UNIVERSIDAD NACIONAL DEL CALLAO
ESCUELA DE POSGRADO

UNIDAD DE POSGRADO DE LA FACULTAD DE
CIENCIAS DE LA SALUD

Yy

3
=
o
@
=
w
4
=
c
z
w
3
<
=

“EACTORES SOCIODEMOGRAFICOS Y LA SATISFACCION
LABORAL DE LAS ENFERMERAS (OS) DEL HOSPITAL
REZOLA DE CANETE”

TESIS PARA OPTAR EL GRADO ACADEMICO DE MAESTRO
EN GERENCIA EN SALUD

AUTORA: ELIZETH DEL PILAR GUIVIN MUNAYCO

- Callao, 2022

PERU






HOJA DE REFERENCIA DEL JURADO Y APROBACION

MIEMBROS DEL JURADO DE SUSTENTACION:

e DRA. ANA LUCY SICCHA MACASSI PRESIDENTA
e DRA. ANA MARIA YAMUNAQUE MORALES SECRETARIA
e DRA. MARIA ELENA TEODOSIO YDRUGO MIEMBRO
e DR. CESAR MIGUEL GUEVARA LLACZA MIEMBRO

ASESORA: DRA. ANA ELVIRA LOPEZ Y ROJAS

N° de libro: 02

N° de Acta: 03 - 2022

Fecha de aprobacion de tesis:
20 de Julio del 2022

Resolucién del Comité Directivo de la Unidad de Posgrado N° 112 - 2022 —
CDUPG - FCs.



Dedicatoria:

A mi primera maestra; mi madre.



INDICE

TABLAS DE CONTENIDO
TABLAS DE GRAFICOS
RESUMEN

ABSTRACT
INTRODUCCION

I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcion de la realidad problematica
1.2. Formulacién del problema

1.3. Objetivos de la investigacion

1.4. Limitantes de la investigacién

II. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes: Internacionales y nacionales

2.2. Bases tedricas
2.3. Conceptual
2.4. Definicién de términos basicos

. HIPOTESIS Y VARIABLES
3.1. Hipdtesis (general y especificas)
3.2. Definicion conceptual de variables.

3.2.1. Operacionalizacion de variable

IV.DISENO METODOLOGICO
4.1. Tipo y disefo

4.2. Método de investigacion
4.3. Poblacién y muestra

4.4. Lugar de estudio y periodo de desarrollo

4.5. Técnicas e instrumentos para la recoleccion de la informacion

4.6. Andlisis y procesamiento de datos

12
12
12

14
14
19
23
32

34
34
34
35

36
36
36
36
38
38
40



V. RESULTADOS
5.1. Resultados descriptivos

5.2. Resultados Inferenciales

VI. DISCUSION DE RESULTADOS

6.1. Contrastacién y demostracion de la hipotesis con los resultados.

6.2. Contrastacion de los resultados con otros estudios similares.
6.3. Responsabilidad ética

CONCLUSIONES
RECOMENDACIONES
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

ANEXOS

Anexo 1: Matriz de consistencia
Anexo 2: Cuestionario

Anexo 3: Consentimiento informado

Anexo 4: Base de datos

41
38
51

57
57
59
61

63

64

65

72
73
74
78
79



Tabla Na5.

Tabla Na5.

Tabla Na5.

Tabla Na5.

Tabla Na5.

Tabla Na5.

Tabla Na5.

Tabla Na5.

Tabla Na5.

Tabla Na5.

Tabla Na5.

Tabla Na5.

10

11

12

TABLAS DE CONTENIDO

Grado académico de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de
CaNetE-2020.... o i 41

Especialidades de las enfermeras(os) del hospital Rezola de
Canete-2020........coeiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeee e 42

Condicién laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de
CaNEte-2020.... .o i i 43

Ejercicio profesional de las enfermeras(os) del hospital Rezola
de Canete-2020........ccuuveeiiiiiiiiiiiiiiiieeeieeeeeee et 44

Cargos de confianza de las enfermeras(os) del hospital Rezola
de CaNete-2020..........cueeeeeeiieeieiieieeeeeeeeeeeeee e 45

Trabajo adicional de las enfermeras(os) del hospital Rezola de
Canete-2020.........oeveieiiiiiiiiiiiiieeeeeee e 46

nameros de hijos de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de
CaNEtE-2020.. ...t 47

Personas dependientes de las enfermeras(os) del hospital

Rezola de CaNeLe........oeneeeeeeeee e 48

Sexo de las enfermeras (0os) del hospital Rezola de Cariete-

Factores demograficos de las enfermeras (os) del hospital
Rezola de Cafete-2020. .......cccooiiiiiiiiieiicir e 50

Estado civil de las enfermeras (os) del hospital Rezola de
CaNete-2020.........eeeiiiiiiiiiiiiiiieiiiiiee e 51

Residencia de las enfermeras (os) del hospital Rezola de
Canete-2020.........eeviieieiiiiiiiiiiieieeieee e 52



Tabla Na5. 13

Tabla N25. 14

Tabla Na5. 15

Tabla N25. 16

Satisfaccion laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola
de Canete-2020.........ceiiiiiiiiiiiiiiie e 53

Dimensiones de la satisfaccion laboral de las enfermeras(os)
del hospital Rezola de Cafete-2020...........cccccevvvviieieeeereveennnns 54

Relacion entre los factores sociales y la satisfaccion laboral de
las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cafiete................. 55

Relacion entre los factores demograficos y la satisfaccion

laboral de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cariete.56



Gréfico N°5.1

Grafico N°5.2

Gréfico N°5.3

Grafico N°5.4

Gréafico N°5.5

Grafico N°5.6

Gréafico N°5.7

Grafico N°5.8

Gréafico N°5.9

Grafico N°5.10

Grafico N°5.11

Grafico N°5.12

Grafico N°5.13

TABLAS DE GRAFICOS

Grado académico de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de
CaNetE-2020.... o i 41

Especialidades de las enfermeras(os) del hospital Rezola de
Canete-2020........coeiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeee e 42

Condicién laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de
CaNEte-2020.... .o i i 43

Ejercicio profesional de las enfermeras(os) del hospital Rezola
de Canete-2020........ccuuveeiiiiiiiiiiiiiiiieeeieeeeeee et 44

Cargos de confianza de las enfermeras(os) del hospital Rezola
de Canete-2020.........cuiiiiiiiiiiiiiiiiee e 45

Trabajo adicional de las enfermeras(os) del hospital Rezola de
Canete-2020.........oeveieiiiiiiiiiiiiieeeeeee e 46

nameros de hijos de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de
CaNEtE-2020.. ...t 47

Personas dependientes de las enfermeras(os) del hospital

Rezola de CaNeLe........oeneeeeeeeee e 48

Sexo de las enfermeras (0os) del hospital Rezola de Cariete-

Estado civil de las enfermeras (os) del hospital Rezola de
Canete-2020.........oeuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiee e 51

Residencia de las enfermeras (os) del hospital Rezola de
CaNete-2020......ccc i 52

Satisfaccion laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola
de Canete-2020.........uuuiieeiiiiiiiiiiieeee e 53



RESUMEN

Objetivo: Determinar los factores sociodemograficos relacionados con la
satisfaccion laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete-2020.
Metodologia: Cuantitativa de disefio no experimental, tipo correlacional, de
corte transversal y prospectivo. Se aplicd en una poblacion de 71 profesionales
de enfermeria, con una muestra probabilistica de 61. Resultados: El 73.8%
estuvo medianamente satisfecho, el 24.6% satisfecho y el 1.6% insatisfecho.
Sobre los factores sociales: el 77% obtuvo el grado académico de bachiller, el
19.7% hizo una maestria y el 3.3% doctorado; el 75.4% es especialista en el
area de trabajo, el 9.8% en otra area y un 4.9% no se ha especializado; el 68%
es nombrado y el 31.3% tiene contrato CAS; el 31.3% labora mas de 10 afios,
el 27.9% mas de 5 afios, el 23% mas de 14 afios y el 18% menos de 5 afos; el
21.3% ha sido jefe, el 3.3% supervisor, el 3.3% ha coordinado programas y el
72.1% no asumid cargos; el 36.1% labora en otro hospital/clinica, el 26.2%
tiene un negocio, el 4.9% es docente y el 32.8% no tiene otro ingreso.
Respecto a los factores demogréficos: el 90.2% es de sexo femenino; el 39.3%
tiene entre 31 y 40 afios de edad, el 26.2% fue mayor de 50 afios, el 23.2%
tuvo entre 41 y 50 afios y el 6.6% tenia entre 25 y 30 afos; el 57.4% estan en
pareja, el 26.2% son solteras y el 14.8% estan separadas; el 65.6% vive en la
provincia de canete y el 34.4% no; el 13.1% no tuvo hijos; un 45.9% se encarga
de una persona adulta mayor, el 8.2% de alguien con discapacidad, y el 45.9%
no. Conclusiones: los factores sociodemograficos que tuvieron relaciones
significativas con la satisfaccion laboral fueron la especialidad (p=0.026), los
afos de ejercicio profesional (p=0.034) y el cargo de confianza (p=0.041) en las

enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete-2020.

Palabras Clave: factores sociodemograficos, satisfaccion laboral, satisfaccion

en el trabajo, enfermeria.



RIPRENDERE

Obiettivo: determinare i fattori sociodemografici relativi alla soddisfazione
lavorativa degli infermieri dell'ospedale Rezola de Cafete-2020. Metodologia:
Disegno quantitativo non sperimentale, correlazionale, trasversale e
prospettico. E stato applicato a una popolazione di 71 professionisti
infermieristici, con un campione probabilistico di 61. Risultati: il 73,8% era
moderatamente soddisfatto, il 24,6% soddisfatto e 1'1,6% insoddisfatto. Per
qguanto riguarda i fattori sociali: il 77% ha conseguito la laurea, il 19,7% la
laurea magistrale e il 3,3% il dottorato; Il 75,4% é specializzato nell'area di
lavoro, il 9,8% in un altro settore e il 4,9% non si &€ specializzato; Il 68% e
nominato e il 31,3% ha un contratto CAS; Il 31,3% lavora da piu di 10 anni, il
27,9% da piu di 5 anni, il 23% da piu di 14 anni e il 18% da meno di 5 anni; Il
21,3% e stato capo, il 3,3% supervisore, il 3,3% ha coordinato programmi e il
72,1% non ha assunto incarichi; Il 36,1% lavora in un altro ospedale/clinica, il
26,2% ha un'impresa, il 4,9% é insegnante e il 32,8% non ha altro reddito. Per
guanto riguarda i fattori demografici: il 90,2% sono donne; Il 39,3% aveva tra i
31 ei 40 anni, il 26,2% aveva piu di 50 anni, il 23,2% aveva tra i 41 ei 50 anni e
il 6,6% aveva tra i 25 ei 30 anni; Il 57,4% ha una relazione, il 26,2% é single e |l
14,8% e separato; Il 65,6% vive nella provincia di Cafiete e il 34,4% no; il
13,1% non aveva figli; Il 45,9% si prende cura di una persona anziana, '8,2% di
una persona con disabilita e il 45,9% no. Conclusioni: i fattori sociodemografici
che hanno avuto rapporti significativi con la soddisfazione sul lavoro sono stati
la specialita (p = 0,026), gli anni di pratica professionale (p = 0,034) e la
posizione di fiducia (p = 0,041) negli infermieri dell'ospedale Rezola de Cafiete-
2020.

Parole chiave: fattori sociodemografici, soddisfazione lavorativa, soddisfazione

lavorativa, assistenza infermieristica.



INTRODUCCION

La satisfaccion laboral, segun las nuevas tendencias administrativas, comienza
a ser un tema importante de estudiar, ya que asegura un mejor desempefo en
la actividad laboral y tiene repercusiones en el desempefio laboral, la
satisfaccion del usuario, el ausentismo y desercion laboral, la produccion y la
disminucién de costos hospitalarios.

En nuestro pais, la mayoria de las investigaciones estudian la satisfaccion
laboral enfocandose en profesionales que desempefian labores en un area
especifica de un hospital; sin embargo, para implementar mejoras laborales en
el personal de enfermeria, se debe brindar evidencia cientifica del problema
gue atraviesa el personal a nivel institucional, mediante estadisticas que

favorezcan la toma de decisiones a nivel gerencial.

