la importancia de
administrar soluciones desde diferentes frentes, prueba de ello es que realizé su 7° Encuentro
en la Cadmara de Senadores, donde promovio un dialogo entre congresistas, nefrélogos y otros
campos del conocimiento que intervienen en la salud publica, para alertar sobre el creciente

impacto de la IRC en el pais y la urgencia de fortalecer su prevencion.

Durante el evento se destacé que, en 2022, el 10.9% de la poblacion mexicana, equivalente a
14.3 millones de personas, padecia ERC, ya fuera diagnosticada o no, y se estimé que para
2027 esta cifra aumentara al 11.6%, es decir, 15.9 millones de mexicanos sufriran de esta

enfermedad.

12



PICA - Posgrado Integral en Ciencias Administrativas

El senador Reyes Carmona advirtié que, “Entre 2022 y 2027 mas de 3.6 millones de personas
en México moriran a causa de la ERC, lo que subraya la necesidad de colocar la enfermedad

en el centro de la agenda de salud publica”. (Reyes Carmona, E. 2025),

Entre algunos de los articulos relacionados con esta investigacion destacan el de “Desarrollo y
validacién de un instrumento para la evaluacién de distorsiones cognitivas en pacientes con
insuficiencia renal cronica terminal” (Lerma etal.,, 2012). En este articulo se expone la
importancia que tienen las alteraciones psicolégicas en los pacientes con insuficiencia renal
cronica (ICR). Desde la perspectiva tedrica cognitivo-conductual, éstas pueden deberse en gran
medida a distorsiones cognitivas especificas (DC), que son susceptibles de ser modificadas
mediante intervenciones breves. Este tipo de articulos de investigacion nos demuestran que las

consecuencias de esta enfermedad no solo son fisicas sino también psicologicas.

El siguiente articulo “Mortalidad por enfermedad renal cronica y su relacion con la diabetes en
México” (Aldrete-Velasco et al., 2018). muestra la desafortunada relacion que existe entre la
diabetes en México y la insuficiencia renal, cuyos resultados indican que en las dos ultimas
décadas se han duplicado la prevalencia y las tasas de mortalidad por enfermedad renal cronica
en la Republica Mexicana, lo que supone un elevado costo humano y financiero, ademas de
gue esta enfermedad reduce significativamente la calidad y la esperanza de vida de la poblacién

adulta mexicana.

Con lo anterior citado, podemos enfatizar ain mas la importancia que tiene el prevenir estas
enfermedades que, desafortunadamente se han vuelto mas comunes en México, como lo son
la obesidad, la diabetes y la hipertension, pues de no ser atendidas pueden conducir a padecer

insuficiencia renal croénica.

El articulo “Andlisis de las caracteristicas sociodemograficas de los pacientes con enfermedad
renal cronica terminal: diferencias en un periodo de seis afios” (Cantu et al., 2012), nos muestra
una perspectiva importante sobre esta enfermedad. Dentro de este articulo se mencionan las
consecuencias limitantes y graves a corto plazo. La pobreza y la falta de justicia social del

entorno influyen en la atencién oportuna y rehabilitacion a largo plazo.

En este sentido, podemos comprender que no todo mundo tiene acceso a un tratamiento

adecuado para esta enfermedad vy, si lo tiene, la calidad del mismo varia por las condiciones
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socioeconémicas y demograficas de la persona. Hay que recordad que esta enfermedad tiene

costos econémicos muy altos no solo para las personas enfermas sino también para el Estado.

Como conclusiones generales de este articulo, la calidad de vida de los pacientes con
insuficiencia renal crénica se ve afectada drasticamente, por lo que estan sujetos a cambios en
su estilo de vida que van de la mano con el tratamiento sustitutivo renal y sus complicaciones,

ademas, presentan deterioro de la funcion fisica, mental, emocional, laboral y espiritual.

Las consecuencias para los pacientes con insuficiencia renal cronica son tanto fisicas como
psicolégicas y si bien, el mejorar la parte técnica en los tratamientos reduciria
considerablemente estas dolencias, el implementar estrategias basadas en un enfoque
cualitativo para dichos tratamientos es una opcién no solo viable sino complementaria para
mejorar la calidad de vida de los pacientes. Esta es la razon por la que un enfoque administrativo
seria pieza esencial para lograr estos objetivos, pues estaria basado no solo en la optimizacion
de los procesos sino también, en el buen desarrollo que tenga el personal médico para hacer

mas eficientes los tratamientos.

En palabras del empresario y multimillonario fundador de Virgin Group; “Los clientes no son lo
primero, lo primero son los empleados. Si cuidas de tus empleados, ellos cuidaran de tus
clientes”: (Branson, R. 2021). Con esta premisa que si bien, se enfoca en las empresas con una
mision y vision diferentes, es posible atrevernos a decir que lo mas importante dentro del sector

salud no son los pacientes sino el personal médico que se encarga de mejorar su salud.

Para comprender mas afondo esta problematica es pertinente mencionar la obra de Omar
Aktouf (2006), donde se resalta la importancia y responsabilidad que tienen las ciencias y la
complementariedad entre ellas. Por otra parte, existe una reflexion sobre el orden natural de las
cosas, los niveles de extraccion y, por consiguiente, el punto de equilibrio que deberia de existir
entre la naturaleza y el ser humano. Dicho de otra manera, hasta qué punto y bajo qué
condiciones la extraccion se puede dar sin convertirse en una amenaza para la renovacién o el

punto de equilibrio, siendo la razén principal de esto el mantener la vida como tal.

Se ha justificado falsamente toda esta sobre extraccion con el argumente de progreso,
civilizacion o crecimiento, “el hombre es la Unica criatura que extrae de su medio mas orden del

que le es necesario para mantenerse como una estructura viva” (Berger y Luckmann, 1966).
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Existe entonces una limitacion fisico-material no solo para la explotacién sino para las
actividades del hombre, entre ellas las relacionas con la atencién a la salud. La sobre
explotacién no solo crea un deterioro ambiental sino también social basado en modelo de la

empresa que debe siempre conseguir el maximo provecho.

En este sentido, si consideramos a las organizaciones como entes vivos, estos han sufrido de
igual manera una deterioracion en los productos y/o servicios que brindan, siendo las
instituciones de salud parte de esto, al buscar optimizar los procesos médicos y dejar de lado
la propia naturaleza humana. De esta manera, una organizacién que busca optimizar sus
procesos sin respetar los principios de entropia, estaria acelerando su propia muerte en vez de
retrasarla repercutiendo directamente en la calidad de vida de los actores involucrados, en este

caso del personal en instituciones de salud y las personas con algun padecimiento medico.

El factor humano dentro de los procesos y las organizaciones es un fendmeno que se ha
estudiado por muchos autores, Elton Mayo (1946), externa su preocupacion por los problemas
humanos que, en muchas de las ocasiones poseen una falta de interés y cuyas condiciones
siguen siendo tan poco exploradas. En este sentido, los problemas humanos deberian ser por
parte de las organizaciones, el tema principal en su agenda de trabajo dados los desafios que
enfrentamos actualmente en el mundo. La alegoria que pude interpretarse de esta obra es

similar a que “conocemos mas sobre el espacio exterior que del propio océano”.

Mayo relaciona esto con que el trabajador puede tener multiples razones para estar fatigado ya
sean cuestiones fisicas o emocionales, afectando el rendimiento del trabajador. Estas
afectaciones pueden ser acumulativas (como la monotonia, el suefio o el hambre) y, una vez
gue se manifiestan detienen rapidamente la productividad, la Unica alternativa para evitar esta
situacion es encontrar el “punto de equilibrio”. Con ello queda claro que los factores

temperamentales y sociales tienen un gran impacto para el rendimiento de los trabajadores.

Los experimentos llevados en la Western Electric Company permitieron llegar a ciertas
conclusiones generales como que, los problemas de equilibrio y esfuerzo humano no estan
meramente contenidos dentro de la organizacién, sino que tienen que ver mas con la propia
resistencia al cambio de los trabajadores. ElI administrador por lo tanto tiene ahora una
responsabilidad mas grande que encargarse de procesos o tiempos, sino de las relaciones

humanas dentro de la organizacién, mas aun en una época donde las normas sociales se han
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ido debilitando o incluso desapareciendo. En gran medida esto es consecuencia de los avances
tecnoldgicos que “cambian” el status quo del hombre con la naturaleza y lo obliga al ser humano

a adaptarse rapidamente a estos cambios, sacrificando la estabilidad de equilibrio social.

Dichos experimentos son muestra de la importancia de que tienen tanto los factores internos
como externos en el desempefio de los trabajadores, pero sobre todo de darle respuesta a las
necesidades humanas de los trabajadores, mas aun en el sector salud donde se sabe es una
profesién muy demandante a nivel fisico y mental. Hoy en dia estamos en una era de revolucion
digital que se esta enfocando en las maravillas de las IA pero que ir6bnicamente, se sigue

alejando del estudio de la naturaleza humana y sus relaciones.

Otra de las grandes obras de Omar Aktouf (2009), nos presenta también una reflexiébn sobre
gué mas puede darnos la administracion, que otra cosa se puede ver o aprender que no haya
sido ya escrita, que no se vieran como la redefinicion de conceptos viejos o la adopcion de
alguna moda pasajera, asi mismo se hace una critica a lo que pudiera verse como un tabu en
la administracion y es la gran brecha que existe entre la teoria en papel y la practica del mundo
real. Tras tener esto en cuenta se deja en claro la necesidad colaborar con otras disciplinas a
fin de resolver los nuevos desafios del mundo (multidisciplinariedad) areas que atiende la
psicologia, la antropologia, la fisica o la propia economia y donde la administracion por si sola

no tendria la capacidad por si sola de resolver dichos problemas.

Las concepciones sobre la administracion se establecen aqui como “viejos paradigmas” de la
disciplina en cuanto a teorias, normativas, relaciones entre la empresa, el dirigente, los
empleados, sus motivaciones, etc. No obstante, se menciona el surgimiento de obras que tratan
de revisar, corregir y en algunos casos “revolucionar’ la administracion prueba de ello son la
aparicion de términos como outsourcing o benchmarking, asi como los circulos de calidad y la
propia cultura organizacional. Los retrocesos o avances de la calidad de vida en general estan
en manos de los administradores y es su responsabilidad anteponer las necesidades humanas
en su toma de decisiones, como lo mencionan en el texto, la empresa deberia de obtener sus
ganancias de forma “inteligente” mediante la generacion de conocimiento, el equilibrio con la

naturaleza, la calidad de servicio y por supuesto las relaciones humanas.

En una época donde no solo las empresas sino los Estados buscan la mayor rentabilidad sin

importar la sobreexplotacion de recursos y el empobrecimiento de las naciones menos
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industrializadas, es necesario conducir hacia una revolucion que esta en manos de los nuevos
administradores. La supervivencia de toda organizacion requiere la participacion de los
empleados y mayor respeto al medio ambiente dejando a un lado la rentabilidad monetaria
inmediata. La racionalidad econdémica se ha convertido en el eje en comin de las
organizaciones, imponiendo su propia légica y reglas del juego, privilegiando obviamente el
lucro y la rentabilidad convirtiéendose en una administracion carente de fines humanos. Las
técnicas econdémico-contables y el desarrollo tecnoldgico no son nada si se deja a un lado el

clima social y el factor humano.

Chanlat y Dufour (2011), también hacen una critica a este reduccionismo econémico que sufren
las organizaciones hoy en dia, en donde se privilegia el calculo minimizando la parte humana a
un simple eslabén mas dentro de la empresa que puede ser facilmente reemplazable. El
trabajador se ha convertido en un simple niumero, un recurso mas de la organizacion, lo que
altera la concepcion de lo que es el ser humano y eventualmente el como es tratado. Dufour
considera que es necesario el apoyarse en la diversidad de ciencias sociales como Unica
manera de comprender la complejidad del ser humano mismo, en donde no solo participe el

conocimiento sino ahora también el concepto de sabiduria.

Las diferentes teorias sociales son las que permiten conocer la naturaleza del hombre y la
manera mas adecuada con la que se deberia de relacionar con el medio ambiente. El lenguaje
en este sentido, funge como una habilidad fundamental que ha desarrollado el ser humano
como medio de interaccion para facilitar la vida social, el desarrollo tecnolégico y transmision
cultural, ademas de las emociones propias del ser humano. La comprension de la naturaleza
humana, por lo tanto, servira para hacer un ejercicio de reflexion dentro de las organizaciones,
una mejor toma de decisiones por parte de los administradores y como resultado tener mejores
relaciones humanas. Seria pertinente dejar de cuantificar todo en términos monetarios y

empezar a hacerlo en términos mas humanisticos.

En este sentido es pertinente mencionar otra obra importante que trabaja con las relaciones
humanas, Jean Francois Chanlat (2002), nos habla sobre la dominacién y el sufrimiento esta
ligado intimamente al problema de la eficacia debido a la dicotomia que existe al producir
bienestar, pero también dificultades. De igual manera, se hace un recuento historico del

surgimiento de la lucha obrera y el papel que desempefan para mejorar las relaciones humanas
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dentro de una organizacion. El mundo antes de la empresa, el mundo industrial era un mundo
bastante cruel tanto para hombres, mujeres y nifios en post del desarrollo y la acumulacién de
capital, sin los movimientos obreros y el surgimiento de los sindicatos para mejorar sus

condiciones laborales.

Por otra parte, existe una reflexion sobre el problema de los sentidos y de las significaciones
dentro de esta obra, pues para el hombre mismo el mundo es el resultado de un conjunto de
significados. El problema del sentido y de las significaciones es una de las interrogantes mas
grandes no solo de la administracion sino de las ciencias sociales en general, la cuestion es

que en el ambito administrativo este problema llegd después.

En este sentido, el pensamiento administrativo fue influenciado en gran medida con la idea de
optimizar recursos y obtener siempre el mayor beneficio, sin embargo, el problema de los
efectos fisiologicos en los trabajadores por el ritmo de trabajo, conlleva a consecuencias a nivel
fisico y mental para ellos que, en dltima instancia repercute precisamente en la eficiencia dentro
de la organizacion. A dia de hoy no se puede hablar de un auténtico proceso administrativo

moderno, eficaz y honesto que no tiene como prioridad las relaciones humanas.

Finalmente, Eve Chiapello y Patrick Gilbert (2019), hacen un importante critica a como las
herramientas de gestion propias del ambito profesional han traspasado sus limites hasta llegar
a formar parte de la vida de cualquier persona incluso si es completamente ajeno al mundo de
la administracion. Los instrumentos no son otra cosa que normas, leyes, estandares entre otros.
Si bien se menciona que al igual que las maquinas estas herramientas son costosas,
proporcionan un rendimiento al economizar tiempo. En general son representadas por el
cronometro, la formula, el reglamento, etc. Estas herramientas representan para los actores un

conjunto de multiples elecciones, posibilidades, alternativas y maneras de dirigir las cosas.

Es evidente que los mecanismos de gestion no son ajenos al sector salud, por el contrario, se
han vuelto un método muy riguroso de control que hace cuestionar si realmente han sido
efectivos, la contabilidad y los indicadores también se han vuelto parte de estas herramientas
puesto que participan en la composicién de ellas. Por otra parte, se menciona dentro de esta
obra sobre la simetria entre humanos y no-humanos, que en pocas palabras es la forma en

como objetos inanimados pueden influenciar el comportamiento humano. La sociedad y por
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consiguiente las relaciones humanas, son el resultado de esta simetria entre actores humanos
y no-humanos en lo que se puede concebir como una meta organizacion donde se reunen
conocimientos, personal, organizaciones, lugares, maquinas, herramientas de gestion,

instituciones y un largo etc.

Para que esto funcione correctamente cada humano y no-humano cumple con un rol especifico,
los objetos son entonces una mezcla social y técnica al mismo tiempo siendo verdaderos
actores pues desarrollan una funcién. Con lo anterior podemos concluir la influencia que tienen
estas herramientas de gestion como mecanismos de control de no estar bien disefiados o
ejecutados implicarian un retroceso en ligar de un avance para los procesos, por otra parte, los
objetos no-humanos, cuyo papel en las relaciones humanas esta muy subestimado dentro de
las instituciones, particularmente las relacionadas con la salud, tienen un gran impacto en los
tratamientos médicos, tanto para el personal como para los pacientes, es necesario comprender
el papel que juegan estos objetos no-humanos mas alla de su funcion técnica con el fin de

mejorar las relaciones humanas.

El ir deshumanizando los tratamientos médicos con el fin de dar mayor prioridad a la parte
técnica es una grave estrategia que se exalto durante la pandemia debido a que se
sobresaturaron los sistemas de salud de la mayoria de paises (incluyendo México). Asi mismo
las secuelas que dejo la pandemia, la falta de politicas publicas en materia de salud y factores
externos son algunos de los desafios que prevalecen hoy en dia y con los que se tienen que
enfrentar el personal médico para atender a los pacientes de las diversas enfermedades que
sufre el pais. Ante este problema la administracion con apoyo del enfoque multidisciplinario

seran piezas clave para ir mejorando las condiciones de vida en el pais.

Con esto en mente, la administracion puede y debe de encargarse de gestionar las relaciones
humanas al interior de cualquier organizacion para que, de esta manera, su personal se sienta
satisfecho, reconocido y realizado con la labor que brinda, siendo este el caso de los
trabajadores que brindan servicios de salud dentro del CI3M. Un trabajador que goza de estas
caracteristicas al interior de su organizacion sera mas productivo, mas eficiente y brindara un
servicio de mayor calidad, debido a que en el abra un sentido de pertenencia, esto se traduce

en un beneficio colectivo en especial para los pacientes, cuyos tratamientos de salud en
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ocasiones se limitan a la parte técnica ignorando o minimizando la importancia que tiene la parte

humana en su proceso de recuperacion.

1.4 Objetivos de investigacion.

Objetivo general:

Interpretar la capacidad de agencia de las situaciones que intervienen en la gestion
administrativa, afectando los resultados de la biomédica y de las politicas publicas en el

tratamiento de la insuficiencia renal crénica.
Objetivos especificos:

1.- Relatar la enfermedad, el tratamiento y los resultados de la insuficiencia renal cronica en
México, reconociendo las dificultades administrativas que esto implica y las consecuencias que

ello deriva.

2.- Identificar las politicas publicas y el proceso administrativo establecido o institucionalizado,

para discutir aspectos de la gestion que funcionan y aquellos que deben de cambiar.

3.- Emplear desde la perspectiva de la administracion la teoria actor-red, para conformar el

marco tedrico de esta investigacion.

4.- Elegir el método de aproximacion, considerando los postulados de la teoria del actor-red y

Su propuesta de objeto de estudio.

5.- Analizar los resultados obtenidos para posteriormente clasificar la informacién dentro de

graficas descriptivas.

6.- Redactar las areas de oportunidad que desde las ciencias administrativas se aprecian,

considerando aspectos que desde la administracion tradicional no se contemplan.

1.5 Justificacion.

El proceso administrativo va mas alla de un simple conjunto de pasos que se siguen para
planificar, organizar, dirigir y controlar los recursos de una organizacion. Su objetivo principal

radica en que las organizaciones puedan alcanzar sus objetivos de la manera mas eficiente y
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humana posible. Por lo tanto, la administracion tiene la capacidad no solo de resolver

probleméticas en diferentes areas y situaciones sino incluso de anticiparse a ellos o prevenirlos.

La problematica planteada que da motivo y fundamenta la investigacion, tiene sustento en las
alarmantes estadistas que existen en nuestro pais relacionadas con la enfermedad del rifion y
su andlisis desde distintas dimensiones, particularmente desde las enfermedades que son
precursoras a padecer dicho malestar, hablamos de la hipertension, obesidad y la diabetes, tres
enfermedades que se han vuelto endémicas en el pais, estas dimensiones permiten analizar
los procesos de cambio para los tratamientos de hemodialisis pero mas importante aln, para
fomentar la cultura de prevencion, de tal forma que existe una amplia base empirica y evidencia

tedrica que avala laimportancia del cambio cultural y de salubridad en las instituciones de salud.

