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Resumen 

La actual investigación es para determinar el compromiso 

organizacional y la actitud laboral del personal de salud 

en Jalisco, México, de las diferentes Instituciones que 

prestan servicios de salud como también identifi car si hay 

relación entre las variables sociodemográfi cas. El estudio 

es de diseño transversal descriptivo, no experimental. 

Del cual aplicaremos un instrumento de medición de 

los autores Meyer y Allen (1991), que fue validado a 

través de juicio de expertos, la fi abilidad del instrumento 

se verifi có con un Alfa de Cron Bach de 0.824 para el 

compromiso organizacional y se usará el Cuestionario de 

actitud laboral (Moraga-Padilla ME, Arias-Guzmán MJ & 

Rosada-Chajon PJ, 2013): Los resultados se refl ejarán de 

acuerdo a lo obtenido sobre determinar el compromiso 

organizacional y la actitud laboral del personal de salud. 

Discusión. El compromiso organizacional y la actitud 

laboral van encaminados juntos por lo que siempre estar 

atentos a lo que el trabajador requiere y como se encuentra 

en su entusiasmo y su felicidad, así como su percepción y 

permanencia de estar en la organización, al verifi car que 

estén comprometidos externa e internamente dentro de la 

organización nos permitirá saber el grado de compromiso 

en el que ellos se encuentra.

Palabras Clave: Compromiso organizacional, actitud 

laboral, asertividad, habilidad como la comunicación.

Summary

Th e current research is to determine the organizational 

commitment and work attitude of health personnel in 

Jalisco, Mexico, of the diff erent Institutions that provide 

health services, as well as to identify if there is a relationship 

between sociodemographic variables. Th e study is of 

a descriptive cross-sectional design, not experimental. 

Of which we will apply a measurement instrument 

of the authors Meyer and Allen (1991), which was 

validated through expert judgment, the reliability of the 

instrument was verifi ed with a Cron Bach Alpha of 0.824 

for organizational commitment and the Questionnaire of 

work attitude (Moraga-Padilla ME, Arias-Guzman MJ 

& Rosada-Chajon PJ, 2013): Th e results will be refl ected 

according to what was obtained on determining the 

organizational commitment and work attitude of health 

personnel. Discussion. Th e organizational commitment 

and the work attitude go together so always be attentive 

to what the worker requires and how he is in his 

enthusiasm and happiness as well as his perception and 

permanence of being in the organization, when verifying 

that they are externally committed and internally within 

the organization will allow us to know the degree of 

commitment in which they are.

Key Work: Organizational commitment, work attitude, 

assertiveness, ability like communication.

Introducción

Los cambios que han estado surgiendo en la práctica 
del servicio de salud nos dan el interés de investigar 
el compromiso, las percepciones y actitudes de los 
profesionales de la salud de cualquier categoría 

dentro de una institución donde están brindando sus 
servicios en cualquier área de salud, llevando acabo 
los objetivos de las organizaciones que se dedican a esta 

noble causa.
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La pandemia de SARS-CoV-2 (COVID-19) ha dejado 

estragos importantes en las áreas de salud sobre todo en 

el personal operativo de las misma donde ha tenido un 

impacto importante en ellos que son los que enfrentan 

directamente los casos de COVID-19. (Verschoore. 2020).

Hoy en día en las organizaciones se ve la rotación continua  

de jefes de áreas y cambio de encargados gerenciales que 

están siendo afectados por los cambios constantes que 

están padeciendo ante la situación de pandemia por lo 

que está generando molestias y roses profesionales entre el  

personal de salud, como en algunos casos el ausentismo, 

las licencias, dichos permisos hacen que disminuya 

la productividad, se afecte la actitud y el compromiso 

organizacional del personal que labora en ellas, afectando 

poder llegar a los objetivos y metas de la organización.

En la literatura que se ha analizado encontramos que el 

compromiso organizacional puede considerarse como el 

grado de identifi cación del empleado con la empresa, y así 

tener actitud, compromiso, deseo, participación, lealtad 

con la organización, así como también ser activo y estar 

en constante crecimiento dentro de la misma. 

Por lo que esto nos da entender que se apropian de la 

visión, misión y valores de la organización. Sentirse 

propios de ella y poder lograr las metas que se establecen 

en la misma los conduce a lograr la excelencia de su labor 

con satisfacción.