El profesional de enfermeria es el personal de salud de mayor fuerza laboral en
las instituciones de salud, por lo tanto, el cuidar de ellos es garantizar una
atencion de salud o6ptima al paciente. En el hospital Rezola de cafiete, como
otras instituciones de salud del MINSA, las condiciones de trabajo no son las
mejores y, aun existe una amplia brecha entre la oferta laboral del sector y el

trabajo decente y digno para este grupo profesional.

Esta investigacion pretende proporcionar informacién actualizada y real sobre
la satisfaccién laboral de los enfermeros y enfermeras que trabajan en el
Hospital Rezola, asi mismo determinar relaciones con factores
sociodemograficos y laborales que podrian ser motivo de su nivel de
satisfaccion, con la finalidad de impulsar al equipo de gestidén del hospital en la
implementacion de medidas que fortalezcan y mejoren los niveles de
satisfaccion del personal de enfermeria, la principal fuerza del sistema de
salud; lo que tendra un impacto positivo directo en los usuarios y la calidad de

cuidado que reciben.



|. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcién de la realidad problematica

El sector de la salud en constante cambio requiere que los recursos humanos y
el contexto laboral sean una prioridad para los administradores de salud. Al
promover la satisfaccién y la eficacia de las enfermeras, se espera una mejora

en la calidad del servicio (1).

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) existe una escasez de
personal sanitario, o que es representa un obstaculo para lograr Objetivos de
Desarrollo Sostenible (ODS) relacionados con la salud. Segun se estima, para
el aflo 2035 habra un déficit mundial de 12,9 millones de trabajadores de salud,
y de un déficit actual de 7,2 millones, y 4,3 millones corresponden a médicos y

enfermeras (2).

Sin embargo, segun la Comision Europea (2014) el 77% de los trabajadores se
sienten satisfechos con su empleo, aunque el 57% considera que se han
deteriorado sus condiciones de trabajo; asi mismo, existen disparidades en el
grado de satisfaccion de los trabajadores (38%-94%). Los paises con una
satisfaccion baja fueron Grecia (16%), Croacia (18%), Espafia (20%), Italia
(25%) y Bulgaria (31%), debiendo mejorar respecto a la intensidad del trabajo,

el estrés laboral, las largas jornadas y cargas laborales (3).

A pesar, que el profesional de enfermeria es el responsable del 80% de la
atencion y representa el 60% de la fuerza laboral (4), el déficit de este grupo
profesional permite cuestionar la satisfaccion que tiene respecto a su trabajo y

por ende la calidad de atencion.

Segun una investigacion desarrollada en la Universidad de Warwick (Reino
Unido, 2015) sobre felicidad y productividad, la satisfaccion en el trabajo

incrementa la productividad en un 12% aproximadamente (5).

Un estudio en enfermeras de China demostrd la existencia de asociacidon entre

la situacibn demografica de las enfermeras y su satisfaccion laboral,



encontrandose asociaciones positivas de la satisfaccion con la edad, el ingreso

mensual, y el promedio de horas diarias dedicadas al conyuge (6).

Ademas, existen factores que determinan la insatisfaccion laboral como la
disminucién de los derechos laborales y oportunidades de promocién, la
sobrecarga de trabajo, los conflictos en el equipo de trabajo y falta de recursos;
y se incrementa la satisfacciébn con una adecuada remuneracién econémica,
reconocimiento profesional, el tiempo laboral para la investigacion, la definicion
de funciones (rol) y el establecimiento de un mejor horario laboral, siendo lo
gue mas satisface es la relacion interpersonal con el usuario y con resto del

equipo de trabajo (7, 8).

Un estudio en Indonesia demostro que existe una relacion entre la competencia
gerencial de la enfermera jefe y la satisfaccion laboral de sus enfermeras (p =
0.001; OR = 0.193), lo que incluyen la capacidad de la de organizarse, ser

modesta y eficiente (9).

A nivel latinoamericano, un estudio realizado en México demostré que se tuvo
mayor satisfaccién por sanar y apoyar a los pacientes, y la insatisfaccion es
producida por el bajo salario. En Argentina, el 90% de los enfermeros se
encuentran insatisfechos, y solo un 10% manifiestan estar bastante
satisfechos, la insatisfaccion es mayor en las mujeres y en profesionales de
mayor capacidad profesional, ademas el grado de satisfaccion varia en funcion

de los aspectos de la actividad laboral.

En el Perq, un estudio determina que en diversos lugares del mundo el 37% de
las enfermeras se encuentran satisfechas desde el punto de vista laboral de su
trabajo en si y oportunidades de perfeccionamiento y menos satisfechos con
los ascensos y las remuneraciones. (10)

El Colegio de Enfermeros del Perd, en una entrevista a su decana Liliana La
Rosa, afirmé que se necesita 250 mil enfermeras, puesto que solo se cuenta
con 12 enfermeras por cada 10000 habitantes, muy por debajo de las 111
enfermeras por cada 10000 habitantes en Estados Unidos (11).
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A nivel local, en el Hospital Rezola de Cariete, existen problemas a nivel de
gestibn; se aprecia que las enfermeras responsables de esta actividad
desarrollan en muchos de los casos una doble funcion ya que una sola
enfermera administra tratamiento y también confecciona los roles de trabajo; al
preguntar a otras enfermeras también refieren que desarrollan doble funcién en
su turno, puesto que las jefas de servicio deben realizar labor asistencial, tan
igual como las demas enfermeras y de forma paralela realizar labor
administrativa que corresponde al cargo, dificultando asi el adecuado
desempeiio en ambos aspectos; sumado a esto, existe una alta demanda de
atencién y no hay una remuneracion adecuada al doble trabajo desarrollado, lo
gue ha generado un desinterés por la gestion y la mejora de los servicios del
Hospital desde las jefaturas de enfermeria en las diversas areas, repercutiendo
incluso en la insuficiente gestidn de los servicios de enfermeria. Asi mismo, no
se cuenta con enfermeras supervisoras; adicionando esta labor a la enfermera
de turno en trabajo asistencial, la eleccion se realiza de acuerdo al perfil
(cualidades de liderazgo) lo que hace mas dificil el control y sobrecarga laboral

a la enfermera responsable de la guardia.

Esta carencia en la gestion ha generado problemas adicionales en los
enfermeros y enfermeras, tales como: faltas y tardanzas constantes en el
personal, desinterés en el trabajo, ausencia de reuniones de trabajo en los
servicios, ausencia de registros estandarizados para el registro de los cuidados
de enfermeria (solo la UCI emplea el proceso de atencion de enfermeria en su
labor), fastidio en el personal por fallos logisticos para el abastecimiento de
insumos y materiales, indiferencia en el trabajo, y finalmente renuncias por las
condiciones laborales y seis (6) meses de atrasos en el pago de su salario del

personal por terceros.

Todo lo mencionado previamente lleva a deducir que existe una insatisfaccion
del personal con su trabajo, y de acuerdo a lo expuesto se plantea las

siguientes preguntas de investigacion:
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1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general

¢Cudles son los factores sociodemograficos que se relacionan con la

satisfaccion laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete-2020?

1.2.2. Problemas especificos

e (/Cudles son los factores sociales y la satisfaccion laboral de las

enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete?

e (Cudles son los factores demograficos y la satisfaccion laboral de las

enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete?

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar los factores sociodemogréficos relacionados con la satisfaccion

laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete-2020.

1.3.2. Objetivos especificos

e Identificar los factores sociales y la satisfaccion laboral de las

enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cafiete.

¢ Identificar los factores demogréaficos y la satisfaccién laboral de las

enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cafiete.

1.4. Limitantes de la investigacion

Limitante tedrica: No se tiene limitante tedrico, debido a que se cuenta con
teorias que sustentan como la teoria de Satisfaccion laboral de Herzberg asi
mismo existe trabajos realizados en la que han investigado las variables de

estudio

12



Limitante temporal: La ejecucion de la presente investigacion se prolongara

debido a las restricciones por pandemia en el hospital Rezola.

Limitante espacial: Se realizo hospital Rezola con la limitante de la pandemia

y la aplicacion de nuevos protocolos

13



II. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes: Internacional y nacional

2.1.1. Antecedentes Internacionales

VAZQUEZ-COLUNGA, Y COLS. 2021 — MEXICO en su tesis. Caracterizacion
sociodemogréafica de la satisfaccion laboral en personal hospitalario.
Objetivo: el propoésito fue determinar la asociacion de la satisfaccion laboral con
las variables sociodemograficas de la poblacion cautiva. Metodologia: disefio
transversal y analitico con una muestra de 526 trabajadores, a quienes se les
aplicé un cuestionario de datos sociodemograficos y laborales, y el
Cuestionario de Satisfaccion Laboral con seis dimensiones: Satisfaccion con
Vigilancia y Participacion en la Organizacion (1), Remuneracion y Beneficios (ll),
Satisfaccion Intrinseca (111), Ambiente Fisico (IV), Cantidad de Produccion (V) y
Calidad de la Produccion (VI). Resultados: la edad se asocido con las
dimensiones | y Il con p=0,037 y p=0,038 respectivamente. La variable
escolaridad se asocio con las dimensiones IV (p = 0,008), V (p = 0,000) y VI (p
= 0,059). La variable categoria laboral tuvo un valor de p = 0.010, p =0.000y p
= 0.001 para las dimensiones IV, V y VI, respectivamente. Finalmente, la
variable antigiiedad laboral se asoci6 con la dimension | (p = 0,057).
Conclusiones: Se concluye que la institucion estudiada, aunque satisface las
expectativas profesionales de su personal, debe poner énfasis en mejorar las
dimensiones que generan la insatisfaccion a fin de forjar un ambiente propicio

para el desarrollo laboral y contribuir a mejorar su calidad de vida (12).

CANARTE. 2020 - URUGUAY, en su estudio; Satisfaccion laboral de
enfermeros de un servicio de cuidados intensivos pediatricos vy
neonatales. El objetivo fue conocer el grado de satisfaccion laboral de los
enfermeros (licenciados y auxiliares) que trabajan en el CTI pediatrico y
neonatal del hospital policial de Montevideo, Uruguay. Metodologia: estudio
descriptivo transversal, sustentado en la teoria de las necesidades de
Herzberg, la cual sugiere que la real satisfaccion del hombre con su trabajo

proviene del hecho de enriquecer su puesto para que de esta manera pueda
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desarrollar una mayor responsabilidad y experimente a su vez un crecimiento
mental y psicolégico; es asi que, los enfermeros se ven continuamente
expuestos a diversos factores que atentan contra su salud. Se empled el
cuestionario Font-Roja, mas el agregado de variables sociodemograficas y
laborales. Resultado: las caracteristicas de la poblacién de enfermeros son
similares a las del resto del pais; las variables sociodemograficas y laborales
estudiadas no guardan relacion estadisticamente significativa con el grado de
satisfaccion laboral; y que la satisfaccion es medianamente satisfactoria, con
una media de 82,15 (DE 7,31), en una escala que va del 24 (minimo grado de

satisfaccion) al 120 (maximo grado de satisfaccion) (13).

NISKALA J, Y COLS. 2020 — CHINA, en su publicacion. Intervenciones para
mejorar la satisfaccion laboral de las enfermeras: una revision sistematica
y un metanalisis. Objetivo: identificar la mejor evidencia actual sobre los tipos
de intervenciones que se han desarrollado para mejorar la satisfaccion laboral
entre las enfermeras y sobre la efectividad de estas intervenciones. Método: La
revision sistematica es cuantitativa y un metanalisis que sigue un modelo de
efectos aleatorios de probabilidad de perfil; la fuente de datos: CINAHL, Medic
y Pubmed (Medline). Se utilizaron criterios de elegibilidad de PICOS para
seleccionar los estudios originales publicados entre 2003 y 2019, quedando un
total de 20 articulos. Resultados: Las intervenciones fueron principalmente
educativas (talleres, sesiones educativas, lecciones y capacitaciones). Las
diferencias revelaron que dos intervenciones mejoraron significativamente la
satisfaccion laboral de las enfermeras (el protocolo de entrenamiento de
inteligencia espiritual y el Programa de Desarrollo de Identidad Profesional son
efectivos para mejorar la satisfaccion laboral). Conclusién: Las organizaciones
de salud y los gerentes deben considerar implementar intervenciones efectivas
para mejorar la satisfaccion laboral de las enfermeras y reducir la rotacion. Es
imperativo que los gerentes de enfermeria planifiquen estrategias para mejorar
la satisfaccion laboral, pues las intervenciones efectivas detectadas son un
primer paso para desarrollar estrategias de recursos humanos para las
organizaciones de salud. Estos hallazgos proponen que los factores

extrinsecos (p. ej., salario y recompensas) nunca seran tan efectivos para
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mantener la satisfaccion laboral como los factores intrinsecos (p. ej.,

inteligencia espiritual, identidad profesional y conciencia).

