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RESUMEN

Objetivo. Relacionar la calidad de vida profesional con la satisfaccion
laboral en enfermeras del servicio de emergencia del Hospital Regional de
Ayacucho, 2016. Metodologia. Investigacion correlacional y transversal
con la técnica de encuesta, aplicando la escala de calidad de vida
profesional y escala general de satisfaccion laboral, validado por prueba
piloto con Alpha de Cronbach de 0.80, sobre una poblacién de 20
enfermeras asistenciales. Resultados. El 50% de la muestra presenta
calidad de vida profesional muy baja y todas ellas reportan insatisfaccion
laboral. El 35% presenta calidad de vida profesional baja, de las cuales,
30% reporta satisfaccion laboral moderada y 5% insatisfaccion.
Conclusion. La calidad de vida profesional se relaciona
significativamente con la satisfaccion laboral en enfermeras del servicio de

emergencia del Hospital Regional de Ayacucho (rs = 0,936; p = 0,000).

Palabras clave. Calidad de vida, satisfaccion laboral.



ABSTRACT

RELATIONSHIP BETWEEN QUALITY OF LIFE PROFESSIONAL AND
JOB SATISFACTION OF NURSES IN EMERGENCY SERVICE.

HOSPITAL REGIONAL DE AYACUCHO, 2016.

Objective. Relate the quality of working life and job satisfaction in nurses
Emergency Service Regional Hospital of Ayacucho, 2015. Methodology.
correlational and cross-sectional research with survey technique, applying
the scale of professional quality of life and overall job satisfaction scale, of
a population of 20 clinical nurses. Results. 100% (20) of emergency
service nurses 50% have very low professional quality of life and all
reported job dissatisfaction. 35% have low professional quality of life, the
strain, 30% reported moderate to 5% job satisfaction and dissatisfaction.
5% have average quality of professional life, very high high respectively
and all reported job satisfaction. Conclusion. The professional quality of
life is significantly related to job satisfaction in nurses emergency service

Ayacucho Regional Hospital (rs = 0,936; p = 0,000).

Palabras clave. Quality of life, satisfaction laboral.



1.1.

. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

IDENTIFICACION DEL PROBLEMA

El abordaje de la calidad de vida profesional, es uno de los temas
de coyuntura internacional debido a la precariedad de las
condiciones laborales en el ambito internacional, nacional y

regional.

La enfermeria es un servicio publico que contribuye a preservar, a
través del cuidado, la vida y la salud de las personas desde
diversas perspectivas. Para realizar su labor la enfermera
desempena sus actividades en diferentes contextos laborales
ubicados prioritariamente dentro de una organizacién o estructura
Institucional donde no en pocas ocasiones se dan condiciones de
trabajo intensas en carga fisica y mental que necesariamente
tienen influencia sobre ella (estrés emocional y fatiga por ejemplo).
Existen condiciones materiales, entre ellas las de higiene,
seguridad y comodidad, que estan relacionadas con politicas
institucionales, horarios, salarios y estabilidad laboral. Otras son de
orden psicosocial y corresponden a las caracteristicas del trabajo

en relaciones horizontales y verticales de comunicacion y autoridad

(1)

La escasa satisfaccion laboral de las enfermeras asistenciales tiene
correlato con las condiciones laborales y del desempefio propio de

la profesion, lo que podria denominarse calidad de vida profesional.

Investigaciones el ambito internacional, nacional y regional, dan

cuenta que el nivel de satisfaccion de las enfermeras no es 6ptima.



En Chile, Fernandez (2003), menciona que las enfermeras
hospitalarias se encuentran levemente satisfechas en su trabajo

con tendencia a la insatisfaccion. (2)

En Perl, Vasquez (2007), en enfermeras asistenciales del Hospital
Nacional Arzobispo Loayza, describe que el 53,8% tienen

satisfaccion laboral de nivel medio.(3)

Entre los factores que influyen en la satisfaccion laboral de
enfermeria se hallan aquelios que incluyen variables socio
demogréficas (educacion, experiencia profesional, genero, edad,
etc.), caracteristicas del trabajo como la autonomia, salarios, carga
laboral, por nombrar algunos, y factores que tienen que ver con el

clima organizacional y los entornos laborales (5).

En la Regién Ayacucho, concluye que el 43,7% de enfermeras del
Hospital Regional “Miguel Ange! Mariscal Lierena” presenta una
satisfaccion laboral de categoria media, por la escasa motivacion
para el ejercicio de su funcion.(4)

En el servicio de emergencia del Hospital Regional de Ayacucho,
hemos observado manifestaciones de desgano, agotamiento,
cansancio emocional e inclusive mal humor entre las enfermeras
asistenciales. Estas situaciones identificadas, inciden en el
desempefio de sus funciones y que son motivo de reclamo y quejas
por los pacientes o sus familiares quienes sefalan frases como:
“las enfermeras son aburridas”, “nos tratan mal’, “no nos hacen

caso”, entre otras.



1.2

1.2.1.

1.3.

1.3.1.

FORMULACION DEL PROBLEMA

¢Cudl es la relacion entre la calidad de vida profesional con la
satisfaccion laboral en enfermeras del servicio de emergencia del
Hospital Regional de Ayacucho, 20167

Problemas especificos

e ;Cual es la relacion entre la calidad de vida profesional con
la satisfaccion laboral intrinseca en enfermeras del servicio
de emergencia del Hospital Regional de Ayacucho, 20167?

e ;Cual es la relacion entre la calidad de vida profesional con
la satisfaccion laboral extrinseca en enfermeras del servicio

de emergencia del Hospital Regional de Ayacucho, 20167
OBJETIVOS
Objetivo General

Determinar la relacion entre la calidad de vida profesional y la
satisfaccion laboral en enfermeras del servicio de emergencia del

Hospital Regional de Ayacucho, 2016.

1.3.2. Objetivos Especificos

» Establecer la relacion entre la calidad de vida profesional y
la satisfaccion laboral intrinseca en enfermeras del servicio

de emergencia del Hospital Regional de Ayacucho, 2016.

e Relacionar la calidad de vida profesional y la satisfaccion
laboral extrinseca en enfermeras del servicio de emergencia
del Hospital Regional de Ayacucho, 2016.



1.4.

JUSTIFICACION

La relacion Enfermera paciente es importante el cuidado hacia
el paciente porque es un ser humano que necesita de nuestro
apoyo emocional, confianza, en la recuperacion de su
enfermedad, tratamiento de funcion cientifica, se puede
generar en el enfermo un sentimiento de seguridad que lo haga
receptivo a las sugerencias y recomendaciones que inciden

positivamente en la evolucién de la enfermedad.

La satisfaccion del usuario es uno de los resultados mas
importantes de prestacidn de servicios sanitarios de buena
calidad, dado que influye de manera determinante en su
comportamiento; y depende no so6lo de la calidad de los
servicios brindados sino también de sus expectativas

relacionadas a la atencion

La cuidado del paciente y la satisfaccion de la poblaciéon con
los servicios de salud que recibe y en especial con los cuidados
de enfermeria, es un objetivo importante con los sistemas de
salud y proporciona informacion con el éxito del personal de
enfermeria en cuanto a si alcanza o no con las expectativas del
paciente. Es importante ofrecer al paciente una atencién que
sea afectiva y se preocupe no solo por sus problemas de salud,

sino por sus problemas personales y sociales.

Dentro de esta labor enfermera, la informaciéon al paciente a
considerado muy util en términos de adherencia terapéutica asi
como en relacién a la valoracién de la calidad. Por otro lado, los
cuidados enfermeros deben dar respuesta tanto las
necesidades fisicas como psicolégicas de los pacientes,
prestando especial atencion no solo a las cuestiones técnicas,

sino también a los aspectos emocionales (la empatia, la

8



comprension, la escucha activa) los cuales no han sido

generalmente evaluados.

La evaluacion del cuidado de enfermeria, debe ser un proceso
continuo y flexible, basado en datos enfocados en el resultado
del cuidado. Y en la percepcion de la satisfaccion del usuario;
dado que el grado de satisfaccion es el indicador fundamental
de la calidad asistencial. Desde este enfoque la percepcion del
paciente tenga sobre el cuidado de enfermeria que recibe, es
importante para retroalimentar no solamente la profesion sino
también el servicio que cada una de las instituciones de salud
ofrece a las personas, y esta relacionada con el grado de

satisfaccion que tenga.