Para Llapa, Trevizan y Mendes, El impacto de las 

transformaciones sociales obliga a los trabajadores a 

pasar por procesos de socialización, como una forma de 

enfrentar los constantes cambios en su carrera, donde 

los profesionales de la salud en lo cotidiano de su labor, 

asumen actividades más complejas relacionadas con su 

profesión y organización, y que a su vez enfrentan las 

diferencias que hay en cada sistema de salud y más hoy en 

día que es un fl ujo de cambios constantes por la pandemia 

Covid19.

Los confl ictos producto del compromiso organizacional y 

profesional han afectado la conducta de los profesionales, 

que en el panorama vivido están buscando modifi car 

su práctica en los contextos organizacionales, pero a la 

vez los profesionales de salud tienen confl ictos internos 

donde asumen su compromiso con la profesión, por lo 

que genera estrés continuo y cambio de actitudes en el 

personal de salud y ante la organización.

El compromiso organizacional va más a allá de la 

lealtad, conlleva tener una organización pura, donde los 

trabajadores contribuyen en el logro de las metas para 

obtener resultados positivos dentro de las instituciones al 

ejercer su profesión. 

Para Torres y Díaz (2012) el compromiso organizacional, 

tiene un núcleo en la psique del individuo, en la manera 

de cómo se comporta, como actúa, donde refi eren que 

su mundo psicoafectivo se relaciona estrechamente con 

un compromiso, y que en una organización el empleado 

posee una escala de valores que se puede ver afectada 

por entornos negativos en el aspecto afectivo, y si no se 

percibe a tiempo por parte de la empresa puede surgir 

algún problema y se verá afectada la organización.

Según Torres (2011) asumen actitudes asertivas, con el 

objeto de crear entusiasmo en cada trabajador que es parte 

de la organización con una orientación a la excelencia, 

con objetivos de ser competitivos y no competidores,  

para así ir obteniendo productividad de calidad, donde 

el ser humano es la pieza central para que todo funcione.

Para defi nir el contexto asertivo en la organización 

se puede decir que, es algo que da ventaja a ciertos 

individuos de otros que no lo son, pero refi riéndonos en 

lo particular no solo se trata de uno mismo si no de ver 

por los demás, no perjudicar a otro. El hecho de poder 

saber decir que sí o que no en el momento adecuado es 

una habilidad que no muchos pueden aprender, por ello 

se habla de que la experiencia laboral es importante para 

adquirir la confi anza y poder enfrentar retos laborales,  y 

tener una formación adecuada para laborar.

Considerando que el compromiso del trabajador 

que se desarrolla y ejerce su saber en un contexto 

extremadamente complejo y dinámico como es en el 

área de la salud, se adapta o apega a los propósitos de 

aproximar al personal de salud con las organizaciones 

para lograr las metas y los objetivos de la misma. 

Teniendo en cuenta que están expuestas a situaciones de 

estrés día a día, y pueden responder de diferente forma 

dependiendo la personalidad, forma de pensar, cultura, 

hábitos, etc. Pero hay conductas aprendidas que forman 

parte de la personalidad y facilitan la comunicación entre 

los humanos y que responden a inciertas situaciones: 

negatividad, asertividad o compromiso.

Desarrollo 

A raíz de estos acontecimientos esta investigación se basa en 

determinar el compromiso organizacional y actitud laboral del 

personal de salud de las instituciones prestadoras de servicios 

de salud. 

Compromiso organizacional y actitud laboral

del personal de salud durante la pandemia

por COVID-19 (SARS-CoV-2)
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Se utilizará el modelo de los tres componentes del compromiso organizacional

y profesional que son enfoques teóricos:

Enfoque afectivo

Mowday, Steers y 

Porter (1979)

1. Nos hace mención que el compromiso es Una fuerte creencia y aceptación de los objetivos y valores de la 
organización y de la profesión.

2. Buena voluntad para ejercer un esfuerzo considerable en benefi cio de la organización y de la profesión 

3. Un fuerte deseo de mantenerse como miembro de la organización y de la profesión

Donde es defi no la fuerza relativa de una identifi cación individual e implicación con una organización afectiva en 
particular. Esta es la faceta actitudinal (afectiva) del compromiso.

Enfoque

Instrumental 

Davenport (2001)

Conocido también como Side bet, nos hace mención que el compromiso es la disposición de estar comprometido 
en líneas consistentes de actividad.

Es considerado programático y no actitudinal.

Es aquel que se caracteriza por que el empleado ve los costos de no permanecer en la organización y puede
repercutir en su vida diaria al grado que pueden ser muy elevados y no poder los llevar.

