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FACTORI MOTIVANTI IN PERFORMANTA ASISTENTELOR
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Rezumat: Avand Tn vedere complexitatea evaluarii nursing-ului de calitate este necesard o evaluare a
activitarii asistentelor medicale si a rezultatelor atinse Tn Tngrijirea paciensilor de acestea si de catre
echipa medicala. Evaluarea activitarii asistentelor medicale prin prisma echipel Tn care isi desfasoara
activitatea este o componenta importanta a calitasii actului medical si are impact asupra siguranzei
pacientului si implicit a calitafii Tngrijirilor. Acest chestionar original, a fost distribuit asistenyilor
medicali din secriile clinice si paraclinice ale Institutului Oncologic ,, lon Chiricuzg” Cluj-Napoca in
scopul testarii opiniei acestora in ceea ce priveste performansa profesionala atinsg la momentul
completarii chestionarului. 68,6% din asistentele medicale intervievate se considera mulgumite de
performanya atinsa la locul de munca. Factorul care motiveaza cel mai mult performansa la locul de
munca a asistentelor medicale este satisfacyia obyinuta din munca prestata ( 96%).

Abstract: Given the complexity of nursing's quality assessment is necessary to evaluate the nurses’ work
and the medical team results that were achieved in the care of these patients. Evaluation of nurses
through the team in which they operate is an important component of the medical practice, impacting on
patient safety and quality care. The original questionnaire was distributed to nurses in clinical and
laboratory sections of the Oncology Institute "lon Chiricuta" Cluj-Napoca to test their opinion
regarding professional performance achieved at the time completing the questionnaire. 68.6% of nurses
surveyed are satisfied with the performance achieved at the workplace. The factor that motivates

performance at work for most nurses is the satisfaction derived from their work (96%).

Atdt pentru practica medicalda, ca i pentru
managementul sanitar au fost definite noua dimensiuni ae
calitatii, ce formeaza baza furnizirii serviciilor medicale. Unul
dintre acestea este: competenta profesionala - cunostintele/
abilitatile/ performanta echipei medicale.(1)

Avand Tn vedere complexitatea evaluarii nursing-ului de
calitate este necesara 0 evauare a activititii asistentelor
medicale si a rezultatelor atinse Tn Tngrijirea pacientilor de
acestea si de citre echipa medicala.(2) Desi evaluarea
satisfactiel pacientului este prioritara, calitatea tehnica a
ingrijirilor nu poate fi analizata decét de echipa medicala. Pe de
alta parte, printre indicatorii de calitate intalniti Tn literatura se
afla si satisfactia asistentel medicale si perceptia acestora asupra
profesiei. O parte din aceste aspecte sunt urmarite Tn
chestionarul aplicat.(3)

Studiul prezentat aici face parte dintr-o lucrare mai
ampla, care analizeaza criteriile si mijloacele de evaluare a
performantei in nursing. Unul din elementele de interes ae
acestui chestionar sunt factorii care motiveaza si demotiveaza
performanta asistentelor medicae n practicarea profesiel.

SCOP
Studiul de fata Tsi propune si evalueze factorii motivanti
si demotivanti pentru performantele profesionale ale asistentelor
medicale la locul de munca din punctul de vedere a echipei
medicale ( medici si asistente medicae) in care acestea Tsi
desfasoara activitatea.

MATERIAL S| METODA DE LUCRU

Acest chestionar original, a fost distribuit asistentilor
medicali din sectiile clinice si paraclinice ale Institutului
Oncologic ,lon Chiricuta” Cluj-Napoca, Tn scopul testarii
opiniel acestora T ceea ce priveste performanta profesionala
atinsi la momentul completarii chestionarului. Tn paralel, un at
chestionar origina a fost distribuit medicilor din Institutul
Oncologic ,lon Chiricutd” Cluj-Napoca, Tn scopul testarii
opiniei acestora in ceea ce priveste evaluarea performantei
atinse de asistentele medicale cu care acestia colaboreaza.

Pentru asistentele medicale am utilizat ca metoda de
lucru chestionarul anonim cu Tntrebari cu raspunsuri deschise,
dar si preformulate, structurat Tn 14 itemi. Pentru medici am
utilizat ca metoda de lucru chestionarul anonim cu Tntrebari cu
raspunsuri deschise, dar si preformulate, structurat Tn 6 itemi.
Acestaafost distribuit in perioadamai - septembrie 2012.

Din totalul chestionarelor distribuite in Institutul
Oncologic ,lon Chiricutd” si n urma excluderii celor 5
respondenti din studiul pilot, precum si a celor care nu se
Tncadrau n criteriile de includere, 153 de asistente medicale si
25 de medici au intrat Tn calculul statistic a acestor chestionare.

S-a respectat etica cercetarii stiintifice, inclusiv
caracterul anonim al participantilor la studiu.