La satisfaccion del usuario, refleja calidad, siendo esta un
elemento de vital importancia, que da confiabilidad, credibilidad,
y prestigio tanto a la institucion de salud donde se brinda el
cuidado, como al personal de enfermeria que brinda dicho
cuidado.

La evaluacion de la satisfaccion de los pacientes es un valioso
instrumento para la investigacion en materia de salud, ya que
permite por un lado identificar falencias desde un punto de vista
del paciente y otra parte nos permite evaluar los resultados de
los cuidados, en este caso los que brinda el personal de
enfermeria, teniendo en cuenta que las necesidades del
paciente son el eje sobre sobre el cual se articulan las

prestaciones asistenciales.

El nivel de satisfaccion de la persona es el resultado de un sin
numero de actividades desarrolladas al interior de la institucion,
promoviendo a través de procesos y procedimientos, el contacto

de la persona con la organizacion en una permanente



comunicacion que permita garantizar la calidad de los servicios
de salud dando apoyo al proceso de evaluacion y seguimiento

del servicio.

La satisfaccion del usuario con el que recibe cuidado de
enfermeria, esta relacionado, directamente con la calidad, ya
que esta requiere tiempo, creatividad, compromiso, prevision,
comunicacion con el paciente, respeto, continuidad, efectividad,
entre otros. Por ende, la evaluacién de la calidad del cuidado de
enfermeria debe ser un proceso continuo y flexible, basado en
datos enfocados en el resultado del cuidado y en la percepcion

de satisfaccion del usuario.,

En los servicios de emergencias, los profesionales de
enfermeria son parte importante del recurso humano, porque
son quienes frecuentemente establecen el primer contacto con
el paciente y las relaciones que se establecen pueden ser

decisivas en la satisfaccion del paciente dentro de la institucién.

La satisfaccion de los pacientes es uno de los parametros que
actualmente se tiene en cuenta para evaluar la calidad de
atencion en salud, por ende, es importante tener en cuenta el
concepto que tienen los usuarios con relacidon a los servicios
ofrecidos por el personal de enfermeria, siendo este, el recurso
humano que mas cercania tiene con el paciente y su familia,

actuando como el principal canal de comunicacion.

En la busqueda bibliografica no se han encontrado estudios
sobre la satisfaccién de los usuarios atendidos en el servicio de
emergencia del hospital regional de Ayacucho por ello, la
finalidad del presente estudio fue evaluar la satisfaccion de los
usuarios atendidos en el servicio de emergencia del hospital

regional de Ayacucho, y describir aquellos aspectos de la

10



atencion que la poblacion percibe como insatisfactorios y que
son susceptibles de mejora en pro de una mejor calidad de

atencion al usuario.

Por todo lo anteriormente expuesto concluimos que, mediante la
realizacion de este trabajo se pretende conocer el nivel de
satisfaccion referida por los usuarios ante los diversos aspectos
de la atencion enfermera, incorporando no solo la valoracion de
los aspectos técnicos de los servicios de urgencias, sino
también las necesidades psicosociales de los pacientes. Los
resultados obtenidos pueden suponer un punto de partida de la

mejora del proceso asistencial.

11



2.

Il. MARCO TEORICO

ANTECEDENTES DEL ESTUDIO

2.1.1 ANTECEDENTES INTERNACIONALES

Hernandez et al. (2012), en la investigacion “Satisfaccion laboral
del profesional de enfermeria en cuatro instituciones de salud”,
México. Objetivos. Establecer el grado de satisfaccion laboral e
identificar los factores asociados a ésta en personal de enfermeria
de cuatro Instituciones publicas de salud del tercer nivel de
atencion. Metodologia: Estudio transversal, observacional vy
descriptivo. La muestra comprendi6 594 profesionales de
enfermeria. Se aplicd una encuesta integrada por dos apartados,
uno de datos socio-demogréficos y otro para medir los factores
intrinsecos y extrinsecos relacionados con la satisfaccién laboral de
acuerdo al instrumento de Font Roja ampliado (9 factores con 26
items en total). Resultados. Se obtuvo una confiabilidad del
instrumento de 0.8 de alfa de Cronbach, 35% de los encuestados
es personal especializado, la calificaciéon de Satisfaccién Laboral
tuvo un promedio global de 101+10. Los factores identificados con
insatisfaccion fueron la promociéon y competencia profesional, los
mejor calificados la relacién interpersonal con los jefes y con los
companeros. Los factores extrinsecos no mostraron diferencias
estadisticamente significativas. Conclusiones. El| personal de
enfermeria en estas instituciones tiene una calificacion de nivel
medio a alto de satisfaccion laboral, la identificacion de factores de
insatisfaccion asi como de satisfaccion son importantes para

fundamentar mejoras e incidir en la calidad de los cuidados. (1)

Cifuentes (2012), en la investigacién “Satisfaccion laboral en

enfermeria en una Institucion de salud de cuarto nivel de atencion”,

12



Colombia. Objetivo. Evaluar el grado de satisfaccion laboral de los
profesionales de enfermeria que trabajan en una institucién de
salud de cuarto nivel de atencién e identificar las caracteristicas
sociodemograficas y laborales que tienen relacion con los factores
determinantes de la misma. Método. Estudio descriptivo de corte
transversal, con una poblacién de 105 profesionales de enfermeria
que trabajan en el area asistencial en una institucion de salud de
cuarto nivel de atencion de la ciudad de Bogota. Se utilizd el
cuestionario Font-Roja: Un instrumento de medida de satisfaccion
laboral en el medio hospitalario de Aranaz y Mira. Resultados. La
satisfaccién laboral media de los profesionales de enfermeria de
esta institucién hospitalaria es de 2.91 (DE: 0.23). Las enfermeras
son quienes presentan mayor insatisfaccion en relacion a los
hombres. Los hombres enfermeros se hallan mas satisfechos con
su trabajo, pero presentan mayor presion y tension en relacion con
su trabajo. Relaciones estadisticamente significativas también se
presentaron entre la satisfaccion laboral y el tipo de universidad de
la cual fue egresado el profesional de enfermeria respecto a los
factores de competencia profesional (P=0.001), caracteristicas
extrinsecas de estatus (P=0.02) y monotonia laboral (P=0.04).
Las/os enfermerasios quienes se han desempefiado en su
profesién por mas de 7 afios se hallan mas insatisfechos por su
trabajo que aquellos quienes tienen un tiempo menor. Al explorar
las fuerzas de asociacion entre las variables se identificd que el
servicio en el cual los profesionales de enfermeria cumplen sus
actividades, es interpretado como un factor protector frente a la
insatisfaccion por el trabajo junto con la asistencia a cursos de
educaciéon continuada. Conclusiones. No se hallaron relaciones
estadisticamente significativas entre la satisfaccion laboral de los
profesionales de enfermeria en relacion con el género, la edad,

formacion académica y el servicio al cual se hallan asignados. (5)

13



Monteza (2012), en la investigacion “Influencia del clima laboral en
la satisfaccion de las enfermeras del centro quirtrgico Hospital
EsSalud Chiclayo, 2010". Objetivo. Analizar la influencia del clima
laboral en la satisfaccion de las enfermeras del centro quirtrgico
del Hospital Es Salud Chiclayo. Metodologia. La investigacion
bast su estudio desde una perspectiva cuantitativa, con énfasis:
descriptivo y transversal. Se conté con una poblaciéon de 46
enfermeras que laboran en el servicio de centro quirirgico del
Hospital Nacional “Almanzor Aguinaga Asenjo” de Chiclayo;
abarcando un periodo de analisis desde noviembre de 2010 hasta
julio de 2011. Se utilizaron instrumentos consistentes en dos
cuestionarios, validados via el criterio de expertos. Resultados. El
42% de enfermeras considera que existe un clima laboral
medianamente favorable y una satisfacciéon en 35% que califica
como medianamente satisfecho. Conclusion. El clima laboral

influye en la satisfaccion de las enfermeras de centro quirargico(6).