Enfoque normativo 

Wiener Y. (1982)

Nos hace mención que el compromiso es la totalidad de presiones normativas internalizadas para trabajador de 
acuerdo con los objetivos e interés de la organización, donde el trabajador cree que es correcto y moral hacerlo,
porque este tiene control con el desempeño laboral de cada trabajador.

 
Nos basaremos en el para poder llevar acabo la raíz de nuestro instrumento al igual que en el lado de la actitud laboral manejaremos su teoría 
de componentes básicos por Hellriegel y Slocum (2004).

Actitud 

Laboral

1. Componente Afectivo. La afectividad como componente de la actitud es una función psíquica especial, un conjunto
de emociones, estado de ánimo, sentimientos que impregnan los actos humanos a los que dan vida y color, por lo que 
incide en el comportamiento el cómo pensamos, la conducta, y de sentimientos de amor, ira, sufrimiento por lo que el ser
humano contribuye a orientar la conducta hacia determinados objetivos infl uyendo en toda su personalidad. Por lo que
consideran Hellriegel y Slocum (2009) los sentimientos, sensibilidades, disposición de ánimo y emociones sobre alguna 
persona, idea, acontecimiento u objeto.

2. Para Robbins y Col (2005) la afectividad se caracteriza por.:

1. El predominio de la reacción afectiva sobre la percepción y el pensamiento.

2. La inhibición de las funciones conscientes.

3. Dirigir el pensamiento, las tendencias y el querer hacia objetivos determinados.

4. Oscilar entre dos polos: lo agradable de lo desagradable.

1. Componente cognitivo.: para Kinicki y Kreintner (2003:111) es todo conocimiento, opinión o creencia acerca del entorno,
uno mismo o el comportamiento personal. Ellos también opinan que los que se va aprender con lo que ya se sabe es de 
memorización y mientras aprendes algo nuevo recordaras lo pasado.

2. Para Alcover, Martínez Rodríguez y Martínez (2004:213) es un medio de interacción con el entorno que a la vez que lo 
construyen es construida por él.

3. Algo importante de este componente es la capacidad para construir en su mente una realidad que trasciende la 
vivencia particular y actual, imaginando como escenarios futuros, situados no vividas, en teorías o sistemas que procesa
el pensamiento.

1. Componente Conductual. Este reúne diversos elementos relacionados con el apego afectivo a la organización, con los
valores percibidos por el trabajador asociados a dejarla y con la obligación de permanecer en la misma.

2. Para Weiten (2006:663) este abarca “las predisposiciones a actuar en cierta forma ante el objeto.  Nos refi ere que la 
organización debe tratar de adaptarse a los trabajadores diferentes para conseguir las metas establecidas, donde forman 
gerentes que sean el ejemplo a seguir para los trabajadores ya que el recurso humano es el principal determinante para 
hacer logros en la organización.

3. Para Robbins (2004:71) es el que remite a la intención de conducirse de cierta manera con alguien o algo. Donde 3. Para Robbins (2004:71) es el qu
una comunicación afectiva e interactiva, la utilización de técnicas de desarrollo delespecifi can que el desarrollo de u
ntifi car las fortalezas y debilidades del grupo y la evaluación cualitativa del individuo pensamiento crítico y creativo, iden

durante el proceso.
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De la cual varia el enfoque por cada autor, pero todos llegando 

al acuerdo de que la actitud depende de sentimientos y 

percepciones por lo que el comportamiento será como el 

individuo se encuentre en ese momento.

Por eso algo en lo que se hace énfasis es que el recurso humano 

es importante, su motivación y el estar al pendiente de su 

sentir hace que funcione la organización, por eso Robbins y 

Judge (2009) nos hacen mención que los gerentes de hoy que 

comprenden que el éxito de cualquier esfuerzo por mejorar la 

calidad y la productividad deben incluir a sus empleados. Esto 

no solo dará benefi cios positivos si no podrá haber cambios y 

mayor participación de los trabajadores  dando como resultado 

el llegar a cumplir los objetivos y metas de la organización.

Una de las cosas que tenemos en claro es que el reto actual de las 

organizaciones a nivel gerencial de la mano con los directivos 

es que se debe llevar una buena relación con el recurso humano 

donde es justifi cable crear herramientas útiles que nos ayuden 

a identifi car las problemáticas pero bien también como se 

encuentran y cuál es el compromiso que tienen sobre la 

organización tener este tipo de herramientas nos ayuda a ver que 

nuestros trabajadores estén vinculados con nuestros objetivos y 

metas  esto con el fi n de poder cumplir con lo establecido.