RODRIGUEZ A, Y COLS. 2021 - ESPANA, en su articulo. “Estudio de la
satisfaccion laboral en los equipos de atencién primaria en un area
sanitaria de Asturias”. Espafa, 2017. El objetivo fue valorar nivel de
satisfaccion laboral de los profesionales de Atencién Primaria y sus factores
asociados, mediante un estudio descriptivo transversal se aplicaron los
cuestionarios “Font-Roja AP” y de variables sociodemograficas y laborales.
Resultados: la tasa de respuesta fue del 57% (329 de 575); el 72% fueron
mujeres, con una edad promedio de 50,8 afios. El 83.9% se consideran
satisfechos, pero sélo el 62.6% fue determinado segun los valores del
instrumento. Las dimensiones con mayor satisfaccion fueron “relaciéon con los
compaferos” y “competencia profesional”, y las de menor satisfaccion son
“promocién profesional” y “tension relacionada con trabajo”. Conclusiones: La
mayoria se encuentran satisfechos laboralmente, considerando mayor
satisfaccion auto declarada de la que presentan objetivamente. Areas de

mejora: sueldo, promocion profesional y tension en el trabajo (15).

2.1.2. Nacionales

ALCALDE CABALLERO RE. 2019- TRUJILO - PERU, en su tesis “Factores
sociodemograficos-laborales y la satisfaccion laboral de la enfermera
Hospital Belén de Trujillo”, el objetivo fue determinar la relacion entre las
variables a través de un estudio correlacional aplicado a 35 enfermeras.
Resultados: el 34.3% tiene entre de 25 a 35 afios y de 36 a 45 afios, todas son
mujeres, el 68.6% solteras, y el 71.4% nombradas. el 40% de 5 a 15 afios de
ejercicio profesional, el 45.7% es especialista con estudios terminados s/titulo,
y el 28.6% magister. Se concluye que el 60% tiene un nivel medio de
satisfaccion laboral, relacionado con la edad, situacion laboral, afos de
ejercicio profesional, capacitacion post titulo y post grado Maestria, con un p-

valor (Fisher) < 0.05, y no existe relacién con la variable estado civil (16).
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VELASQUEZ PERALES, Y COLS. 2019 - LIMA-PERU en su tesis “Factores
asociados al ausentismo laboral de enfermeras”. Objetivo: Describir el
ausentismo laboral y los factores asociados en enfermeros de un hospital nivel
Ill. Métodos: descriptivo transversal, en una poblacién de 471 enfermeras y con
una muestra aleatoria de 72. Resultados: El 97,2% (70) pertenecia al sexo
femenino; 47,2% (34) tenia entre 31 y 44 afos; 50% (36) eran casadas y 23,6%
(17) separadas. La tasa de ausentismo fue de 4%; la de severidad de 40 horas
pérdidas por cada 1000 horas/enfermeras trabajadas; se perdieron 6 turnos por
enfermero al afio. Conclusiones: La magnitud del ausentismo total por faltas es
alta. Predominé el ausentismo parcial, no programado: tardanzas y permisos.
Los factores personales asociados al ausentismo fueron: tener nifios pequefos;
vinculo laboral con otra institucion; tener nifios, pero ademas tener bajo su
cuidado a padres ancianos; tener una enfermedad cronica ademas de cuidar a
sus padres y tener nifios; ser padre y madre en el hogar, ademas de tener
nifios, doble trabajo y cuidar de uno de sus padres. Los factores laborales y
extralaborales fueron: dificultades en el area de trabajo, no poder cambiar el

turno; y las capacitaciones externas (17).

SOSA NAUPA Y PILLPE UCHARIMA. 2018 — AYACUCHO -PERU, en su
tesis Factores que influyen en la satisfaccién laboral del profesional de
enfermeria en el hospital de apoyo Daniel Alcides Carrion de Huanta -
Ayacucho, 2018. Objetivo: Determinar la relacion entre los factores que
influyen en la satisfaccion laboral del profesional de enfermeria en el hospital
de apoyo Daniel Alcides Carrion de Huanta - Ayacucho, 2018. Material y
Método: Enfoque cuantitativo, aplicativo, descriptivo, correlacional, transversal.
La poblacién estuvo constituida por 45 profesionales de enfermeria y la
muestra por 30, en quienes se empled una encuesta mediante el cuestionario
de informacion sociolaboral y otro cuestionario tipo likert para satisfaccion
laboral. Resultados: un 36.7% de profesionales de enfermeria tienen entre 36 a
45 afos, sexo femenino un 83.3%, estado civil casado un 63.3%, con mas de
10 afios de tiempo de servicio un 50%, personal nombrado un 60% y con grado
de especialidad un 70%. Satisfaccion laboral general del personal de

enfermeria: 70% refiere satisfaccion laboral medio, mientras que el 30% refiere
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satisfaccion laboral alto. Conclusion: Existe asociacion (p<0.05) entre estado
civil y condicion laboral con la satisfaccién laboral percibida por los
profesionales de enfermeria del Hospital de apoyo Daniel Alcides Carrion de
Huanta — Ayacucho, 2018 (18).

MELGAREJO SOLIS GL. 2017 - LIMA-PERU, en su estudio sobre
Satisfaccion laboral de las enfermeras de centro quirdrgico en el Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN) 2015. El objetivo fue
determinar la satisfaccién laboral de las enfermeras de centro quirdrgico del
INEN, el estudio fue descriptivo de corte trasversal, aplicado a 34 enfermeras.
Resultados: el 71%(24) se encuentran medianamente satisfechas, 20%(7)
insatisfechas y 9%(3) satisfechas. En la dimensién de factores higiénicos,
50%(17) son medianamente satisfechas, 29%(10) insatisfecho, y 21%(7)
satisfecho; y en la dimension de factores motivadores, 56%(19) son
medianamente satisfechas, 24%(8) satisfechas y 20%(7) insatisfechas. Los
aspectos medianamente satisfechos 82% (28) refieren que estd dado por el
reconocimiento, 85%(29) por las relaciones humanas; lo insatisfecho porque
20%(7) desarrolla el trabajo en si y 20%(7) por la supervision; mientras que lo
satisfecho porque 32%(11) sienten que han desarrollado y al alcanzado logro y
44%(15) por las condiciones de trabajo. Conclusiones: La mayoria se

encuentra medianamente satisfecha (19).

CONTRERAS AM. 2017- LIMA-PERU, en su investigacion sobre Condiciones
de Salud, satisfaccion laboral segun el régimen laboral de los enfermeros
del Policlinico Pablo Bermudez.. El objetivo fue determinar la relacién entre
las condiciones de salud y la satisfaccion laboral, el método utilizado fue
correlacional, aplicado en una poblacion de 30 Enfermeros. Los resultados
obtenidos aceptan las hipoétesis alternas planteadas; existen diferencias
significativas entre condiciones de salud y satisfaccion laboral segun régimen
laboral, se establecié correlacidon significativa entre condiciones de salud y
satisfaccion laboral. Se concluye que las diferencias significativas encontradas
reflejan que las condiciones de salud que presenten los enfermeros y la

satisfaccion laboral son diferentes segun régimen laboral y existe una
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correlacion significativa entre las dos variables condiciones de salud y

satisfaccion laboral segun régimen laboral (20).

ARIAS M 2017 - LIMA-PERU, en su estudio sobre Aspectos socio
demograficos, factores y condiciones laborales como predictores del
estrés laboral en las enfermeras del INCN. El objetivo fue conocer el efecto
de los factores sociodemograficos y laborales en el estrés de un grupo de
enfermeras. El estudio cuantitativo, descriptivo, de disefio no experimental y
transversal se emple6 en 84 enfermeras. Se encontré6 que los factores
sociodemogréficos y los factores laborales personales no se asociaron
significativamente con el estrés desarrollado, a diferencias de las condiciones
de trabajo quiénes presentaron asociacion significativa e incidieron en el

desarrollo de un bajo nivel de estrés. (21)

2.2. Bases tedéricas

Teoria de Maslow sobre la jerarquia de las necesidades humanas

Esta teoria se sustenta en que las motivaciones del comportamiento anidan en
el propio sujeto, dirigiendo su actuar; sin embargo, no son conscientes de todas
esas necesidades. Esta teoria se basa en la jerarquia de las necesidades, las
gue estan ordenadas en una piramide segun su importancia en la conducta
humana y, que varia segun cada individuo; en la base se encuentran las

necesidades mas primarias y en la cuspide las mas complejas (22).

- Primer nivel: fisioldgicas, son innatas, como la alimentacion (hambre o sed),
suefio y reposo (cansancio), abrigo (contra frio o calor) o deseo sexual
(reproduccién de la especie). Su principal caracteristica es la urgencia: si

insatisfaccion dirige la conducta.

- Segundo nivel: seguridad, llevan a las personas a la proteccion de cualquier
peligro real o imaginario, fisico o abstracto. En la vida organizacional su

importancia radica en el riesgo de las acciones gerenciales arbitrarias o
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decisiones inconsistentes e incoherentes que pueden producir incertidumbre

0 inseguridad en la continuidad en el trabajo.

- Tercer nivel: sociales, referencia a la necesidad de asociarse, participar, ser
aceptado por sus comparieros, la amistar y el afecto. Aparecen cuando las
necesidades dos anteriores se encuentran relativamente resueltas. La
frustracion de esas necesidades conduce a la falta de adaptacion social y a

la soledad.

- Cuarto nivel: aprecio, estan en relacion a la apreciacion personal
(autoestima), autovaloracion, la confianza en si mismo, la aprobacion y

reconocimiento social, el estatus, la reputacion y el orgullo personal.

- Quinto nivel: autorrealizacion, son las mas elevadas y motivan al individuo a

emplear su propio potencial y a superarse continuamente.

Esta teoria denota que, la satisfaccion es el resultado del crecimiento del ser
humano y por lo tanto, para alcanzarla se requieren superar uno a uno sus
niveles. En el &mbito laboral, podemos inferir que el logro del primer nivel se da
a través de la remuneracion economica, la misma que permitira cubrir sus
necesidades basicas y que no ser suficiente y/o satisfactorias, sera imposible

escalar a una satisfacciéon mayor y requeriran de otra fuente de ingresos.

Siguiendo con este orden de ideas, el segundo y tercer nivel podrian no
depender del primero, pero no dejan de ser necesidades basicas, puesto que a
pesar de estar conformes con su sueldo, los profesionales que no consideren
tener las minimas garantias en seguridad o continuidad en su trabajo no
estarian satisfechas y buscarian mejores opciones; asi mismo, en un entorno
donde las relaciones interpersonales no estén resueltas o sean conflictivas,

desgastaran la labor profesional.

Sin duda, un entorno que satisface las necesidades fisiolégicas, de seguridad y
sociales de sus empleados, genera un ambiente preciso para el desarrollo
personal y profesional de cada uno de sus trabajadores, favoreciendo su propio

aprecio y motivandolos a la busqueda continua de la superacion. (23)
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Teoria de la motivacion en el trabajo de Frederick Herzberg

La teoria para este estudio es la propuesta por Frederick Herzberg,
denominada “teoria de la motivacion en el trabajo”, enfatizando que el homo
Faber se caracteriza por dos tipos de necesidades que afectan de manera

diversa el comportamiento humano:

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 en que desempefian 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 direccion o
supervision 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 y el prestigio, y la seguridad personal, etc.

Son factores de contexto y se sitian en el ambiente externo que circunda al
individuo.