Mederos (2016), desarrollé la investigacion “Calidad de vida
profesional y satisfaccién laboral del personal de enfermeria del
Hospital San Juan de Lurigancho. Lima, 2016". Objetivo.
Determinar la relacion entre la calidad de vida profesional y la
satisfaccion laboral del personal de enfermeria. Metodologia.
Involucré el tipo de investigacion no experimental a través del
disefo transversal correlacional. Las muestras al azar simple
integraron 108 profesionales de enfermeria del Hospital San Juan
de Lurigancho de una poblacién de 150 (100%). La técnica de
acopio de datos fue la encuesta y los instrumentos, la escala
general de satisfaccion laboral y escala de calidad de vida
profesional (CVP-35). Resultados. El 40,8% reporta una calidad de
vida profesional muy baja, 23,1% baja, 18,5% media, 10,2% alta y
7,4% muy alta. Por otro lado, el 43,5% expresa una satisfaccion

laboral moderada, 36,1% bajo y 20,4% alto. Conclusion. La
14



calidad de vida profesional se relaciond significativamente con la
satisfaccion laboral del personal de enfermeria (rs= 0,902; p <
0,05).(7)

Montes (2015), en la investigacion “Nivel de motivacion y
satisfaccién laboral de enfermeras asistenciales del Hospital
Regional Ayacucho, 2015, O'bjetivo. Determinar la relaciéon entre
el nivel de motivacion y la satisfacciéon laboral de enfermeras
asistenciales del Hospital Regional de Ayacucho, 2015.
Metodologia. Con respecto a la metodologia, el tipo de
investigacion fue correlacional con diseno transversal. La poblacién
estuvo constituida por 158 (100%) de enfermeras asistenciales del
Hospital Regional de Ayacucho, prescindiéndose de la muestra. La
tecnica de recoleccion de datos fue la evaluacion psicométrica; en
tanto que los instrumentos, cuestionario de satisfaccién laboral y la
escala de motivacion laboral. Resultados. Del 100% (158) de
enfermeras asistenciales del Hospital Regional de Ayacucho, el
30,4% presenta bajo nivel de motivacion y predominé en 24,7% la
insatisfaccion laboral. El 17,1% presenta alto nivel de motivacién y
todos ellos reportan {a satisfaccion laboral. Es decir, cuanto mayor
es el nivel de motivacibn es mayor la satisfaccion laboral.
Conclusion. Existe suficiente evidencia estadistica para rechazar
la hipotesis nula y asumir la de investigacion, lo que significa que el
nivel de motivacion se relaciona significativamente con la
satisfaccion laboral (rs = 0,788; p < 0,05). (4)

Nacari (2016), desarrollé la investigacion “Calidad de vida
profesional y desemperio laboral del personal asistencial en el
Centro de Salud "San Juan Bautista”. Ayacucho, 2015". Objetivo.
Determinar la relacién entre calidad de vida profesional y
desempeno laboral del personal asistencial en el Centro de Salud
“San Juan Bautista”. Ayacucho, 2015. Método. La investigacion no

15



1.2

1.21.

1.3.

1.3.1.

FORMULACION DEL PROBLEMA

¢ Cudl es la relacion entre la calidad de vida profesional con la
satisfaccion laboral en enfermeras del servicio de emergencia del
Hospital Regional de Ayacucho, 20167

Problemas especificos

e ;Cual es la relacion entre la calidad de vida profesional con
la satisfaccidon laboral intrinseca en enfermeras del servicio

de emergencia del Hospital Regional de Ayacucho, 20167

e ¢ Cudl es la relacion entre la calidad de vida profesional con
la satisfaccion laboral extrinseca en enfermeras del servicio

de emergencia del Hospital Regional de Ayacucho, 20167
OBJETIVOS
Objetivo General

Determinar la relacion entre la calidad de vida profesional y la
satisfaccion laboral en enfermeras del servicio de emergencia del

Hospital Regional de Ayacucho, 2016.

1.3.2. Objetivos Especificos

e Establecer la relaciéon entre la calidad de vida profesional y
la satisfaccion laboral intrinseca en enfermeras del servicio

de emergencia del Hospital Regional de Ayacucho, 2016.

¢ Relacionar la calidad de vida profesional y la satisfaccion
laboral extrinseca en enfermeras del servicio de emergencia

del Hospital Regional de Ayacucho, 2016.



1.4.

JUSTIFICACION

La relacién Enfermera paciente es importante el cuidado hacia
el paciente porque es un ser humano que necesita de nuestro
apoyo emocional, confianza, en la recuperacion de su
enfermedad, tratamiento de funcidén cientifica, se puede
generar en el enfermo un sentimiento de seguridad que lo haga
receptivo a las sugerencias y recomendaciones que inciden

positivamente en la evolucion de la enfermedad.

La satisfaccion del usuario es uno de los resultados mas
importantes de prestacion de servicios sanitarios de buena
calidad, dado que influye de manera determinante en su
comportamiento, y depende no soélo de la calidad de los

servicios brindados sino también de sus expectativas

relacionadas a la atencion

La cuidado del paciente y la satisfaccién de la poblaciéon con
los servicios de salud que recibe y en especial con los cuidados
de enfermeria, es un objetivo importante con los sistemas de
salud y proporciona informacion con el éxito del personal de
enfermeria en cuanto a si alcanza o no con las expectativas del
paciente. Es importante ofrecer al paciente una atencién qué
sea afectiva y se preocupe no solo por sus problemas de salud,

sino por sus problemas personales y sociales.

Dentro de esta labor enfermera, la informacién al paciente a
considerado muy util en términos de adherencia terapéutica asi
como en relacién a la valoracion de la calidad. Por otro lado, los
cuidados enfermeros deben dar respuesta tanto las
necesidades fisicas como psicoldgicas de los pacientes,
prestando especial atencién no solo a las cuestiones técnicas,

sino también a los aspectos emocionales (la empatia, la
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comprensién, la escucha activa) los cuales no han sido

generalmente evaluados.

La evaluacién del cuidado de enfermeria, debe ser un proceso
continuo y flexible, basado en datos enfocados en el resultado
del cuidado. Y en la percepcion de la satisfaccion del usuario;
dado que el grado de satisfaccién es el indicador fundamental
de la calidad asistencial. Desde este enfoque la percepcién del
paciente tenga sobre el cuidado de enfermeria que recibe, es
importante para retroalimentar no solamente la profesion sino
también el servicio que cada una de las instituciones de salud
ofrece a las personas, y esta relacionada con el grado de

satisfaccion que tenga.

La satisfaccion del usuario, refleja calidad, siendo esta un
elemento de vital importancia, que da confiabilidad, credibilidad,
y prestigio tanto a la institucién de salud donde se brinda el
cuidado, como al personal de enfermeria que brinda dicho
cuidado.

La evaluacion de la satisfaccion de los pacientes es un valioso
instrumento para la investigacion en materia de salud, ya que
permite por un lado identificar falencias desde un punto de vista
del paciente y otra parte nos permite evaluar los resultados de
los cuidados, en este caso los que brinda el personal de
enfermeria, teniendo en cuenta que las necesidades del
paciente son el eje sobre sobre el cual se articulan las

prestaciones asistenciales.

El nivel de satisfaccion de la persona es el resultado de un sin
numero de actividades desarrolladas al interior de la institucion,
promoviendo a través de procesos y procedimientos, el contacto

de la persona con la organizacion en una permanente



comunicacion que permita garantizar la calidad de los servicios
de salud dando apoyo al proceso de evaluacion y seguimiento

del servicio.

La satisfaccion del usuario con el gue recibe cuidado de
enfermeria, esta relacionado, directamente con la calidad, ya
que esta requiere tiempo, creatividad, compromiso, prevision,
comunicacién con el paciente, respeto, continuidad, efectividad,
entre otros. Por ende, la evaluacion de la calidad del cuidado de
enfermeria debe ser un proceso continuo y flexible, basado en
datos enfocados en el resultado del cuidado y en la percepcién

de satisfaccion del usuario.

En los servicios de emergencias, los profesionales de
enfermeria son parte importante del recurso humano, porque
son quienes frecuentemente establecen el primer contacto con
el paciente y las relaciones que se establecen pueden ser
decisivas en la satisfaccion del paciente dentro de la institucion.

La satisfaccion de los pacientes es uno de los parametros que
actualmente se tiene en cuenta para evaluar la calidad de
atencion en salud, por ende, es importante tener en cuenta el
concepto que tienen los usuarios con relacion a los servicios
ofrecidos por el personal de enfermeria, siendo este, el recurso
humano que mas cercania tiene con el paciente y su familia,

actuando como el principal canal de comunicacion.

En la busqueda bibliografica no se han encontrado estudios
sobre la satisfaccion de los usuarios atendidos en el servicio de
emergencia del hospital regional de Ayacucho por ello, la
finalidad del presente estudio fue eVaIuar la satisfaccion de los
usuarios atendidos en el servicio de emergencia del hospital

regional de Ayacucho, y describir aquellos aspectos de la
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atencion que la poblacion percibe como insatisfactorios y que
son susceptibles de mejora en pro de una mejor calidad de

atencién al usuario.