Asegurar la lealtad y poder colaborar en nuevas estrategias, 

y mejorar continuamente son parte del recurso humano y 

sintiéndose parte de la organización trataran de ser mejores y 

ser siempre positivos.

Lograr que la organización tenga conocimiento de lo que piensa 

y sienten los trabajadores nos ayuda poder crear o incentivar 

comportamientos que repercuten en ellos mejorando el 

compromiso y la actitud laboral.

Material y métodos 

• Diseño de Estudio

Transversal descriptivo

• Universo de Estudio

Personal de Salud que labora en el estado de Jalisco.

• Tamaño de la Muestra

Para el cálculo de tamaño de muestra se consideraron los 

resultados reportados en Lima, Perú (Tuesta-Pilco, LJ & 

Vertiz-Osores, JJ, 2020), en donde refi eren que el compromiso 

organizacional del personal de salud fue medio en 75.4% de la 

población estudiada. Se consideró un nivel de confi anza de 95% 

y una potencia de 80%, con lo cual se obtuvo una muestra de 

285 personas. 

La fórmula utilizada para el cálculo de proporciones y es la 

siguiente:

Dónde:

n = tamaño de la muestra

deff  = efecto del diseño

N = población total

 = proporción estimada

 = 1 - 

d = Nivel absoluto de precisión

Criterios de selección

• Criterios de Inclusión 

Personal de Salud activo, que reside en el estado de Jalisco, 

adscritos a una institución de salud pública o privada, de 

cualquier categoría.

• Criterios de Exclusión

Personal de Salud con licencia por cualquier causa, que resida 

fuera del estado de Jalisco o que no deseen participar en el 

estudio.

• Criterios de Eliminación

Cuestionarios incompletos.

Recolección de datos

Se elaboró un instrumento de medición de recolección de la 

información con la aplicación previa de una prueba piloto 

para valorar si existiera alguna pregunta u otro elemento de 

la cédula que no se comprenda o entienda correctamente. La 

cédula puede ser consultada en el anexo 1. Una vez establecida 

la cédula de recolección ésta se desarrolló usando Google 

Docs. (Google Forms, s.f.). Esto permitió disponibilidad y fácil 

acceso a la heterogeneidad de los profesionales de la salud, así 

como la aleatorización de los mismos; ya que según Liao (2017) 

y Ritter, Lorig, Laurent & Matthews (2004), las encuestas en 

línea son comparables a aquellas encuestas que se aplican 

por el método clásico. Inclusive permite la confi dencialidad y 

anonimato de los datos sensibles de los participantes. 

Compromiso organizacional y actitud laboral

del personal de salud durante la pandemia

por COVID-19 (SARS-CoV-2)
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Análisis Estadístico 

Los datos se obtendrán de la plataforma de Google Forms y se 

analizarán en el programa estadístico IBM SPSS. Para el análisis 

estadístico descriptivo calcularán frecuencias, porcentajes, 

media y desviación estándar. 

Discusión 

Aun no se cuenta con resultados ya que la prueba necesita 

cumplir con el número de encuestas que se estableció para 

tener una validez de lo realizado. Sin embargo, en la prueba 

piloto que se generaron 20 encuestas a lazar en expertos para 

ver si había errores de entendimiento nos arrojó que hay falta 

de confi anza entre los trabajadores y que la mayoría están 

solo por motivación económica por lo que nos deja ver que 

las organizaciones no se comprometen al cuidado y al saber 

de las percepciones del individuo por lo que se necesita la 

confi abilidad de todos ellos. 

Y poder decir que se cuenta con resultados de esta investigación 

seria hasta el cierre de la obtención de las encuestas que son 

300 o más para poder llegar a una conclusión correcta de 

la determinación de compromiso organizacional y actitud 

laboral y poder decir cómo nos encontramos en el estado de 

Jalisco y en diferentes instituciones de salud, haciendo fi ltros 

con variables sociodemográfi cas y verifi car desde genero hasta 

el rublo de antigüedad laboral.

Contacto: E.E.I. Lizbeth Peña Robles

Hospital de Gineco-osbtetricia UMAE Unidad de Cuidados 

Intensivos Adultos.

Correo electrónico: liz_hada@yahoo.com.mx
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