La administracion desde la parte médica y también desde la civil no ha tenido la capacidad de
resolver las necesidades actuales de la sociedad mexicana, esto debido en gran medida a
“‘viejos paradigmas” que han prevalecido durante décadas, aunado a esto, la falta o mal disefio
de politicas publicas dan como resultado muchas de las crisis que vivimos actualmente en

materia de salud en el pais.

Es por ello que, diversos factores cualitativos se promueven cada vez mas en los procesos de
salud, tales como las historias de vida, las experiencias, emociones, significados, etc.; esto da
lugar a la oportunidad de avanzar progresivamente de acuerdo con necesidades individuales y
colectivas de todo el personal que esta involucrado de alguna manera en los tratamientos de
salud especialmente el de la insuficiencia renal cronica, generando la oportunidad de un

tratamiento de calidad, pero sobre todo uno mas humano.

De esta manera, la relevancia de la presente investigacién reside en que actualmente las
relaciones humanas y la satisfaccion del personal médico, son determinantes para optimizar los
procesos de salud y alcanzar el éxito, desde la perspectiva de las instituciones publicas del
sector salud y en este caso, dentro del CI3M como objeto de estudio, se establecera el perfil
profesional del personal con caracteristicas relacionadas no solo con el uso de las tecnologias
sino también con los factores sociales, caracteristicas que marcan la diferencia en muchas de
las ocasiones, esto sera un condicionante que, apoyado con la generacion de politicas publicas

y otras disciplinas, contemplen un mayor presupuesto y el uso tecnoldgico, principalmente como
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medio de acceso y atenciéon hacia el paciente, lograran paulatinamente un cambio de

paradigmas en el sector salud.

Teniendo como fundamento principal el planteamiento anterior, este estudio pretende conocer
el estado actual del personal del CI3M a partir de las relaciones humanas y las experiencias.
Esta investigacion tiene también la intencién de describir los distintos actores que influyen en
proceso para el tratamiento de la insuficiencia renal, como son los procesos técnicos, la
infraestructura tecnoldgica con la que se cuenta, los protocolos ante contingencias (como en la
reciente pandemia o en los sismos) y principalmente, la parte de las relaciones humanas y la
satisfaccion del personal; ya que estos factores inciden directamente en el tratamiento de la

insuficiencia renal y pueden ser determinantes para alcanzar el éxito.

La administracion, por lo tanto, forma parte de esta investigacion en base a los diversos autores
y sus teorias; desde los tiempos y movimientos de Taylor (1911), la teoria de la burocracia de
Weber (1978) y, sobre todo, las relaciones humanas de Elton Mayo (1946), hasta llegar a
autores mas contemporaneos como ldalberto Chiavenato (2007). El estudio de la cultura
organizacional y el comportamiento de las personas dentro de una organizacion es importante
para identificar areas de oportunidad, disefiar estrategias en pro de los trabajadores, mantener
un ambiente laboral saludable y en general para la toma de decisiones por parte de los

administradores.

La investigacion es construida a partir del campo de la salud, especificamente, en el tratamiento
de la insuficiencia renal, pero desde la perspectiva de la administracion, destacando la teoria

actor-red como metodologia de investigacion para las relaciones humanas del personal médico.

Finalmente, se aporta conocimiento desde las aproximaciones de la investigacion descriptiva,
aplicando mayormente la teoria actor-red que busca dar a conocer el porqué de hechos
producidos a partir de las relaciones entre diversos actores, en este caso los del sector salud y
gue, en Ultima instancia, repercuten en el tratamiento de insuficiencia renal cronica. Para
alcanzar los objetivos de investigacion, se tiene contemplado apoyarse en diversas

metodologias cualitativas, permitiendo el acercamiento a las metas planteadas anteriormente.

22



PICA - Posgrado Integral en Ciencias Administrativas

1.6 Delimitaciones del estudio.

El estudio se ubica en el contexto de la salud publica en México y las instituciones que se
enfocan en los tratamientos de salud especificamente relacionadas con la IRC, en el caso del
CIEM es una institucion que nace como proyecto Unico no solo a nivel nacional sino en toda
Latinoamérica. La investigacion considera exclusivamente una muestra representativa del
personal dentro del Centro Nacional de Investigacion en Imagenologia e Instrumentacion
Médica. Este Centro se enfoca en la atencion al diagnéstico de enfermedades mediante el uso

de la tecnologia y la atencion personal que se brinda en los servicios a sus pacientes.

Dentro de los planteamientos tedéricos de esta investigacién destacan; experiencias, historias
de vida con el fin de cambiar viejos “paradigmas” dentro del sector salud, esto es fundamental
para la comprension de la situacion actual de la salud publica, que ha tomado mayor relevancia

a partir de la crisis sanitaria del 2020.

En este sentido, el poner al personal médico como centro de la organizacion enfatizando a
diversos actores como; las condiciones de trabajo, las retribuciones economicas y simbdlicas,
asi como las propias relaciones humanas, funge como premisa para desarrollar nuevos
ambientes de trabajo y ofrecer formas nuevas de mejorar la calidad de vida en los pacientes

con insuficiencia renal o algun otro padecimiento.

Es por ello que, partiendo del supuesto en el cual la incorporacion de mejores condiciones de
trabajo para el personal médico en combinacion con buenas relaciones humanas, se lograria
una mayor eficiencia en los tratamientos médicos, especificamente los de la insuficiencia renal
cronica. Esta investigacion se considera un aporte a la salud significativo ya que contribuye a
describir una situacion actual del personal que esta involucrado de alguna u otra manera con
los tratamientos de salud y que permitira establecer nuevas estrategias institucionales, asi como

mejorar y fortalecer las acciones ya implementadas.
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Capitulo Il. Marco tedrico para la interpretacion.

Este capitulo tiene como objetivo, el desarrollo de un marco tedrico que de sustento y configure
los elementos necesarios para realizar un trabajo de investigacion dentro del CI3M. Es entonces
que, a partir del uso de la teoria actor-red como referente teérico, se fundamentara y dara
claridad a las conceptualizaciones mas relevantes para la investigacion sobre el objeto de
estudio citado, los actores tanto humanos como no humanos y la capacidad de agencia que

estos tienen en relaciéon con el tratamiento de IRC.

Si bien, la administracién como ciencia obedece sus propias reglas, se hace énfasis en que es
necesario considerar los aspectos “sociales, culturales y politicos” y que, segun esta teoria,
podria explicar por qué algunos principios organizativos razonables nunca se aplican en la
practica. Ademas, puede ser utilizada como un tipo especifico de causalidad para explicar
aquellos aspectos residuales de otras disciplinas no logran dar respuesta (psicologia, derecho,

ciencias politicas, economia, etc.).

Es necesario recodar que, para cualquier tipo de investigacion existe un contexto social en el
que se dan las actividades “no sociales”. La sociedad en si misma, esta en un constante proceso
de transformacion, por lo que fue necesario redefinir la nocion de lo que es “social” dentro de

esta investigacion, mediante la teoria actor-red como referente tedrico-metodolégico.

Se toma en cuenta el papel que desempefian como actor, las politicas publicas dirigidas a la
atencion de problemas de salud, con acciones que han buscado orientar el desarrollo en materia
de atencion a los pacientes, especificamente en aquellas que padecen insuficiencia renal

cronica o que son propensas a padecerlo debido a otras enfermedades en México.

Con fundamento en la teoria actor-red, se tiene la premisa de que no importa lo dificil de este
tipo de investigaciones, es posible lograr con ellas algo similar a los éxitos de las ciencias
naturales, pues se puede llegar a ser tan objetivos como otros cientificos, gracias al uso de

herramientas cualitativas, logrando asi documentar las relaciones sociales de manera correcta.
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2.1 Importancia de la administraciéon instrumental en el sector salud.

A la administracién la hemos definido en términos generales como el proceso que consiste en
planear, organizar, dirigir y controlar los recursos humanos, técnicos y financieros encaminados
al logro de los objetivos organizacionales. Joaquin Rodriguez (1999), nos dice ademas que es
un proceso evolutivo que se adapta e influye en las condiciones politicas, sociales, econémicas
y tecnolégicas, haciendo uso de ellas para lograr, de forma mas satisfactoria, los objetivos que
se persiguen. De esta forma, la Teoria Clasica de la Administracion naci6 de la necesidad de
encontrar lineamientos para administrar organizaciones complejas, y asi abri6 el camino a toda

una escuela sobre la naturaleza de la alta gerencia.

La administracion de servicios de salud nacio para encargarse de la gestion y el desarrollo de
la atencidn de la salud, las politicas, los productos y las soluciones. Quienes desempefian esta
labor, se encuentran tras bastidores para poder garantizar que la atencion meédica se practique

y se brinde de manera eficiente y segura a los pacientes.

La administracion de servicios de salud es la estructura sélida que sostiene el funcionamiento
continuo de los hospitales y los centros médicos. Para desempefiar este cargo es necesaria la

experiencia en procesos comerciales tradicionales, en atencion al publico y atencion médica.

Las principales funciones que desempefia la administracion de servicios de salud son:

e Coordinacion de atencion de los servicios médicos.

e Investigacion y optimizacion de procesos.

e Desarrollar metas y objetivos para los diferentes departamentos.
e Mantenerse al dia en cuestion de regulaciones.

e Reclutar y capacitar al personal nuevo.

e Administrar las finanzas y la facturacion de los pacientes.

2.2 La administracion como una oportunidad de cambio.

La administracibn como ciencia social es una de las disciplinas mas importantes para el

desarrollo humano, gracias a la administracion se han podido alcanzar objetivos especificos por
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medio del disefio de estructuras (instituciones, empresas, organizaciones) a través del esfuerzo
coordinado de los seres humanos. Esta disciplina esta relaciona con las ciencias naturales
debido a que es un medio con el cual se articulan procesos que transforman a la naturaleza y
esta relacionada con las ciencias sociales debido a que estudia las relaciones humanas dentro

de las organizaciones.

Por tanto, se hace prioritario que, en la formacion de los diferentes profesionales de la salud,
se incluyan aspectos relacionados con las ciencias sociales, particularmente sobre
administracién, permitiendo que la comprensiéon de su campo de accion pueda trascender el
dualismo salud/ enfermedad y reconociendo la participacion de multiples actores tanto humanos
como no humanos en el ejercicio de salud publica. Como lo sostiene Castro (1992), no se trata
simplemente de formar a un especialista en ciencias sociales con enfoque meédico, sino mas
bien a un especialista en salud publica, pero con la capacidad critica para aprovechar al maximo

los aportes de la sociologia, psicologia y de otras disciplinas sociales.

Asa Cristina Laurell (Laurell, 1982) menciona que, se han documentado que las formas
predominantes de enfermar estan determinadas por el tipo de organizacion econémico social
de una sociedad, por lo tanto, las personas no se enferman ni mueren de la misma manera en
sociedades con un capitalismo avanzado en comparacion con las sociedades dependientes. De
la misma manera lo referenciaron Bronfman y Tuiran en 1884, quienes sostienen que hoy se
presenta suficiente documentacion que permite afirmar que la pertenencia de clase de los
individuos se refleja directamente en desiguales oportunidades de salud: “la esperanza de vida
y las tasas de mortalidad infantil no son las mismas para todos los integrantes de una sociedad,
al mismo tiempo que las formas de afrontar la realidad psiquica esta determinada por los

factores psicologicos, sociales y econdmicos de la realidad” (Castro-Pérez, 1992).

Este aspecto se presentd a mediados del siglo XX, donde tuvo auge el enfoque historico social,
segun el cual, la génesis de los perfiles diferenciales de la salud y la enfermedad se explican
de acuerdo con el contexto historico, el modo de produccion y las clases sociales.
Indiscutiblemente, en casi todos esos conceptos se ha reconocido que la enfermedad es un
fendmeno complejo que va mas all4d de su dimension bioldgica; segun Moreno Altamirano

(2007), esto deriva de un conjunto articulado de procesos culturales, practicas individuales en
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los habitos y los quehaceres politicos, cuyo sentido conlleva una carga de connotaciones

sociales.

Desde esta perspectiva, se puede sostener que la salud y la enfermedad han sido miradas
desde diferentes modelos interpretativos, provenientes de otras disciplinas, que han encontrado
en ellas un nudo problematico. Talcott Parsons (2017), hace referencia sobre el concepto de
malestar como componente social del complejo enfermedad-padecimiento y conceptia la salud
como el estado 6ptimo de las capacidades de un individuo para la ejecucion efectiva de los
roles y tareas en los que ha sido socializado, es decir, trata la relacion de la personalidad y el
organismo, por un lado, y del sistema social y cultural por el otro, pero los contempla en una
interaccion sistémica particular. La salud y la enfermedad no sélo son condiciones o estados
del individuo humano, considerados de acuerdo con los niveles organicos y de la personalidad,
sino que también suponen situaciones institucionalmente reconocidas en la cultura y en la

estructura de las sociedades (Moreno-Altamirano, 2007).

2.3 Importancia de las politicas publicas en el sector salud.

Debido a la naturaleza de esta investigacion y considerando a las politicas publicas como un
actor mas, cuya capacidad de agencia es de suma relevancia en la busqueda de resultados,
relacionados a la insuficiencia renal cronica en México, es necesario establecer a grandes

rasgos lo que son las politicas publicas y para qué sirven.

Las politicas publicas, son el producto de los procesos de toma de decisiones del Estado frente
a determinados problemas publicos. Estos procesos de toma de decision implican acciones u

omisiones de las instituciones gubernamentales.

El gobierno como entidad administradora de los recursos y proveedora del orden y de la
seguridad del conjunto de la sociedad, esta obligado a atender y resolver los problemas publicos
de la misma y, en consecuencia, a llevar a cabo el proceso de disefio, elaboracion,

implementacion y evaluacion de las politicas publicas que sean necesarias para tal fin

Por lo que respecta a las politicas entendidas como estrategias encaminadas a una finalidad
determinada, que comunmente es la resolucion de problemas, Aguilar Villanueva Aguilar

Villanueva (1996), menciona que una politica puede ser aqui una regulacion, ahi una
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distribucién de diversos tipos de recursos (incentivos o subsidios, en efectivo o en especie,
presentes o futuros, libres o condicionados), alld una intervencion redistributiva directa, mas alla

dejar hacer a los ciudadanos.

2.4 ¢Qué es la insuficiencia renal crénica?

Basado en la OPS, la enfermedad renal crénica del rifidn, también llamada insuficiencia renal
cronica, describe la pérdida gradual de la funcion renal. Los rifiones filtran los desechos y el
exceso de liquidos de la sangre, que luego son excretados en la orina. Cuando la enfermedad
renal crénica alcanza una etapa avanzada, niveles peligrosos de liquidos, electrolitos y los

desechos pueden acumularse en el cuerpo.

Los signos y sintomas de la enfermedad renal cronica se desarrollan con el paso del tiempo y
el dafio renal suele avanzar lentamente, y puede incluir, nduseas, vomitos, pérdida de apetito,
fatiga y debilidad, problemas de suefio, cambios en la produccion de orina, disminucién de la
agudeza mental, espasmos musculares y calambres, hinchazon de pies y el tobillo y presion
arterial alta. Los signos y sintomas son a menudo no especificos, lo que significa que también

pueden ser causados por otras enfermedades.

Algunos de los factores que pueden aumentar el riesgo de enfermedad renal crénica son la
diabetes, la presion arterial alta, enfermedades del corazon, el tabaquismo y la obesidad.
Dependiendo de la causa subyacente, algunos tipos de enfermedad de los rifiones pueden ser
tratados. La enfermedad renal cronica no tiene cura, pero en general, el tratamiento consiste en
medidas para ayudar a controlar los sintomas, reducir las complicaciones y retrasar la

progresion de la enfermedad.

2.5 Paradigma de investigacion.

Como se mencion6 en el primer capitulo, Thomas Kuhn (2020), define el concepto de paradigma
en el conjunto de; practicas, creencias, valores y técnicas que caracterizan a una disciplina
cientifica en un momento especifico de la historia. En el &rea médica existen paradigmas bien

establecidos que por una u otra razén han impedido alcanzar la eficiencia en esta area.

En este sentido, se hace uso del paradigma interpretativo-simbélico donde los individuos

pueden ser entendidos como un sistema de significados compartidos, tratandose de una
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actividad interpersonal de la que surgen expectativas estables que guian la conducta a
esquemas previsibles producto de la interaccidbn comunicativa. Segun Bisquerra (2002), esto se
fundamenta en que las realidades sociales son construcciones de representaciones que se
producen y constituyen, atribuyendo significados a las personas, a los objetos y a los
acontecimientos que lo rodean, suponiendo las respectivas actitudes. Para Baez (2014), este
enfoque es interpretativo y permite analizar las relaciones entre individuos en situaciones
concretas, ademas de que trabaja perfectamente en los estudios de caso y su objetivo es, de
acuerdo con Bisquerra (2002), la descripcion e interpretacion de cémo los individuos forman los
sentidos y el significado social, asi como las expectativas, relacionados al comportamiento de

otros individuos que se comunican entre si.

Figura 1: Paradigma de Thomas Kuhn en el desarrollo de la ciencia.

CRISIS DEL

CAMBIO DE

NORMALIZACION ANOMALIAS REVOLUCION
PARADIGMA MODELO
_ - ; - Kepler establece las orbitas
Originalmente se creia La iglesia apoyaba esta Nicolas COpem'C’o Galileo Galilei con el elipticas el modelo
que la Tierra era el centro teorfa y castigaba cualquier propone la teoria telescopio confirma la h r e .y
del universo. postura diferente. heliocéntrica. teoria de Copérnico. eliocentrico  permanece

hasta nuestros dias.

Fuente: Elaboracién propia basada en La estructura de las revoluciones cientificas de Thomas Kuhn.

2.6 Lateoria actor-red como enfoque de investigacion.

La teoria actor red de Bruno Latour (2008), permite trabajar desde la administracion, con un tipo
de investigacion cuya problematica pareceria ser mas de orden técnico y que, normalmente les
pertenecen a las ciencias naturales, esto es gracias a que esta teoria facilita encontrar lo “social”
dentro de los multiples procesos y transformaciones (redes), en este caso los relacionados al
tratamiento de insuficiencia renal cronica. Estos minimos cambios por muy insignificantes que

parezcan pueden revelar al investigador nuevas combinaciones, nuevas rutas y como resultado,
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una mejor toma de decisiones para dar respuesta a una problemética como la de este tipo. Se
puede hablar de “estabilidad de red” cuando dichas relaciones se consolidad y se vuelven

resilientes al cambio haciendo ver como un proceso natural dentro de la organizacion.

En este sentido, la teoria actor-red permite desde la administracion, identificar las asociaciones
dentro de una organizacion, esto con el fin de detectar &reas de oportunidad y trabajar en ellas.
Esta teoria establece que, existe un contexto social en el que se dan las actividades que no son
sociales. Las acciones se distribuyen entre los actores, pero es interesante darse cuenta de que

muy pocos tienen aspecto humano.

Para esta teoria, un actor es “aquello que muchos otros hacen activar’ el actor no es
considerado como una fuente de accion propiamente, mas bien, es el blanco movil de una gran
cantidad de entidades que convergen hacia él. Por lo tanto, podemos establecer que los actores

estan elaborando mundos diferentes los unos para los otros.

Esta teoria, tiene la bondad de que no solo se limita a observar vinculos morales, legales o
simbolicos, sino también a la relacion fisica (objetos) introducida en ellas. A los objetos se les
tiene que incluir en los relatos pues de no ser asi, permanecen en silencio y dejarian de ser
actores también. En una investigacion que se basa en el tratamiento de la insuficiencia renal
cronica, los objetos (la maquina de dialisis, medicamento, los filtros, etc.) cobran gran
relevancia, igual o incluso mayor que la de los actores humanos, estos objetos modifican con
su incidencia el statu quo de los demas actores, pero siempre teniendo en cuenta que sus

efectos son el resultado de la accién humana.