Por todo lo anteriormente expuesto concluimos que, mediante la
realizacion de este trabajo se pretende conocer el nivel de
satisfaccion referida por los usuarios ante los diversos aspectos
de la atencién enfermera, incorporando no solo la valoracion de
los aspectos técnicos de los servicios de urgencias, sino
también las necesidades psicosociales de los pacientes. Los
resultados obtenidos pueden suponer un punto de partida de la

mejora del proceso asistencial.
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24.

Il. MARCO TEORICO

ANTECEDENTES DEL ESTUDIO

2.1.1 ANTECEDENTES INTERNACIONALES

Hernandez et al. (2012), en la investigacion “Satisfaccion laboral
del profesional de enfermeria en cuatro instituciones de salud”,
México. Objetivos. Establecer el grado de satisfaccion laboral e
identificar los factores asociados a ésta en personal de enfermeria
de cuatro Instituciones publicas de salud del tercer nivel de
atencién. Metodologia: Estudio transversal, observacional y
descriptivo. La muestra comprendié 594 profesionales de
enfermeria. Se aplicé una encuesta integrada por dos apartados,
uno de datos socio-demograficos y otro para medir los factores
intrinsecos y extrinsecos relacionados con la satisfaccion laboral de
acuerdo al instrumento de Font Roja ampliado (9 factores con 26
items en total). Resultados. Se obtuvo una confiabilidad del
instrumento de 0.8 de alfa de Cronbach, 35% de los encuestados
es personal especializado, la calificacion de Satisfaccion Laboral
tuvo un promedio global de 101+10. Los factores identificados con
insatisfaccion fueron la promociéon y competencia profesional, los
mejor calificados la relacion interpersonal con los jefes y con los
companferos. Los factores extrinsecos no mostraron diferencias
estadisticamente significativas. Conclusiones. El personal de
enfermeria en estas instituciones tiene una calificacion de nivel
medio a alto de satisfaccion laboral, |la identificacién de factores de
insatisfaccion asi como de satisfaccion son importantes para

fundamentar mejoras e incidir en la calidad de los cuidados. (1)

Cifuentes (2012), en la investigacion “Satisfaccion laboral en

enfermeria en una Institucion de salud de cuarto nivel de atencion’,
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Colombia. Objetivo. Evaluar el grado de satisfaccion laboral de los
profesionales de enfermeria que trabajan en una institucion de
salud de cuarto nivel de atencion e identificar las caracteristicas
sociodemograficas y laborales que tienen relacion con los factores
determinantes de la misma. Método. Estudio descriptivo de corte
transversal, con una poblacion de 105 profesionales de enfermeria
que trabajan en el area asistencial en una institucion de salud de
cuarto nivel de atencion de la ciudad de Bogota. Se utilizé el
cuestionario Font-Roja: Un instrumento de medida de satisfaccion
laboral en el medio hospitalario de Aranaz y Mira. Resultados. La
satisfaccién laboral media de los profesionales de enfermeria de
esta institucion hospitalaria es de 2.91 (DE: 0.23). Las enfermeras
son quienes presentan mayor insatisfaccion en relacion a los
hombres. Los hombres enfermeros se hallan mas satisfechos con
su trabajo, pero presentan mayor presion y tension en relacién con
su trabajo. Relaciones estadisticamente significativas también se
presentaron entre la satisfaccion laboral y el tipo de universidad de
la cual fue egresado el profesional de enfermeria respecto a los
factores de competencia profesional (P=0.001), caracteristicas
extrinsecas de estatus (P=0.02) y monotonia laboral (P=0.04).
Las/os enfermeras/os quienes se han desempefado en su
profesion por méas de 7 afios se hallan mas insatisfechos por su
trabajo que aquellos quienes tienen un tiempo menor. Al explorar
las fuerzas de asociacion entre las variables se identificoé que el
servicio en el cual los profesionales de enfermeria cumplen sus
actividades, es interpretado como un factor protector frente a la
insatisfaccion por el trabajo junto con la asistencia a cursos de
educacion continuada. Conclusiones. No se hallaron relaciones
estadisticamente significativas entre la satisfaccion laboral de los
profesionales de enfermeria en relacién con el género, la edad,

formacioén académica y el servicio al cual se hallan asignados. (5)
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Monteza (2012), en la investigacion “Influencia del clima laboral en
la satisfacciéon de las enfermeras del centro quirtrgico Hospital
EsSalud Chiclayo, 2010". Objetivo. Analizar la influencia del clima
laboral en la satisfaccion de las enfermeras. del centro quirtrgico
del Hospital Es Salud Chiclayo. Metodologia. La investigacion
basd su estudio desde una perspectiva cuantitativa, con énfasis:
descriptivo y transversal. Se conté con una poblacion de 46
enfermeras que laboran en el servicio de centro quirdrgico del
Hospital Nacional “Almanzor Aguinaga Asenjo” de Chiclayo;
abarcando un periodo de analisis desde noviembre de 2010 hasta
julio de 2011. Se utilizaron instrumentos consistentes en dos
cuestionarios, validados via el criterio de expertos. Resultados. El
42% de enfermeras considera que existe un clima laboral
medianamente favorable y una satisfaccion en 35% que califica
como medianamente satisfecho. Conclusiéon. El clima laboral

influye en la satisfaccion de las enfermeras de centro quirurgico(6).

Mederos (2016), desarrolld la investigacién “Calidad de vida
profesional y satisfaccion laboral del personal de enfermeria del
Hospital San Juan de Lurigancho. Lima, 2016 Objetivo.
Determinar la relacion entre la calidad de vida profesional y la
satisfaccion laboral del personal de enfermeria. Metodologia.
Involucré el tipo de investigacion no experimental a través del
disefio transversal correlacional. Las muestras al azar simple
integraron 108 profesionales de enfermeria del Hospital San Juan
de Lurigancho de una poblacién de 150 (100%). La técnica de
acopio de datos fue la encuesta y los instrumentos, la escala
general de satisfaccion laboral y escala de calidad de vida
profesional (CVP-35). Resultados. El 40,8% reporta una calidad de
vida profesional muy baja, 23,1% baja, 18,5% media, 10,2% alta y
7,4% muy alta. Por otro lado, el 43,5% expresa una satisfaccion

laboral moderada, 36,1% bajo y 20,4% alto. Conclusién. La
14



2.2,

experimental tiene disefio transversal — correlacional, tomando
como poblacion censal a 60 profesionales de salud asistenciales.
Los instrumentos de recoleccién de datos fueron la escala de
calidad vida profesional y la escala de desempefio laboral.
Resultados. El 45% reporta un bajo nivel de calidad de vida
pro?esional, de quienes, el 35% presenta un desempefio laboral
malo y 10% regular. El 15% reporta un alto nivel de calidad de vida
profesional y todos ellos presentan un desempeifio laboral bueno.
Conclusion. Existe suficiente evidencia estadistica para rechazar
la hipétesis nula y asumir la alterna, porque la calidad de vida
profesional se relaciona directamente con el desempeno laboral del
personal asistencial en el Centro de Salud “San Juan Bautista”.
Ayacucho, 2015 (rs = 0,871; p < 0,05).(8)

Marco Conceptual

Calidad de vida profesional

Es un sentimiento de bienestar que se deriva del equilibrio que el
individuo percibe entre las demandas o cargas de la profesion y los
recursos psicolégicos organizacionales y relacionales de que

dispone para afrontar estas demandas (11)

La calidad de vida profesional referencia tres dimensiones a

detallar a continuacion:

Apoyo de la direccién. Es definida como el respaldo del personal
directivo a las actividades que realizan los empleados. Esta forma
de retribucion al esfuerzo de los empleados produce compromiso y
satisfaccion con el trabajo, porque percibeh que su desempefio es
valorado y trascendental para el logro de los objetivos y metas

organizacionales. El escaso o nulo apoyo directivo genera efectos
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negativos en el comportamiento de los empleados (deslealtad, falta
de identificacion, etc.).

. Demanda de trabajo. Esta representada por la cantidad y variedad
de las actividades que deben ser desarrolladas en un puesto
especifico. Toda organizacién dispone de objetivos y metas para
evaluar la productividad de los empleados. En este sentido, es
necesario que exista un equilibrio entre la demanda de trabajo y la
capacidad real-potencial de los trabajadores. Cuando la demanda
de trabajo excede estas capacidades, genera sentimientos de

insatisfaccion y manifestaciones de agotamiento.