Herzberg destaca que, tradicionalmente, sélo los factores higiénicos fueron
tomados en cuenta en la motivacion de los empleados: el trabajo era
considerado una actividad desagradable, y para lograr que las personas
trabajardn mas, se hacia necesario apelar a premios e incentivos salariales,
liderazgo democrético, politicas empresariales abiertas y 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).

Factores motivacionales o factores intrinsecos, estan relacionados con la
satisfaccion en el cargo y con la naturaleza de las tareas que el individuo
ejecuta. Por esta razoén, los factores motivacionales estan bajo el control del
individuo, pues se relacionan con aquello que él hace y desempefia. Los

factores motivacionales involucran los sentimientos relacionados con el
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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 definidos 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
"desmotivacién" que provoca apatia, desinterés y falta de sentido psicoldgico,

ya que la empresa solo ofrece un lugar decente para trabajar.

Herzberg destaca que los factores responsables de la satisfaccion profesional
de las personas estan totalmente desligados y son distintos de los factores que
originan la insatisfaccion profesional. Para é€l, "el opuesto de la satisfaccion
profesional no seria la insatisfaccion, sino ninguna satisfaccion profesional; asi
mismo, el opuesto de la insatisfaccion profesional seria ninguna insatisfaccion

profesional, y no la satisfaccion".

Herzberg consideraba que la relacion de un individuo con su trabajo es
fundamental y que su actitud hacia el trabajo puede determinar su éxito o
fracaso, Herzberg investigo la pregunta, ¢qué espera la gente de su trabajo?,
pidid a las personas que describieran situaciones en detalle en las que se
sintieran excepcionalmente bien o mal sobre sus puestos. Después estas

preguntas se tabularon y clasificaron.

o La satisfaccion en el cargo es funcion del contenido o de las actividades
retadoras y estimulantes del cargo que la persona desempefia: son los

factores motivacionales o de satisfaccion.

« La insatisfaccion en el cargo es funcion del contexto, es decir, del ambiente
de trabajo, del salario, de los beneficios recibidos, de la supervision, de los
comparieros y del contexto general que rodea el cargo ocupado: son los

factores higiénicos o de insatisfaccion.
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Herzberg afirma que si la organizacion brindase un ambiente capaz de
satisfacer las exigencias de los individuos, éstos podrian crecer, desarrollarse y
encontrar su satisfaccion y autorrealizacion al promover los objetivos de la

organizacion (24).

2.3. Conceptual

2.3.1. Aspectos Demogréaficos y Sociales

Demografia

La demografia estudia las poblaciones y los procesos que determinan su
formacion, conservacion y desaparicion, tales como la fecundidad y mortalidad;
asi mismo, considera el desplazamiento migratorio, el cual estd condicionado

por el desarrollo de capacidades (25).

La importancia de su estudio permite la interpretacion de los fendmenos
demograficos, abriendo nuevas interrogantes, ademas de propuestas para el

mejoramiento de la calidad de vida de la poblacién es cuestion (26).

Indicadores sociales

El Instituto Nacional de Estadistica e Informética del Peru (INEI), organismo
técnico especializado, responsable de normar, planear, dirigir, coordinar y
supervisar las actividades estadisticas oficiales del pais, considera 6

indicadores sociales (27)

- Condiciones de Vida en el Peru: incluyendo el estudio de la tasa neta de
asistencia escolar en nifilos de 3 a 5 afos, la poblacion con algun problema
de salud que buscé atencién y los beneficiados con algun programa

alimentario.

- Estadisticas Ambientales: Concentracién de polvo atmosférico sedimentable,

indice de UV-B promedio, y la produccion de agua potable.

- Estadisticas con Enfoque de Género.
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- Situacion de la Nifiez y Adulto Mayor: Poblacién menor de 18 afios de edad,
y hogares con presencia de algun Adulto Mayor

- Tecnologias de la Informacion (TIC): referente al acceso a internet.

- Estadisticas de Seguridad Ciudadana.

Aspectos sociodemograficos

Son el conjunto de caracteristicas biolégicas, socioeconémico culturales que
estan presentes en la poblacion sujeta a estudio, tomando aquellas que puedan

ser medibles. (28)

Para abordar las caracteristicas sociodemograficas, se tomara como referencia
el estudio realizado por el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica del
Pera (INEI) en el 2015; el cual incluye, como caracteristicas sociodemogréficas
a: la edad, el género, el estado civil, nivel educativo, el numero de hijos, el lugar
de nacimiento, lugar de residencia, la dependencia de personas y el nivel de

estudios. Esto se hace para cada miembro de la poblacion. Asi tenemos que:
Sexo:

Es el conjunto de caracteristicas fisicas y bioldgicas que diferencian a hombres
y mujeres (masculina o femenina), en cambio el genero Corresponde a los
roles, conductas y expectativas que se asignan a hombres y mujeres, pero esto
cambia a lo largo de la historia, en diferentes sociedades, en distintas
culturas.(29)

Edad:

Segun la Real Academia Espafiola (RAE) es el tiempo que ha vivido una
persona o ciertos animales o vegetales. Para nuestro estudio es el tiempo en
afios de vida de la enfermera(o) en el momento de la aplicacion del

instrumento. (30)
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Estado civil:

Es la situacion que tienen las personas de acuerdo con las leyes o costumbres

del pais en funcion del matrimonio o parentesco, que establece ciertos
derechos y deberes dentro de la sociedad. Los Censos Nacionales de
Poblacion en el Peru recogen informacion sobre el estado civil o conyugal de
las personas de 12 y mas afios de edad. (31)

Lugar de residencia:

Residencia es un término que procede del latin residens y que hace mencién a
la accion y efecto de residir (estar establecido en un lugar). Ellugar
o domicilio en el que se reside. (32)

NUumero de hijos:

Se refiere al numero de hijos nacidos vivos incluyendo hijos que luego

fallecieron.

Personas dependientes a su cargo:

Son aquellas personas que necesitan regularmente la atencién de un cuidador,
para mejorar la calidad de vida de vida. Por ejemplo, en la evolucion de la vejez

o en alguna enfermedad limitante que genere dependencia. (33)
Educacion:

Los datos relativos a la educacion indican si las enfermeras(os) has realizados

estudios posgrado relacionados a;

Grado Académico: Son escalas profesionales que una persona puede llegar a
alcanzar de manera gradual. Cada fase debe culminar con un trabajo de
investigacion, la que es necesario para poder aplicar al siguiente grado. Si bien
existen también grados honorarios, como el Doctor Honoris Causa, y el
D.Litt.(Doctor of Letters). (34)
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En el Peru; segun la ley universitaria el grado académico es otorgado en

educacion superior; sélo por universidades y estos son:
Bachiller; Primer nivel de estudios (pregrado)

Maestria; Segundo nivel de estudios (posgrado)
Doctorado; Tercer nivel de estudios (posgrado) (35)

Especialidad: Constituye una certificacion de estudios después de la
obtencion del titulo profesional (licenciatura) y supone el estudio de 40 créditos
académicos, en una duracibn minima de dos (02) semestres. Para su
obtencién se requiere sustentar una tesis o trabajo académico. El titulo que se

otorga es denominado de “Segunda especialidad profesional” (35)

Ocupacion:

Es la labor que desempefia un individuo para obtener un beneficio personal, asi

este sea remunerado o no lo sea. (36)

Servicio en el que labora:

Es el area asistencial del hospital, para el estudio es el area asistencial en el

gue trabaja la enfermera (0) (37)

Condicién Laboral:

La condicion laboral es la relacion del empleado con el empleador de la cual
dependen las condiciones y beneficios. EI MINSA y Essalud son las
instituciones que concentran el mayor numero de enfermeras(os) con vinculo

laboral activo;

v' Régimen 276 (nombrados o contrato a plazo fijo)
v' Régimen 278 (plazo fijo o indeterminado)
v' Contratacion Administrativa de Servicio (CAS)

v Servicios No Personales (SNP) (38)
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ANo0sS de servicio:

Se considera que el tiempo de servicio de la enfermera es una experiencia que
viene a ser el conocimiento que construye y adquiere la enfermera, que va
fortaleciendo sus actitudes e intervenciones con el transcurrir del tiempo, el
cual lo dota de habilidades que le ayudaran a afrontar situaciones en su vida y

en su desempenfio profesional. (39)

Cargo de confianza:

Es el desempefio de un cargo (elemento basico de una organizacién cuyas
funciones principales lo distinguen de los demas cargos) técnico o politico,
distinto al del funcionario publico. Se encuentra en el entorno de quien lo

designado remueve libremente. (40)

Trabajo adicional:

El personal de enfermeria recurre con frecuencia a mdultiples trabajos o al
aumento de sus turnos o de sus horas extraordinarias, una practica que
menoscaba la calidad de los cuidados y tiene un impacto negativo en la

conciliacion de la vida laboral y familiar. (41)

2.3.2. Satisfaccion laboral

Definicion

La satisfaccion es aquella sensacion que el individuo experimenta al lograr el
restablecimiento del equilibrio entre una necesidad o grupo de necesidades y el
objeto o los fines que las reducen. Es decir, satisfaccidon, es la sensacion del
término relativo de una motivacién que busca sus objetivos. La satisfaccion

forma parte de la realizacion personal y esta sujeta al logro de aquello que es

de interés para la persona, es el cumplimiento de los requerimientos
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establecidos para obtener un resultado con un cierto grado de gozo para un
individuo (28)

La Satisfaccion en el trabajo:

Para muchos autores, la satisfaccion en el trabajo es un motivo en si mismo, es
decir, el trabajador mantiene una actitud positiva en la organizacion laboral
para lograr ésta. Para otros, es una expresion de una necesidad que puede o

no ser satisfecha.

Mediante el estudio de la satisfaccion, los directivos de la empresa podran
saber los efectos que producen las politicas, normas, procedimientos y
disposiciones generales de la organizacién en el personal. Asi se podran
mantener, suprimir, corregir o reforzar las politicas de la empresa, segun sean

los resultados que ellos estan obteniendo.

Caracteristicas personales relacionadas con la satisfaccion en el empleo

Nada de sorprendente tiene el que ciertas caracteristicas personales tales
como el sexo, la edad, la inteligencia y la salud mental guarden relacion con la
satisfaccion en el empleo. El trabajo es uno de los aspectos que componen la
experiencia total de la vida. En cierto modo, nuestra actitud hacia el trabajo

refleja nuestra historia personal.

o EIl Sexo: Segun Morse (1953) se ha reportado un nivel general mas elevado
de satisfaccion con el empleo entre las mujeres que entre los hombres. De
acuerdo a su estudio, por lo general el trabajo es un elemento menos
absorbente en la vida de la mujer y, por lo tanto, tiene una importancia

relativamente menor para su posicion dentro de la comunidad.

De acuerdo a un estudio realizado por Blum (1942), a trabajadores (hombres
y mujeres), se obtuvo que los hombres les concedieron una importancia
mucho mayor que las mujeres a las posibilidades de promocién y un poco
mayor al salario. También se encontr6 que las respuestas de las mujeres
solteras, en ciertos aspectos, fueron mas estrechamente relacionadas a las

de hombres que a las de las mujeres casadas. Sefialando asi, algunas
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diferencias fundamentales en las satisfacciones que los empleados
persiguen en sus empleos y en el papel que el trabajo juega en la

adaptacion general en la vida como funcién del sexo y del estado civil.

o La Inteligencia: El nivel de la inteligencia que un empleado posea, en si
mismo, no es un factor determinante de satisfaccion o descontento en el
empleo. Sin embargo, la inteligencia de un empleado si tiene una
importancia considerable en relacion con la naturaleza del trabajo que
ejecuta. Los empleados para quienes el trabajo no representa un desafio
suficiente, o que desempeian actividades que son demasiado exigentes
para sus capacidades intelectuales, se sienten a menudo descontentos con

su labor.

o Adaptacion personal: No hay duda que los individuos bien adaptados se
conforman en efecto, con frecuencia, a las presiones de la sociedad y de
algan grupo. Sin embargo, su conformidad debe considerarse como
evidencia a favor de la adaptacion personal, pero no idéntica a ella. La
persona bien adaptada es la que, después de examinar el pro y el contra,
puede considerarse en libertad de ser disidente si dicho comportamiento es
el que mejor satisface a sus necesidades fundamentales y no priva a los

demas de su derecho a satisfacer las suyas.