Por otra parte, la teoria actor-red establece un concepto importante para esta investigacion, la
“capacidad de agencia” o el “como hacer para que alguien haga algo” cuya caracteristica
principal es marcar una diferencia, una transformacion o dejar algun rastro y debe aparecer en
algun relato. En otras palabras, las agencias tienen la capacidad de que los actores hagan
cosas de influir en sus actos. Interpretar la capacidad de agencia que tienen los multiples
actores entorno ala ERC es fundamental para poder conocer la naturaleza del problemay poder
llegar a alternativas o soluciones desde la administracion. Es importante establecer que, las
agencias nunca se presentan simplemente como cuestiones de “hecho” sino que siempre se

presentan como cuestiones de “interés”.
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Quiza, uno de los mayores beneficios que permite la teoria actor-red es el de “seguir a los
actores mismos”, es decir, tratar de ponerse al dia con sus innovaciones (frecuentemente
alocadas), para aprender en que se ha convertido la existencia colectiva en manos de sus
actores, que métodos han elaborado para que todo encaje y que descripciones podrian definir
las nuevas asociaciones que han visto en necesidad de establecer. Esta teoria, por lo tanto, se

puede utilizar para reensamblar las relaciones sociales.

Finalmente, la teoria actor-red, se apoya en los informes textuales y en documentar los
acontecimientos que ocurren dentro de una red, estas actividades de investigacion cumplen la
funcion de “laboratorio” para el cientifico social, si la practica de laboratorio sirve de referencia,

lo que indica es que la objetividad puede lograrse debido al caracter artificial del medio.

El objetivo de esta teoria es, producir una “ciencia de lo social” adaptada de manera singular a
especificidad de lo social, del mismo modo que las demas ciencias se vieron en la necesidad
de inventar maneras tortuosas y artificiales para mantenerse fieles a los fenomenos especificos
gue querian poder asir. Si lo social circula y solo es visible cuando brilla a través de
concatenaciones de mediadores, entonces esto es lo que tiene que ser replicado, cultivado,

suscitado y expresado dentro de los informes textuales de esta investigacion.

2.6.1 Conceptos y definiciones de la teoria actor-red.

Como resultado del capitulo anterior, se logré desarrollar una taxonomia que pretende dar
respuesta a la importancia que tienen los objetos o participantes “no humanos” durante el
tratamiento de insuficiencia renal cronica. Estos “objetos” forman parte de la construccién social,
como resultado de multiples interacciones con los actores humanos, mas alla de que cumplan
un rol predeterminado por la sociedad y cumplan su funcion técnica. Es necesario comprender

tanto los conceptos, como a los actores “no humanos” para esta parte de la metodologia.

Objeto: Es cualquier cosa que modifica con su incidencia un estado de cosas. Es un actor o si
no tiene figuracién aun un actante. En otras palabras, son participantes en el curso de la acciéon

a la espera de que se les dé figuracion. Sus efectos son el resultado de la interaccibn humana.
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Funcion técnica: Implica la aplicacion de conocimientos, habilidades y recursos para lograr un
resultado especifico. Es la transformacion de un sistema de su estado inicial (por ejemplo, agua

impura) a su estado final deseado (agua pura), utilizando un sistema de purificacion.

Origen: Esto implica conocer el origen de los actores no humanos (objetos) ¢ De dénde vienen?

¢, Quién, cuando o para que los invento?

Capacidad de agencia: La capacidad de agencia es “hacer algo” es decir, como inciden de
alguna manera en un estado de las cosas transformando algunas de A en B a través de pruebas
o interacciones con C. La capacidad de agencia se caracteriza por marcar una diferencia, una
transformacion, dejar rastro y debe o deberia aparecer en los relatos. Las agencias tienen la
capacidad de que los actores “hagan cosas” de influir en sus actos. Las agencias nunca se

presentan como cuestiones de hecho sino siempre como cuestiones de interés

Intermediario: Intercambia o transporta informacién sin cambiarlo. Es lo que transporta el
significado sin transformacion, definir sus datos de entrada basta para definir sus datos de
salida. Un intermediario puede considerarse no solo una caja negra sino también como una caja

gue funciona como unidad, aunque internamente este compuesta por muchas partes

Mediador: Los mediadores no pueden considerarse solo una, pueden funcionar como uno,
nada, varios o infinito. Los datos de entrada nunca predicen bien los de salida, su especificidad
debe tomarse en cuenta cada vez. Los mediadores transforman, traducen, distorsionan y

modifican el significado o elementos que se supone que se deben transportar.

Plasma: es decir aquello a lo que aun no se ha dado formato, que no ha sido medido,

socializado, incorporado a cadenas metroldgicas y por lo tanto no ha sido cubierto.

Forma: simplemente algo que permite a otra cosa ser transportada de un sitio a otro (un pedazo

de papel, un documento, un informe, un relato, un mapa, etc.).

Actor: El actor o los actores son aquellos humanos y/o no humanos que tienen la capacidad de
influir en una red. Un actor es “aquello que muchos otros hacen actuar” por lo tanto, no es una
fuente de accion como tal, sino mas bien es el blanco mévil de una enorme cantidad de

entidades que convergen hacia él. Los actores estan elaborando mundos diferentes los unos
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para los otros Otras agencias sobre las que no tenemos control alguno nos hacen hacer cosas,

la accidn se distribuye entre los agentes y muy pocos tienen aspecto humano.

Red: Las podemos definir como un conjunto de relaciones dindmicas entre todos los actores.
Las redes no son estructuras fijas, mas bien, se construyen y mantienen, se transforman
constantemente. Un objeto se vuelve parte de esta red debido a las multiples modificaciones
que sufre dentro de las organizaciones. Las redes no se limitan por categorias sociales sino

también incluyen objetos, materiales, normas protocolos y simbolos.

Caja negra: Es una critica la sociologia contemporanea por considerar a "lo social" como una
caja negra que explica todo lo demas. La propuesta busca abrir esta caja para entender la

propia construccion de lo social a través de las redes y las asociaciones.

Cuestiones de interés: Es el andlisis de las redes integradas por actores humanos y no humanos

gue generan conflictos y controversias.

Cuestiones de hecho: Producto de la construccion social y cientifica, no es una realidad objetiva

e independiente que se descubre.

Simbolos: Codifica las intenciones de un actor en un objeto como pictogramas, colores y formas
geomeétricas, transmiten informacion sobre riesgos, advertencias, obligaciones o indicaciones
de seguridad de manera rapida y comprensible para todos, con el fin de prevenir accidentes y
promover un ambiente seguro. Su proposito es educar y alertar a las personas sobre los peligros

y guiar su conducta para evitar dafios en un entorno especifico.

2.6.2 Fuentes de incertidumbre de Bruno Latour.

Las fuentes de incertidumbre surgen al reconocer, que la construccion social se da a partir de
la interaccidn entre diversos actores y actantes. La vision social clasica que se tiene de los
humanos y objetos entorpece el ejercicio de investigacion y, por consiguiente, la resolucion de
los actuales problemas sociales. Para Bruno Latour (Latour, 2008), lo social y lo natural estan
entrelazados en redes de actores humanos y no humanos, estas redes son inestables y siempre
dentro de un proceso de formacion. La relacién entre humanos y objetos, es mas bien una
simbiosis, cuyo entendimiento se facilita por medio de lo que Latour llama “fuentes de

incertidumbre”.
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Dichas fuentes de incertidumbre que se describen en la obra son:

e Primera fuente de incertidumbre: “No hay grupos solo formacion de grupos”’,

Esta primera fuente de incertidumbre establece que, los grupos son el resultado de la accion
entre actores humanos y no humanos tratando de moldearse a si mismos. Los grupos no son
entidades fijas ni estables, sino que estan en un proceso de constante cambio, se forman y se
disuelven constantemente. Al no existir una base predefinida para el estudio de lo social, se
debe reinterpretar y reconstruir constantemente, las asociaciones que los actores humanos y
no humanos establecen. La consumacion de estos grupos, es el resultado de un proceso de
asociaciones entre los actores humanos y los no humanos, por lo tanto, lo social solo es

rastreable cuando esta experimentando modificaciones.

Para Bruno Latour (2008), los grupos son un proceso dinamico, no un estado estético y siempre
estad sujeto a la inestabilidad y a la transformacién. La concepcion que tenemos sobre la
sociedad como una estructura rigida y bien formada, es contraria a la vision de Latour, para él
lo social es algo que esta en un proceso de transformacion constante. Si relacionamos esto con
el tema de insuficiencia renal crénica, nos daremos cuenta de la manera en que se forman
grupos entorno a la enfermedad, grupos conformados por pacientes, maquinas, objetos,
normas, politicas publicas, médicos especialistas, técnicos, enfermeros, entre muchos otros,

gue claramente se encuentran en un proceso de cambio.

e Segunda fuente de incertidumbre: “Se apoderan de la accion”.

Esta segunda fuente de incertidumbre hace referencia a la accion, un actor no es precisamente
una fuente de accion, sino mas bien el blanco movil de una enorme cantidad de entidades que
convergen hacia €él. Los actores estan elaborando mundos diferentes los unos para los otros.
En otras palabras, agencias sobre las que no tenemos control nos hacen hacer cosas y la
mayoria de estas no tienen forma humana. Por lo tanto, un actor es aquello que muchos otros
hacen actuar. El origen de la accidén es un tanto mas dificil de rastrear, debido al resultado de
multiples interacciones entre los diversos actores. Para esta fuente de incertidumbre existen

innumerables ejemplos, no solo por parte de los actores humanos sino también de los objetos,
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desde el despertador que nos hace levantar por las mafanas hasta el Servicio de

Administracion Tributaria que nos hace pagar impuestos.

Para Latour, la accion no es un acto simple, sino un conjunto complejo y cambiante de agencias
diversas (tanto de humanos como de objetos) que se organizan y modifican constantemente,
esta accidon es acompafiada de incertidumbre, debido a la cantidad de actores que efectian su
capacidad de agencia sobre otros y de la cual rara vez tenemos conciencia. En el caso de la
insuficiencia renal crénica, no es tan dificil identificar las capacidades de accién, por ejemplo; la
maquina de hemodialisis sustituye las funciones vitales del rifién, la accion del paciente se ve
comprometida por la enfermedad que padece, su calidad y estilo de vida depende entorno ha
si continua o no con el tratamiento de hemodialisis, pero también este sujeto a la accién de los

médicos especialistas, las politicas publicas, la alimentacion y medicacion, etc.

e Tercera fuente de incertidumbre: “Los objetos también tienen capacidad de agencia”:

La tercera fuente de incertidumbre menciona la capacidad de agencia de los objetos, es decir,
gue los objetos también son actores activos en la construccion de la realidad social, Uno de los
errores que se comenten dentro de la investigacion social es, tratar de separar a los objetos de
la parte humana, lo cual dificulta entender plenamente la realidad. Es necesario darles el debido
reconocimiento a los objetos como elementos participantes pues su capacidad de agencia es
innegable. Por ejemplo, no llamamos “social” a un estante de supermercado, pero si a las
multiples interacciones relacionadas con el producto en el (precio, empaque, distribucion,
organizacion, etc.). Dentro de su obra, Latour busca darle voz y participacion a los objetos como
actores sociales que integran la accion social colectiva y que juegan un papel importante para
establecer relaciones de dominacion generadoras de desigualdades sociales que permanecen,

debido al enlace de servicio que brindan los objetos.

Al pensar en el tratamiento de insuficiencia renal crénica, podriamos suponer que el Unico objeto
relevante es la maquina de hemodialisis, no obstante, son varios los objetos involucrados en el
tratamiento de ERC, tales como; el filtro, el catéter, liquido de dialisis, simbolos, monitores, el
sillon D577, medicamentos, la electricidad, etc. Cada uno de estos objetos cumple con una

funcién importante para el tratamiento del paciente con insuficiencia renal cronica.
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e Cuarta fuente de incertidumbre: “Cuestiones de hecho contra cuestiones de interés”.

Esta fuente de incertidumbre argumenta que en realidad no existen hechos, sino que siempre
existen cuestiones de intereses detrds, por parte de los actores involucrados. Estas cuestiones
de interés son el resultado de las interacciones entre humanos y no humanos, formando una
‘red”. Dichas interacciones no pueden ser observadas si se separan los actores humanos de
los objetos. En palabras de Bruno Latour (2008), existe una distincion binaria entre hechos (lo
objetivo, lo cientifico) y lo social (lo subjetivo, los intereses) siendo una construccion moderna
gue realmente no es tan precisa como parece. Las cuestiones de hecho (lo que es o no es) y
del otro lado las cuestiones de interés (los motivos, las ambiciones, los sentimientos) estan
claramente relacionadas. Una politica publica, por ejemplo, es el resultado de mdultiples

cuestiones de interés con el fin de resolver una problematica social.

La parte técnica (cuestiones de hecho) en contraposicion con la parte humana (cuestiones de
interés) son facilmente reconocibles en el tratamiento de insuficiencia renal cronica, estas
cuestiones van desde el “hecho” de descubrir un mejor tratamiento o incluso una cura para la
ECR, hasta las cuestiones de interés del paciente por sobrellevar su enfermedad para realizar
sus actividades diarias con la mayor normalidad posible. Estas cuestiones tienen tanto
implicaciones sociales como economicas debido a la naturaleza de la enfermedad. Como se
menciona en esta fuente de incertidumbre, estas cuestiones no podrian ser entendidas si las
separamos, por ejemplo, las politicas publicas de los pacientes 0 a los pacientes de la maquina

de hemodialisis.

e Quinta fuente de incertidumbre: “Escribir explicaciones arriesgadas”.

Por ultimo, la quinta fuente de incertidumbre se refiere al papel del investigador para
reensamblar lo social, esto como resultado de la comprension y aplicacion de las otras cuatro
fuentes de incertidumbre dentro de una investigacion. Asi mismo, se hace una reflexiéon de lo
dificil que podria llegar a ser para el investigador, aplicar todos estos conceptos sin llegar a
sentirse abrumado o el hecho de quedar en un mar de informacion sin saber a qué dar mayor
prioridad. Sin embargo, no importa lo dificil de este tipo de investigaciones, es posible y

necesario lograr con ellas, algo similar a los éxitos de las ciencias naturales.
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Para Bruno Latour (2008), esta fuente de incertidumbre plantea una nueva visién a partir de lo
gue denomina como “oligéptico”, realizando de manera simultanea, una fuerte critica a la
sociologia tradicional. Latour establece una simetria entre la tarea del investigador y el
cartografo, quien se propone a trazar mapas haciendo uso del formato geométrico existente.
Por lo tanto, la tarea del investigador que toma como base esta teoria, seré la de entender los
lazos (inestables y cambiantes) que relacionan a los actores humanos y no humanos. Si
trasladamos esto en torno al tratamiento de insuficiencia renal crénica, podemos darnos cuenta
de que involucra una cantidad enorme de actores, la red que forman es impresionante y con un
alto nivel de complejidad. No obstante, dicha construccion social una vez comprendida, es
susceptible a modificaciones premeditadas con el fin de encontrar el punto de equilibrio en las

redes y alcanzar un bienestar colectivo.

Es a partir de la comprension de estas fuentes de incertidumbre que, se logra tener una vision
diferente de la construccion social y, por lo tanto, de algun problema en especifico. En el caso
de la ERC, podemos identificar a los actores no humanos, cuyo reconocimiento dentro de las

investigaciones sociales, generalmente queda opacado por la participacion humana.

2.6.3 Aplanar el ambiente segln la teoria actor-red.

Con base en la teoria actor-red, es necesario poner en practica lo que el autor llama como;
“aplanar el ambiente”, que en términos sencillos es; trazar territorios, analizar cadenas de
suministros, identificar necesidades basicas en comun y mantienen en conexion tanto a actores
humanos como no humanos. Esto permite una vision mas objetiva, que va mas alla de meras
cuestiones estadisticas o financieras, permitiendo reorganizar los aspectos politicos, sociales y

econdmicos dentro de una investigacion.
Los pasos que se pusieron en practica para aplanar el ambiente son:

e Despliegue: Aprender a desplegar controversias para medir la cantidad de nuevos

participantes en cualquier futuro ensamblado.

e Estabilizacion: Intentar seguir la manera en que los actores mismos estabilizan esas

incertidumbres, construyendo formatos, estandares y metrologias.
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e Composicion: Ver como los ensamblados reunidos de esa forma pueden renovar nuestro

sentido de estar en el mismo colectivo.

Solo al hacer estos pasos, solo asi se logra que la visidn del investigador se vuelva “plana”, lo
gue permite efectuar desde otra perspectiva, las actividades necesarias para hacer alguna

diferencia y documentarla.

Capitulo lll. Metodologia de la investigacion.

Este capitulo esta exclusivamente dedicado al modelo metodolégico para esta investigacion y
se encuentra resumida con el pequefio esquema de la Figura 1, describiendo como esta
desarrollada en base a la teoria actor-red propuesta por Bruno Latour (2008), dicha teoria sirvié
para el andlisis y comprension tanto de los actores humanos como no humanos. Asimismo, se
describe el paradigma actual dentro del CI3M, este tipo de investigacion; las técnicas e
instrumentos, los procedimientos para obtencion de la informacion, su forma de procesamiento
y finalmente las estrategias para el andlisis de la misma, fueron aplicados desde la

administraciéon como eje central.

El disefio para esta investigacion fue un plan estructurado que sirvié para guiar la recoleccion y
analisis de datos durante el desarrollo de la misma. El objetivo principal fue, garantizar que los
datos recopilados fuesen validos y fiables. En la etapa previa a la propuesta metodologica usada

se elaboro6 un conjunto de actividades que fueron ejecutadas en las fases posteriores.

Algunas preguntas clave que sirvieron para orientar en la etapa de disefio, fueron:

e (Qué estrategia es mas adecuada para la formacion y experiencia como investigador?

e (Qué o quiénes van a ser estudiados?
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e (Qué metodologia de indagacion sera utilizada?
e (Qué herramientas de investigacion se utilizaran para la recoleccion y analisis de datos?
e ;Desde qué perspectiva van a elaborarse las conclusiones de esta investigacion?

Figura 2: Modelo metodolégico para la investigacion.

Seleccion de actores humanos y no humanos.
FASE 1 Integracién paulatina con la red del CI3M.

Observacion participativa y clasificacién de objetos.
FASE 2 Elaboracién y entrega de cuestionarios.

Integracion de la informacion.
FASE 3 Andlisis y presentacion de los resultados.

Fuente: Elaboracion propia basada en plan de investigacion.

Dada la naturaleza de esta metodologia, Bernal (2010), refiere que el proceso de investigacion
etnografica debe ser muy flexible, en el sentido de que no sigue un esquema rigido de
aplicacion, puesto que todo va determinado por las cuestiones que el investigador se plantea
de inicio y que posteriormente va confirmando o descartando a partir de sus observaciones, su
convivencia con el grupo y su adaptacion a las circunstancias del contexto. Es asi como el
investigador interactlia con las personas, de manera que va conociendo sus modos de pensar,

de actuar, de relacionarse con otros.

3.1 El estudio de caso con enfoque multidisciplinario.

Los estudios de caso son un método de investigacion de gran relevancia para el desarrollo de
las ciencias sociales e implica un proceso de indagacién caracterizado por el analisis
sistematico y en profundidad de entidades sociales Unicas que conlleva a tomar de decisiones
y eliminar prejuicios. Dentro de este tipo de métodos estan los casos descriptivos, “los cuales
tienen la intencion de presentar un informe detallado del caso inminentemente descriptivo, sin
previas hipétesis, pero aporta informacion basica general acerca de programas o practicas

innovadoras” (Alvarez et al., 2000).
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Segun Pérez Serrano (2007), el estudio de casos ofrece un marco privilegiado para abordar las
multiples y complejas realidades a las que hay que dar respuesta, constituyendo un método de
investigacion basado en la descripcion y andlisis de una situacion social determinada. Para

César Bernal (2016), permite profundizar a detalle una unidad de andlisis dentro de un universo.

Por otra parte, el enfoque multidisciplinario lleva de manera mas eficiente el alcanzar los
objetivos. Gracias a este enfoque hemos podido trabajar de forma independiente en este
problema de salud, pero con objetivos en comun. La multidisciplinariedad permite observar
desde diferentes perspectivas un mismo problema, dando la oportunidad de aportar soluciones
gue de forma individual serian poco probables de alcanzar. La administraciéon, no solo se
encarga de coordinar el trabajo entre las distintas disciplinas, sino que reconoce la participacion

de multiples actores humanos y no humanos provenientes de estas disciplinas.

