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Resumen

La investigacion descriptiva - corrélacional - transversa!, determiné la
Satisfaccion laboral y caracteristicas sociodemograficas, laborales del
profesional de enfermeria de los servicios de hospitalizacion del hospital
Eleazar Guzman Barrdn en el afio 2014, en una muestra constituida por 48
enfermeras (os), El trabajo se sustentd en la Teoria de calidad de atencidon en
salud de Avedis Donabedian, Teoria bifactorial de Herzberg y Teoria de
necesidades de Maslow. Los datos se recolectaron mediante la encuesta de
satisfaccion laboral del MINSA y la ficha de caracteristicas sociodemografica y
laborales; en base al andlisis de los resultados se concluy6 que: El 54,2% de
las enfermeras presentd un alto grado de satisfaccion laboral y el 45,8% un
bajo grado. El alto grado de satisfaccion de la laboral se relacioné
significativamente con las caracteristicas sociodémogréﬁcas con la edad
P=0,002 mas no con el sexo, estado civil, grado académico y capacitacion
especializada. Asi mismo la satisfaccion laboral no se relacioné
significativamente con la antigiedad en el servicio, trabajo adicional y condicion

laboral P=0.938.

Palabra Clave: Satisfaccion laboral - enfermeria
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Abstract

The research Correlational - transversal descriptive research
determined the relationship of satisfaction with personal and occupational
characteristics of the nurse in the hospital inpatient services Eleazar Guzman
Barron in 2014, in a sample of 48 nurses (os), The work was based on the
Theory of quality health care for Avedis Donabedian, two-factor theory of
Herzberg and Maslow theory needs. Data were collected through the survey of
job satisfaction MOH and socio-demographic profile and job characteristics;
based on the analysis of the resuilts it was concluded that: 54.2% of nurses had
a high degree of job satisfaction and 45.8% a low degree. The high degree of
job satisfaction was significantly related to sociodemographic characteristics
with age P = 0.002 but not with sex, marital status, academic degree and
specialized training. Likewise job satisfaction was not significantly related to

length of service, additional workandemployment status P = 0.938.

Keyword: Nursing Job -Satisfactionin



.. Introducciéon

La satisfacciéon laboral en los sistemas sanitarios ha sido estimada
como un factor causal en la calidad de atencidon, pues no se puede
conseguir que una persona realice un trabajo con calidad y eficacia si no
se encuentra satisfecha durante la realizacién del mismo. Sin embargo,
aun en la actualidad existen gerentes de instituciones de salud que
consideran al trabajador como el “Homo economicus” (Hombre
econdmico) y lo tratan como uh generador de ingresos econémicos y no
como un recurso a desarrollar y cuidar, olviddndose muchas veces que
ellos tienen intereses, deseos, expectativas y necesidades que satisfacer
(1).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2000) senaldé que “los
recursos humanos de un sistema de salud son vitales para el buen
funcionamiento del mismo y para brindar un servicio de calidad”, y
recomienda cuidar los recursos humanos de las organizaciones de salud,
pues si estos no se cuidan, ni se interviene en su mantenimiento y
capacitacion, se deterioran répidamehte; pues la eficacia del servicio
depende de los conocimientos, destrezas y motivacion de sus

trabajadores (2) (3) (4) (5).

La satisfaccion laboral se ha constituido en uno de - los
componentes principales de la calidad de atencién en salud y es un tema
de especial interés para los investigadores de la calidad en salud (6).

Asimismo, en muchos paises la Legislacién actual sobre seguridad e
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higiene laboral, no sélo tiene en cuenta los riesgos laboral, sino también
diversos factores psicosociales inherentes al trabajo (7), entre los que
destaca la satisfaccion del trabajador, la cual es conceptualizada como la
sensacion que experimenta una trabajador al lograr el restablecimiento
entre una necesidad o grupo de necesidades y el objeto o los fines que lo

reducen (8).

Lawler (1973,citado por Caballero, 2002) cuando propuso el
modelo de determinantes de la satisfaccion en el trabajo, afiimé que la
satisfaccion deriva de la comparacion entre la recompensa recibida por el
rendimiento en el trabajo y la que el individuo consideraba adecuada a
cambio de éste; por tanto, si la recompensa obtenida efectivamente
excede de la que se considera adecuada o si es equiparable, el
trabajador alcanza el estado de satisfaccion, y por el contrario si esta

relacién se desarrolla en sentido inverso, se produce la insatisfaccion (9).