Podria darse por sentado que un trabajador, mal adaptado en lo personal y
desdichado en lo que se refiere a las circunstancias prevalecientes fuera de la
planta, habrd de generalizar dicha actitud de manera que comprenda el
descontento con su empresa y su trabajo; sin embargo, esa relacion también

puede actuar en sentido contrario.(42)

Factores de situacién relacionados con la satisfacciéon en el empleo

De acuerdo a Gruenfield (1962), uno de los procedimientos tipicos que se
utilizan para esta clase de estudios requiere que los empleados estudien una
lista de caracteristicas de empleos y que les adjudiquen rango o clasificacion
de acuerdo con la importancia que tengan para ellos. Una de las conclusiones
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mas importantes de dichos estudios es que con frecuencia ni los funcionarios
ejecutivos ni los lideres gremiales comprenden bien las necesidades de los

empleados.
Factores de situaciéon especificos

Esto se encuentra referido a las actitudes de los empleados con respecto a

aspectos del ambiente del empleo y del trabajo:

Pago: Suele existir una tendencia de concederle demasiada importancia al
pago como factor determinante de satisfaccion en el empleo. La importancia
gue le dan los empleados suele estar relacionada con lo que pueden adquirir
con lo que ganan, comparacion del salario que reciben con respecto a otros

gue desempefian la misma labor, etc.

Seguridad del Empleo: La importancia relativa de la seguridad en comparacion
con otros aspectos intrinsecos del empleo, tales como el pago o el
reconocimiento de los méritos personales varia en funcién de la clasificacion
del empleo y del grado efectivo de seguridad que los trabajadores sienten en

su empleo, lo cual ha sido confirmado por investigaciones como las de Hersey.

Participacion y reconocimiento personal: La sensacion de satisfaccion y de
orgullo personal que le produce al artesano de su capacidad de transformar la
materia prima en un producto acabado, muy pocas veces se experimenta
dentro de la estructura fabril actual. El empleado del presente tiene la misma
necesidad que su predecesor de experimentar una sensacion de realizacion,
orgullo y valia personal. Cuando a menudo es imposible dar4 a cada empleado
la oportunidad de experimentar el orgullo del artesano, es posible y necesario
proporcional la clase de instruccion que le permita a cada trabajador

comprender el lugar que su labor ocupa en la manufactura del producto total.

Posicion profesional: De acuerdo a estudios de Robinson, aun cuando la
mayoria de los empleados estan satisfechos con sus empleos o mantienen una
actitud de relativa neutralidad al respecto, el grado de satisfaccion que reportan

varia de acuerdo con la posicion profesional del empleado. Cuanto mas alta
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sea su posicion dentro de la jerarquia profesional, tanto mas probable es que

informe sentirse satisfecho con su empleo.

Supervision: Uno de los descubrimientos significativos del estudio de
Hawthorne fue que es posible modificar las actitudes de los empleados
mediante el desarrollo de un espiritu de cooperacion entre trabajadores y
supervisores. Una relacion amistosa entre supervisores y subordinados parecia

generalizarse en un clima favorable de trabajo.

Aumento de la satisfaccion en el empleo

Para acrecentar la satisfaccion en el empleo y facilitar la adaptacion personal,
se requiere que se reconozca personalmente al empleado y se le acepte como

individuo con su patron propio de necesidades, fortalezas y debilidades.

Uno de los enfoques tradicionales, consiste en atender los descontentos de los
trabajadores hasta que ellos se quejan, suponiendo que antes de eso ellos se
sienten satisfechos. Este enfoque es inconveniente bajo dos aspectos. En
primer lugar, desde el punto de vista administrativo, es probablemente menos
eficaz hacerles frente a las quejas que evitar que se presenten. En segundo
lugar, es posible que las quejas que se presenten a la administracion no

reflejen en realidad las causas reales que originan el descontento.

Comunicacién y Participacion

Muchas de las causas potenciales de queja se pueden evitar mediante un
sistema eficaz de comunicaciones a través de toda la estructura de la
compainiia, en la cual se les transmitan a los empleados las razones en las

cuales se fundan cambios, disefios, politicas, etc.

Algo gque va mas all4 de la comunicacion, es la participacion efectiva de los
empleados en los programas de modificaciones industriales, estd comprobado
gque a los empleados no les basta con enterarse de una proyectada
modificacion y de sus razones; sino que les es mas gratificante participar en la

resolucién de algunos de los detalles del programa, produciendo al mismo

31



tiempo actitudes de solidaridad con el grupo y de identificacion personal con el
programa.

Soluciones Diversas

Existen por lo menos otras tres practicas que influyen sobre la satisfaccion en
el empleo: la seleccion y colocacién inicial de los empleados, hacerles
comprender a los empleados que la administraciobn reconoce y aprecia su
contribucion para la compafiia; y la prevision de oportunidades de obtener
asesoramiento industrial. EI asesoramiento en la industria no esta preparado
para el tratamiento de disturbios Psicoldgicos serios. Esta destinado, mas bien,
a ayudar a los empleados a resolver las clases mas sencillas de problemas
emocionales que puedan intervenir con la eficacia de su comportamiento

dentro de la compafiia, la familia y la comunidad.(24)

2.4. Definicién de términos basicos

- Variables sociodemograficas: Es el conjunto de caracteristicas que posee
cada persona que labora en un determinado lugar, que ayudan a identificarla

frente a dicha comunidad laboral.

- Satisfaccion laboral: Sensacion que el individuo experimenta al lograr el
restablecimiento del equilibrio entre una necesidad o grupo de necesidades y

el objeto o los fines que las reducen en el ambiente laboral.

- Aspectos sociales: Serie de caracteristicas que posee el profesional de
enfermeria relacionada con su trabajo segun su situacion laboral, afios de

ejercicio profesional, otro trabajo, Grado académico

- Situacion laboral: Modalidad de trabajo contratado, nombrado. De acuerdo
convenio laboral celebrado entre el trabajador y la institucion, para el

desempeiio de sus labores.

- Afnos de ejercicio profesional: Afios que la enfermera(o) se encuentra

laborando como licenciada(o) de enfermeria.
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Condiciones de trabajo: Es el area interdisciplinaria relacionada con la
seguridad, la salud, localidad de vida en el empleo, incluyen aspectos

morales, econémicos y legales.

Supervision: La supervision es una actividad técnica, especializada que
tiene como fin fundamental utilizar racionalmente los factores que le hacen

posible la realizacién de los procesos de trabajo.

Aspectos demograficos: Serie de caracteristicas que poseen el profesional

de enfermeria segun sexo, edad, estado civil.
Edad: Afos cumplidos del profesional de enfermeria a estudiar.

Sexo: Caracteres genéticos, morfoldgicos y funcionales, que distinguen a los

varones de las mujeres.

Estado Civil: Conjunto de condiciones de convivencia que guarda el sujeto

en sociedad.

Numero de hijos: Cantidad de hijos que tenga el trabajador de salud.
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lll. HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1. Hipétesis (general y especifica)

Hipotesis general

Hi: Los factores sociodemograficos estan relacionados con la satisfaccion

laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cariete — 2020.

Ho: Los factores sociodemograficos no estan relacionados con la satisfaccion
laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cariete — 2020.

Hipotesis especificas

Hei: Existe relacion entre al menos un factor social y la satisfaccion laboral de

las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete — 2020.

He2: Existe relacion entre al menos un factor demografico y la satisfaccion

laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cariete — 2020.

3.2. Definicién conceptual de variables

Variable 1: Factores sociodemogréficos.

Caracteristicas de las poblaciones y los procesos que determinan su formacion,
conservacion y desaparicion, tales como la edad, el género, el estado civil,
nivel educativo, el nimero de hijos, el lugar de nacimiento, la dependencia de

personas (43).

Variable 2: Satisfaccion laboral
Satisfaccion laboral es un estado emocional positivo y placentero que surge de
la evaluacién personal que hace una persona sobre su trabajo y de la

experiencia laboral adquirida (44).
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3.2.1 Operacionalizacion de variable (Dimensiones, indicadores, indices, método y técnica).

. Definicion Definicion . : : Método y Escala de
Variable ; Dimensiones Indicadores L L
Conceptual Operacional técnica medicion
Factores Caracteristicas de las | Serie de atributos | Aspectos Grado académico Encuesta Nominal
socio poblaciones y los |que posee el | sociales Especialidad
demogréficos | procesos que | profesional de Condicion laboral
determinan su | Enfermeria, que Afios de ejercicio
formacion, sirve de criterios profesional
conservacion y | para clasificar y Cargo de confianza
desaparicion, tales | explicar los Trabajo adicional
como la edad, el | aspectos socialesy NUmero de hijos
género, el estado civil, | demograficos Personas dependientes
niv el educatlyo, el Aspectos Sexo - género
numero  de h.”O.S’ el demogréficos | Edad
lugar de nacimiento, —
- Estado Civil
la_dependencia  de Lugar de residencia
personas. Livi-Bacci 9
Satisfaccion | Satisfaccion  laboral | Son las | Factores Desarrollo, logro y Ordinal
laboral es un estado | experiencias que | Motivadores | Realizacién
emocional positivo y | los trabajadores | o Intrinsecos | Reconocimientos Insatisfecho
placentero que surge | experimentan y Desarrollo del trabajo (27-46 pts.)
de la  evaluacién | que se atribuye Responsabilidad
personal que hace |tanto al contexto Promocién y Ascenso Medianamente
una persona sobre su | de su puesto de | Factores Supervision Satisfecho
trabajo 'y de la|trabajo 'y el Higiénicoso | Politicas Generales de la (47-68 pts.)
experiencia  laboral | contenido de los | Extrinsecos | Organizacion
adquirida. Yafiez, | mismos, pudiendo Remuneracion Satisfecho
Carmona y Ripoll. ser intrinsecos o Relaciones Humanas (69-81 pts.)

extrinsecos.

Condiciones de Trabajo
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IV.DISENO METODOLOGICO

4.1. Tipo y disefio

La investigacion, fue de tipo correlacional cuantitativo porque busco demostrar
la asociacion entre los factores sociodemogréficos y la satisfaccion laboral de
los profesionales de enfermeria. De corte transversal, porque estudid las
variables simultaneamente en determinado momento, haciendo un corte con el

tiempo; y prospectivo porque utilizé datos actuales (45).

Su disefilo fue no experimental, porque se realizO sin manipular
deliberadamente las variables, observandose los fendmenos tal como se dieron

en su contexto natural. (46)

U4
-
M < r
"H.\MH
Y 0,
Dénde:
M = Muestra

O1 = Observacion de la V.1.
02 = Observacion de la V.2.

r = Correlaciéon entre las variables

4.2. Método de investigacion

El método a utilizar es inductivo por que obtiene conclusiones a partir de

premisas particulares.

4.3. Poblacion y muestra

Poblacién: la poblacion estuvo conformada por los 71 profesionales de

enfermeria que laboran en diferentes servicios del Hospital Rezola de Cafiete.
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Enfermeras (0S) Cantidad

ol

Unidad de Cuidados Intensivos (UCI)
UCI intermedios

UCI Neonatologia

Uci intermedio neo

Alojamiento conjunto
Ginecobstetricia hospitalizacion
Emergencia de ginecologia

Pediatria

Medicina

o o0 o1 o1 o1 o1 o1 o1 g

Cirugia

[EY
o

Emergencia
SOP

H
'_\

TOTAL

\l
|_\

Muestra: Para la seleccion de la muestra se emple6 la siguiente formula:
NZ%pq
- EX2(N—1)2+Z%pq

n

En donde:

- n : Tamafo de muestra a conocer
- : Poblacién (total de profesionales de enfermeria)
- . Nivel de confianza 95%

: Valor aproximado, equivalente a 0.5 (50%)

: Valor complemento de P, se calcula (1-P)

m O T N Z

: Error maximo de estimacion. (47)

B 71(1.96)*(,5)(,5)
~ (71— 1)(,05)% + (1,96)2(,5)(,5)

n

n==606 %6l

Se obtuvo asi una muestra 61 profesionales de enfermeria para fines de la

investigacion. Ademas, se consideraron los siguientes criterios:
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Criterios de Inclusion:

Que acepten participar voluntariamente y firmen el consentimiento informado.
Licenciados que laboran en los diferentes servicios del departamento de

enfermeria del hospital Rezola bajo cualquier régimen laboral.