Dicho esto, el trabajo multidisciplinario resulta muy util como estrategia, pues permite combinar
los conocimientos y métodos de nuestras diferentes disciplinas para abordar un problema, en

este caso relacionado al tratamiento de insuficiencia renal cronica.

Figura 3: Enfoque multidisciplinario dentro de la investigacion.

La administracion es
importante porque garantiza
que los servicios médicos
sean de calidad, accesibles y mejorar la salud y el

eficientes. Optimiza el uso bienestar de la humanidad.
de recursos, lo que se La innovacion técnica es

traduce en una mejor fundamental para los
atencién médica a un menor tratamientos de salud

costo y mejora la experiencia
del paciente.

Estudia los  aspectos
bioldgicos de la medicina y
es fundamental para

Crea vy ejecuta politicas
publicas que son acciones vy
decisiones del gobierno para
resolver problemas sociales,
econdmicos y politicos de un
pais. Su objetivo es dar
respuesta a las necesidades
de la sociedad y promover su
bienestar.

z

ADMINISTRACION
BIOMEDICA |§ =

CIENCIAS POLITICA N

Fuente: Elaboracién propia basada en concepto.de

3.2 Clasificador para los actores no humanos.

La taxonomia, es la ciencia que estudia los principios, métodos y fines de la clasificacion. Este
término se utiliza especialmente en biologia para referirse a una clasificaciéon ordenada y

jerarquizada de los seres vivos y en educacion para ordenar y disefiar los objetivos del
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aprendizaje. Esta palabra se forma con los términos griegos Tagig (taxis, ‘ordenamiento’) y vouog

(nomos, ‘norma’, ‘regla’).

En biologia, la taxonomia clasifica de forma ordenada a los seres vivos. La clasificacion, niveles
0 categorias taxonémicas ayudan a evitar la confusion entre las especies al regirse por un
sistema universal y consensuado. De esta manera, sirve para que la comunidad cientifica pueda
definir sin errores al ser vivo que pretenden estudiar o nombrar. El cientifico sueco Carl Von
Linné (1767), también llamado en espafiol Carlos Linneo, fue el primero en definir las categorias

taxondmicas cercanas a las que conocemos hoy.

Con apoyo de esta ciencia, permiti6 tener una idea de como clasificar a los actores “no
humanos” que participan en el tratamiento de IRC, dada la importancia que tienen para el
despliegue de controversias, su estabilizacion y la busqueda de relevancia politica. Estos
objetos, se convierten en actores sociales debido a las interacciones y modificaciones por las
gue pasan a lo largo del tratamiento de insuficiencia renal crénica. El proposito de dicha
taxonomia es clasificar a los actores no humanos que estan involucrados dentro del ambito

médico, relacionado al tratamiento de IRC.

Los objetos humanos y no humanos, deben de ser tratados con el mismo nivel de analisis sin
dar privilegios uno de otro, los actores y las redes que forman, estan plasmados en diferentes
artefactos (documentos herramientas, sistemas). Se habla de una estabilidad en red cuando las
relaciones se consolidan y se vuelven resilientes al cambio pareciendo un proceso natural.
Observar estas conexiones continuas permite ir de una interaccién local a una global, de este

modo se hacen visibles las largas cadenas de actores que vinculan los sitios entre si.

3.3 Grupos de discusion.

Los grupos de discusion fueron de gran ayuda durante el desarrollo de esta investigacion mas
alla de su naturaleza cualitativa, el poder reunirnos dentro de las instalaciones del CI3M para
compartir las ideas y propuestas respecto al desarrollo del bienestar colectivo, fue sumamente
crucial para alcanzar las metas. En términos sencillos, las reuniones fueron la cuspide del
trabajo multidisciplinario donde tuve la oportunidad de tener una participaciéon desde mi
formacion profesional sin llegar a involucrarme demasiado en la toma de decisiones como para

hablar de otro tipo de metodologia en el desarrollo de esta investigacion.
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Se tuvieron un total de 4 reuniones (3 presenciales y 1 en linea) a lo largo de un periodo de 8
meses. En dichas reuniones los integrantes variaban, pero siempre se encontraban en ellas:

e Ing. biomédico Andrés Moron Mendoza

e Dr. Raul Enrique Molina Salazar

e Lic. en Administracién David Moreno Gutierrez

Generalmente se abordaron temas, subtemas y preguntas que se generaban conforme
avanzabamos en la investigacion desde nuestras distintas disciplinas, siendo el Dr. Raul Molina
una especie de moderador en cada reunion. Las preguntas y propuestas se solucionaban de

manera participativa y rapida gracias a la naturaleza propia del trabajo multidisciplinario.

3.4 Observacion participante pasiva.

Como técnica de investigacion cualitativa la observacion participante fue la opcién mas indicada
para dar rumbo a esta investigacion, basicamente permitid recopilar los datos a traves de la
interaccion social que hubo con el personal del CI3M sin la necesidad de involucrarme

directamente en las actividades o la toma de decisiones al interior de esta organizacion.

En esta etapa de la investigacion se caracteriz6 por:

e Una participacion activa pero no intrusiva en la vida cotidiana de los sujetos.
e Lainmersidon como investigador en el contexto de este estudio

e Recolecciéon de datos de manera sistematica y no intrusiva.

e Familiarizacion con el personal del CI3M y sus précticas.

La observacion participante se ha asociado histéricamente con la investigacion de campo, en
la que el investigador reside por largos periodos de tiempo en una comunidad. El periodo de

tiempo que realizo esta actividad para esta investigacion fue de alrededor de 10 meses.

Figura 4: Organigrama del CI3M antes de Pandemia.
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Fuente: elaboracién propia basada en entrevistas.

3.5 Variables e indicadores de la investigacion.

La relacion de variables e indicadores, es ilustrada en la Tabla 1, oriento el proceso de

acercamiento a los fendbmenos y realidades, que pretenden describirse por parte de los actores

humanos del CI3M, en torno a los tratamientos de insuficiencia renal crénica.

Tabla 1: Indicadores y variables de la investigacion.

VARIABLES INDICADORES
Perfil profesional | Género, Edad, Experiencia en el drea médica, Grado de estudios.
Motivaciones | Para trabajar en el CI3M, Pare ser médico, Incentivos, Relaciones personales.
Necesidades del | En capacitaciones, Acceso a equipo, Prestaciones, Servicios, Reconocimientos.
personal
Actitudes | Hacia los objetivos de la institucion, Hacia los objetivos personales, Hacia los compafieros
de trabajo, Hacia los pacientes, Hacia las situaciones extraordinarias, Hacia los objetos.
Obstdculos y Cambios administrativos, Acceso a nuevas herramientas, Recursos econémicos,
desafios Sobrecarga de trabajo, Falta de personal, Falta de capacitaciones, Falta de servicios (agua),

Comunicacion y
difusion
Propuestas

Falta de mantenimiento, Falta de incentivos, Situaciones de contingencia.
Canales de comunicacién dentro y fuera del CI3M, Medios de difusion, Alcance de los
servicios.

Sugerencias del personal para mejorar la calidad de trabajo y de los servicios.

Fuente: Elaboracién propia basada en cuestionarios.
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3.6 Contexto de la investigacion y aplicacion de instrumentos.

El Centro Nacional en Imagenologia e Instrumentacion Medica se encuentra ubicado en la
Ciudad de México, especificamente dentro de la UAM lIztapalapa; cursos, terapias, pasantias,
proyectos de investigacion, servicio social y consultas médicas son solo algunos de los servicios
y actividades que ofrece este laboratorio. De momento, s6lo se seleccion6 a los actores
(humanos y no humanos), que estdn mas relacionados con el CI3M y que cumplen alguna
funcion entorno al tratamiento de IRC, por la cuestién de viabilidad no se amplié el panorama
para la posible comparacion con otros laboratorios de caracteristicas similares o con personal

médico de otras instituciones.

El instrumento utilizado en la parte cualitativa es del tipo auto administrado, siendo aquellos en
las que se provee el cuestionario al encuestado para que complete los datos que se le solicitan.
“‘Una vez que el cuestionario llego a los sujetos, las respuestas y su devolucion dependen de la
voluntad del sujeto” (Archenti & Piovani, 2007), esperando con esto, tener una buena

participacion por parte del personal del CI3M.

Para la aplicacion de instrumentos se generaron dos cuestionarios, el primero de ellos basado
en preguntas abiertas, de escala y de opcion mdultiple, mientras que el segundo, Unicamente
utilizo casillas de verificacion, ambos fueron de manera impresa. Gracias esto, se logré observar
los patrones de comportamiento por parte del personal del CI3M. Debido a la naturaleza de las

preguntas, se podia detectar contradicciones mediante la comparacion de ambos cuestionarios.

El apoyo de el Ing. Biomédico Andrés Moroén fue clave para lograr esta investigacion, ya que
facilito el acceso practicamente a todos los espacios dentro del CI3M, junto con documentos y
acceso a informacién propia del centro de investigacion, con ello fue posible entregar estos
cuestionarios al personal que, de una u otra manera esta involucrado en el tratamiento de
hemodialisis. Posteriormente a este proceso, se definid la implementacién de una segunda fase
para las entrevistas en funcién de los resultados obtenidos. Sin embargo, debido a las

limitaciones de tiempo tanto del personal como propia se tuvo que cancelar esta etapa.

La primera etapa de cuestionarios permiti6 comprender los gustos, alegrias, miedos,
satisfacciones, angustias y forma de percibir la realidad del personal del CI3M con relacion a

los servicios que realizan. Fue una herramienta muy Gtil para poder reducir y centrarse en
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detalles de esta investigacion que se pueden considerar mas importantes. La mayor ventaja
gue brindo esta herramienta fue para conseguir la participacion del personal, ya que por su labor
dentro del CI3M, cuentan poca disponibilidad de tiempo o, por otra parte, que sean reticentes a

compartir cierta informacion clave para la investigacion.

3.7 Rastrear las asociaciones en el tratamiento de ERC.

La enfermedad cronico renal tiene una capacidad de agencia increible, su influencia sobre
multiples actores incluye tanto a humanos como objetos. Con apoyo de la teoria actor-red, se

pretende rastrear las asociaciones que surgen entorno al tratamiento de ERC.

Lo anterior implica un profundo analisis para identificar y mapear estas redes, dando la
importancia debida tanto a los actores humanos como no humanos en la construccion de la

realidad social. La forma en la que se plante0 rastrear estas asociaciones fue:

identificar a los multiples actores tanto humanos como no humanos, involucrados en el
tratamiento de la IRC, como lo serian enfermeros, especialistas, pacientes, maquinas y

la propia enfermedad.

e Identificar las necesidades basicas para los actores, en torno al tratamiento de IRC, en
su rutina diaria de trabajo, sus necesidades de reconocimiento, econémicas y claro, del

medio en el que se desarrollan.

e No caer en la trampa de la sociologia, es decir, no separar el mundo fisico de lo
humano, la naturaleza y la sociedad estan unidas lo que da como resultado las

asociaciones en red.

e Identificar las relaciones entre los diversos actores, A conecta con B y B conecta con C,
mostrar como cada actor en la red afecta a los demas comprobando, como se forman

las asociaciones.

Figura 5: Rastrear las asociaciones en una ponencia.
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Para entender Se hace un Se reconoce la Se identificaala
una ponencia ejercicio de capacidad de ponencia como
se identifican reflexién sobre agencia de cada una conexion en
los actores: el origen de los uno de los actores, red, donde las
escritorio, actores, por por ejemplo, la interacciones de
electricidad, ejemplo, éDe electricidad cada actor crean
micréfono, qué permite transmitir una realidad social
pantallas, universidad la ponencia en las (ponente,
personas, etc. proviene el pantallas. pantallas, publico).

\_ ) S ponente? ) \_ ) \_

J

Fuente: Elaboracion propia basada en teoria actor-red.

Por lo tanto, una vez comprendido lo anterior, podemos darnos cuenta de que la construccion
social es el resultado de la participacion en conjunto de los humanos con los objetos. Estos
actores no humanos, tienen un lugar de origen que requiere de un ejercicio de reflexion. Solo
asi, se puede entender el verdadero significado que tiene la capacidad de agencia y de los

caminos que se forman por las asociaciones entre los distintos actores.

Capitulo IV. Resultados y analisis de la informacion.

En este capitulo se tiene como objetivo dar a conocer los resultados de la investigacion, asi
como un analisis pertinente desde el enfoque cualitativo implementados en la investigacion y
gue, permiten dar respuesta a los objetivos planteados al inicio del documento. Por tanto, los
resultados de ambas etapas de la investigacion se pueden ver reflejados en graficas y tablas

generadas para una mejor comprension.

La teoria actor-red, nos habla de la importancia tanto de los actores humanos como no
humanos, dentro de una red. Con base en esto, se inicia con la descripcidon y posteriormente,
la clasificaciébn de los actores no humanos, mas tarde, se realiz6 el andlisis de aspectos

relacionados con el perfil profesional del personal médico del CI3M.
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Es importante mencionar que el enfoque cualitativo a través de los cuestionarios, sera la guia

para dar orden y sentido al desarrollo de este capitulo. Asimismo, en los diferentes apartados,

se incorporan testimonios que ayudaron a profundizar y comprender de mejor manera las

situaciones especificas del personal médico del CI3M, esto es derivado del tercer capitulo sobre

el modelo metodolégico contemplado para este enfoque.

4.1 Clasificador de los objetos no humanos en el tratamiento de IRC.

Tabla 2: Clasificador de los objetos no humanos en el tratamiento de IRC.

Clasificador de los objetos no humanos en el tratamiento de IRC.

OBJETO | FUNCION/ CONTROVERSIA MEDIADORES CAPACIDAD DE
OBJETIVO AGENCIA
TRATAMIENTO DE HEMODIALISIS
Méquina Es el equipo Si bien, instituciones Enfermeras y técnicos Esta maquina literalmente
de central que publicas como el IMSS- especializados que ejecutan el mantiene vivo al paciente
., | impulsa el Bienestar operan el tratamiento, supervisan la con ERC. Modifica su
hemodial proceso, tratamiento de hemodidlisis magquina de dialisis y el circuito comportamiento tanto a
isis controlando el de forma gratuita en sanguineo, y cuidan al paciente, | nivel fisico como
flujo de sangre, la | hospitales publicos del pais, | mientras que los nefrélogos son | psicolégico (depresion,
presiony la la realidad es que no existe los médicos especialistas que ansiedad, miedo y
composicion del una capacidad técnica ni diagnostican, indican y alteraciones en el
liquido de didlisis humana para dar solucién al | supervisan el tratamiento, y los autoconcepto), debido al
para asegurar una | creciente problema de ERC cirujanos vasculares preparan el | estrés de la enfermedad.
depuracién en el pais. La falta de acceso vascular (fistula o
segura y efectiva. | politicas publicas o su mal injerto) para conectar al
funcionamiento también es paciente a la maquina.
un factor importante.
Dializado | Contiene miles de | Implica un conocimiento Enfermeras y técnicos Puede generar estrés el
r (Filtro) fibras huecas que | profundo de la técnica, la especializados que ejecutan el tratamiento, la pérdida de

actiian como
membranas
artificiales. A
través de estas
membranas, los
desechos de la
sangre son
extraidos y
transferidos al

monitorizacion del paciente y
del equipo, la identificacién
de complicaciones, y la
interpretacion de los
parametros del dializador y
de la sesion, tales como el
flujo sanguineo (Qb), el flujo
de didlisis (Qd), el
coeficiente de ultrafiltracion

tratamiento, supervisan la
magquina de dialisis y el circuito
sanguineo, y cuidan al paciente.

libertad, la disminucion de

la calidad de vida, y

generar un impacto en las

relaciones sociales y la

capacidad laboral

contribuyendo a estas

modificaciones
conductuales.
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liquido de dialisis,

(CUF) y la eliminacion de

limpiando asi la toxinas.
sangre.
Lineas Tubos Implica un conocimiento Enfermeras y técnicos Los pacientes con
de desechables que profundo de la técnica, la especializados que ejecutan el ansiedad a la sangre
transportan la monitorizacion del paciente y | tratamiento, supervisan la (hematofobia)
sangre sangre desde el del equipo, la identificaciéon magquina de dialisis y el circuito experimentan un miedo
paciente hasta la de complicaciones, y la sanguineo, y cuidan al paciente. | intenso y una respuesta
maquina y de interpretacion de los fisica Unica, como
vuelta al paciente. | parametros del dializador y desmayos por caida de la
de la sesién, tales como el presion arterial. Los
flujo sanguineo (Qb), el flujo sintomas incluyen mareos,
de didlisis (Qd), el sudoracion y nauseas, que
coeficiente de ultrafiltracion se desencadenan al ver
(CUF) y la eliminacién de sangre o imagenes
toxinas. relacionadas, afectando la
vida normal y la atencién
médica.
Acceso El punto por Implica un conocimiento Enfermeras y técnicos Los pacientes
vascular donde se profundo de la técnica, la especializados que ejecutan el experimentan miedo,
3 introduce la monitorizacion del paciente y | tratamiento, supervisan la preocupacion y malestar
(catetero sangre del del equipo, la identificacién magquina de dialisis y el circuito fisico debido al
fistula) paciente a la de complicaciones, y la sanguineo, y cuidan al paciente. | procedimiento, siendo
magquina. Se interpretacion de los comuUn en mujeres,
utiliza un catéter parametros del dializador y jévenes y pacientes con
venoso central de la sesion, tales como el bajo nivel educativo,
para acceso a flujo sanguineo (Qb), el flujo especialmente en
corto o largo de didlisis (Qd), el cateterismos cardiacos y
plazo, mientras coeficiente de ultrafiltracion procedimientos invasivos.
que la fistula (CUF) y la eliminacién de
arteriovenosa es toxinas.
la opcidn ideal a
largo plazo para
un mejor flujo y
menor riesgo de
complicaciones.
EQUIPO ESPECIALIZADO
Equipos | Sensoresy Depende de la capacidad de | Enfermeras y técnicos Tienen la capacidad de
de dispositivos los intermediarios para su especializados que ejecutan el mejorar la atencion al

integrados en la
maquina de

correcto uso, puede
ocasionar un mal tratamiento

tratamiento, supervisan la

paciente, la comodidad,
mejorar el desempefio de
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monitoriz | hemodiélisis que o la descompostura del maquina de didlisis y el circuito los profesionales de la
acion miden y vigilan equipo. sanguineo, y cuidan al paciente. | salud y reducir los costos
continuamente la | De igual manera, puede de atencion médica.
presion, el flujo de | generar escasez de recursos
sangre, la (humanos, materiales y de
temperatura y insumos), desorganizacion, y
otras constantes mala gestion financiera, lo
vitales para que lleva a la mala atencion
garantizar la al paciente, desperdicio de
seguridad del recursos y, en casos
paciente. extremos, la muerte del
paciente
Equipos Equipos Depende de la capacidad de | Enfermeras y técnicos En el caso de los rayos X,
de radiolégicos los intermediarios para su especializados que ejecutan el al ser radiacién, pueden
Diagnésti (como sistemas correcto uso, puede tratamiento, supervisan la causar dafios celulares y
de Rayos X ocasionar un mal diagnostico | maquina de dialisis y el circuito genéticos a altos niveles
co Y | digitales), o la descompostura del sanguineo, y cuidan al paciente. | ye exposicién, lo que a
Tratamie | sistemas de equipo. largo plazo puede
nto: monitoreo, De igual manera, puede aumentar el riesgo de
equipos de generar escasez de recursos cancer, aunque las
ventilacién y otros | (humanos, materiales y de exposiciones médicas son
dispositivos insumos), desorganizacién, y de muy bajo riesgo y la
tecnoldgicos. mala gestion financiera, lo radiacién no permanece en
gue lleva a la mala atencion el cuerpo. En cuanto al
al paciente, desperdicio de comportamiento, no hay
recursosy, en casos evidencia de que los rayos
extremos, la muerte del X influyan directamente en
paciente él, pero las afectaciones
fisicas y emocionales por
altas dosis de radiacion
pueden impactar la salud
mental.
SISTEMAS
Sistemas | Softwarey Puede generar problemas Estos sistemas integran y Influyen en el
de hardware para el graves como la baja calidad | optimizan todos los procesos, comportamiento humano al
L manejo de datos asistencial, que resulta en desde la administracién hasta la | establecer procesos,
Gestion del paciente, la errores médicos, infecciones | atencién al paciente, y se procedimientos y una
Hospitala gestion de citasy | hospitalarias, y comunican através de cultura de mejora continua
ria: la comunicacién complicaciones como las protocolos como HL7, facilitando | que guia la conducta de

interna.