Motivacién intrinseca. Es parte de la motivacién en general que
esta referida a la disposicioén del empleado para cumplir de manera
eficiente las funciones del puesto de trabajo, con dinamismo,
creatividad y placer. La escasa motivacion intrinseca conlleva a

realizar un trabajo rutinario y pragmatico (solo por cumplir). (7)
Satisfaccion laboral

La satisfaccion laboral, es una variable que incide en toda actividad
del ser humano y ha demostrado ser un factor asociado al
desempeiio y la productividad.

Esta se define como el estado emocional positivo o placentero con
base en la percepcion subjetiva de las experiencias laborales del
propio trabajador de acuerdo a su actitud frente a su labor, esta
basada en las creencias y valores que él mismo desarrolla de su
propio trabajo1 por lo que se reconoce como un elemento
imprescindible del proceso asistencial relacionado directamente

con la calidad de los servicios prestados” (12)
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Para el Ministerio de Salud la satisfaccion en el trabajo es un
conjunto de sentimientos y emociones favorables o desfavorables
con que los empl_eados ven su trabajo. Por ende el conocimiento y
la comprension del nivel de satisfaccién de los “usuarios o clientes
internos” de su trabajo, es una de las variables mas impdrtantes y
fundamentales en la gestion y desarrollo de las empresas debido a
las implicancias, que guardan relacién con el comportamiento
organizacional, la calidad de vida y las relaciones interpersonales.
Es por ello, que la satisfaccion de los profesionales de la salud en
el trabajo es uno de los indicadores que condicionan la calidad

asistencial. (13)

Se entiende como satisfaccion laboral a la manera como siente un
empleado acerca de su propio trabajo. Las actitudes de una
persona hacia su propio empleo reflejan experiencias agradables y
- desagradables en el puesto y expectativas acerca de e"xperient:ias
futuras (Vasquez, 2007). (3)

Sefiala que la multidimensionalidad de la satisfaccion laboral queda
reflejada en la mayoria de las teorias e instrumentos de medida.
Asi, en muchos de los cuestionarios utilizados para evaluaria se
mide tanto satisfaccién laboral extrinseca (satisfaccion con las
condiciones de trabajo) como satisfaccion laboral intrinseca
(satisfaccion con el contenido del trabajo, es decir con el tipo de
trabajo o con las tareas propias del puesto), y se obtiene una
puntuacion especifica para cada una de las dimensiones
(satisfaccion laboral extrinseca y satisfaccion laboral intrinseca) y

una puntuacion global de la satisfaccion laboral.(5)
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El término “calidad de vida laboral” fue acufiado por Louis Davis en
1970, y por medio de él pretendia describir la preocupacién que
debia suscitar en toda organizacién el bienestar y la salud de todos
sus empleados para que estos desempefiasen 6ptimamente sus
tareas. Actualmente dicho término incluye también aspectos fisicos,
ambientales y psicolégicos del lugar de trabajo implicando con ello -
un profundo respeto por la comodidad de las personas, por su

satisfaccion, y por su motivacion. (10)

La calidad de vida profesional se define como un proceso dinamico
y continuo en el que la actividad laboral estd organizada objetiva y
subjetivamente, tanto en sus aspectos operativos como
relacionales, en orden a contribuir al mas completo desarrollo del

ser humano. (9)
Marco tedrico

TEORIA SEGUN CAMACARO, Pedro Rafael (2001)

Descripcioén.- La calidad de vida en el trabajo se puede considerar
como una filosofia, un conjunto de creencias y valores que integran
todos los esfuerzos dirigidos a incrementar la productividad y
mejorar la moral de los trabajadores de la organizacién, haciendo
énfasis en el reconocimiento de la dignidad del ser humano, asi
como su potencial intelectual, buscando incrementar Ila
participacion de las personas en el trabajo bajo un esquema
continuo. De aqui se puede concluir que el ambiente laboral en el
cual se desarrollan los trabajadores constituye un elemento
fundamental donde se espera que la direcciéon tenga una relacion
mas significativa con los trabajadores y una comunicacion mas
estrecha para asegurar el éxito de los diferentes grupos de trabajo
generandose una autentica calidad de vida. La calidad de vida en

el trabajo es el medio para coadyuvar a las transformaciones de las
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actuales organizaciones a fin de solucionar los problemas que se

suscitan en el ambiente de trabajo y su incidencia en el trabajador.

La manera de como los trabajadores, perciben, sienten y
experimentan la presencia de factores de riesgo, inseguridad
personal e insatisfaccion, derivados de situaciones relacionadas
con el desempenio de su actividad laboral y la falta de condiciones
adecuadas en los puestos de trabajo, conduce a introducir un
conjunto de medidas, tales como la iluminacion, la duracion de las
pausas de descanso y la duracion de la jornada laboral, que surgen
vinculadas a la necesidad de mejorar la calidad de vida en el

trabajo.

Demostrar la clase de vida laboral, que deben exigir los
trabajadores y garantizar los empleadores, demanda la oferta de
empleos que proporcionen . ocupaciones estables, salarios
satisfactorios, reduccion de jornadas de trabajo, planes recreativos
y vacacionales, planes de jubilacion, mejoras ambientales,
participacion en toma de decisiones entre otras, como indicadores
basicos de un conjunto de reivindicaciones sindicales, que en
efecto conducen a elevar la calidad del bienestar humano de los
trabajadores, ocupados en distintos sectores de la produccion y el
trabajo.(20)

Teoria bifactorial de Herzberg (1959)

El estudio de la satisfaccion laboral se hizo mas sofisticado con la
introduccién de la teoria de motivacion - higiene o tambien llamada

bifactorial de Herzberg. Esta teoria incluye dos factores:

e« a) Factores higiénicos o factores extrinsecos. Estan
relacionados con la insatisfaccion, pues se localizan en el

ambiente que rodean a las personas y abarcan las condiciones
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en que desempefan su trabajo. Como esas condiciones son
administradas y decididas por la empresa, los factores
higiénicos estan fuera del control de las personas. Los$
principales factores higiénicos son: el salario, los beneficios
sociales, el tipo de direccién o supervisién que las personas
reciben de sus superiores, las condiciones fisicas y:-ambientales
de trabajo, las politicas y directrices de la empresa, el clima de
relaciones entre la empresa y las personas que en ella trabajan,
los reglamentos internos, el estatus, el prestigio, y la seguridad

personal, etc.

Herzberg destaca que, tradicionalmente, sélo los factores
higiénicos fueron tomados en cuenta en la motivacion de los
empleados: el ftrabajo era considerado una actividad
desagradable, y para lograr que las personas trabajaran mas,
se hacia necesario apelar a premios e incentivos salariales,
liderazgo democratico, politicas empresariales abiertas vy
estimulantes, es decir, incentivos externos al individuo, a
cambio de su trabajo. Mas aun, otros incentivan el trabajo de las
personas por medio de recompensas (motivacion positiva), o
castigos (motivacion negativa). Segun las investigaciones de
Herzberg (1959), cuando los factores higiénicos son optimos,
sb6lo evitan la insatisfaccion de los empleados, pues no
consiguen elevar consistentemente la satisfaccion, y cuando la
elevan, no logran sostenerla por mucho tiempo. Pero, cuando
los factores higiénicos son pésimos o precarios, provocan la

insatisfaccion de los empleados.

A causa de esa influencia, mas orientada hacia la insatisfaccion,
Herzberg los denomina factores higiénicos, pues son
esencialmente  profilacticos y preventivos: evitan la
insatisfaccion, pero no provocan satisfaccion. Su efecto es
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similar al de ciertos medicamentos: evitan la infeccion o
combaten el dolor de cabeza, pero no mejoran la salud. Por el
hecho de estar mas relacionados con la insatisfaccion,
Herzberg también los llama factores de insatisfaccion.

b) Factores motivacionales o factores intrinsecos. Segun
Herzberg (1959), estan relacionados con la satisfaccion en el
cargo y con la naturaleza de las tareas que el individuo ejecuta.
Por esta razon, los factores motivacionales estan bajo el control
del individuo, pues se relacionan con aquello que él hace y
desempefa. Los factores motivacionales involucran los
sentimientos relacionados con el crecimiento y desarrollo
personal, el reconocimiento profesional, las necesidades de
autorrealizacion, la mayor responsabilidad y dependen de las
tareas que el individuo realiza en su trabajo. Tradicionalmente,
las tareas y los cargos han sido disefiados y deﬁnidoé con la
Unica preocupacion de atender a los principios de eficiencia y
de economia, suprimiendo los aspectos de reto y oportunidad
para la creatividad individual. Con esto, pierden el significado
psicologico para el individuo que los ejecuta y tienen un efecto
de "desmotivacion" que provoca apatia, desinterés y falta de
sentido psicolégico, ya que la empresa sélo ofrece un lugar

decente para trabajar.(16)
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2.5.