Criterios de Exclusion:

La autora de este estudio de investigacion.
Enfermeras (0s) que laboran en areas administrativas.
Enfermeras (0S) que se encuentren de vacaciones, licencias y otros, durante el

estudio.

4.4. Lugar de estudio y periodo de desarrollo

Este trabajo de investigacion se realizd en los diferentes servicios y unidades
comprendidas en el departamento de Enfermeria del hospital Rezola de Cafiete
de nivel 2 1l, ubicado en el departamento de Lima, provincia de Caifiete, distrito
de San Vicente ubicado a 144 km al sur de Lima. El hospital Rezola es un
hospital de referencia que cuenta con 112 camas hospitalarias distribuidas en
los diferentes servicios como medicina, cirugia, pediatria, neonatologia,
pediatria, UCI neonatal y adulto, gineco-obstetricia. También cuenta con un
servicio de emergencia general y emergencia gineco-obstetricia, centro

quirdrgico, consultorios generales y especializados, programas estratégicos.

El periodo de desarrollo se inici6 en enero del afio 2020, al ingresar en
emergencia sanitaria por la pandemia de coronavirus se dieron algunos

retrasos, por lo que la aplicacion del instrumento se realiz6 en el 2021.

4.5. Técnicas e instrumentos para larecoleccion de la informacion

El estudio emple6 como técnica la encuesta, aplicando un cuestionario auto
administrable el cual const6 de dos partes, recopilando datos
sociodemogréficos y de la satisfaccion laboral. Las respuestas fueron anénimas

y personales.
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El instrumento empleado para medir la variable satisfaccion laboral fue el “Test
de satisfaccién laboral de Herzberg”, in cuestionario tipo escala de Likert
empleado previamente en nuestra realidad peruana; recientemente empleado
por Morales en el ano 2020, en su estudio titulado “Satisfaccién laboral del
personal de enfermeria. Centro Quirargico-Hospital Docente Belén
Lambayeque. 2019”, quien validé el instrumento a través del juicio de 8
expertos (6 maestros y 2 doctores) y obtuvo una confiabilidad por prueba

estadistica de coeficiente de proporcion de rangos de 0.9 (48).

El cuestionario consta de 27 items, de los cuales dentro de los reactivos que
miden los factores de satisfaccién intrinseca motivadores: aborda aspectos
como el: Desarrollo (preg. 1 y 2), reconocimiento (preg.3y4), desarrollo del
trabajo (preg. 5,6 y7), responsabilidad (preg.8 ,9 y 10), promocién (preg. 11
y12); mientras que los reactivos que miden los factores de satisfaccion
extrinseca higiénicos: indaga sobre la satisfaccion del trabajador con aspectos
relativos a la organizaciéon del trabajo como: Lasupervision (preg. 13,14 y 15),
politicas generales de la organizacién (preg. 16,17y18), remuneracién (preg.
19,20y21), relaciones humanas (preg. 22,23 y 24), las condiciones fisicas del
trabajo (preg 25, 26 y 27).

Para la clasificacion de la variable Satisfaccion Laboral del personal de

enfermeria se tomara en cuenta la siguiente escala establecida:

ESCALA DE MEDICION VALOR
Insatisfecho 1
Medianamente 2
Satisfecho 3
Satisfaccion Laboral Insatisfecho Medianamentg Satisfecho | Satisfecho
(Baja) (Media) (Alta)
General 27-46 47-68 69-81
Factores intrinsecos 12-21 22-29 30-36
Factores extrinsecos 15-23 24-33 34-45
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4.6. Analisis y procesamiento de datos

Una vez conseguida la autorizacion para la aplicacién del estudio, se iniciaron
las reuniones de sociabilizaciébn acerca del estudio con el departamento de
enfermeria, luego se aplicé el consentimiento informado previo a los
cuestionarios. La aplicacién del instrumento se realiz6 todos los dias, en los
diversos turnos rotativos de las licenciadas de enfermeria, hasta completar la

muestra.

Primero, se realizé el paloteo de respuestas en forma manual, luego se
subieron los datos al software informatico Excel a través de la codificacion de

las respuestas.

Segundo, se subio la informacion al paquete estadistico SPSS, lo que permitié
obtener resultados descriptivos a través de porcentajes y, posteriormente se
aplicé el estadistico Rho de Spearman, con un nivel de significancia del 95% y

margen de error 5%.

40



V. RESULTADOS

5.1. Resultados descriptivos

5.1.1 Factores sociales
Tabla N35. 1

Grado académico de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cafiete-2020

Variables Sociales Frecuencia Porcentaje
Grado Magister 12 19,7
academico  Doctor(a) 2 3,3
Bachiller - titulada(o) 47 77,0
Total 61 100,0

Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréficos en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.

Gréafico N°5. 1

Grado académico de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cafiete-2020
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En el grafico N°5.1 La poblacion estudiada tiene un 3.3% (2) han optado por
cursar un doctorado, eso nos permite ver que el personal asistencial se
conforman con la licenciatura 77% (47) y solo el 19.7% (12) ha estudiado una

maestria y/o obtenido el grado respectivo.

41



Tabla N25. 2

Especialidades de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafete-2020

Variables Sociales Frecuencia Porcentaje
Especialidad Ninguna 3 4,9
En el area de trabajo 46 75,4
En otra area 6 9,8
En el &rea y en otra area 6 9,8
Total 61 100,0

Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.

Gréafico N°5. 2

Especialidades de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete-2020
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En cuanto al seguir una especializacion, en el grafico N°5.2 se observa que el
75.4%(46) ha seguido una especialidad y se desempefia en el area respectiva,
el 9.8%(6) tiene una especialidad en otra area distinta a la de su trabajo y el
mismo porcentaje realizé6 mas de una especialidad, tan solo un 4.9%(3) no han
seguido estudios de segunda especialidad profesional.

42



Tabla N@5. 3
Condicion laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Carfiete-2020

Variables Sociales Frecuencia Porcentaje
Condicion Nombrado 42 68,9
laboral Contratado CAS 19 31,1
Total 61 100,0

Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréficos en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.

Grafico N°5. 3

Condicién laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Carfiete-2020
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En el grafico N°5.3, sobre la condicién laboral de las enfermeras y enfermeros
del hospital Rezola de Cairiete, el 68%(42) es nombrado y el 31.3%(19) son

contratados por modalidad CAS.
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Tabla N@5. 4
Ejercicio profesional de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cariete-2020

Variables Sociales Frecuencia Porcentaje
Afos de Menor de 5 afos 11 18,0
ejercicio De 5 a 10 afios 17 27,9
profesional  De 11 a 20 afios 19 31,1
De 21 a mas afios 14 23,0
Total 61 100,0

Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréficos en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.

Gréfico N°5. 4
Ejercicio profesional de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete-2020
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Sobre los afios de ejercicio profesional, se visualiza en el grafico 5.4 que, el
31.3%(19) labora més de 10 afios en la institucién, el 27.9%(17) tiene una
experiencia mayor a 5 afios, el 23%(14) ha trabajado mas de 14 afios y el

18%(11) labor6 un tiempo menor a 5 afios.
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Tabla N35. 5
Cargos de confianza de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete-2020

Variables Sociales Frecuencia Porcentaje
Cargo de Ninguno 44 72,1
confianza Jefatura 13 21,3
Supervision 2 3,3
Coordinacion de programa 2 3,3
Total 61 100,0

Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréficos en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.

Grafico N°5. 5

Cargos de confianza de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete-2020
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En relacion a los cargos de confianza, el 21.3%(13) han ocupado algunas
jefaturas, el 3.3%(2) han sido supervisoras y en igual porcentaje (3.3%) han
coordinado programas en la institucion; sin embargo, el 72.1%(44) no cubierto

ningun cargo de confianza.
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Tabla N35. 6

Trabajo adicional de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Carete-2020

Variables Sociales Frecuencia Porcentaje
Trabajo Ninguno 20 32,8
adicional Otra institucion 22 36,1
(hospital/clinica)
Labor docente paralela 3 4,9
Negocio o trabajo familiar 16 26,2
Total 61 100,0

Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.

Grafico N°5. 6

Trabajo adicional de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafete-2020
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Finalmente, sobre si la enfermera(o) tiene algun trabajo adicional al del hospital
Rezola, el 36.1%(22) labora en alguna otra institucion de salud
(hospital/clinica), el 26.2%(16) ha optado por la apertura de un negocio
personal y/o familiar y el 4.9%(3) ejerce la docencia paralelamente a la labor
asistencial; pero un 32.8%(20) trabaja exclusivamente en el Hospital Rezola.
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Tabla N&5. 7

nameros de hijos de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cafiete-2020

Variables Demogréficas Frecuencia Porcentaje
Numero de Ninguno 8 13,1
hijos 1 hijo(a) 22 36,1
2 hijos(as) 22 36,1
3 hijos(as) 9 14,8
Total 61 100,0

Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréficos en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.

Grafico N°5. 7

nameros de hijos de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cafiete-2020
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Por otro lado, el 36.1%(22) tiene un hijo, igual porcentaje tienen dos hijos, el
14.8%(9) tienen tres hijos y el 13.1% no tuvo hijos hasta el momento del

desarrollo de la encuesta.
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Tabla N35. 8

Personas dependientes de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete

Variables Demogréficas Frecuencia Porcentaje
Persona Ninguna 28 45,9
dependiente  aqyitos mayores 28 45,9
Discapacidad - Enfermedad 5 8,2
Total 61 100,0

Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréficos en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.

Gréafico N°5. 8

Personas dependientes de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete
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Sin embargo, un 45.9%(28) se hace cargo de una persona dependiente adulta
mayor, el 8.2%(5) se hace cargo de alguien con discapacidad o enfermedad, y

el 45.9%(28) restante no tiene ese tipo de responsabilidad.
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5.1.2 Factores demogréaficos

Tabla N35. 9

Sexo de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cariete-2020.

Variables Demograficas Frecuencia Porcentaje
Sexo Femenino 55 90,2
Masculino 3 4,9
Perdidos (sin contestar) 3 4,9
Total 61 100,0

Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.

Gréfico N°5. 9
Sexo de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Carfete-2020.

100

G0

2
o
2 &0
1]
[+ ]
o
o 94 B3%
40
20
E17%
I:l . .
Femenina Masculino

En el grafico N°5.7 se muestran los factores demograficos de las
enfermeras(os) del Hospital Rezola de Cairiete, por lo que se puede apreciar
gue el 90.2%(55) es de sexo femenino, un 4.9%(3) de sexo masculino y un
4.9%(3) no respondié esta pregunta.
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Tabla N@5. 10
Factores demogréficos de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cariete-

2020.
Variables Demogréficas Frecuencia Porcentaje
Edad De 25 a 30 afios 4 6,6
De 31 a 40 afios 24 39,3
De 41 a 50 afios 14 23,0
Mas de 50 afios 16 26,2
Perdidos (sin contestar) 3 4,9
Total 61 100,0

Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.
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Edad de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cariete-2020

Gréafico N°5. 10

De 25 a 30 afos
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De 41 a 50 afos
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En cuanto a la edad, el 39.3%(24) tiene entre 31 y 40 afios de edad, el
26.2%(16) fue mayor de 50 afos, el 23.2%(14) tuvo entre 41 y 50 afios y el
6.6%(4) tenia entre 25 y 30 afios.
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Tabla N35. 11

Estado civil de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Carfiete-2020

Variables Demograficas Frecuencia Porcentaje
Estado civil Soltera(o) 16 26,2
Casada(o) — Conviviente 35 57,4
Divorciada(o) - Separada(o) 9 14,8
Total 61 100,0

Fuente: Cuestionario de factores sociodemogréficos en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.

Grafico N°5. 11

Estado civil de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cariete-2020
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Respecto al estado civil, el 57.4%(35) estan casadas o conviven en pareja, el

26.2%(16) son solteras y el 14.8%(9) se ha separado o divorciado.
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Tabla N@5. 12
Residencia de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cafiete-2020

Variables Demogréficas Frecuencia Porcentaje
Residencia Provincia de Cafiete 40 65,6
Otra provincia 21 34,4
Total 61 100,0

Fuente: Cuestionario de factores sociodemograficos en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.