Ulceras por presion. A nivel
operativo, provoca escasez

la interoperabilidad entre
diferentes equipos y servicios.

los empleados hacia los
objetivos de la
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de recursos (humanos,
materiales y de insumos),
desorganizacion, y mala
gestion financiera, lo que
lleva a la mala atencion al
paciente, desperdicio de
recursos y, en casos

extremos, la muerte del

organizacion, afectando su
desempefio, motivacion y

satisfaccion laboral

paciente
Tecnolog | Herramientas Pérdidas econdmicas por Son diversas organizaciones Transforma el como
ia de la para la fallos del sistema y estafas, gue facilitan la innovacién y la pensamos, sentimos y nos
. | automatizacion de | interrupcién de operaciones | transferencia de tecnologia al relacionamos; puede
Informaci procesos, como la | y dafios a la reputacion, conectar a diferentes actores, mejorar nuestra
on (T1): captura de ademas de riesgos para la como investigadores, empresas | organizacion, aprendizaje y
iméagenes seguridad de la informacion, | y usuarios, ofreciendo recursos, | conexion con otros, pero
(radiologia digital) | problemas de dependencia asesoria y financiacioén para también puede generar
o el monitoreo de | tecnolégica del personal llevar el conocimiento desde su dependencia, ansiedad,
tendencias de médico, reduciendo la origen hasta la aplicacion baja autoestima y
resistencia a productividad y la capacidad | practica. aislamiento social.
medicamentos. de adaptacion, lo que lleva a
la mala atencién al paciente,
desperdicio de recursos 'y,
en casos extremos, la
muerte del paciente
INSTALACIONES
Instalaci | Quirdéfanos, Las malas instalaciones Pueden ser profesionales de la Crean entornos que
ones: camas, provocan problemas que van | salud que conectan pacientes afectan el estado de animo

laboratorios,
unidades de
cuidados
intensivos,
elevadores y otras
areas fisicas
donde se presta
atencioén.

desde el riesgo de
infecciones y diagndsticos
erroneos hasta el
agravamiento de la salud de
los pacientes y la muerte,
ademas de fallas en equipos
vitales como elevadores o
sistemas eléctricos, lo que
impacta negativamente en la
seguridad y la calidad de la
atencion médica. Por lo
general esto deriva del poco
0 nulo mantenimiento que se
le da las instalaciones y a la

con servicios (como
trabajadores sociales o agentes
de salud), o bien, pueden ser
actores externos o internos
(como organizaciones de
compras grupales) que facilitan
procesos, insumos o flujos de
informacion dentro de la cadena
de suministro o la red
colaborativa del hospital.

y el bienestar de los
pacientes, la arquitectura
del hospital, la interaccion
del personal y el propio
proceso de hospitalizacion.
El paciente puede
experimentar emociones
como la ansiedad y la
preocupacion por su salud,
ademés de cambios en sus
rutinas de suefio y
alimentacion. El disefio
arquitectonico, la
disponibilidad de luz, la
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falta del presupuesto para

ello.

conexién con la naturaleza
y la calidad de la
interaccion con el personal,
a menudo influyen en su
capacidad para sobrellevar
la enfermedad.

SIMBOLOS/SENALES

Simbolos | Como La ausencia, mal disefio o Implica entender el mensaje, Nos permiten dar
pictogramas, incumplimiento de simbolos | buscar inspiracion en iconos y significado a las cosas,
colores y formas tiene consecuencias graves, | formas abstractas, experimentar | conectar con valores
geomeétricas) que | como la desorientacion del mediante bocetos e iteraciones, | personales, organizar la
transmiten personal y visitantes, y finalmente, seleccionar un informacion, y a través de
informacién sobre | retrasos en emergencias, disefio y adaptarlo a diferentes la reevaluacioén de sus
riesgos, aumento de la ansiedad de formatos. Se deben considerar significados, pueden
advertencias, pacientes y familiares, mayor | los colores, tipografias y la desencadenar un cambio
obligaciones o riesgo de accidentes por capacidad del simbolo para en nuestros patrones
indicaciones de desinformacion, comunicar la esencia de una mentales y emocionales,
seguridad de incumplimiento de marca o idea de manera claray | como se observa en el
manera rapida y normativas de seguridad, y Unica. andlisis del interaccionismo
comprensible para | dificultades para identificar simbadlico.
todos, con el fin riesgos y vias de
de prevenir evacuacion, lo que podria
accidentes y poner en peligro la integridad
promover un de todos los presentes.
ambiente seguro.

Su propdsito es
educar y alertar a
las personas
sobre los peligros
y guiar su
conducta para
evitar dafios en un
entorno
especifico.

Sefial de | Nos indicara la La gente no respeta los Autoridades de Proteccion Civil Refuerza y recuerda la

uSo obligatoriedad del | sefialamientos por una (a nivel estatal, municipal y obligacion de usar Equipos

) . | uso de mascarilla | combinacion de factores, las | federal) para preparar a la de Proteccion Individual
obligatori en todo el recinto. | principales justificaciones poblacién ante emergencias y (EPI) segun las

o] de

para oponerse a las
mascarillas faciales:
incomodidad fisica o efectos

desastres. Las empresas,
hospitales y centros de trabajo,
a través de sus responsables de

regulaciones de seguridad
y salud en el trabajo o
normativas sanitarias. Las
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Mascarill negativos, falta de eficacia, seguridad o servicio de personas que no usan
as innecesarias o inapropiadas | prevencion, son también cubrebocas corren el
para determinadas personas | promotores importantes de riesgo contagiar o
0 bajo determinadas estos ejercicios. contagiarse enfermedades.
circunstancias. El negarse a usar este
equipo en ocasiones
simplemente niega el
acceso a su trabajo.
Puntos Sefales que La gente no respeta los Son las personas, autoridades 'y | Evita el panicoy la
de indican los puntos | sefialamientos por una brigadistas que actlan para confusion al dirigir a todos
. de reunidon donde | combinacion de factores, mantener la calma, guiar a las hacia un lugar comun,
Reunion las personas incluyendo la falta de personas, aplicar los impidiendo que las
deberan acudir percepcién de su sefialamientos y los protocolos personas se dispersen. Al
para evacuar el importancia, la percepcion de seguridad, y coordinar la ser un sitio previamente
edificio. de que son un tiempo ayuda con la gente responsable | identificado, asegura que
perdido, la desinformacion de emergencias dentro de los las personas salgan del
sobre los riesgos reales, la inmuebles inmueble de forma
rutina y el exceso de ordenada y sin riesgos.
confianza, la ausencia de
preparacion y capacitacion
adecuada, y la falta de
experiencias positivas
previas que refuercen su
valor practico.
Sefial de | Nos sefializara La gente sigue fumando Familiares, amigos o figuras Indica que esté prohibido
Prohibid gue esté prohibido | incluso a pesar de los publicas fumar puede normalizar | fumar en un area
o Fumar fumar en todo el sefialamientos debido a la el acto y llevar a que otros especifica, protegiendo la

recinto.

fuerte adiccion a la nicotina,
gue genera dependencia
fisica y psicoldgica,
provocando sintomas de
abstinencia como irritabilidad
y ansiedad si no se fuma.
También podemos
considerarlo como una falta
de empatia con las personas
no fumadoras.

perciban menos riesgos,
facilitando el inicio del consumo.
Médicos de atencidn primaria,
neumologos, farmacéuticos y
otros especialistas son
fundamentales para la deteccion
y el tratamiento de la
dependencia al tabaco. Las
compaiiias tabacaleras, a
menudo multinacionales, que
operan a nivel global y buscan
obtener ganancias de estos
productos adictivos, empleando

salud de las personas al
evitar la exposicion al
humo de segunda mano y
previniendo riesgos de
incendio o explosién,
especialmente en lugares
con materiales inflamables
0 concentracion de publico.
Su objetivo es crear
ambientes mas saludables,
seguros y libres de humo
para todos.
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diversas estrategias de

marketing,
POLITICAS PUBLICAS
Politicas | Son un conjunto Las decisiones se toman con | Incluyen a expertos y cientificos, | Una politica pablica influye
Publicas de acciones, el fin de alimentar el ego o organizaciones de la sociedad de manera decisiva en la
decisiones y los intereses de los politicos | civil (ONG), grupos de la forma en que se moldea la
estrategias que el | en lugar de resolver el sociedad civil, gremios y sociedad, se gestionan los
Estado y sus problema publico. sindicatos, la administracion recursos y se enfrentan
instituciones La improvisacion y la publica y medios de desafios colectivos. En
llevan a cabo para | ausencia de una narrativa comunicacion, que actlan para materia de salud implica
abordar y resolver | coherente entre el problema, | traducir y llevar informacion destinar recursos para
problemas la solucion y los actores técnica, defender intereses y tratamientos, medicinas,
sociales o pueden llevar a politicas sin | facilitar el didlogo entre hospitales, tecnologia e
necesidades de la | rumbo. ciudadanos y decisores incluso investigacion.
sociedad, politicos.
Politica En el marcodela | La escasez de recursos Es coordinado por el Centro de | Tendra la capacidad de
de Estrategia financieros, tiempo y Investigacion en Nutricion y contrarrestar la inactividad
Nacional para la personal técnico capacitado | Salud del Instituto Nacional de fisica y la obesidad que
educacio . o o . . .
Prevencién y el dificulta la correcta ejecucion | Salud Publica (INSP), y constituyen importantes
n fisica Control del de los programas. participan representantes de la factores de riesgo para el
Sobrepeso, la La falta de coordinacién y UNESCO, la Organizacion desarrollo de
Obesidad y la colaboracién entre Panamericana de la Salud padecimientos, tales como
Diabetes, México | ministerios y diferentes (OPS), las secretarias de Salud | la diabetes, las
trabajara en el 6rdenes de gobierno y Educacion Publica, y enfermedades
desarrollo y (federal, estatal, municipal) organizaciones civiles, cardiovasculares y otros
consolidacion de genera debilidad universidades e instituciones padecimientos crénicos no
una politica que institucional. académicas expertas en los transmisibles, los cuales
garantice la diferentes aspectos son la principal causa de
practica de involucrados en la prestacion de | muerte en México.
educacion fisica educacion fisica de calidad.
de calidad para
nifias y nifios.
Sellos de | La politica busca La burocracia puede oponer | Se involucra a docentes, Influye en la toma de
adverten | crear conciencia resistencia a las reformas, autoridades educativas y padres | decisionesy la
. entre los limitando su efectividad. de familia en la difusion de estas | alimentacion de las
cla para consumidores, La ausencia de mecanismos | medidas y en la creacion de personas al combatir la
alimento | especialimente en | para medir el impacto de los | ambientes escolares més obesidad y el sobrepeso
S la poblacion programas impide ajustar y saludables. infantil, fue

infantil, sobre los
riesgos del
consumo de

mejorar las politicas.

Las empresas deben adaptar
sus empaques para incluir los
sellos de advertencia en los

complementada por una
reforma a la Ley General
de Educacion en 2024 que
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alimentos con alto productos que superen los prohibe la venta 'y
contenido de limites establecidos. publicidad de estos
nutrientes criticos. productos con bajo valor

nutricional en las escuelas
a nivel nacional desde
marzo de 2025.

Fuente: Elaboracion propia basada en actores no humanos relacionados a la ERC.

Esta clasificacion de actores “no humanos”, no se traté de un simple ejercicio de recoleccién de
objetos médicos, su objetivo esta lejos de crear largas listas o tablas (cuestion que llevaria a
hondar indefinidamente en lo que es o0 no un actor), tampoco se traté de seguir a los actores

todo el tiempo a todas partes.

El objetivo principal es, resaltar la importancia que tienen en las investigaciones sociales, darles
su debido reconocimiento, pues permiten ver situaciones y dar soluciones desde un panorama
diferente. Son precisamente estos minimos cambios, los que revelan al observador nuevas

combinaciones, hacia qué lugar se esta yendo y que decisiones se deben tomar.

4.3 Resultados de la observacion participante pasiva.

Durante mi estadia como investigador dentro de las instalaciones del CI3M, adopte el papel de
observador silencioso, enfocandome en presenciar los eventos y comportamientos tal como
ocurren. Parte de ello, debido a las responsabilidades y el tiempo limitado que tenian los
actores, me limitaba a ver las actividades del CI3M, sin llegar a establecer relaciones

significativas con los participantes.

Dada la naturaleza del CI3M como centro de investigacion, algunas de las personas que logre
observar estdn muy enfocadas en sus actividades o proyectos, esto principalmente en el area
de laboratorios, donde los actores tienen menos interaccion con personas ajenas al centro. Sin
embargo, en las pocas ocasiones gue tuve el acceso a esta area del CI3M, el trato fue siempre
amable y cordial e incluso se tomaban algunos minutos para explicar sus actividades, el

funcionamiento de alguna maquina o los proyectos que se encontraban trabajando.

La cuestion es un tanto distinta en el area administrativa, ya que, a pesar de también estar
enfocados en sus actividades diarias, tienen un mayor nivel de interaccidn con personas ajenas

al centro, en su mayoria estudiantes que estan alli por diversos motivos o personas que estan
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interesadas en alguno de los servicios que brindan. Se daba incluso la oportunidad, de
establecer conversaciones breves con alguno de los actores de esta area, conversaciones en

su mayoria informales pero relacionadas a sus actividades diarias 0 a su estado de animo.

A pesar de esta aparente disparidad, el CI3M sabe darles reconocimiento a las personas,
importancia a las relaciones sociales y a las festividades propias de nuestra cultura. Durante el
tiempo que estuve alli, logré observar ademas de reuniones de trabajo, festejos de cumpleafios,
decoraciones de navidad, dia de muertos y del 15 de septiembre, convivios o salidas a algun

bar, de las que incluso llegué a formar parte en algunas ocasiones.

La recepcion principal del CI3M, es el ejemplo perfecto de interaccion entre multiples actores y
de la capacidad de agencia que se ejerce entre ellos; pacientes, especialistas, estudiantes,
personal administrativo, personal de limpieza, técnicos, correos electronicos, sillones, pantalla,
escritorio, mesa de centro, sefialamientos, computadora, electricidad, internet, paquetes,
indicaciones, tienen que pasar por alli para formar una red de interacciones y en algunas
ocasiones, no pueden iniciar sus actividades sin recibir informacion de esta area. Una persona
gue padece insuficiencia renal, por ejemplo, tiene que establecer contacto con multiples actores,
primero estableciendo contacto para una cita, por algun medio de comunicacién del CI3M, quien
recibe la informacidén necesaria, para posteriormente establecer una cita en cierto horario, el
paciente debe llegar puntal a la cita y esperar algunos minutos en la recepcién, de esta manera

podra ser atendido por especialista en el tratamiento de insuficiencia renal crénica.

En conclusién, la opinidon general que tengo de este centro de investigacion es que, a pesar de
gue la mayoria de los actores tienen una rutina bien establecida debido a su labor, una labor
compleja y que requiere de mucha concentracion, no limita en absoluto las interacciones entre

ellos mismos o personas ajenas al centro de investigacion.

4.4 Resultados de los grupos de discusion.

Los grupos de discusion fueron muy utiles para generar anécdotas, identificar patrones y
visiones a partir de cada una de nuestras disciplinas. A pesar de haber sido una practica que

realizamos de manera muy breve, logro definir el rumbo de mi tema de investigacion.
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Durante estas reuniones, el Dr. Raul Molina Salar (responsable hasta ese entonces del PICA,
unidad Iztapalapa), experto economia social, nos orienté sobre la importancia de realizar
investigacion entorno a problematicas sociales relacionadas con la salud. Por lo general, el
Doctor Molina nos instruia sobre la situacion actual del pais relacionado a cuestiones de salud,
compartia alguna noticia importante de la semana o alguna experiencia personal en torno a
temas de salud, esto con el fin de abrir el debate y relacionarlo a nuestros temas de

investigacion.

De igual manera, el Dr. Molina enfatizaba la importancia de las politicas publicas en materia de
salud, para asignar recursos al tratamiento de esta costosa enfermedad. En dicha area,
contadbamos con la participacién del Mtro. Michell Escanddn, quien es licenciado en ciencias
politicas, mientras que las cuestiones técnicas y de innovacion eran llevadas por el Mtro. Andrés
Morén Mendoza, quien es biomédico por parte de la UAM. En mi caso, al principio fue incierto
gue aportacion podria tener desde mi formacion como administrador, no obstante, con el pasar
del tiempo me fui dando cuenta de la importancia que tiene esta disciplina y de lo mucho que

puede aportar en investigaciones de este tipo.

Sin embargo, Michell Escandén, decidio cambiar su tema de investigacion y tiempo después, el
Doctor Molina se retir6 de sabatico, por lo que estos grupos de discusion dejaron de ser viables

y relevantes.

e La informacion: al no tener conocimiento de esta area, fue muy significativa la
informacion que se brindo, principalmente sobre la insuficiencia renal, las principales
causas y el tratamiento que requiere, por otra parte, brindo informacién sobre, la
importancia de las politicas publicas en materia de salud y aspectos técnicos
relacionados con la maquina de hemodialisis.

e Principales actores: en estas reuniones los actores humanos fueron, el moderador y los
tres participantes incluyéndome; en cuanto a los actores no humanos, los principales
fueron, la sala de conferencias, una laptop, una pantalla, electricidad, celulares, libros,
internet y algunas libretas para tomar apuntes.

e Capacidad de agencia: La podemos definir en este caso, simplemente en las acciones
gue tomabamos, el cdmo nos presentabamos en cierto dia, en un horario y lugar definido.

Asi mismo, al finalizar las reuniones cambiaba nuestra percepcion de la problematica, lo
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gue de una u otra forma redefinié nuestra toma de decisiones y dio rumbo a nuestras

investigaciones.

No obstante, a pesar de estas situaciones, seguiamos manteniendo cierta comunicacion para
resolver dudas puntuales. Personalmente, dado mi tema de investigacién, no solo mantuve
comunicacion periddica con Andrés Moron, quien me orientaba en temas especificos
relacionados al tratamiento de IRC, sino que participamos en varios congresos durante ese

periodo de tiempo.

4.5 Perfil profesional del personal médico.

La labor profesional del personal médico garantiza el acceso a los servicios de mas de 13.8
millones de derechohabientes y constituye el eje central de las politicas de salud en materia de

prevencion de enfermedades en las diferentes etapas de la vida.

La capacitacion meédica es importante porque permite a los profesionales de la salud brindar
una atencion de calidad y segura. El tratamiento de la ERC es uno de los mas complejos por lo

gue requiere de un personal altamente calificado para brindar la mejor atencion posible,

En este sentido, el personal que labora actualmente en el CI3M cuenta con un respaldo
profesional que lo hace destacar en su basqueda por la mejor atencion a los pacientes, tras la
convivencia durante meses con ellos y los subsecuentes cuestionarios que se aplicaron para
esta investigacion es necesario compartir la siguiente informacion sobre sus perfiles

profesionales.

Estos perfiles profesionales del personal del CI3M fueron recapitulados a partir de las

respuestas obtenidas en las preguntas 1 y 2 del primer cuestionario.

Tabla 3: Perfil profesional del personal del CI3M.