La satisfaccion laboral dev un trabajador de salud incide
directamente en la calidad de atencién al cliente y cuando esta atencién
la brindan los profesionales de salud, esta repercute en la salud del
paciente, como sucede con los profesionales de enfermeria cuyo trabajo
se proyecta como un desafio profesional y personal. En el plano
profesional requieren de una gran capacidad para brindar un cuidado de
enfermeria de calidad y hacer frente a diversas situaciones estresantes
que continuamente se les presenta, y desde el punto de vista personal,

necesitan tener un compromiso constante de superacion y entrega. Por
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consiguiente, el trabajo puede causar satisfaccién laboral si es una
fuente de crecimiento profesional y personal, o por el contrario puede
producir insatisfaccién laboral cuando es una fuente de riesgos y estrés
que pueden traducirse en accidentes, enfermedades fisicas y mentales,
repercutiendo esto en forma negativa en la calidad de atencidon que

brindan a los pacientes (9).

Los estudios sobre satisfaccidon laboral del profesional de
enfermeria realizados en varios paises incluyendo el Perd, han
evidenciado que un porcentaje variable de enfermeras se sienten
insatisfechas principaimente por' las bajas remuneraciones que reciben,
las cuales segln ellas no compensa la labor que realizan y no cubre
todas sus hecesidades, lo cual en algunos casos las obliga a migrar a
otfros paises en busca de mejores oportunidades Ilaborales (10).
Asimismo, aigunos estudios refieren que las caracteristicas
sociodemograficas como la edad, el sexo, el estado civil, entre otros,
influyen en la satisfaccion laboral de dichos profesionales. Asi se tiene

por ejemplo:
En el ambito internacional:

En Espaiia, Carrillo, C., Solano, M., Martinez, M. y Gémez, C.
(2013) en su estudio sobre “Influencia del género y edad: satisfaccion laboral
de profesionales sanitarios”, reportaron que en relacién al género, se evidencia

la feminizaciébn de practicamente todas las profesiones sanitarias sin
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excepcion, quedando patente niveles de satisfaccion superior en las mujeres.
La edad, presenta niveles mas elevados de satisfaccién en profesionales de
edades entre 20 y 30 afios y en los mayores de 61; en contrapartida los niveles
de insatisfaccidon se presentan en los profesionales de edades comprendidas
entre 41 y 50 afios; concluyendo que el género y la edad se asocia
significativamente con los niveles de satisfaccion laboral;, ias mujeres se
muestran mas satisfechas y los profesionales de mayor edad muestran mayor

satisfaccion (11).

En México, Hernandez, M., Nava, G. y Pérez. T. (2012) al
invesﬁgar sobre la “Satisfaccion laboral del profesional de enfermeria en
cuatro instituciones de salud”, encontraron que la satisfaccién laboral
tuvo un promedio global de 101110, y los factores que produjeron mayor
insatisfacciéon fueron la promocién y competencia ‘profesional; los mejor
calificados fueron la relacién interpersonal con los jefes y con los

comparnieros (12).

En Colombia, Zapata, M. y Alcaraz, G. (2012) en su estudio
“Satisfaccién laboral de las enfermeras en salas de hospita!izaéién de adultos.
Un sentimiento ambivalente”, reportaron que las enfermeras sienten
satisfaccion cuando el paciente sale recuperado, dan cuidado directo o hay
resultados positivos con su gestion. La insatisfaccion aparece cuando no
pueden dar cuidado directo, pierden autonomia, tienen exceso de trabajo o

porque se disminuye la demanda laboral; concluyendo que la satisfaccion
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laboral es un sentimiento ambivalente, primando la insatisfaccion en el grupo

estudiado (13).

En Colombia, Cifuentes, J. (2012) cuando estudié la “Satisfaccion
laboral en enfermeria en una Institucion de salud de cuarto nivel de atencion”,
encontré que la satisfaccion laboral media de los profesionales de enfermeria
fue de 2.91 (DE: 0.23). Las enfermeras presentaron mayor ihsatisfaccién en
relacion a los hombres. Los enfermeros estuvieron maés satisfechos con su
trabajo, pero presentan mayor presion y tensién en relacion con su trabajo. Se
presentaron relaciones estadisticamente significativas entre la satisfaccion
laboral y el tipo de universidad de la cual egresé el profesional de enfermeria
respecto a los factores de competencia profesional (p= 0.001), caracteristicas
extrinsecas de estatus (p= 0.02) y monotonia laboral (p= 0.04). Las/os
enfermeras/os con mas de 7 anos de frabajo estuvieron mas insatisfechos por
el mismo que aquellos que tuvieron menos tiempo laboral Concluyd que no se
hallaron relaciones significativas entre la satisfaccion laboral de los
profesionales de enfermeria en relacién con el género, la edad, formacién

académica y el servicio al cual fueron asignados (14) .