Grafico N°5. 12

Residencia de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cafete-2020

&0

@
w
=
S 40
2
o 6557%

20

34 43%
Provincia de Cafiete Otra pravincia

Sobre su residencia o lugar de vivienda, el 65.6%(40) vive en la provincia de
cafiete, sonde también se ubica el hospital; y el 34.4%(21) se traslada hasta

otra provincia para llegar a su vivienda.
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Tabla N@5. 13
Satisfaccion laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete-2020.

Satisfaccion laboral Frecuencia Porcentaje
Insatisfecho 1 1,6
Medianamente satisfecho 45 73,8
Satisfecho 15 24,6
Total 61 100,0

Fuente: Test de satisfaccion laboral de Herzberg en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.

Grafico N°5. 13

Satisfaccion laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete-2020.
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En la tabla N°5.3 se evidencia la satisfaccion de las enfermeras(os) del Hospital
Rezola de Carfiete, siendo que el 73.8%(45) consideraron sentirse
medianamente satisfechos en su trabajo, el 24.6%(15) expreso sentirse

satisfecho y solo el 1.6%(1) estuvo insatisfecho.
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Tabla N@5. 14
Dimensiones de la satisfaccion laboral de las enfermeras(os) del hospital
Rezola de Cafete-2020.

Intrinseca Extrinseca
Satisfaccion

Frecuencia  Porcentaje Frecuencia Porcentaje

Insatisfecho 2 3,3 1 1,6
Medianamente satisfecho 24 39,3 31 50,8
Satisfecho 35 57,4 29 47,5
Total 61 100,0 61 100,0

Fuente: Test de satisfaccion laboral de Herzberg en enfermeras(os) del hospital Rezola 2020.

En la tabla N°5.4 se observa la satisfaccion de las enfermeras(os) segun sus
dimensiones. En la dimension intrinseco el 57.4%(35) estad satisfecho, el
39.3%(24) medianamente satisfecho y solo el 3.3%(2) insatisfecho; en la
dimension extrinseca el 50.8%(31) se encontr6 medianamente satisfecho, el
47.5%(24) satisfecho y el 1.6%(1) insatisfecho.
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5.2. Resultados Inferenciales

Tabla N@5. 15
Relacién entre los factores sociales y la satisfaccion laboral de las enfermeras

(os) del hospital Rezola de Cairiete.

Satisfaccion laboral

Aspectos Sociales

Coeficiente de correlaciéon Significancia
Grado académico -0.012 0.928
Especialidad ,286* 0.026
Condicion laboral -0.113 0.385
Afos de ejercicio profesional 272% 0.034
Cargo de confianza -,262* 0.041
Trabajo adicional -0.137 0.291
Numero de hijos -0.007 0.959
Personas dependientes 0.131 0.314

Fuente: Elaboracion propia.

En la tabla N°5.5 se evidencian los factores sociales de las enfermeras(os) del
hospital Rezola de Cafiete con una relacion significativa, tales como: la
especialidad (p=0.026), los afios de ejercicio profesional (p=0.034) y el cargo
de confianza (p=0.041); Sin embargo, no se hallaron relaciones significativas
entre: el grado académico (p=0.928), el servicio (p=0.645), la condicion laboral
(p=0.385) y el trabajo adicional (p=0.291).
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Tabla Na35. 16

Relacion entre los factores demograficos y la satisfaccion laboral de las

enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cafiete.

Satisfaccion laboral
Aspectos demograficos

Coeficiente de correlacion Significancia

Sexo -0.126 0.347
Edad 0.120 0.368
Estado civil 0.031 0.810
Lugar de residencia 0.008 0.953

Fuente: Elaboracion propia.

En la tabla N°5.6 se evidencian que ninguno de los factores demograficos de
las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete se relacionan
significativamente con la satisfaccion laboral, puesto que la significancia es
mayor al a=0.05 en cada uno de los indicadores, tales como: El sexo (p=0.347),
la edad (p=0.368), el estado civil (p=0.810), el lugar de residencia (p=0.953), el

namero de hijos (p=0.959), y las personas dependientes a cargo (p=0.314).
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VI. DISCUSION DE RESULTADO

6.1. Contrastacion y demostracion de la hipdtesis con los resultados.

Hipotesis general

Hi: Existen factores sociodemograficos relacionados con la satisfaccién
laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cariete — 2020.

La hipdtesis general se comprueba debido a que si se hallaron relaciones
significativas entre la satisfaccion laboral y los siguientes factores
sociodemograficos: la especialidad (p=0.026), los afios de ejercicio
profesional (p=0.034) y el cargo de confianza (p=0.041).

Alcalde Caballero RE en Trujillo 2019, hallé que la satisfaccion se relaciona
con los afios de ejercicio profesional y la capacitacion post titulo
(especialidad) con un p-valor < 0.05 (14). Ademas, segun Widyana R en
Indonesia 2019, existe relacion entre la jefatura y la satisfaccion laboral (p
= 0.001), que incluye la capacidad de la de organizarse, ser modesta y
eficiente (8). Estos resultados demuestran que existen factores que
incrementan la satisfaccion, entre los cuales se encuentra el
reconocimiento profesional, ligado a los cargos de confianza (jefaturas o

supervision) que mejoran el horario laboral (6,7).

Hipdtesis especificas

e Hi: Existe relacién entre al menos un factor social y la satisfaccion

laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete — 2020.

La primera hipotesis especifica se comprueba debido a que, se hallaron
relaciones directas (positivas) y significativas entre la especialidad (r= 0.286;
p=0.026), los afios de ejercicio profesional (r=0.272; p=0.034) y la
satisfaccion laboral de las enfermeras (0s) del hospital Rezola de Cariete; y
relaciones inversas (negativas) entre la satisfaccion y el cargo de confianza
(r=-0.262; p=0.041)
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Estos resultados difieren con los hallados por Alcalde Caballero RE en
Trujillo 2019, quién demostré que la situacion laboral, Grado académico

(capacitacion en post grado Maestria), con un p-valor menor que 0.05,

Para Pinto L y Portugal E, en Arequipa-Pera 2016, la satisfaccion esta ligada
a la experiencia laboral y permanencia en el area, haciendo referencia a la
experiencia profesional, como se demostré en nuestro estudio (19). Segun
Melgarejo Solis GL., en Lima-Perd 2017, afirma que los aspectos de

satisfaccion aumentan cuando se alcanza el desarrollo y el logro (16).

H2: Existe relacion entre al menos un factor demografico y la
satisfaccion laboral de las enfermeras(os) del hospital Rezola de
Carete — 2020.

La segunda hipoétesis especifica no fue estadisticamente demostrable,
debido a que no se hallaron relaciones directas (positivas) ni significativas
entre el sexo (p=0.347), la edad (p=0.368), el estado civil (p=0.810), el lugar
de residencia (p=0.953), el numero de hijos (p=0.959), las personas
dependientes a cargo (p=0.314) y la satisfaccion laboral de las

enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete.

Segun Alcalde Caballero RE en Trujillo 2019, la edad si se relaciona con la
satisfaccion (p<0.05), lo que difiere con los resultados presentados en este
estudio; sin embargo, hay coincidencias respecto al estado civil, puesto que
en ambos estudios no se hallaron relaciones significativas (14). Por otra
parte, YanQiong O y otros en China 2019, demostraron la relacion entre la
satisfaccion laboral y los factores demograficos de las enfermeras respecto a
la edad y el estado civil, este ultimo relacionado a las horas que se le dedica
al conyugue; en contraposicion a las estadisticas halladas en nuestra
poblacion de estudio.
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6.2. Contrastacion de los resultados con otros estudios similares.

Respecto a los factores sociales de las(os) enfermeras(os) del Hospital Rezola
de Cafiete, el 77%(47) cuenta con el grado académico de bachiller, el
19.7%(12) se interes6 por una maestria y el 3.3%(2) por el doctorado. El
75.4%(46) es especialista en su area de trabajo y el 9.8%(6) tiene una
especialidad distinta al de su area de trabajo y el 4.9%(3) no se ha
especializado. En cuanto a la segunda especialidad, los resultados obtenidos
son mejores respecto a los de Alcalde Caballero RE en Trujillo 2019, donde el
45.7% es especialista; sin embargo, inferiores en cuanto al grado académico,

ya que el 28.6% siguié una maestria (14).

Sobre la condicion laboral, el 68%(42) es nombrado y el 31.3%(19) son
contratados por modalidad CAS; similar a lo obtenido por Alcalde Caballero RE
en Trujillo en el 2019, donde el 71.4% fueron nombradas (14). Considerando
gue, a través del nombramiento se mejoran las condiciones laborales, este
factor es una oportunidad de mejora; tal como sefialaron Rodriguez A, Gobmez
P y De-Dios R en Espafia en el 2017, quienes afirmaron que una de las areas

de mejora institucional es el sueldo (11).

En cuanto a los afios de ejercicio profesional, el 31.3%(19) labora entre 10 a 20
afos, el 27.9%(17) entre 5 a 10 afios, el 23%(14) mas de 20 afios y el 18%(11)
menos de 5 afios. Estos resultados son similares a los encontrados por
Plascencia y otros en México en el 2016 quienes identificaron una antigtiedad
de trabajo de 20 (+10,4) afios (12). Sin embargo, esto contrasta con los
estudios hallados por Pinto L y Portugal E, en Arequipa-Peru en el 2016, donde
el 42.22% tiene menos de 5 afios laborando; pero el 24.44% trabajé de 26 afios

a mas (19)

Dentro de los factores demograficos, de las(os) enfermeras(os) del Hospital
Rezola de Canete, el 90.2%(55) es de sexo femenino, un 4.9%(3) de sexo
masculino; ademas, el 39.3%(24) tiene entre 31 y 40 afios de edad, el
26.2%(16) fue mayor de 50 afos, el 23.2%(14) tuvo entre 41 y 50 afios y el

6.6%(4) tenia entre 25 y 30 afios. Estos resultados fueron similares a los

59



hallados por Velasquez Perales RA, Loli Ponce RA y Sandoval Vegas MH en
Lima-Peru en el 2019, donde el 97,2% fue de sexo femenino y el 47,2% tenia
entre 31 y 44 afios (15). Por otro lado, Rodriguez A y Gdmez P, De-Dios R en
Espafa en el 2017, difieren ligeramente, ya que el 72% fueron mujeres, y la

edad promedio fue de 50.8 afios, mayor a la hallada en este estudio (11).

En cuanto al estado civil, el 57.4%(35) estan casadas o conviven en pareja, €l
26.2%(16) son solteras y el 14.8%(9) se ha separado o divorciado; resultados
similares a otros estudios como el de Veladsquez Perales RA, Loli Ponce RA 'y
Sandoval Vegas MH en Lima-Peru en el 2019, donde hallaron que el 50% (36)
eran casadas y 23,6% (17) separadas (15); asi como en el estudio de Alcalde
Caballero RE en Trujillo en el 2019, donde el 68.6% fueron solteras; o en el de
Pinto L y Portugal E en Arequipa-Peru en el 2016, con un 48.89% casadas y un
33.33% solteras (19).

Por otro lado, el 36.1%(22) tiene un hijo, igual porcentaje tienen dos hijos, el
14.8%(9) tienen tres hijos y el 13.1% no tuvo hijos hasta el momento del
desarrollo de la encuesta. Ademas, el 45.9%(28) se hace cargo de una persona
dependiente adulta mayor, el 8.2%(5) se hace cargo de alguien con
discapacidad o enfermedad, y el 45.9%(28) restante no tiene ese tipo de
responsabilidad. Segun los estudios de Velasquez Perales RA, Loli Ponce RA'y
Sandoval Vegas MH en Lima-Pera en el 2019, el tener nifios pequefos y tener
bajo su cuidado a padres ancianos son factores personales asociados al

ausentismo que dificultan el trabajo y las capacitaciones (15).