PERFIL PROFESIONAL ACTUAL DEL PERSONAL DEL CIEM ‘

PROFESION SEXO |EDAD |ANO(S) CI3M
SUJETO 1 TECNICO SUPERIOR M 31 4
SUJETO 2 INGENIERA BIOMEDICA F 30 8
SUJETO 3 ASISTENTE DE DIRECCION F 33 6
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SUJETO 4 ENFERMERO M 26 1
SUJETO 5 RECEPCIONISTA F 45 1
SUJETO 6 ESTUDIANTE BIOMEDICA F 30 0.5
SUJETO 7 INTENDENCIA M 58 22
SUJETO 8 INTENDENCIA F 60 7

Fuente: Elaboracién propia basada en cuestionarios.

Todo el personal del CI3M al que le fue aplicado el cuestionario destaca las habilidades con las
gue se desempefia en su respectiva area profesional y que, de alguna u otra manera esta
involucrada en la atencién a pacientes, en el tratamiento directo de la insuficiencia renal crénica
0 en la investigacion para mejorar los tratamientos de dicha enfermedad.

La mayoria del personal comento dentro de los cuestionarios una o varias de las siguientes
habilidades:

e Habilidades sociales

e Habilidades técnicas

e Habilidades transversales
e Habilidades de liderazgo

e Habilidades de negociacion
e Pensamiento estratégico

En cuanto a los motivos por los que se integraron como parte del equipo del CI3M las razones
son variadas, pero destacan la invitacion por parte de algun comparfiero, mediante alguna
convocatoria, la posibilidad de trabajar alli después de hacer algun servicio o practica social
como estudiante, después de la participacion en algun proyecto, por medio de la coordinacion
de servicios administrativos de la UAM o simplemente por una vacante para algun puesto.

4.6 Perspectivas y condiciones del ambiente laboral del CI3M.

Tras el disefio y posterior recoleccion de los primeros cuestionarios resueltos por parte del
personal del CI3M, se rescatd informacion valiosa que ayudo a comprender la cultura
organizacional de dicha institucion y su relacion con el éxito en los tratamientos y servicios de
la Insuficiencia Renal Cronica, cabe recordar que en esta primera etapa estos cuestionarios
fueron resueltos por 8 personas que de alguna manera tenian una relacion directa o indirecta
con estos tratamientos de la ERC.
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Los resultados de las siguientes preguntas 3, 5, 6 y 7 representan la capacitacion, el poder
cambiar algo en el CI3M, si consideran que su esfuerzo ha tenido una retribucion justa y que
tanto han tenido la oportunidad de innovacion dentro de su trabajo.

Tabla 4: Aspectos importantes del personal dentro del CI3M.

¢HA RECIBIDO CAPACITACION? ¢CAMBIARIA ALGO EN EL CI3M?

Sl NO Sl NO
No. 6 2 |No. 7 1
¢HA TENIDO RETIRBUCIONES JUSTAS? ¢HA PODIDO INNOVAR EN EL CI3M?

Sl NO Sl NO
No. 5 3 [No. 1 7

Fuente: Elaboracion propia basada en cuestionarios.

Para la siguiente informacién que se analizé dentro de la pregunta 11 del cuestionario se
establece el nivel de comunicacién efectiva, de los procesos administrativos, del conocimiento
técnico y de las relaciones interpersonales que existe al interior del CI3M

Tabla 5: Percepcion de la comunicacion y el proceso administrativo dentro del CI3M.

Percepcién de la comunicacién y el proceso administrativo al interior del ciem

Consultar pregunta 11
Excelente Bueno |Regular |Suficiente Deficiente
Comunicacion 2 2 4 0 1
Planeacién organizacién 2 3 0 2 2
Direccién y coordinacion 2 5 1 0 1
Trabajo conocimiento técnico 5 2 1 0 1
relaciones interpersonales 2 5 0 1 1

Fuente: Elaboracion propia basada en cuestionarios.

La siguiente informacion fue obtenida de la pregunta 12 y tiene que ver con el grado de
satisfaccion que tiene el personal con relacion a diversos factores en los que desempefian su
trabajo, se rescata informacion importante sobre las prestaciones que se les otorgan, el
ambiente laboral actual que perciben y si consideran adecuadas las instalaciones de trabajo.

Tabla 6: Grado de satisfaccion del personal del CI3M con relacion a diversos factores

Satisfaccion del personal con relacion a diversos factores

Consultar pregunta 12

Muy satisfecho Satisfecho | Neutral |Insatisfecho | Muy insatisfecho
Ambiente laboral 1 4 3 0 0
Prestaciones laborales 0 1 4 3 0
Instalaciones adecuadas 1 5 2 0 0
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‘ Procesos administrativos ‘ 1 | 3 | 4 | 0 ‘ 0 ‘
Fuente: Elaboracion propia basada en cuestionarios.

Esta informacion que comprende la pregunta 13 donde se hace referencia a las experiencias
por parte del personal del CI3M, especificamente si han tenido alguna mala experiencia laboral
entendiéndose como amenaza, acoso sexual, mobbing, etc.

Tabla 7: Mala experiencia laboral dentro del CI3M.

MALA EXPERIENCIA LABORAL

S| NO OMITIO

No. 3 3 2
Fuente: Elaboracion propia basada en cuestionarios.

Los resultados que comprenden de las preguntas 14 a la 18 tienen un objetivo principal conocer
la percepcion personal y profesional que se tiene tanto con los compaiieros de trabajo como
con la organizacion misma (Los resultados con decimal corresponden a respuestas mixtas
sobre algun aspecto cuestionado).

Tabla 8: Percepcion con relacion al crecimiento profesional y los valores del CI3M.

VALORACION PERSONAL Y DEL CI3M ‘

Consultar preguntas de la 14 ala 18
Sl (positiva) NO (Negativa)
VALORES 7 1
COMPANERISMO 7.5 0.5
PERTENENCIA 8 0
CRECIMIENTO 6.5 1.5
INSPIRACION 7 1

Fuente: Elaboracién propia basada en cuestionarios.

Finalmente, los resultados de las ultimas preguntas de este primer cuestionario son de gran
importancia pues consideran los aspectos de recomendacion hacia el CIEM, como lo son; la
calidad del CI3M como lugar de trabajo, la relacion que se tiene con el jefe directo y si
consideran que existe un equilibrio sano entre su vida profesional y personal.

Estas respuestas corresponden a las preguntas 19, 20 y 21 respectivamente Teniendo en
cuenta que la profesidbn médica o el hecho de trabajar de forma incluso indirecta en esta area
es muy demandante, las respuestas de estas preguntas arrojaron resultados mayormente
positivos pero que requieren de una reflexion para comprender y mejorar la situacion actual
dentro del CI3M.

Tabla 9: Percepcion, relaciéon y equilibrio dentro y fuera del CI3M.

RECOMIENDA AL CI3M COMO LUGAR DE TRABAJO



S|

REGULAR

No.

0
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CALIDAD DE RELACION CON JEFE INMEDIATO

BUENA

NEUTRAL

MALA

OMITIO

No.

5

1

0

2

EQUILIBRIO VIDA PERSONAL/LABORAL

BUENO

MALO

No.

6

2

Fuente: Elaboracion propia basada en cuestionarios.

4.7 Cuestionario basado en el EuroQol-5D (EQ-5D).

Posteriormente, luego de 3 meses se hizo una segunda encuesta para los trabajadores. Con

un disefio mas simple, que esta basado en el EuroQol-5D (EQ-5D), siendo un instrumento que

originalmente nos brinda una medida de la salud auto percibida en dimensiones fisicas,

psicolégicas y sociales.

Las principales diferencias con la version original son qué; estan enfocados al personal médico,

en este caso el personal del CI3M en lugar de los pacientes y consta de 10 puntos en lugar de

5, tiene la misma escala, pero el enfoque es en términos generales es hacia la percepcion de

los trabajadores en relacion a los servicios que brinda para la atencibn médica, Esta nueva

encuesta fue aplicada aproximadamente 4 meses después de la primera y que, en esta ocasion

fuese a 9 trabajadores del CI3M, destaca por la facilidad con la que se puedo obtener

informacion relevante a diferencia de la anterior que requirié de un mayor tiempo y analisis.

Tabla 10: Perspectiva del personal del CIEM en relacion a diferentes aspectos.

CAPACIDAD
No tengo capacidad para realizar mi trabajo

Tengo algunos problemas para realizar mi trabajo
Tengo completa capacidad para realizar mi trabajo

SATISFACCION

Estoy completamente insatisfecho con mi trabajo
Estoy medianamente satisfecho con mi trabajo
Estoy completamente satisfecho con mi trabajo

1
0
8

0
3
6
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FORMACION

He tenido la oportunidad de crecer profesionalmente 4
He tenido medianamente la oportunidad de crecer profesionalmente 4
No he tenido la oportunidad de crecer profesionalmente 1

AMBIENTE LABORAL

El ambiente laboral es completamente agradable 4
El ambiente laboral es medianamente agradable 3
El ambiente laboral es completamente desagradable 2
Tengo buenas relaciones con mis compafieros de trabajo 7
Tengo relaciones mixtas con mis compaferos de trabajo 2
Tengo malas relaciones con mis compafieros de trabajo 0

CONFLICTOS

No he tenido conflictos en mi trabajo 4
He tenido algunos conflictos en mi trabajo 5
He tenido muchos conflictos en mi trabajo 0

No tengo ni dolor ni malestar 5
Tengo moderado dolor o malestar 4
Tengo mucho dolor o malestar 0

Me siento completamente satisfecho con mi retribucién economia 2
Me siento medianamente satisfecho con mi retribucién econdmica 7
Me siento completamente insatisfecho con mi retribucién econdmica 0

OBJETIVOS

Los objetivos del CI3M estan completamente alineados a los mios 3
Los objetivos del CI3M estan medianamente alineados a los mios 6
Los objetivos del CI3M estan completamente desalineados con los mios 0

VIDA PERSONAL

Mi trabajo no estd en conflicto con mi vida personal 9
Mi trabajo esta medianamente en conflicto con mi vida personal 0
Mi trabajo estd en completo conflicto con mi vida personal 0

Fuente: Elaboracion propia basada en cuestionarios.
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4.8 Analisis de necesidades personales y profesionales del personal medico.

Tras finalizar las tablas de informacion se procedié a hacer un andlisis detallado y con ayuda
de una serie de graficas se elaboro la interpretacion pertinente.

. G L, Gréfica 1: Necesidades de
éRecibio alguna capacitacion al capacitacion.

ingresar?

En la grafica 11 podemos notar que al
ingresar al CIEM el 75% del personal
recibe algin tipo de capacitacion
necesaria para desempefiar su
trabajo, lo que es alin méas destacable
es el hecho de que dentro de los
cuestionarios mencionan que si han
=Sl = NO recibido apoyo u orientacion para sus
actividades.

Esta orientacion tiene que ver con actividades administrativas, uso de materiales y equipo,
manejo de sitios web entre otros, no solo para actividades y/o responsabilidades propias del
area de trabajo, sino que en proyectos o practicas de laboratorio se brinda ese apoyo a
estudiantes que les interesa la investigacion en esta area, brindando a su vez retroalimentacion
y evaluacion pertinente a ello.

No obstante, el 25% restante sefialo dentro de los cuestionarios que no recibié ningun tipo de
capacitacion y que muchas de sus funciones fueron siendo aprendidas “sobre la marcha”. Lo
cual es un indicador de que no es perfecto este punto y hay cuestiones que estan frenando la
capacitacion del personal.

Grafica 2: Cambios para mejorar. ¢Cambiaria algo en el CI3M?

La grafica 12 es particularmente reveladora
debido a que de los 8 participantes del
cuestionario 7 de ellos mencionaron que, Si
les gustaria cambiar algo en relacion al
CI3M para mejorar la calidad de su trabajo,

La respuesta mas comun que se presentd
en este apartado es en relacion a los
medios de comunicacion al interior del
CI3M pues consideran que en ocasiones

=S| =NO
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no es el adecuado y entorpece el correcto desempleo de su trabajo, otro de los apartados tiene
que ver con los puestos de trabajo mismos donde se respete la funcién de actividades y la
antigiiedad de los trabajadores. El trato a los trabajadores es otro de los puntos que les gustaria
cambiar de ser posible en su trabajo, asi mismo otra de las respuestas que mas se mencionan
es sobre una mejor remuneracion econémica y/o mas prestaciones para ellos.

Las capacitaciones si bien fueron un punto positivo en el apartado anterior se menciona por
algunos trabajadores que desearian mas de ellas, con énfasis en el sistema de gestion de
calidad y el manejo adecuado de toda la infraestructura con la que cuenta el CI3M.

Fomentar el trabajo en equipo, un ambiente alin mas sano, cuestiones de limpieza en ciertas
areas, el cambiar ideas muy “antiguas” que ya no funcionan hoy en dia y que se siguen
manteniendo por ser simples protocolos, las oportunidades de crecimiento profesional, aspectos
administrativos y en general una mejora continua de las actividades que se realizan en el CI3M
son las cuestiones que ellos cambiarian para mejorar la calidad de esta institucion.

: : L Gréfica 3: Retribucion justa.
éConsidera tener una retribucion justa?

La grafica 13 muestra la percepcion de
los trabajadores en relacion con su
retribucion econdmica y/o simbolica
por sus labores dentro del CI3M.

Si bien el 63% considera que ha
recibido una retribucién justa y en
general se ha valorado su esfuerzo por
las actividades que realiza, Dicho
reconocimiento es mayormente
econdmico, pero no tan simbolico, asi mismo las propuestas de mejora o pequefios proyectos
gue se generan desde los mismos empleados parece ser no reciben la atencién suficiente y por
consiguiente ningun reconocimiento a estas iniciativas.

=S| = NO

Otros trabajadores consideran que esta retribucion es solo en ocasiones o0 que incluso no existe
ningun tipo de reconocimiento por su trabajo, de manera particular en algunas respuestas
proponen que después de determinado tiempo se haga una evaluacion de su desempefio y se
les otorgue algun reconocimiento simbdlico y/o econdmico por su esfuerzo. Uno de los
encuestados menciona que el conocimiento y experiencia dentro del CI3M lo considera como
parte de su retribucién

No obstante, a pesar de que existen comentarios positivos para esta variable hay que reconocer
gue es otro foco de atencion que podria estar frenando el potencial del personal médico y del
propio CI3M como institucién que brinda servicios de salud.
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Gréfica 4: Innovacion dentro del CI3M. ) )
éHa tenido la oportunidad de

Al ser un laboratorio medico cuyos innovar?

proyectos y servicios dependen también
de la innovacion de su personal, se hizo
el cuestionamiento de si de alguna u otra
manera han podido innovar en el
desempeiio de sus labores.

El 88% considera que no ha tenido la
oportunidad de innovar de alguna u otra
forma en su trabajo para mejor la calidad
del mismo, siendo wuna cuestion
importante mas all4 de las funciones que desempefie el personal del CI3M. Parte de esta falta
de innovacion es que existen protocolos bien establecidos que, si bien no es que esto sea
necesariamente malo, limita el poder ver otras posibilidades y por consiguiente mejorar la
eficacia del trabajo.

=S| =NO

El 12% que responde positivamente en este punto es en cierta medida entendibles pues o estan
involucrados en proyectos mayormente técnicos que requieren de ver varias posibles
soluciones 0 mediante sugerencias proponen nuevos proyectos que se pueden considerar
innovadores.

Gréfica 5: Relacion laboral de amistad.

Considera a algin compafiero como su
amigo?

La mayoria considera a alguien como
Su amigo como su amigo con quien ha
entablado alguna relacion de confianza
mas alla de las responsabilidades
laborales, estas actividades son
importantes pues representan un mejor
ambiente de trabajo y una mejor
comunicacion.

=Sl =NO Si bien esta variable se puede

considerar mayormente positiva puesto

gue varios de los entrevistados consideran a algun otro compafiero como un amigo con el que

se puede contar en momentos dificiles o recurrir a algiin consejo no necesariamente laboral,

existe un 38% cuya relacion mas alla del trabajo es minima o nula, lo cual no necesariamente

es malo, pero puede representar un factor a considerar para el buen clima organizacional del
laboratorio y que repercute en los servicios que brinda.

Dentro de los casos que responden de manera negativa a la pregunta si bien mencionan no
considerar a nadie como amigo si aclaran que existe una relacion de respeto y compromiso
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para cualquier asunto relacionado con el cumplimiento de las actividades del CI3M. Cabe
mencionar que existe un caso que no considera a nadie dentro de la organizacion como amigo
0 como alguien en que se pueda confiar o recurrir bajo ninguna circunstancia, ni siquiera en
cuestiones meramente laborales.

Grafica 6: Nivel de satisfaccion laboral. ) ) )
Nivel de satisfaccion laboral

Esta variable representa en términos
generales que tan satisfecho esta el
personal con su trabajo. Es bastante
positiva pues el 88% se considera
satisfecho en términos generales con su
trabajo dentro del CI3M. No obstante, es
necesario destacar el 12% restante que
representa un area atencién que se puede
claramente mejorar. =Sl =NO

Las personas que respondieron positivamente en este punto comentan que dicha satisfaccion
proviene del conocimiento que obtienen, el ambiente laboral que en general también es positivo,
algunos comentan que es por la cercania en términos de traslado,

Sin embargo, el 12% restante comenta que no se siente satisfecho en general con su trabajo,
especificando que ha tenido ideas interesantes, pero no han sido tomadas en cuenta por el
puesto que actualmente desempefia.

) L, Grafica 7: Comunicacion y
Percepcion de la comunicacion y procesos procesos administrativos.

administrativos dentro del CI3M. .. .
En términos de excelencia

destaca la parte técnica del
CI3M pues un 50% la
considera de esta manera y

dada la infraestructura y el
personal altamente calificado
II I I I I que estd en cada éarea de

investigacion es algo

= N W s U0

o

Excelente Bueno Regular Suficiente Deficiente realmente entendible.
B Comunicacion M Planeacion organizacién . .
o o . - 4 Las relaciones interpersonales
Direccion y coordinacion Trabajo conocimiento tecnico

y la direccion y coordinacién
del laboratorial en general
cuentan con una valoracion “buena” lo cual coincide con lo visto dentro de este periodo de
investigacion y con las respuestas que se dieron en el primer cuestionario.

M relaciones interpersonales
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El principal foco de atencion que arroja este apartado y que igualmente coincide con lo que esta
dentro de los cuestionarios es la comunicacion pues tiene una valoracién regular y un porcentaje
la considera como deficiente, es necesario realizar un andlisis a profundidad para establecer
alguna estrategia que mejore este apartado.

Por otra parte, en términos de planeacion y organizacion cuestiones mayormente
administrativas un porcentaje considerable lo ve como suficiente e ineficiente, dicha informacion
debe ser atendida pues si bien no es un porcentaje alto su representa

Grafica 8: Satisfaccion con relacion a diversos factores.

En esta variable se muestra el
nivel de satisfaccion con relacién
a puntos especificos en este
sentido las instalaciones y el
ambiente  laboral  obtienen
buenos resultados pues la
I I I I I l mayoria se considera satisfecho.

0 - - No obstante, las prestaciones
Excelente Bueno Regular Suficiente Deficiente . i

laborales siguen siendo en esta
variable un punto negativo a
considerar debido a que la
mayoria lo considera entre
neutral e insatisfecho, en este sentido es pertinente mejorar en medida de lo posible las
prestaciones del personal del CI3M para mejorar la calidad de trabajo de los mismo y por ende
mejorar la calidad de atencion médica.

Satisfaccion en relacion con diversos factores.

[l o S VS R Y B oAl

m Comunicacion Planeacion organizacion
Direccion y coordinacion Trabajo conocimiento tecnico

M relaciones interpersonales

Los procesos administrativos al igual que en otras de las variables anteriores se mantiene con
resultados mixtos negativos pues si bien un porcentaje se considera satisfecho con ellos, el
50% lo considera como algo neutral desde su perspectiva.

Gréfica 9: Experiencia negativa durante o
el trabajo. Mala experiencia laboral

Esta variable es de particular atencion
pues las respuestas son bastante
divididas 38% dijo no haber tenido nunca
una mala experiencia, pero el mismo
porcentaje menciono si haber tenido una
0 varias experiencias negativas con
relacion a sus labores dentro del CI3M.