En Espaiia, Iriarte, L. (2011) al investigar los “Factores que influyen en
la satisfacciéon laboral de enfermeria en el Complejo Hospitalario de Navarra”,
llegd a la conclusién, que los factores estructurales, como el bloque o unidad
en la que se trabaja puede influir o modular el grado de satisfaccion. Los
enfermeros del Complejo Hospitalario de Navarra se sienten mal

compensados, poco reconocidos, y se perciben con una carrera limitada y que
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la manera de valorar la satisfacciéon laboral fue diferente entre los enfermeros
veteranos, y los que presentan menos experiencia, siendo los profesionales
con mas experiencia, lo que se sjenten mas insatisfechos. Asimismo en los
servicios especiales de UCI y Urgencias existe mas comparierismo y en el que
se percibe menos es Quiréfano.. Sin embargo, en cuanto a la alabanza y al
reconocimiento, los enfermeros de las plantas son los que tienen una mayor

satisfaccion (15).

En Brasil, Borges, M., Alves, M. y De Souza, P. (2011) al estudiar la
“Satisfaccion en el trabajo del equipo de enfermeria: revision integradora”,
pudieron constatar que {a mayor fuente de satisfaccidbn del equipo de
enfermeria consiste en poder ayudar a las personas, ya que al prestar el
cuidado, el trabajador se siente util y estimulado por lo que realiza. Otros
factores también puedeﬁ generar satisfaccion en el trabajo, tales como:
realizacién personal, reconocimiento, el trabajo en si y la responsabilidad. Entre
los factores que causaron insatisfaccién se encontraban la falta de
sistematizacidbn del trabajo, la félta de reconocimiento social, la poca
valorizacién de la profesion, el salario y las condiciones de trabajo; por lo que
concluyeron que la satisfaccion en el trabajo es determinadé por una red

compleja de factores, pudiendo variar conforme el grupo estudiado (16).

En Venezuela, Jaramillo, D. y Mendoza, M. (2011) al investigar la
“Satisfaccion laboral del enfermero (a). Servicio de medicina interna.
Hospital (IVSS) Héctor Nouel Joubert. Ciudad Bolivar-Segundo periodo

2010”, encontraron que el 72% del personal de enfermeria que
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expresaron satisfaccion laboral fueron del sexo femenino y 28% del
masculino; de los cuales el 40% tenian entre 29 a 35 aios de edad y el
24% entre 21 a 28 anos. El mayor porcentaje de satisfaccion (32%) se
presenté en el personal que tenia entre 20 a 25 anos laborando en la

institucion (17).

En Colombia, Hernandez, J., Ronddn, R., Ariza, N. y Manrique,
L. (2010) al estudiar la “Satisfaccion laboral en el personal de enfermeria
de la E.S.E Hospital San Antonio de Soata”, encontraron que la
satisfaccién media global fue de 3.27, la dimension mejor va|oradva fue la
relacion interpersonal con los compaiieros con una media 4.21 y ia
menos valorada fue las caracteristicas extrinsecas del estatus con una
media de 2.88; asimismo, encontraron diferencias significativas (p < 0,05)
en las variables nimeros de hijos, tipo de contratacién, grupo laboral y
servicios que labora. Ademas indicaron que el incremento del grado
académico permite al profesional de enfermeria enfrentar los problemas

asistenciales con mayor seguridad y calidad (18).

En Espaiia, Rufaza, M., Madrigal, M. y Velandrino, A. (2008) en
su estudio “Satisfacciéon laboral de los pfofesionales de enfermeria
espafoles que trabajan en hospitales ingleses”, encontraron que el
78,6% de las enfermeras tuvieron un nivel medio de satisfaccion global.
Las dimensiones asociadas a una satisfaccion laboral mas alta fuefon las
relaciones con los comparieros Yy las relaciones con los jefes. También

reportaron que existi®6 una asociacion positiva y estadisticamente
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significativa con una media de 2.58 entre el nivel de satisfaccion laboral y
las variables como: nivel de inglés, grado profesional y tiempo trabajado
en Inglaterra; la jomada laboral y trabajar en unidades de cuidados

intensivos y urgencias (19).

En Espania, Rios; R, y Godoy, F. (2008) al estudiar la “Relacion
entre satisfaccion laboral y salud general percibida en profesionales de
enfermeria de urgencias”, encontraron que la satisfacciéon laboral global
fue media en los factores de relacién con los jefes y caracteristicas
extrinsecas de estatus o reconocimiento profesional; y el 25,5% de los

profesionales presentaron vuinerabilidad en su salud psiquica (20).

En México, Garcia, M., Lujan, M. y Martinez, M. (2007) en su
investigacion sobre “Satisfaccion laboral del personal de salud”,
encontraron que la satisfaccion laboral global medida en la dimension
intfrinseca y extrinseca fue indiferente en el 5.2% del serviciq de

enfermeria (21).