Criteriile de includere au fost: asistenti medicali si
medici care Tsi desfagsoard activitatea Tn sectiile Institutului
Oncologic ,lon Chiricuta”. Criteriile de excludere au fost:
persoane care nu Tsi dau acordul de participare la cercetare, care
sunt pierdute din studiu, precum si subiectii participanti la
studiul pilot. Chestionarul afost elaborat pornind de lao serie de
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ipoteze, stabilite Tn investigarea preliminara si a fost pre-testat
pe un lot pilot de 5 subiecti, care, ulterior, au fost exclusi din
cercetare. Chestionarele au fost compl etate prin autoinregistrare.

Datele au fost prelucrate prin metode matematico-
statistice. Pentru efectuarea unor corelatii si asocieri statistice,
am Tmpartit loturile de studiu n functie de varsta, in doua loturi
respectiv peste 35 de ani si sub 35 de ani, iar In functie de
vechimea Th meseria de asistenta medicald, tot Tn doua loturi,
respectiv sub 10 ani vechime si peste 10 ani vechime.

REZULTATE

Distributia subiectilor in functie de nivelul studiilor
releva faptul ca ponderea o reprezinta cel cu studii superioare-
61% (93) fata de studiile postliceale 39% (60). Media de vérsta
alotului studiat afost 35,71+5,347, iar media vechimii in munca
pentru asistentel e medicale chestionate afost 10,55+5,938.

Rezultatele Tn ceea ce priveste factorii care motiveaza
asistentele medicale sa fie performante la locul de munca,
raspunsurile sunt redate in tabelul nr. 1.

Tabelul nr. 1. Aspecte care motiveaza performanta
asistentelor medicale la locul de munca
Aspecte care motiveazi 153 asistente (100%)
performanta Da/Nu
satisfactia obtinuta din munca prestata | 147 (96%)/6 (4%)
mediu fizic/conditiile de munca 0/153 (100%)
competitivitatea 48(31%)/105(69%)

colectivul/relatiile cu colegii, cu
superiorii

42(27 5%)/111(72,5%)

salariul primit pentru munca prestata 24 (16%)/129 (84%)
dorinta de ainvata lucruri noi 111 (72,5%)42(27,5%)
continuitatea locului de munca 6 (4%0)/147 (96%)
posibilitatea de avansare 12 (8%0)/141 (92%)
prestigiul obtinut 12 (8%)/141 (92%)
recunostinta din partea superiorilor 0/153 (100%)
recunostinta din partea pacientilor 57 (37%)/96 (63%)

Aspectele care demotiveaza asistentele medicale in
ceea ce priveste performanta la locul de munca sunt redate Tn
tabelul nr. 2.

Tabelul nr. 2. Aspecte care demotiveaza performanta
asistentelor medicale la locul de muncia

Aspecte care demotiveaza performanta 153 asistente
(100%)
Da/Nu
conditiile de munca stresante 78(51%)/75(49%)
relatiile tensionate cu colegii si superiorii | 51(33%)/102(67%)
lipsa resurselor medicale adecvate 60 (40%)/93 (60%)
rutina 36(24%)/117(76%)
nerespectarea valorii muncii prestate 90 (59%)/63 (41%)
volumul ridicat de munca 51(33%)/102(67%)
atitudinea pacientilor 24(16%6)/129(84%)
salariul obtinut pentru munca depusa 63 (41%)/90 (59%)
lipsa posibilitatii de avansare 6 (4%0)/147 (96%)

68,6% din asistentele medicale intervievate se considera
multumite de performanta atinsa lalocul de munca.

Am considerat ca poate constitui un element de interes
analiza unor asocieri/ corelatii intre grupele de véarsta ae lotului
intervievat si aspectele cuprinse in chestionar. Astfel s-a aplicat
testul Chi-patrat.

S-a evidentiat 0 asociere cu semnificatie statistica n
functie de grupele de vérsta si , satisfactia obtinutd din munca
prestata” (p=0,01), ,competitivitate” (p=0,001) si , continuitatea
locului de munca” (p=0,01). De asemenea, se evidentiaza o

asociere Tntre grupele de véarsta si urmatorii factori demotivanti
pentru performanta asistentel medicale: ,relatiile tensionate cu
colegii si superiorii” (p=0,001), ,lipsa resurselor medicale
adecvate” (p=0,001), ,salariul obtinut pentru munca depusi’
(p=0,001).

Evaluarea satisfactiei asistentel medicale cu privire la
munca depusi precum si autoevauarea performantei atinse Tn
meseria practicata, respectiv evaluarea colectivului de asistente
medicale este 0 componenta importanta care poate avea impact
asupra sigurantei  pacientului, performantei si  calitatii
ingrijirilor.(4) De asemenea este esentiala opinia medicilor cu
privire la performanta atinsa de staff-ul de asistente medicale,
deoarece conceptul Tnvechit conform caruia ,asistenta asista
medicul” este tot mai rar spre deloc intélnita Tn sistemul sanitar.
Activitatea desfasurata Tn institutiile medicale este o activitate In
echipa cu obiective comune si clare: siguranta pacientului si
cresterea calitatii actului medical.