Definicion de términos

Calidad de vida profesional. Bienestar con el cumplimiento de

las funciones.

Satisfaccion laboral. Conformidad con las condiciones

laborales y de desempeiio.

Satisfaccién intrinseca. Sélo pueden prevenir la insatisfaccion
laboral o evitarla cuando ésta exista, pero no pueden determinar la
satisfacciébn ya que ésta estaria determinada por los factores
intrinsecos, que serian aquellos que son consustanciales al trabajo;

contenido del mismo, responsabilidad, logro, etc.

Satisfaccion extrinseca. Estan referidos a las condiciones de trabajo
en el sentido mas amplio, tales como el salario, las politicas de
empresa, el entorno fisico, la seguridad en el trabajo, etc.
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lll. VARIABLES E HIPOTESIS

3.1. DEFINICION DE LAS VARIABLES

e . VARIABLE 1: Calidad de vida profesional. Sentimiento de
bienestar que se deriva del equilibrio que el individuo percibe
entre las demandas o cargas de la profesion y los recursos
psicolégicos organizacionales y relacionales de que dispone

para afrontar estas demandas (11)

e VARIABLE 2: Satisfaccion laboral. Para el Ministerio de Salud
(MINSA, 2002), la satisfaccion en el trabajo es un conjunto de
sentimientos y emociones favorables o desfavorables con que

los empleados ven su trabajo(13)
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3.2.

Operacionalizacion de variables

empleados ven su trabajo(13)

Condiciones fisicas del trabajo

Variable Definicion conceptual Dimensiones Indicadores Escala de
medicién
Sentimiento de bienestar que se Apoyo directivo Conformidad con el tipo de trabajo
deriva del equilibrio que el Conformidad con el sueldo.
Calidad de individuo percibe entre las Posibilidad de promaocion.
vida demandas o cargas de |la Reconocimiento del esfuerzo. Ordinal:
profesional profesion y los  recursos Apoyo de los jefes. Muy baja =0
psicolégicos organizacionales vy Apoyo de los compafieros. Baja=1
relacionales de que dispone para Posibilidad de ser creativo. Media =2
afrontar estas demandas (11) Demanda de trabajo | Calidad de trabajo Alta =3
Presién para mantener la cantidad de Muy alta =4
trabajo.
Presion para mantener la calidad el
trabajo.
Prisas y agobios por falta de tiempo
Para el Ministerio de Salud, la Intrinseca Reconocimiento obtenido por el trabajo
satisfaccién en el trabajo es un Responsabilidad, Promocion, aspectos
Satisfaccion | conjunto de sentimientos vy relativos al contenido de la tarea Ordinal:
laboral emociones favorables o Extrinseca Harario Insatisfecha =0
desfavorables con que los Remuneracién Moderadament

e satisfecha =1
Satisfecha=2
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3.3. HIPOTESIS GENERAL E HIPOTESIS ESPECIFICOS

3.3.1. HIPOTESIS GENERAL

La calidad de vida profesional se relaciona significativamente con la
satisfaccion laboral en enfermeras del servicio de emergencia del

Hospital Regional de Ayacucho, 2016.
3.3.2. HIPOTESIS ESPECIFICAS

a) La calidad de vida profesional se relaciona significativamente
con la satisfaccion laboral intrinseca en enfermeras del
servicio de emergencia del Hospita! Regional de Ayacucho,
2016.

b) La calidad de vida profesional se relaciona significativamente
con la satisfaccion laboral extrinseca a en enfermeras del
servicio de emergencia del Hospital Regional de Ayacucho,
2016.
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4.1.

4.2,

IV. METODOLOGIA

TIPO DE INVESTIGACION

Descriptiva Correlacional, en razon que establecié la relacion y el
grado de correlacién entre las variables (1)

DISENO DE LA INVESTIGACION

El disefio que se aplico es el No Experimental — Descriptivo de

corte transversal cuyo esquema es el siguiente:

4.3.

X
m < Ir
Y
Donde:
m = Tamano de muestra (20 enfermeras del servicio de

emergencia del Hospital Regional de Ayacucho).
X = Calidad de vida profesional.

Y = Satisfaccién laboral.

r = Relacion de variables.

POBLACION Y MUESTRA

POBLACION MUESTRAL

Constituida por la totalidad que son 20 enfermeras asistenciales del
Servicio de Emergencia del Hospital Regional de Ayacucho 2016.
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4.4.

4.5.

TECNICA E INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
TECNICA.

La técnica de recoleccion.de datos fue la encuesta, la misma que
fue impresa y distribuida a todas las participantes del estudio. La
informacién recolectada permiti6 obtener los datos para el

cumplimiento del objetivo de la investigacion.
INSTRUMENTO

Escala de calidad de vida profesional

Autor: Cabezas (1998) (17)

Escala general de satisfaccion laboral
Autores: Warr, P.Cook, J.y Wall, T. (1979) (18)

Cuestionario elaborado por los autores y que consta de 50
preguntas que fue validado por juicio de expertos y prueba piloto de
Alpha de Cronbanch con un coeficiente de fiabilidad mayor o igual
de 0.80.

Procedimiento de recoleccion de datos.

Procedimiento:

e Preparacion de instrumentos. Adaptacion de las escalas para
determinar la calidad de vida profesional y la satisfaccién laboral

de las enfermeras.

e Validez de expertos. Es el procedimiento para evaluar la
idoneidad de las escalas. Se efectivizO mediante el juicio de

expertos.

e Prueba de fiabilidad. Es un procedimiento para evaluar la
precision de los instrumentos a través de la consistencia interna

(Alpha de Cronbach). Fue determinada mediante la prueba
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4.6.

piloto en una muestra de 10 enfermeras del servicio de
emergencia del Hospital de Apoyo de Huanta. Un coeficiente de
fiabilidad mayor o igual de 0,80 fue indicativo de una alta

confiabilidad (aceptable).

Gestion de permisos. Se solicitd el consentimiento informado

de las enfermeras asistenciales.

Se realizé las coordinaciones con el Director del Hospital, Jefe
de Departamento de Enfermeria y con la Jefa del servicio de

Emergencia del Hospital Regional de Ayacucho.

Se aplico el instrumentoa  Enfermeras del Servicio de

Emergencia del Hospital Regional de Ayacucho.

El tiempo que se demordé en levantar la informacién en cada
una de las enfermeras es de 40 minutos y toda la informacion

se demord en levantar en un mes.

Procesamiento estadistico y analisis de datos.

El procesamiento de los datos, de manera informatica, permitio el
diseno de tablas estadisticas de proporciones (frecuencias relativas
simples) y en el inferencial, se realizé el calculo del Coeficiente de
Correlacién “"Rho” de Spearman utilizando el Software IBM-SPSS

version 22.

Redaccion y sustentacion de la tesis. Los datos fueron
presentados en tablas de doble entrada y figuras estadisticas, los
que han sido interpretados y contrastados con investigaciones

previas. Finalmente, se concluyé con la sustentacion de la tesis.
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V. RESULTADOS
TABLAN®5.1

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL SEGUN SATISFACCION
LABORAL EN ENFERMERAS DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL
HOSPITAL REGIONAL DE AYACUCHO, 2016.

Satisfaccion laboral
Calidad de | Insatisfecha | Moderadamente | Satisfecha Total
vida satisfecha
profesional | N° % N° % N° % |[N°| %
Muy baja 10 | 50,0 0 0,0 0 0,0 | 10| 50,0
Baja 1 5,0 6 30,0 0 0,0 | 7| 350
Media 0 0,0 0 0,0 1 50 |1 50
Alta 0 0,0 0 0,0 1 50 [ 1] 50
Muyaita | O | 00 0 0,0 1[50 [1] 50
Total 11 | 55,0 6 30,0 3 | 15,0 | 20 | 100,0

Fuente. Base de datos.