=S| NO = OMITIO
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Cabe mencionar que existia la opcion de “prefiero omitir” por lo que esta variable resulto ser
elegida por un 24% de los encuestados siendo una respuesta que sin dar ninguna informacion
resulta ser muy reveladora también.

Las personas que contestaron haber tenido alguna experiencia negativa mencionan que siguen
adelante después de ello o por necesidad o por la pasién que sienten por su labor algo
sumamente importante que resalta la mentalidad de los trabajadores por una parte y la
necesidad por otra. La naturaleza de estas experiencias negativas es variada segun las
encuestas

Grafica 10: Factores diversos en
relacion al personal del CI3M.

9
Conceptos como los valores de la °
organizacion, el compaferismo, el Z
sentido de pertenecia, el posible s
crecimiento profesional o la inspiracion *
que brinda la vision y visién de la
organizacion estan reflejados dentro de

0

esta variable. .
VALORES COMPANERISMO PERTENENCIA CRECIMIENTO INSPIRACION

Valoracion personal y del CI3M.

En general todos estos conceptos tienen ®Sl (positiva) - WNO (Negativa)

una perspectiva positiva para los

trabajadores, destacando una valoracion perfecta la del sentido de pertenencia y casi perfecta
la de el compafierismo en asuntos de trabajo.

La inspiracion y los valores que infunde el CI3M tienen de igual manera resultados altos que el
personal del CI3M reconoce dentro de sus respuestas con un ligero porcentaje negativo para
ambos apartados que pudiera ser atendido.

El dnico punto que tuvo una mayor perspectiva negativa es el de crecimiento profesional, y es
entendible con algunas de las respuestas anteriores pues varios consideran que no tienen
oportunidad de crecer profesionalmente en su area, lo que puede generarles frustracion.
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¢Recomienda al CI3M como un buen lugar

de trabajo?

NO

NEUTRAL

Grafica 12: Nivel de calidad de
relacion con el jefe inmediato.

Para este punto es notable
destacar que la mayoria lleva una
relacion positiva con su jefe directo,
en algun caso se refiere como una
relacion de respeto, comunicacion
y empatia. En otros casos se
menciona que la relacion es
positiva logrando alcanzar los
objetivos mediante el dialogo.
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10

Grafica 11: EI CI3M como un buen
lugar de trabajo.

No hay mucho que analizar con
esta variable pues a pesar de
diversos factores no tan positivos
en variables anteriores, el 100% de
los encuestados ha recomendado
al CI3M como un buen lugar para
laborar.

Calidad de relacién con el jefe inmediato

oo

MALA

NeuTRAL [

suene

Sin embargo, mas alla del porcentaje que menciono la relacion como “neutral” destaca el hecho
de que un porcentaje considerable omiti6 dar alguna respuesta en este apartado, lo que
nuevamente, sin dar una respuesta directa se puede llegar a tomar cierta interpretacion del por

gué se omitio.
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Gréfica 13: Equilibrio sano entre vida
personal y laboral.

- Finalmente, esta variable nos muestra la
MALO
relacion que existe entre la vida personal y

Equilibrio vida personal/laboral

laboral del personal médico del ci3m.

BUENO _ La mayoria del personal del CI3M se

encuentra satisfecho con este equilibrio.
Cuyo argumento principal es el de “no
mezclar asuntos personales con laborales” o que su trabajo los motiva ante cualquier

adversidad o conflicto que se pudiera presentar en ellos.

Sin embargo, el porcentaje que menciona un mal equilibrio en su vida personal y laboral
argumenta que carecen o tienen una vida personal muy limitada, la razon principal de esto se
comenta es por “cuestiones de necesidad”. En otros comentarios se argumenta que los
problemas personales se traspasaban a los laborales o viceversa y esto al final afectaba el

equilibrio entre ambas.

Resultados de la encuesta basada en EuroQol-5D.

Siguiendo con este analisis de la informacion se dio paso a la siguiente etapa de cuestionarios,
dicha etapa fue realizada 4 meses después aproximadamente. Las graficas de esta etapa

arrojaron la siguiente interpretacion:

Grafica 14: Capacidad para realizar sus funciones de trabajo.
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Problemas para realizar sus labores.
Practicamente  todas las

10
personas en este punto se 8
sienten fisica y mentalmente i
capacitadas para realizar sus 2
actividades con relacion a los Notengoocapacidad para Tengo algunos Tengo completa
realizar mi trabajo problemas para realizar capacidad para realizar

servicios que brinda el CI3M.

mi trabajo mi trabajo

Gréfica 15: Satisfaccion con relacion a su trabajo.

Satisfaccion con relacion a su trabajo.
Para este elemento es de notar que

.
6 un tercio de los encuestados
5 . .
. respondieron de manera mixta su
3 nivel de satisfaccion laboral, siendo
2 . . .
1 un indicador importante a pesar de
0 que el resto contesto positivamente
Estoy completamente Estoy medianamente Estoy completamente
insatisfecho con mi satisfecho con mi trabajo  satisfecho con mi trabajo este punto_
trabajo

Grafica 16: Nivel de percepcion de crecimiento profesional.
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En esta grafica podemos

apreciar que la mayoria de
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Percepcion de oportunidades de crecimiento laboral.

trabajadores perCibe que han No he tenido la oportunidad de crecer -

profesionalmente

tenido un desarrollo profesional

He tenido medianamente la oportunidad de _

mediano o bueno dentro del crecer profesionalmente

CI3M. No ObStante, uno de los He tenido la oportunidad de crecer _

profesionalmente

encuestados menciono no sentir
un verdadero crecimiento
profesional.

Gréfica 17: Ambiente laboral.

.

Percepcion del ambiente laboral.

El ambiente laboral es completamente
desagradable

El ambiente laboral es medianamente agradable

El ambiente laboral es completamente agradable

=

05 1 15 2 25 3 35 4 45

Grafica 18: Relaciones de trabajo.
El nivel de relaciones con los

compafieros de trabajo es algo que

0 05 1 15 2 25 3 35 4 45

Con respecto a este punto y si se
compara con los resultados obtenidos
meses antes, el ambiente laboral
sigue siendo positivo. No obstante,
hay una tendencia mayor a considerar
el ambiente con calificacion mixta o
mala, posiblemente por las dificultas
propias que conlleva el inicio de afio

nuevo.

Relaciones con los compafieros

Tengo malas relaciones con mis compafieros

también mejoro en comparacion a los de trabajo

resultados obtenidos en el

Tengo relaciones mixtas con mis comparieros -

de trabajo

cuestionario anterior. Nuevamente

puede deberse a un factor de época, Tengo buenas relaciones con mis
compafieros de trabajo

simplemente como resultado de la

temporada decembrina.
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Gréfica 19: Conflictos laborales.

Para esta grafica hay resultados mixtos

Nivel de conflictos en el trabajo. ) ; ]

. entre los que han tenido algun tipo de
s conflicto y los que mencionan nunca
haber tenido uno, esta informacion no
difiere en demasia con los resultados
1 obtenidos en la anterior encuesta por lo

gue la variaciéon es minima.

No he tenido conflictos en mi He tenido algunos conflictos He tenido muchos conflictos
trabajo en mi trabajo en mi trabajo

Gréfica 20: Dolor o malestar en el personal del CI3M.

Estos resultados difieren un poco con los

Dolor o malestar fisico en el personal.

obtenidos meses atras, la razén que se puede

Tengo mucho dolor o malestar

deducir es a causa de la temporada invernal
pues las enfermedades respiratorias son un
Tengo moderado dolor o malestar

factor que pudo conducir a estos nuevos

reSU|tadOS. No tengo ni dolor ni malestar

Gréfica 21: Retribucidn econémica.
Los resultados para este punto
Percepcidon de la retribucién econdmica en el CI3M.
siguen siendo muy similares a los
obtenidos en la encuesta anterior
donde la percepcion econdmica

por parte de los trabajadores

O B N W s 0O N ®

sigue siendo un aspecto que
Me siento completamente Me siento medianamente Me siento completamente

ConS|deran debe mejorar satisfecho con mi retribucion satisfecho con mi retribucion insatisfecho con mi retribucién

economia economica economica
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Gréfica 22: Objetivos comunes del CI3M y del personal.

Objetivos del CI3M y el personal.

Los objetivos del CI3M estan completamente
desalineados con los mios

Los objetivos del CI3M estan medianamente
alineados a los mios

Los objetivos del CI3M estan completamente
alineados a los mios

Los objetivos del personal siguen
alineados con los del CI3M, es otro
de los puntos a destacar pues
coinciden completamente con los
resultados anteriores, siendo una
prueba mas de la pasioén que tienen
por su vocacion dentro de los
servicios que se brindan en esta

7 institucion.

Gréfica 23: Vida personal y profesional.

Finalmente, para este Ultimo punto es de I . .
Equilibrio entre vida personal/profesional.

notar que el personal médico respondio

iy

=N W R N 00D o

en su totalidad que su trabajo no
interfiere con su vida personal, mas alla
de los problemas que pudieran tener en

alguno de estos dos aspectos, logran

0
Mi trabajo no esta en
conflicto con mi vida

personal

Mi trabajo esta
medianamente en conflicto
con mi vida personal

Mi trabajo esta en completo
conflicto con mi vida
personal

mantener un equilibrio y mejoro entorno

a las respuestas obtenidas meses atras.

4.9 Capacidad de agencia de la gestion administrativa en la biomédicay las politicas
publicas.

Tabla 11: Situaciones que intervienen en la gestion administrativa, afectando a la biomédica y
las politicas publicas en el tratamiento de IRC.

Situacion en la | Afectaciones en biomédica al | Afectaciones en politicas pulblicas al

gestion tratamiento de IRC. tratamiento de IRC.

administrativa.

Personal mal

capacitado

El personal biomédico mal capacitado
en un hospital puede causar errores

en la atencién a los pacientes que

Tener personal mal capacitado para el
desarrollo de politicas publicas en materia

de salud, puede causar ineficiencia, bajo
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padecen IRC, aumento de accidentes
laborales, retrasos en la atencion, y
una carga de trabajo excesiva que
genera agotamiento y estrés, todo lo
cual reduce la calidad general de los
servicios y la confianza en la
institucion. Esto también puede llevar
a una alta rotacion de personal, ya
gue los profesionales desmotivados o
otras

sobrecargados buscan

oportunidades, creando un ciclo
vicioso que afecta aun mas la
eficiencia del hospital y al tratamiento

de la enfermedad crénico renal.

rendimiento, desmotivacion, resistencia al
cambio y falta de coordinacion, lo que a su
vez se traduce en una implementacion
deficiente de las politicas, mala prestacion
de servicios a la ciudadania y un aumento
en la desconfianza y descontento social. En
el caso de la insuficiencia renal cronica esto
se traduce en, presupuestos insuficientes
para la atencion de la enfermedad vy

prevencion de la enfermedad.

Clima laboral

toxico

Puede manifestarse a través de
acoso, mala comunicacion, cargas de
trabajo excesivas, liderazgo
autoritario o negligente, y una cultura
de

agotamiento

miedo, lo que resulta en

profesional, estrés,
ansiedad, depresién, y un mayor
riesgo de errores médicos y mala
atencion o diagnostico a los pacientes
con IRC. Para combatirlo, es crucial
fomentar la colaboracién, priorizar el
bienestar del personal, buscar apoyo
en compafieros de confianza vy
de

considerar la intervencién

profesionales de la salud mental.

Sus causas comunes incluyen la mala
de

problemas de acoso,

comunicacion, la ausencia
reconocimiento,
cargas de trabajo excesivas, liderazgo
autoritario 0 negligente, una cultura de
miedo y la falta de politicas de bienestar
social. Esto genera desmotivacion, baja
productividad, afectando la calidad de los
servicios y la reputacion institucional, lo que
a su vez repercute en el disefio y ejecuciéon
de politicas publicas para la atencion de

pacientes con insuficiencia renal crénica.

Mala calidad

de servicio

Se manifiesta en largas esperas, falta
de personal capacitado, escasez de
recursos, diagnosticos deficientes y

un trato inadecuado del paciente, lo

de

como corrupcion,

Puede surgir una variedad de

problemas, falta de

transparencia, debates publicos

inefectivos, problemas complejos sin
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que resulta en insatisfaccion y, en

algunos casos, puede llevar a
de

mejorarla, es fundamental asegurar la

complicaciones salud. Para
disponibilidad de insumos, mejorar la
organizacion del hospital, invertir en la
formacion del personal y fomentar una
atencion centrada en las necesidades
individuales de los pacientes que

padecen insuficiencia renal cronica.

soluciones claras y la desconexion entre
metas y resultados. Estos factores debilitan
de
toma de decisiones

la  confianza los ciudadanos,
obstaculizan la
racionales y dificultan la implementacion de
soluciones sostenibles para los problemas
sociales. En politicas publicas, representa
una ineficiente atencién para las personas

gue padecen insuficiencia renal cronica.

indice

satisfaccion

de

Miden como los pacientes con IRC,
perciben la calidad de la atencion
recibida, y se evallan principalmente
mediante Encuestas de Satisfaccion
del
experiencias
pacientes (PREM).

consideran dimensiones como la

Paciente o los resultados de

informadas por los

Estos indices
comunicacion del personal, el tiempo
de espera, la comodidad del entorno y
la calidad técnica y humana de la

atencion.

Miden del bienestar

ciudadano, ofreciendo una vision integral

la percepcion

de como los ciudadanos experimentan su
entorno y los servicios publicos a su
Asi

objetiva

disposicion. mismo, brindan

informacién para guiar la

formulacion y evaluacion de politicas,
asegurando las

gue respondan a

necesidades y expectativas de Ila
ciudadania. En el caso de los pacientes con
IRC, su satisfacciobn depende de una

politica publica bien disefiada y ejecutada.

Falta
control

financiero:

de

Puede llevar al endeudamiento, a una
menor calidad de atencién y a un
riesgo de resultados adversos para
los pacientes con IRC. Esto se debe a
una gestion deficiente de costos y
gastos, un manejo inadecuado de los
recursosy la centralizacién de la toma
de decisiones. Para contrarrestar
esto, se requiere monitoreo continuo
de indicadores financieros, control de

costos, adaptacion a los cambios del

Se manifiesta como una gestién ineficiente
de los recursos publicos, lo que puede
llevar a desequilibrios presupuestarios,
endeudamiento excesivo y no alcanzar los
objetivos de bienestar social al no asignar
adecuadamente el dinero a programas y
Se

planeacion deficiente, falta de seguimiento

proyectos. caracteriza por una

del gasto y una posible corrupcién o mal

uso de los fondos, lo que impacta

negativamente en la economia y la
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sector salud y un equilibrio entre la
centralizacion y descentralizacion de

la gestion.

sociedad al no optimizar el uso de los
recursos y poner en riesgo la liquidez y
estabilidad fiscal.

Tiempo

respuesta

de

Varia significativamente segun la
gravedad del caso y el proceso de
clasificacion,

pero  generalmente

incluye el tiempo desde Ila
identificacion de una situacién clinica
IRC,
intervencion terapéutica, en este caso
de

Factores como la congestion, la alta

como lo es la hasta la

el tratamiento hemodialisis.
demanda de servicios y la falta de

presupuesto pueden impactar

negativamente estos tiempos,
retrasando la atencién, mientras que
la optimizacibn de protocolos y la
capacidad del hospital para recibir
pacientes son clave para ofrecer

atencion oportuna.

Varia enormemente, ya que cada politica
es Unica, con un ciclo de vida que puede
abarcar desde la gestacion hasta la
evaluacion en varios afilos 0 mas, y no un
tiempo lineal predefinido. Factores como la
complejidad del problema a resolver, los
recursos disponibles para su disefio e
implementacion, y los procesos de toma de
decisiones del gobierno influyen en cuanto
tiempo tomara una politica publica desde
su concepcion hasta que genera un
impacto. En el caso de las politicas
publicas para la atencién de la IRC, se
vuelve vital el tiempo de respuesta, ya que
los pacientes requieren de varias sesiones
al mes dependiendo del estado de salud en

el que se encuentre.

Mala

comunicacion

entre

los

miembros del

equipo:

Tiene graves consecuencias, como

errores médicos, diagndsticos

erréneos y tratamientos para la IRC
deficientes, lo que pone en riesgo la
seguridad del paciente. Ademas,
provoca insatisfaccion tanto en los
pacientes como en el propio personal,
el cual sufre

mayor estrés y

agotamiento. Para prevenirla, se

deben implementar herramientas
como la comunicacién de circuito
cerrado, fomentar una cultura de

preguntas abiertas y mejorar los

La mala comunicacién afecta el desarrollo
de las politicas publicas porque impide la
transmision efectiva de informacién sobre
problemas publicos, limita la participacion
ciudadana, dificulta la concertacion de

actores clave y deslegitima las decisiones

gubernamentales, lo que resulta en
politicas ineficaces, baja aceptacion
publica y polarizacion social. Una

comunicacion deficiente puede llevar a que
la poblacién no entienda el objetivo de una
politica, los beneficios que traeria 0 como
participar  en

su implementacion,
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entornos de trabajo, especialmente

durante las transferencias de

pacientes con IRC.

generando frustracién y desconfianza en

las instituciones.

Falta de
seguimiento

de procesos:

Las causas son multifactoriales,
involucrando tanto a pacientes con
IRC (falta de informacion, barreras

socioecondmicas) como al sistema de

salud (escasez de  personal,
desabasto de medicamentos,
comunicacion deficiente). Abordar

este problema requiere un enfoque
integral que mejore la comunicacion
médico-paciente, el acceso equitativo,
la capacitacién del personal y politicas

de salud centradas en la persona.

Genera una falta de transparencia,
ineficacia, no se identifican problemas de
implementacion, se pierden oportunidades
de mejora y se perpetluan errores, todo lo
cual resulta en politicas que no alcanzan
sus objetivos y desconfianza ciudadana,
las causas pueden ser desde la falta de
capacidad técnica y recursos hasta la
ausencia de voluntad politica para realizar
evaluaciones rigurosas y oportunas, lo que
conduce a decisiones no informadas y

consecuencias para los pacientes con IRC.

Eficiencia en
el uso de

recursos

Es la capacidad de los hospitales para
alcanzar los resultados deseados con
la menor cantidad de recursos
posible, es decir, lograr la maxima
atencion y calidad asistencial al
menor costo. Esto se logra mediante
la planificacion estratégica, la
coordinacién entre departamentos, el
uso de andlisis de datos y tecnologia,
y la optimizacion de procesos, como
diagndsticos y tratamientos rapidos, lo
gque conduce a una mejor calidad
asistencial y una mayor sostenibilidad

del sistema de salud.

En cuanto a politicas publicas se refiere a
la capacidad para lograr sus objetivos
utilizando la menor cantidad de recursos
(econbmicos, humanos, materiales) de
manera racional y oportuna. Se puede
mejorar a través de un analisis riguroso del
problema, la formulacibn basada en
evidencia, la participacion ciudadana, la
transparencia y la evaluacion constante
para optimizar la implementacién y el
Dado

econdmicos limitados de los pacientes con

impacto  social. los recursos

IRC, una politica publica eficiente es vital

para tener tratamientos de calidad.

Fuente: Elaboracién propia basada en gestion administrativa.
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Capitulo V. Reflexiones y conclusiones finales.

5.1 Sobre el trabajo multidisciplinario.

El trabajo multidisciplinario es una excelente estrategia para mejorar el cuidado de la salud, asi
como las condiciones de trabajo del personal médico, es muy Util para iniciar y mantener
comportamientos saludables, promover el trabajo en equipo y eliminar barreras que se

presentan a la hora de alcanzar los objetivos.

Desde la parte de politicas publicas, después de analizar y valorar informacién relacionada con
el objeto de investigacion, esta claro que la IRC en México debe de estar en la agenda politica
del pais, las estadisticas cada vez aumentan mas sobre la incidencia de esta enfermedad y si
se busca que el Sistema de Salud Nacional pueda enfrentar la demanda actual se debe de
comenzar a accionar desde ahora; no solo con la implementacion de terapias de calidad,
también con programas de prevencion y salud para disminuir los factores que llevan a la ERC.
Ademas, se deben reforzar las politicas publicas ya existentes en materia de salud debido a
gue enfermedades como la obesidad, la diabetes y la hipertension son precursoras de la
insuficiencia renal, siendo enfermedades que desafortunadamente se han vuelto endémicas en

el pais.