Tn lotul de asistente medicale care au raspuns la
chestionar, majoritare sunt cele cu studii superioare (61%) fata
de cele cu studii postliceale. Aceasta tendinta este in crestere, tot
mai multe asistente medicale cu studii postliceale aeg si Tsi
continue studiile, urméand cursurile Facultatii de Asistenta
Medicaa.

Factorul care motiveaza cel mai mult performanta la
locul de munci a asistentelor medicale este satisfactia obtinuta
din munca prestata (96%), urmat apoi de dorinta de a Tnvita
lucruri noi (72,5%). Este de mentionat faptul ca niciun
participant la studiu nu este motivat de conditiile de munca, dar
27,5% sunt motivati de colectivul Tn care lucreaza, iar 31% de
competitivitate. Analiza statistici a evidentiat o asociere cu
semnificatie statistica Tntre varsta subiectilor si urmatorii factori
care motiveaza performanta asistentelor medicae: satisfactia
obtinuta din munca prestata (p=0,01), competitivitatea (p=0,001)
dar si continuitatea locului de munca (p=0,01) si prestigiul
obginut din munca prestata (p=0,001).

Cel mai multi dintre respondenti sunt demotivati Th
cresterea performantel de nerespectarea valorii muncii prestate
(59%), conditiile de munca stresante(51%), salariul obtinut din
munca depusi (41%). Doar 4% sunt demotivati de lipsa
posibilitatilor de avansare. Totusi 86,3% dintre asistentele
medicadle se declard multumite si foarte multumite de
performanta atinsa la locul de munca. Dintre factorii
demotivanti care sau evidentiat cu o asociere statistica
semnificativa cu grupa de vérsta a respondentilor, amintim:
relaiile tensionate cu colegii si superiorii (p=0,001), lipsa
resurselor medicale adecvate (p=0,001), salariul obtinut pentru
munca prestatd (p=0,001), nerespectarea valorii muncii prestate
(p=0,001).

Tn ceea ce priveste opinia medicilor despre asistentele
medicale, magjoritatea acestora (92%) sunt multumiti de
performanta atinsi de colaboratoarele lor.

Exista diferente de perceptie intre medici si asistente
medicale Tn ceea ce priveste factorii care motiveaza performanta
profesionala a asistentelor medicale. Tn timp ce 96% dintre
asistente considerd ci sunt motivate de satisfactia obtinuta din
munca prestata, doar 17% din medicii intervievati susgin acest
factor. Alti itemi andlizati cu diferente mari intre opiniile celor
doua categorii profesionale sunt: dorinta de a invata lucruri noi
(8% medici vs. 72,5% asistente medicale), salariul primit pentru
munca prestata (75% medici vs. 16% asistente medicale),
continuitatea locului de munca (42% medici vs. 4% asistente
medicale). De asemenea, niciunul din medicii intervievati nu
considera ci asistentele medicalle sunt motivate de
competitivitate.
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O posihila explicatie ar fi faptul ca, Tn lipsa unor scale
de evaluare obiectiva a performantel asistentelor medicale,
raspunsurile subiective ale celor doua categorii de respondenti
determina asemenea diferente. Tn timp ce asistentele medicale se
considera motivate de aspecte ce tin de satisfactia morala
obtinuta din munca prestata, medicii considera ca nursele sunt
motivate de aspectele materiadle care deriva din meseria lor.
Probabil de aceea, 83% dintre medicii care au raspuns
chestionarului considera ca ar fi utila introducerea unor scale
obiective, exacte de evaluare a performantei Tn nursing.

Aceste scale de evaluare a performantei trebuie sa
cuprinda mai multe aspecte:

~ Respectarea regulilor institutiei cu privire la
respectarea confidentialitatii, comunicare, cooperarea
cu echipamedicala, profesionalism, amabilitate;

~  Procesul de nursing — culegerea datelor, identificarea
nevoilor pacientilor, implementarea ngrijirilor

necesare, evaluarea rezultatelor  obtinute i

documentarea;

~ Cdlitatea ingrijirilor prin respectarea protocoalelor
existente;
~  Formarea profesionaa continua.

Evaluarea activitatii asistentelor medicale prin prisma
echipei in care Tsi desfasoard activitatea este o componenti
importanta a calitatii actului medical si are impact asupra
sigurantei pacientului si implicit acdlitatii Tngrijirilor.

Majoritatea asistentelor medicale intervievate au studii
superioare. Aproape toti membrii echipei medicae sunt
multumiti si foarte multumiti de performanta atinsa de staff-ul
de nursing. Asistentele medicale se declara motivate de
satisfactia obtinuta din munca prestata si din dorinta de a invita
lucruri noi.

Nota:
Acest studiu a fost desfasurat n cadrul proiectului
POSDRU 86-1.2-S- 61577.
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