Del 100% (20) de enfermeras del servicio de emergencia el 50%
presentaron calidad de vida profesional muy baja y todas ellas reportan
insatisfaccion laboral. El 35% presenta calidad de vida profesional baja,
de las cuales, 30% reporta satisfaccién laboral moderada y 5%
insatisfaccion. El 5% presenta calidad de vida profesional media, alta muy

alta respectivamente y todas ellas reportan satisfaccion laboral.
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TABLA N° 5.2

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL SEGUN SATISFACCION
LABORAL INTRINSECA EN ENFERMERAS DEL SERVICIO DE
EMERGENCIA DEL HOSPITAL REGIONAL DE AYACUCHO, 2016.

Satisfaccion laboral intrinseca
Calidad de | Insatisfecha | Moderadamente | Satisfecha Total
vida satisfecha
profesional | N° % N° % N° % |[N°| %
Muy baja 5 25,0 5 25,0 0 0,0 (10| 50,0
Baja 0 0,0 7 35,0 0 0,0 7 | 350
Media 0 0,0 0 0,0 1 5,0 1 5,0
Alta 0 0,0 0 0,0 1 50 | 1| 50
Muy alta 0 0,0 0 0,0 1 5,0 1 5,0
Total 5 25,0 12 60,0 3 | 15,0 | 20 | 100,0

Fuente. Base de datos.

Del 100% (20) de enfermeras del servicio de emergencia el 50%
presentaron calidad de vida profesional muy baja, de las cuales, 25%
reporta satisfaccion laboral intrinseca moderada e insatisfaccion
respectivamente. El 35% presenta calidad de vida profesional baja y todas
ellas reportan satisfaccion laboral intrinseca moderada. El 5% presenta
calidad de vida profesional media, alta y muy alta respectivamente y todas

ellas reportan satisfaccion laboral intrinseca.
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TABLA N° 5.3

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL SEGUN SATISFACCION
LABORAL EXTRiNSECA EN ENFERMERAS DEL SERVICIO DE
EMERGENCIA DEL HOSPITAL REGIONAL DE AYACUCHO, 2016.

Satisfaccion laboral extrinseca
Calidad de | Insatisfecha | Moderadamente | Satisfecha Total
vida satisfecha
profesional | N° % N° % N° % |[N°| %
Muy baja 10 | 50,0 0 0,0 0 0,0 | 10| 50,0
Baja 2 10,0 5 25,0 0 0,0 | 7 | 350
Media 0 0,0 0 0,0 1 50 | 1| 50
Alta 0 0,0 0 0,0 1 50 | 1] 50
Muy alta 0 0,0 0 0,0 1 50 [ 1| 50
Total 12 | 60,0 5 25,0 3 | 15,0 | 20 | 100,0

Fuente. Base de datos.

Del 100% (20) de enfermeras del servicio de emergencia el 50%
presentaron calidad de vida profesional muy baja y todas ellas reportan
insatisfaccion laboral extrinseca. El 35% presenta calidad de vida
profesional baja, de ellas, el 25% reporta satisfaccion laboral extrinseca
moderada y 10% insatisfaccion. El 5% presenta calidad de vida
profesional media, alta y muy alta respectivamente y todas ellas reportan

satisfaccion laboral extrinseca.
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6.1.

VI. DISCUSION DE RESULTADOS

Contrastacion de hipoétesis con los resultados
Hipotesis general

Los resultados obtenidos nos permiten concluir que ambas
variables muestran que la calidad de vida profesional se relaciona
significativamente con la satisfaccion laboral en enfermeras del
servicio de emergencia del Hospital Regional de Ayacucho, (rs =
0,936; p = 0,000), evidenciandose una correlacion directa y de
grado alto. Es decir, a mayor calidad de vida profesional fue mayor

la satisfaccion laboral.

La calidad de vida profesional fue predominantemente baja 0 muy
baja en el 85% de enfermeras del servicio de emergencia, una
condicion adversa que devela las condiciones laborales

inapropiadas y la escasa promocion de |la salud laboral.

Este resultado coincide con la investigacion de Mederos (2016), en
el Hospital San Juan de Lurigancho de Lima, establecié que la
calidad de vida profesional se relacioné significativamente con la
satisfaccion laboral del personal de enfermeria (rs= 0,902; p <
0,05).(7) y Nacari (2016), en personal asistencial en el Centro de
Salud “San Juan Bautista”, establecié que la calidad de vida
profesional se relaciona directamente con el desempefio laboral del
personal asistencial en el Centro de Salud “San Juan Bautista”.
Ayacucho, 2015 (rs = 0,871; p < 0,05). (8)
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La calidad de vida profesional se relaciona significativamente con la
satisfaccion laboral en enfermeras del servicio de emergencia del

Hospital Regional de Ayacucho, 2016.

Rho de Spearman Satisfaccion
laboral
, —
Calidad de vida Coeﬁmgnte c?e correlacién ,936
rtaaionsl Sig. (bilateral) ,000
P N 20

Ho irs=0
H; rs#0

La hipotesis de investigacion si se relaciona significativamente con
el Coeficiente de Correlacion “Rho” de Spearman (0,000) menor
que el valor critico Alpha (0,05) es evidencia estadistica suficiente
para rechazar la hipétesis nula porque la calidad de vida
profesional se relaciona significativamente con la satisfaccion
laboral en enfermeras del servicio de emergencia del Hospital
Regional de Ayacucho (rs = 0,936; p = 0,000), aceptandose la H,

de investigacion.

Hipotesis especificas

En la poblacién en estudio, la calidad de vida profesional estuvo
relacionada con la satisfaccion laboral intrinseca (rs = 0,759; p =
0,000) y extrinseca (rs = 0,879; p = 0,000).

Es decir, la escasa promocion de la salud laboral deviene en el
deterioro de la calidad de vida profesional que finalmente incide en
una merma de la satisfaccion laboral que ocasionan un menor

desempeio y menos productividad.

El mayor porcentaje de enfermeras asistenciales no se hallan
satisfechas con el trabajo que desempefan, sea porque sienten

que su trabajo no es reconocido, por la excesiva responsabilidad
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en el desempefio de sus funciones (que excede su capacidad real),
por mayores expectativas salariales o por las caracteristicas de la
infra-estructura que no reune las condiciones de seguridad,

comodidad y confort.

Actualmente, los servicios internos se hallan hacinados por la
demolicion de instalaciones sin haber previsto antes la construccion
de una nueva edificacién, lo que genera insatisfacciéon en el

personal de salud, paciente y familiar.

En la poblacion en estudio, la calidad de vida profesional estuvo
relacionada con la satisfaccién laboral intrinseca (rs = 0,759; p =
0,000) y extrinseca (rs = 0,879; p = 0,000).

La calidad de vida profesional se relaciona significativamente con la
satisfaccion laboral intrinseca en enfermeras del servicio de

emergencia del Hospital Regional de Ayacucho, 2016.

Rho de Spearman Satisfaccién
laboral intrinseca
Coeficiente de 759
Calidad de vida correlacién '
profesional Sig. (bilateral) ,000
N 20

Ho :rs=0
Hi :rs#0

La significacion del Coeficiente de Correlacion “Rho” de
Spearman (0,000) menor que el valor critico Alpha (0,05) es
evidencia estadistica suficiente para rechazar la hipétesis
nula porque la calidad de vida profesional se relaciona
significativamente con la satisfaccién laboral intrinseca en
enfermeras del servicio de emergencia del Hospital
Regional de Ayacucho (rs = 0,759; p = 0,000), aceptandose

la hipétesis de investigacién
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b)

La «caldad de vida profesional se relaciona
significativamente con la satisfaccion laboral extrinseca a
en enfermeras del servicio de emergencia del Hospital
Regional de Ayacucho, 2016.

Rho de Spearman Satisfaccion
laboral
extrinseca
. . Coefncuentﬁ de 879
Calidad de vida correlacion
profesional Sig. (bilateral) ,000
N 20

Ho :rs=0
H; s #0

La significacion del Coeficiente de Correlacion “Rho” de
Spearman (0,000) menor que el valor critico Alpha (0,05) es
evidencia estadistica suficiente para aceptar la hipodtesis de
la investigacion donde la calidad de vida profesional se
relaciona significativamente con la satisfaccion laboral
extrinseca en enfermeras del servicio de emergencia del
Hospital Regional de Ayacucho (rs = 0,879; p = 0,000).
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b)

VIl. CONCLUSIONES

La calidad de vida profesional se relaciona significativamente con la
satisfaccion laboral en enfermeras del servicio de emergencia del
Hospital Regional de Ayacucho (rs = 0,936; p = 0,000).