Considerando el déficit de profesionales de enfermeria en el pais, responsables
del 80% de la atencion y siendo el 60% de la fuerza laboral (3), es imperativo
conocer la satisfaccibn que tienen en su trabajo, puesto que repercute

directamente en la calidad de atencion.

En este estudio se identificd que el 73.8%(45) de las enfermeras(os) se sienten
medianamente satisfechas en su trabajo, el 24.6%(15) expreso sentirse
satisfecho y solo el 1.6%(1) estuvo insatisfecho. Estos resultados difieren de

los hallazgos de Rodriguez A y colaboradores en Espafa en el 2017, donde el
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83.9% se consideran satisfechos (11); pero fueron similares a los hallados en
otros estudios, como los de Alcalde Caballero RE en Trujillo en el 2019, el 60%
tuvo un nivel medio de satisfaccion (14); Pinto L y Portugal E en Arequipa en el
2016, el 77.78% presentd mediana satisfaccién laboral (19); Melgarejo Solis GL
en Lima en el 2017, el 71% estuvo medianamente satisfecho; y Gonzales MC
en Lima en el 2015, el 60% tuvo una satisfaccion laboral media (20). Por su
parte, Pablos Gonzalez MdM en Espafia en el 2016, identificé un grado de
satisfaccion laboral medio alto en las enfermeras, afirmando que es necesario
prevenir la aparicion de la insatisfaccion, pues la falta interés puede repercutir
en la propia salud y el cuidado de los pacientes (13); ademas, segun la
Universidad de Warwick (Reino Unido, 2015) la satisfacciéon en el trabajo

incrementa la productividad en un 12% aproximadamente (4).

6.3. Responsabilidad ética

- Beneficencia: A partir de este estudio se obtuvo informacion actual sobre la
satisfaccion laboral de las(os) enfermeras(os) de del Hospital Rezola de
Carfete, que al ser compartida con los gestores pertinentes de la institucion
permitird proponer acciones de mejora en favor del bienestar y productividad
del personal, asi como en la calidad de atencidén que se brinda los usuarios

del nosocomio.

- No maleficencia: La informacion fue empleada exclusivamente con fines

investigativos, cuidando la confidencialidad de los mismos.

- Autonomia: se cumpli6 con este principio bioéticos a través del
consentimiento informado, previo a la aplicacion de los instrumentos, donde
cada sujeto de estudio tuvo la libertad de aceptar o rechazar participar de

este estudio.

- Justicia: se considero la participacion de todo el personal de enfermeria de la
institucion sin ningan tipo de distincion; ademas, para la elaboracion del

presente documento se respetd la autoria de la informacion recopilada,
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empleando las referencias y citas en estilo Vancouver, registradas en todo el

documento.
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CONCLUSIONES

Existen factores sociales relacionados con la satisfaccion laboral de las
enfermeras(os) del hospital Rezola de Cafiete; sin embargo, no se
encontraron factores demograficos relacionados. Considerando que mas
del 70% de los profesionales no se siente totalmente satisfecho en su
trabajo, se considera que la mayoria no ha crecido ni se ha desarrollado
en su maximo potencial, y para superar esta situacion se puede intervenir
en los factores sociales que estan relacionados a la satisfaccion en los

profesionales de enfermeria del hospital.

Los factores sociales como la especialidad (r= 0.286; p=0.026), los afios
de ejercicio profesional (r=0.272; p=0.034) se relacionan directa y
significativamente con la satisfaccién laboral, mientras que el cargo de
confianza (r=-0.262; p=0.041) se relaciona de manera indirecta. Pero no
se hall6 relacion entre la satisfaccién y el grado académico, la condicién
laboral, el tiempo de servicio, ni el trabajo adicional en las enfermeras (0s)

del hospital Rezola.

No se demostraron relaciones estadisticamente significativas entre la
satisfaccion laboral y los factores demograficos como el sexo, la edad, el
estado civil y lugar de procedencia de las enfermeras (0s) del hospital

Rezola de Cariete

63



RECOMENDACIONES

Al area de Recursos humanos del Hospital Rezola, evaluar y monitorear
los factores sociodemograficos que puedan interferir en la satisfaccion
laboral de los profesionales de la salud, especialmente de los
profesionales enfermeros, considerando la importancia de esta en la

calidad de atencién a los usuarios.

Al departamento de enfermeria, gestionar con las universidades
convenios que les permitan a las(os) enfermeras(os) ampliar sus
conocimientos y crecimiento académicamente; asi mismo, evaluar las
exigencias de los cargos de confianza (jefaturas o supervision) que
puedan causar insatisfaccién en el personal debido a la complejidad de

aunar la labor asistencial con la administrativa.

A las jefas de servicio, promover la unién entre las(os) enfermeras(as) y
estar en constante coordinacion con estos profesionales, a fin de apoyar a
las colegas ante circunstancias personales y/o familiares, sin que se

comprometa la labor y el desempefio profesional.
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relacionan con la | relacionados con la | satisfaccion laboral de las sociodemograficos | Transversal
satisfacciéon laboral de las | satisfaccion laboral de las | enfermeras(os) del hospital Prospectivo

enfermeras(os) del hospital
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Anexo 2:

CUESTIONARIO

“FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS Y LA SATISFACCION LABORAL DE
LAS ENFERMERAS(OS) DEL HOSPITAL REZOLA DE CANETE - 2020”

El objetivo del cuestionario es recopilar informacion fidedigna sobre usted y su
nivel de satisfaccion con el trabajo que desempefia en la institucidon con

profesional de enfermeria

INSTRUCCIONES

Soy licenciada en Enfermeria; egresada de la Maestria de Gerencia en Salud
de la Universidad Nacional de Callao y, estoy realizando un estudio de
investigacion titulado: “Factores sociodemograficos y la satisfaccion laboral de

las enfermeras(os) del hospital Rezola de Cariete - 2020”.

Lea detenidamente las siguientes preguntas que a continuacion se les presenta
tdbmese el tiempo que considere necesario y luego Llene los espacios en blanco
y marcar con una X la alternativa que considere se ajuste a su realidad. La
informacién que consigne en la siguiente encuesta es estrictamente
confidencial y en ningun caso accesible a otras personas, permitiendo obtener

datos sociodemograficos y de relaciones interpersonales.

I.- FACTORES DEMOGRAFICOS:

a.-Sexo-género:

1.-Femenino ()
2.-Masculino ()
b.-Edad:

1-25a30afios ()
2.-3la40afios ()
3.-41ab0afos ()
4.-50 a mas ()

c.- Estado civil:
1.- Soltera/o
2.- Casadal/o
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3.- Separada/o — Divorciada/o
4.- Viuda/o

d.-Lugar de residencia:

1 .- Provincia de Cafiete ()

Zona urbana ( ) Zonarural ()

2.- Otra provincia ()

Zona urbana ( ) Zona rural ()

e.-Numero de hijos: 1()-2()-3()-4()-5améas()

f.-Personas dependientes a su cargo:
1.- Adultos mayores ()
2.- Persona con discapacidad () espeifique:

Il.- FACTORES SOCIALES:

g.- Grado Académico: (Puede marcar mas de unarespuesta)

I |V =T 1 o
2 D Lo Yo (o]

3.-Estudio conClUidOS de ..o

4 .- CUrsando eStUAIOS T, .....nueee e

h.- Especialidad: (Puede marcar mas de una respuesta)
1.- Es especialista titulado en el area de trabajo ()
3.- Egresado en el area de trabajo ()
4.- Estudiante de especialidad en el area de trabajo ()
5.- Otras especialidad:

i.-Condicién laboral

1.- Nombrado, destacado ()
2.- Contratado CAS (a) ()
3.- Contrato Plazo fijo ()
4.- Contrato Serv. Terceros ()

i.- Aflos de ejercicio Profesiona

1.- Menor de 5 afos ()
2.- 5a 10 afios ()
3.-11 a 20afios ()
4.-21 a mas ()
k.-Cargo de confianza

1.- Jefatura del servicio ()
2.- Jefatura del departamento ()
3.- Supervisora ()
[.-Trabajo adicional

1.- Otro Hospital/Clinica ()
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2.- Labor docente paralela
3.- Negocio o trabajo familiar

NN
N N

ll. SATISFACCION LABORAL

Marque - 1:Insatisfecho  2: Medianamente Satisfecho 3: Satisfecho

FACTORES MOTIVADORES O INTRINSECOS

Desarrollo, logro y Realizacién

1.Tener la posibilidad en el trabajo, que te dejen hacer las cosas en

. 3121
las que mas te destacan y te gustan
2.Que las tareas de tu puesto de trabajo sean acordes a tus 312101
capacidades y personalidad
Reconocimientos
3.Que tu jefe reconozca los trabajos bien hechos 3121
4.Que tu jefe preste atencion a la calidad de tu trabajo 31211
Desarrollo del trabajo
5.El tipo de actividades de tu puesto de trabajo 3121
6.Que te den la libertad de para realizar y organizar el trabajo a tu 312101
manera
7.Que tu puesto cuente con tareas variadas, creativas y desafiantes | 3 | 2 | 1
Responsabilidad
8.Que tu trabajo tenga cierta responsabilidad 31211
9.Que tengas participacion en las decisiones de tu departamento 312]|1
10.Que el trabajo que realizo sea importante 31211
Promocion y Ascenso
11.Que en el trabajo me den formacién, capacitacion 3121
12.Que existan oportunidades de promocién y ascenso 31211
FACTORES MOTIVADORES O INTRINSECOS
Supervision
13.Recibir apoyo de tu jefe 211
14.Que tu jefe tenga una formacion profesional de acorde a tu 5 |1
puesto
15.La forma en la que tu jefe supervisa, organiza y dirige eltrabajo |3 (2 |1
Politicas Generales de la Organizacion
16.El cumplimiento del convenio y leyes laborales 312 |1
17.La organizacion de turnos y horarios en el trabajo 312 |1
18.Las normas y politicas generales de la empresa 312 |1
Remuneracion
19.Que el sueldo sea acorde al trabajo que realizas 312 |1
20.Que el sueldo basico sea el del convenio 3121
21.El dinero que recibo como premio e incentivos 312 |1
Relaciones Humanas
22.Trato g recibes de tu jefe 312 |1
23. Las relaciones con los comparieros de tu trabajo 312 |1
24. Que en tu centro de trabajo te traten con igualdad y justicia 312 |1
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Condiciones de Trabajo

25.La limpieza, higiene y salubridad del lugar de trabajo 312 |1
26. Los recursos e instrumentos que tengo para hacer mi trabajo 312 |1
27. Con la comodidad del ambiente de trabajo 3121
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Anexo 3:

CONSENTIMIENTO INFORMADO

200 T Acepto participar en la
investigacion denominada “FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS Y LA
SATISFACCION LABORAL DE LAS ENFERMERAS (OS) DELHOSPITAL
REZOLA DE CANETE” conociendo la publicacion de los resultados del estudio,
siempre que la informacion sea an6nima y encubierta de modo que no pueda
llevarse a cabo identificacion alguna. Entendiendo que, se guardara un registro
de su patrticipacion en la investigacion, y que todos los datos recogidos de mi

participacion en la misma solo estaran identificados por un cadigo.

1. He sido informado de mi participacion en este estudio que consistia en
responder un test de auto evaluacion, y que lo realizare en un tiempo
estimado de 15 minutos.

2. He sido informado de que mi participacion en este estudio no implica
ningun riesgo o molestia conocido o esperado.

3. He sido informado de que no hay procedimientos engafios en esta
investigacion. Todos los procedimientos son los que aparecen y lo que
indican los investigadores.

4. He sido informado de que los investigadores responderan gustosamente a
cualquier pregunta respecto a los procedimientos de este estudio.

5. He sido informado de que soy libre de retirarme de la investigacion en
cualquier momento sin penalizacién en de ningun tipo.

6. Por lo anterior entiendo y acepto que mi participacion en este estudio y la
informacién que proporcione al mismo, sera empleada estrictamente con
fines académicos y que se guardara plena confidencialidad de la misma

7. En forma expresa manifiesto a ustedes que eh leido y como entendido
integramente este documento y en consecuencia acepto su contenido.

FECHA:

NOMBRE:
DNI:

Cualquier duda o consulta llamar a:
Elizeth Guivin Munayco cel 965946650
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Base de datos

Anexo 4
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