Por otra parte, desde la parte técnica de esta investigacion y gracias al apoyo del Ing. Biomédico
Adres Moron, se ha demostrado que las terapias de HDx derivan en mejores resultados para
los pacientes, mayor eliminacion de toxinas y menos emergencias médicas y/o eventos
adversos, esto al mismo tiempo genera un mayor apego al tratamiento debido a que, el estado

de salud mejora, el paciente se vuelve mas independiente, su dieta es menos restringida.

En el caso de esta terapia se pueden obtener costos bajos al adquirir los insumos por mayoreo,
esto quiere decir que si se logra implementar esta terapia a nivel nacional los costos para el
Estado seran considerablemente mas bajos, de igual manera se abrira la puerta para que los
pacientes que se atienden en clinicas privadas puedan también acceder a esta terapia con

costos mas accesibles.
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Por lo anterior, el trabajo multidisciplinario dentro de este tipo de proyectos mejora la salud
fisica, mental y emocional no solo del paciente, sino también cuida la del personal médico que
los atiende, el enfoque multidisciplinario puede garantizar una atencion mas completa, efectiva
y humana para ambas partes, en una época donde la salud fisica y mental ha sido muy afectada

tras la crisis sanitaria del 2020.

5.2 El papel de la administracion para la atencion de la salud.

Como bien se menciond, al principio de este proyecto el objeto de investigacion es, desde una
formacion profesional como administrador y con base en la teoria actor-red, el estudio de los
diversos actores involucrados en el tratamiento de IRC, con un énfasis especial en el personal
del CI3M. Es entonces que, podemos observar factores sociales como; los valores, las
tendencias sociales, la demografia, los estilos de vida, las redes sociales, etc., pueden incidir
en el éxito o fracaso de proyectos que no son de naturaleza propiamente social, sino de caracter

mas técnico.

El acceso al campo de investigacion (gracias a los permisos y facilidades que brind6 el Ing.
Andrés Moron) permitieron la recoleccion progresiva de la informacidon necesaria, se realizé de
forma efectiva puesto que, no solo la informacion que se necesitaba para el proyecto fue
brindada, sino que siempre hubo un trato amable y profesional, como si fuese un integrante mas
del personal del CI3M. Lo que me permitid ver en practica, los proyectos de un area en

ocasiones, tan distinta como lo es CBI, mas aun en un centro de investigacion como lo es este.

Sin embargo, existen ciertas cuestiones ajenas a los aspectos sociales, que tiene que ver mas
con la parte financiera y de marketing del CI3M. En el caso de la parte financiera; la necesidad
de adquirir tecnologia médica avanzada y mantener equipos actualizados representa un gasto
considerable, la falta de modernizacién de la infraestructura y la limitada disponibilidad de
equipamiento, algunos problemas en la gestion de procesos, como de facturacion y de cobro, y
finalmente, la dependencia de la universidad y la necesidad de atender pacientes de escasos

recursos pueden generar esta carga financiera adicional.

En cuanto al caso de marketing, el CI3M se enfrenta a la propia naturaleza no deseada de los
servicios de salud, dado a que las personas acuden a estos lugares por necesidad y no por

gusto, se enfrenta a la dificultad para diferenciarse en un mercado de servicios "mercantilizados"
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cada vez mas complejo, compitiendo con otros centros médicos tanto de caracter publico como
privado, el impacto de la reputacion online es un aspecto muy descuidado, la mayoria de sus
redes sociales estan desactualizadas, siendo en algunos casos su publicacion mas reciente de
hace mas de 10 afios y finalmente, el desafio de comunicar informacion en su mayoria compleja

de manera comprensible y éticamente responsable.

Todos estos aspectos fue posible diagnosticarlos gracias al acceso a documentos, los
testimonios del personal administrativo y la propia observacion durante mi estadia en el centro
de investigacion, aspectos fundamentales que, desde la administracion, también pueden marcar
la diferencia para el crecimiento o estancamiento de cualquier organizacion. Si se da la atencion
necesaria a estos aspectos, facilmente se puede duplicar la capacidad del CI3M, en cuanto a
tratamientos y servicios, lo que representa en términos de salud una oportunidad mayor de
atender y mejorar la calidad de vida de mas pacientes con ERC, sin mencionar que habria

mayores ingresos econdmicos para todos.

La administracion, por lo tanto, es una parte fundamental en el area de la salud no solo debido
a la gestion de los recursos financieros o0 humanos sino de, como buscar nuevas alternativas o
soluciones a los problemas, en este caso, mediante el uso de la teoria actor-red, para
comprender la capacidad de agencia que tienen los actores no humanos en la construccion
social, con el fin de mejorar la calidad de vida de las personas que padecen insuficiencia renal

cronica.

5.3 Conclusiones sobre el uso de la teoria actor-red.

En general, la teoria actor red tiene la bondad de analizar sistemas complejos al considerar
tanto a actores humanos como no humanos, revelando su capacidad de agencia y la
interconexion en redes que existe, lo que permite comprender mejor como los actores no
humanos moldean a la sociedad, facilitando de igual manera, la capacidad identificar nuevas
oportunidades y superar los desafios en procesos sociotécnicos complejos, como lo es el caso

del tratamiento de insuficiencia renal crénica.

Sin embargo, el uso de esta teoria planteo en un principio multiples dificultades, al ser esta una
investigacion que pretende explicar fendmenos sociales, incluir a los objetos y ponerlos al

mismo nivel, parecia una idea poco practica. Esta teoria puede volverse demasiado compleja,
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en primer lugar, por algunos de los conceptos y/o términos que se manejan, lo que puede
representar todo un desafio para ser trasladados a la parte practica de la investigacion, el uso
de metaforas llegaba a ser un “arma de doble filo” que, si bien en la mayoria de ocasiones
lograba aterrizar las ideas, en otras terminaba confundiendo ain mas. La aplicacién préctica de
estos conceptos requiere, por lo tanto, de un ejercicio de reflexion constante, debido a que, de
no ser aplicados correctamente, se perderia el foco original en el fendémeno social a investigar.
Finalmente, el conflicto mas fuerte que considero existe es que, al otorgar capacidad de agencia
(capacidad de accidn) a objetos inanimados, la teoria es vulnerable a la critica de deshumanizar
a las personas, al colocarlas al mismo nivel con otros actantes, lo que podria verse como un

retroceso hacia explicaciones simplistas.

No obstante, considero que el estudio y aplicacion de esta teoria tiene muchas bondades para
el investigador, si decide afrontar el desafio, algunas de ellas son; su capacidad para analizar
sistemas complejos al considerar a los objetos como parte de la realidad social, explicar
aspectos residuales de las que otros dominios no logran dar cuenta y puede ser utilizada para
reensamblar las relaciones sociales de una organizacion. Por lo tanto, la teoria actor-red,
permite desde la administracion identificar las asociaciones de una organizacion, con el fin de
encontrar areas de oportunidad, mejorar la toma de decisiones y darles seguimiento a ellas.

Recordar que, en esta teoria existe un contexto social en el que se dan actividades no sociales.

5.4 Aspectos para continuar la investigacion.

He de reconocer que cuando se presento la oportunidad de realizar este trabajo de investigacion
sabia el gran desafio que ello iba a conllevar y de las cuales hablo mas afondo en el capitulo 1,
en su mayoria fue debido a las limitaciones de tiempo propias de realizar una investigacion de
este tipo, aunado a eso, mi mayor anhelo con forme fui avanzando en los trimestres fue el de
poder trabajar en el desarrollo de este proyecto con algun compafiero de formacion en
antropologia o en psicologia social, ya que si bien recibi mucho apoyo de mi comparfiero Andrés

Mordn nuestros trabajos investigacion tienen dos enfoques completamente diferentes.

Por ello los siguientes puntos son algunos de las areas de oportunidad que se considera esta
investigacion pudo haber brindado, pero por las razones antes mencionadas no fue posible

explorar, incluirlas y/o llegar a resultados en ellas:
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e Distinguir las tecnologias con las que cuenta el CI3M, particularmente las que se usan

en el tratamiento de la insuficiencia renal.

e Ejemplificar a fondo las diversas actividades que se pueden realizar en el CI3M como

conferencias, investigacion, docencia, servicio social, entre otras.

e Contrastar la perspectiva de los pacientes que se encuentran en tratamientos de IRC con

la del personal médico.

e Hacer uso de la herramienta cualitativa “ATLAS.TI” para la interpretacion de los datos de

toda la poblacion del CI3M e incluir datos de pacientes.
e Entrevistar a profundidad al personal del CI3M dentro de un material audiovisual.

e Comparar las practicas medicas de otras instituciones que comparten los mismos

objetivos del CI3M en relacion a los tratamientos de ERC.

e Disefiar un plan de marketing médico para aumentar la difusion de los servicios que

brinda el CI3M y por lo tanto, la atencion a mas pacientes.

e Ensamblar las historias de vida del personal y los pacientes durante los diversos servicios

y tratamientos médicos que brinda el CI3M.

5.5 Reflexiodn final: Hacia donde se debe continuar.

Actualmente, se presentan cada vez mas desafios en esta sociedad tan globalizada,
simplemente tenemos la no tan lejana crisis sanitaria del 2020, que puso en evidencia la falta
de capacidad de muchos de los sistemas sanitarios del mundo, ello sin mencionar diferentes
crisis mundiales que seguimos enfrentando como lo son; la financiera, crisis alimenticia, el

cambio climatico, crisis geopoliticas y por supuesto, las crisis de salud.

El investigador puede perderse de eventos cruciales, eventos que se escapen justo alado, a
unos cuantos minutos antes de llegar, justo cuando nos fuimos a descansar o cuando se le
termina la bateria a algun dispositivo para documentar dicho evento. Con el paso de los meses
se puede llegar a estar hundido en un mar de documentos, informacion, articulos, estadisticas,

tablas, etc. Pero es importante mantener la calma, para poder encontrarle sentido y conexion a
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todo ese lio de informacion, seleccionando de manera objetiva lo mas relevante para cumplir

con la investigacion.

A lo largo de esta investigacion, se resalta la importancia que tienen los objetos “no humanos”
en las cuestiones sociales, particularmente los que se relacionan a tratamientos médicos como
lo es el caso de la insuficiencia renal cronica. Lo social, solo es rastreable cuando esta
experimentado modificaciones, cuando estd enfrentando alguna crisis o problema, es en ese
proceso de cambio de paradigma donde la teoria actor-red permite tener otro tipo de visién por
medio de estos objetos. Para renovar la teoria social en investigaciones de este tipo, es
necesario extraerle el cuerpo politico pues “nubla” la vision e impide identificar a todos los
actores. La naturaleza reune a los humanos y no humanos, mientras que la propia sociedad

pareciera se encarga de separarlos.

Por otra parte, es necesario reconocer que, con el desarrollo de la ciencia y tecnologia es mas
facil de rastrear fisicamente las relaciones sociales. Los satélites, redes de fibra optica, dinero
electronico, redes sociales, cadenas de datos, son el nuevo equipamiento material que subraya
estos vinculos. No obstante, y paradojicamente, lo social no aparece hasta que se le permite

infiltrarse a través de agencias “no sociales” cuya mayoria de actores no tienen forma humana.

En este sentido, lo que conocemos como “interaccidn local” no es otra cosa que el ensamblado
de todas las otras interacciones sociales, distribuidas en otros puntos de espacio y tiempo que
han sido introducidas en la escena a través de las retransmisiones de varios actores humanos
y no humanos. Por lo tanto, no podemos decir que exista un sitio que sea mas grande o
importante que otro, lo que si podemos asegurar es que algunos sitios se benefician de contar

con conexiones mas seguras con muchos mas lugares.

Para que estas interacciones logren ejecutarse de manera correcta, es necesario comprender
la capacidad de agencia que existe dentro de cualquier organizacion, los actores que se ven
involucrados ya sean; humanos, objetos, lineamientos, instituciones, etc., tienen un significado
dentro de la construccion social y de la realidad. Estos actores forman esas redes a través de
procesos de traduccion, donde negocian, alinean intereses y reclutan a otros actores, siendo

un proceso clave para que una red alcanza estabilidad.
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Por lo tanto, para que ocurra un nuevo paradigma en el tratamiento de IRC, no solo se necesita
estar dispuesto a resolver un problema con una vision diferente a los estandares establecidos,
sino que requiere comprender la importancia que tiene la capacidad de agencia de los multiples
actores (especialmente la de los no humanos), especialmente durante una época de crisis.
Desde la administracion, estas etapas de crisis puede verse como oportunidades de mejorar,
un ejemplo de esto es el caso de las MiPymes durante la pandemia, que en base a la
informacién proporcionada por el INEGI (INEGI, 2020), su nivel de digitalizacién incremento de
manera extraordinaria durante ese periodo de crisis, siendo una realidad que las MiPymes que
lograron sobrevivir, fue en gran medida gracias al uso de estas tecnologias y por desgracia, las
gue se vieron en la necesidad de cerrar, fue debido a la nula o poca integracion de las nuevas

tecnologias o a que no lograron integrarlas de manera adecuada en sus procesos.

Como lo menciona Charles Edward Amory Winslow, 9a salud publica es la ciencia y el arte de
prevenir las enfermedades, prolongar la vida y fomentar la salud y la eficiencia fisica mediante
esfuerzos organizados de la comunidad para sanear el medio ambiente” (Prescott & Winslow,
1915). Por lo tanto, se debe de conocer los fenOmenos sociales que se padecen para asi poder
comprender correctamente el origen de una enfermedad en este caso las relacionadas a la

insuficiencia renal croénica.

El bienestar del personal médico o de cualquier trabajador que esté involucrado de una u otra
manera en la atencion médica, debe ser prioridad fundamental en cualquier estrategia o disefio
de una politica publica del sector salud. Como se ha ido mencionando a lo largo de esta
investigacion, son ellos los encargados de atender y mejorar la salud de los enfermos y que,
con ayuda de politicas publicas bien disefiadas y ejecutadas se puede ir contrarrestando los

diversos padecimientos que se han vuelto endémicos en el pais.

Debemos de recordar que la mejor cura para cualquier enfermedad es la prevencion y por lo
tanto es parte de nuestra responsabilidad el cuidar de nuestra propia salud, por otra parte, es
tarea del gobierno crear y fomentar acciones que atiendan estas necesidades de salud.
Mientras este cambio cultural sucede tendremos que trabajar con los recursos que tenemos
disponibles, seguir contribuyendo desde nuestra persona con buenos habitos alimenticios, en

combinacion con alguna actividad fisica regular.
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DOCUMENTOS ADJUNTOS

CUESTIONARIO No. 1

Instrucciones: El siguiente cuestionario tiene como fin conocer mas sobre la cultura organizacional al interior del
ci3m la informacién serd confidencial y utilizada Unicamente con fines de investigacion por lo que agradecemos
su participacidn y sinceras respuestas.

Nombre (completo o de pila)

Edad Afios en la organizacion Profesién/ Ocupacion

Sexo Correo electrénico (opcional)

1.- Describa brevemente su perfil profesional.

2.- ¢, Como fue que llego a formar parte del CI3M?

3.- ¢ Harecibido alguna capacitacion para mejorar su desempefio laboral? (Si la respuesta es

si comente brevemente en que consistio)

4.- Describa ampliamente ¢ Como es un dia de trabajo tipico para usted? (Utilice la parte

trasera de esta hoja).
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5.- Considerando su experiencia completa dentro del ci3m, ¢ Qué mejoraria y/o cambiaria?

6.- Considera que su esfuerzo ha tenido retribuciones justas? Si/No ¢ Por qué?

7. ¢ Ha tenido oportunidad de innovar en su trabajo? (Si la respuesta es si coméntelo

brevemente).

8.- ¢ Cual fue el mayor desafio que enfrento durante la pandemia con relacién a su trabajo?

(Utilice la parte trasera de esta hoja para responder ampliamente).

9.- ¢ Tiene a alguien en el trabajo que considere su amigo? Sin necesidad de decir nombres

comente un poco sobre esa persona.

10.- ¢ A dia de hoy se siente usted satisfecho en su trabajo? Si/No ¢ Por qué?

11.- ¢, Como calificaria las siguientes areas del ci3m? Por favor, asignar una calificacion en

una escala del 1 al 5, donde 1 representa "deficiente" y 5 representa "excelente".

e Comunicacién

e Planeando y organizando

e Dirigir y coordinar

e Trabajo / Conocimiento técnico

e Relaciones interpersonales
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12.- Califique su nivel de satisfaccion para los siguientes puntos (Utilizando: Muy

SI
insatisfecho, Insatisfecho, Neutral, Satisfecho, Muy Satisfecho)

NO

e Ambiente laboral

e Prestaciones laborales

e [nstalaciones

e Procesos administrativos

13.- Durante su trayectoria profesional dentro del ci3m ¢ Ha tenido alguna mala

experiencia laboral? (Si desea puede omitir esta pregunta, si no utilice la parte

trasera de esta hoja).

Marque con una X en el cuadro derecho la respuesta a las preguntas de la 14 a la 18.

14.- ¢ Estan los valores de la organizacién alineados con los que considera importantes en su

vida?
15.- ¢ Puede contar con sus compafieros cuando necesita ayuda?

16.- ¢ Considera que su trabajo contribuye a los objetivos de la organizacion?

17.-. ¢ Considera que tiene oportunidades para crecer profesionalmente en esta organizacion?

18.- ¢ Se siente inspirado por la misién y propdsito de tu organizacion?

19.- ¢ Qué tanto recomienda a su organizacion como un buen lugar para trabajar?

20.- ¢, Como describe su relacién con su jefe inmediato? (Puede omitir la pregunta si lo desea).

21.- ¢ Considera que cuenta con un balance sano entre su trabajo y su vida personal? Si/No

¢ Por qué? (Utilice la parte trasera de esta hoja para responder).
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CUESTIONARIO No. 2

Nombre (puede ser an6nimo):

Edad: Sexo: Profesion/Ocupacion:

Afos dentro del CI3M: Correo Electrénico:

Instrucciones: Marque con una X la respuesta de cada apartado que mejor describa su estado actual
en relacion a su trabajo.

Capacidad

No tengo capacidad para realizar mi trabajo O
Tengo algunos problemas para realizar mi trabajo O
Tengo completa capacidad para realizar mi trabajo O

Satisfaccion

Estoy completamente insatisfecho con mi trabajo O
Estoy medianamente satisfecho con mi trabajo O
Estoy completamente satisfecho con mi trabajo O
Formacion

He tenido la oportunidad de crecer profesionalmente O

He tenido medianamente la oportunidad de crecer profesionalmente O

No he tenido la oportunidad de crecer profesionalmente O

Ambiente laboral

El ambiente laboral es completamente agradable O
El ambiente laboral es medianamente agradable O
El ambiente laboral es completamente desagradable O
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Relaciones

Tengo buenas relaciones con mis compaferos de trabajo |
Tengo relaciones mixtas con mis comparieros de trabajo O
Tengo malas relaciones con mis compafieros de trabajo O
Conflictos

No he tenido conflictos en mi trabajo O
He tenido algunos conflictos en mi trabajo O
He tenido muchos conflictos en mi trabajo O

Dolor malestar

No tengo ni dolor ni malestar O
Tengo moderado dolor o malestar O
Tengo mucho dolor o malestar O

Retribucion

Me siento completamente satisfecho con mi retribucién economia O
Me siento medianamente satisfecho con mi retribucién econémica O
Me siento completamente insatisfecho con mi retribucién econémica O
Objetivos

Los objetivos del CI3M estan completamente alineados a los mios O
Los objetivos del CI3M estan medianamente alineados a los mios O
Los objetivos del CI3M estan completamente desalineados con los mios O
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Vida personal

Mi trabajo no estd en conflicto con mi vida personal O
Mi trabajo esta medianamente en conflicto con mi vida personal O
Mi trabajo esta en completo conflicto con mi vida personal O
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