La calidad de vida profesional se relaciona significativamente con la
satisfaccion laboral intrinseca en enfermeras del servicio de
eme-rgencia del Hospital Regional de Ayacucho (rs = 0,759; p =
0,000).

La calidad de vida profesional se relaciona significativamente con la
satisfaccion laboral extrinseca en enfermeras del servicio de
emergencia del Hospital Regional de Ayacucho (rs = 0,879; p =
0,000).

- 37



b)

d)

Vill. RECOMENDACIONES

A los directivos del Hospital Regional de Ayacucho otorgar mayor
apoyo a los profesionales de enfermeria, velando por su salud
mental y laboral.

Sugerir al Departamento de Enfermeria del Hospital Regional de
Ayacucho, gestionar la apropiada dotacion de recursos humanos
de acuerdo a la normativa vigente respecto a la razén del nimero

de pacientes por enfermera.

A la direccion del Hospital Regional de Ayacucho en coordinacion
con el departamento de enfermeria, disefar e implementar
programas de motivacién a través de incentivos y reconocimiento

por buen desempeno.

A los egresados de la segunda especialidad en emergencias y
desastres, continuar con el desarrollo de investigaciones acerca de
la calidad de vida profesional y satisfaccion laboral empleando

disefios experimentales.
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Anexo 01

Matriz de consistencia

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL Y SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS DEL SERVICIO DE EMERGENCIA. HOSPITAL

REGIONAL DE AYACUCHO, 2015.

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOIL.OGIA
General General General Uno Tipo de investigacion
(Cémo se relaciona la | Relacionar la calidad de |La calidad de vida | Calidad de vida profesional: | Descriptiva Correlacional
calidad de vida profesional | vida profesional con la | profesional se relaciona o Disef d |
con la satisfaccién laboral | satisfaccién  laboral  en | significativamente con Ia | - APOYo directivo IBEL e “

en enfermeras del servicio

enfermeras del servicio de

satisfaccion laboral en

- Demanda de trabajo
- Motivacion intrinseca

de emergencia del Hospital | emergencia del Hospital | enfermeras del servicio de
Regional de Avyacucho, | Regional de Ayacucho, | emergencia del Hospital
20157 2015. Regional de Ayacucho,
2015.
Especificos Especificos Especificas Dos
a) (Como se relaciona la | a) ldentificar la relacion | a) La calidad de vida | Satisfaccion laboral:

calidad de vida profesional
con la satisfaccion laboral
intrinseca en enfermeras
del servicio de emergencia
del Hospital Regional de
Ayacucho, 20157

entre la calidad de vida
profesional con la
satisfaccion laboral
intrinseca en enfermeras
del servicio de emergencia
del Hospital Regional de
Ayacucho, 2015.

profesional se relaciona
significativamente con la
satisfaccion laboral
intrinseca en enfermeras
del servicio de emergencia
del Hospital Regional de
Ayacucho, 2015.

- Intrinseca
- Extrinseca

investigacion

No  experimental y
transversal.

Poblacién

Constituida por 20

enfermeras del servicio de
emergencia del Hospital
Regional de Ayacucho.

Técnica
Encuesta.
Instrumento

Escala de calidad de vida
profesional.

Escala de satisfaccion
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ESCALA DE CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL

En cada frase, debe evaluar y cuantificar su nivel de acuerdo con la forma como percibe

las condiciones de su trabajo actual. Antes de responder, intente pensar en situaciones

REALES en las que haya tenido que utilizar dicha habilidad y no pretenda responder de
acuerdo a lo que usted CREA QUE SERIA CORRECTO.

2 o
[TEMS o £ £
< |3 |2
S5 2
2
01 Cantidad de trabajo que tengo
02 Conformidad con el tipo de trabajo
03 Conformidad con el sueldo
04 Posibilidad de promocién
05 Reconocimiento de mi esfuerzo
06 Presion que recibo para mantener la cantidad de mi
trabajo
07 Presion recibida para mantener la calidad de mi trabajo
08 -| Prisas y agobios por falta de tiempo para hacer mi trabajo
09 Motivacidn{ganas de esforzarme)
10 Apoyo de mis jefes
11 Apoyo de mis companieros
12 Apoyo de mi familia
13 Ganas de ser creativo
14 Posibilidad de ser creativo
15 Desconecto al acabar la jornada laboral
16 Recibo informacién de los resultados de mi trabajo
17 Conflictos con otras personas de mi trabajo
18 Falta de tiempo para mi vida personal
19 Incomodidad fisica en el trabajo
20 Posibilidad de expresar lo que pienso y necesito
21 Carga de responsabilidad
22 Mi empresa trata de mejorar la calidad de vida de mi
Puesto
23 Tengo autonomia o libertad de decision
24 Interrupciones molestas
25 Estrés (esfuerzo emocional)
26 Capacitacion necesaria para hacer mi trabajo
27 Estoy capacitado para hacer mi trabajo actual
28 Variedad en mi trabajo
29 Mi trabajo es importante para la vida de otras personas
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30 Es posible que mis respuestas sean escuchadas y aplicadas
31 Lo que tengo que hacer queda claro

32 Me siento orgulloso de mi trabajo

33 Mi trabajo tiene consecuencias negativas para mi salud

34 Calidad de vida de mi trabajo ‘

35 Apoyo de los compaiieros (en el caso de responsabilidades

directivas)
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Anexo 04
CONSENTIMIENTO INFORMADO

El propésito de esta ficha de consentimiento es proveer a los participantes en
esta investigacion una clara explicacion de la naturaleza de la misma, asi
como de su rol en ella como participantes.

La presente investigacién es representada por la Lic. Carmen Lourdes
Ccorahua Cuya, Lic. Justiniano Ulises, Rojas Flores, Lic. Suyana
Taboada Villar estudiantes de la segunda especialidad en Enfermeria en
Emergencias y Desastres de la Universidad Nacional del Callao. La meta
de este estudio es relacionar la calidad de vida profesional con la
satisfaccion laboral en enfermeras del servicio de emergencia del Hospital
Regional de Ayacucho, 2015.

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedira responder
preguntas insertas en dos escalas (o completar la informacion solicitada).
Esto le tomara aproximadamente 40 minutos de su tiempo.

La participacion es este estudio es estrictamente voluntaria. La informacion
que se recoja sera confidencial y no se usara para ningun otro propésito fuera de
los de esta investigacidn. Sus respuestas al cuestionario seran codificadas
usando un nimero de identificacién y por lo tanto, serdn anénimas. Una vez
codificados los instrumentos, se destruiran.

Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier
momento durante su participacion en él. Igualmente, puede retirarse del proyecto
en cualquier momento sin que eso lo perjudique en ninguna forma. Si alguna de
las preguntas le parecen incobmodas, tiene usted el derecho de hacérselo saber a
la investigadora o de no responderias.

Desde ya le agradecemos su participacion.

Acepto participar voluntariamente en esta investigacion, representada por
la Lic. Carmen Ccorahua Cuya, he sido informado (a) de que la meta de
este estudio es relacionar la calidad de vida profesional con la satisfaccion
laboral en enfermeras del servicio de emergencia del Hospital Regional de
Ayacucho, 2015.

Me han indicado también que tendré que responder dos escalas, lo cual tomara
aproximadamente 40 minutos.

Reconozco que la informacion que yo provea en el curso de esta investigacion
es estrictamente confidencial y no sera usada para ningln otro propédsito fuera
de los de este estudio sin mi consentimiento. He sido informado de que puedo
hacer preguntas sobre el proyecto en cualquier momento y que puedo retirarme
del mismo cuando asi lo decida, sin que esto acarree perjuicio alguno para mi
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persona. De tener preguntas sobre mi participacién en este estudio, puedo
contactar a la Lic. Carmen Ccorahua Cuya, al teléfono: #302826.

Entiendo que una copia de esta ficha de consentimiento me sera entregada y
que puedo pedir informacién sobre los resultados de este estudio cuando éste
haya concluido. Para ello, puedo contactar a la-Lic. Carmen Ccorahua Cuya
al teléfono anteriormente mencionado.

Nombre del Participante Firma del Participante
Fecha
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BASE DE DATOS

Satisfaccion

Extrinseca

Intrinseca

Calidad

10
1
12
13
14

16
17
18
19
20
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