En México, Ponce, J., Reyes, H. y Ponce, G. (2006) al estudiar la
“Satisfaccion laboral y calidad de atencién de enfermeria en una unidad médica
de alta especialidad”, encontraron que la satisfaccion laboral alcanzé un indice
global de 3.42; los hombres y el personal de tumo vespertino mostraron
mayores indices de satisfaccion, y concluyeroq que la satisfaccion laboral tiene
relacion con aspectos de desarrollo, capacitacion, actualizacion para el

desempefio y condiciones laborales; e indicaron que a mayor satisfaccion
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laboral mayor calidad de atencién del personal de enfermeria y por lo tanto

satisfaccion del paciente (22).

En Argentina, Briseifio, E. et al. (2005) cuando estudiaron la
“Satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del sector publico”,
observaron un alto porcentaje de insatisfaccion en todas las edades, con la

posible excepcién del grupo comprendido entre los 41 y 50 arfios de edad (23).
En el ambito nacional:

En Lima, Bobbio, L. y Ramos, W. (2010) cuando estudiaron la
“Satisfaccion laboral y factores asociados en personal asistencial médico
y no médico de un hospital nacional de.Lima — Pert”, encontraron que el
26.2% del grupo compuesto por enfermeras y obstetras estaban
satisfechos con su trabajo y los factores asociados significativamente a la
satisfaccion (p<0.05) fueron la adecuada carga laboral y las

oportunidades de promocion y ascenso (24).

En Chiclayo, Monteza, N. {2010) en su estudio sobre “Influencia del
clima laboral en la satisfaccion de las enfermeras del centro quirdrgico hospital
ESSALUD Chiclayo, 20107, encontké que el 35% de enfermeras estaba

medianamente satisfecho y que el clima laboral influye en su satisfaccion (25).
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En Talara, Pasapera, C. (2009) al investigar el “Grado de
satisfacciéon laboral y su relaciéon con el nivel de estrés en el personal de
enfermeria del Hospital Il EsSSALUD — Talara”, encontr6 que el 63.6% del
personal de enfermeria present6 un mediano grado de satisfaccion
laboral y el 9.1% un bajo grado de satisfaccion laboral, y no existia
dependencia significativa (p>0,05) entre el grado de satisfaccion laboral y

nivel de estrés (26).

En Trujillo, Urbina, M. y Luna Victoria, F. (2009) en su estudio sobre
la “Satisfaccion laboral y calidad de vida profesional de las enfermeras del
Hospital Regional Docente de Trujillo. 2009, encontraron que las dimensiones
con un nivel alto de satisfaccidn laboral son las relacionadas con la
competencia profesional y la propia satisfaccidon del trabajo; y con un nivel bajo,
las de promocién profesional y presion en el trabajo; ademas indicaron que
existié una relacion significativa entre la satisfaccion laboral y la calidad de vida

profesional (27).

En Lima, Vasquez, S. (2006) en su estudio “Nivel de motivacién y
su relacidon con las satisfaccién laboral del profesional de enfermeria en
el Hospital Nacional Arzobispo Loayza®, reporté que el 53.8% de las
enfermeras(os) tuvieron un nivel medio de satisfaccion laboral y los
factores determinantes de la misma fueron: el desempeiio de tareas, la
relacién con la autoridad y los beneficios laborales y remunerativos en el
40% de ellos; Iés dimensiones de relaciones interpersonales, desarrollo

personal y politicas administrativas presentaron tendencia de nivel alto y
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- condiciones fisicas y/o confort presentaron niveles de satisfaccion que

oscilaron entre aita y baja (28).

En Pucallpa, Chavez, A. (2005) al estudiar el “Grado de
satisfaccion laboral de las enfermeras asistenciales frente a la motivacion
extrinseca que brindan las enfermeras administrativas en el Hospital
Regional de Pucallpa”, encontré que el 71.6% enfermeras estaban
insatisfechas por la falta de oportunidad para demostrar su espiritu
innovador; el 67.9% estaban poco satisfechas porque no las felicitaron ni
elogiaron por las funciones y actividades realizadas; y llegéo a la
conclusién que existe una alta correlacion entre motivaciéon extrinseca y

satisfaccion laboral de las enfermeras asistenciales (29).
En el ambito local:

En Chimbote, Amaya, N. y Santa Maria, D. (2012) en su estudio
“Sindrome de Bumout y satisfaccién laboral del profesional de
enfermeria, Hospital de Apoyo La Caleta”, reportaron que la méyoria de
profesionales presentaron un nivel moderado de satisfaccion laboral, la
cual tenia una relacion altamente significativa con el desempéﬁo

profesional de enfermeria (30).

Por lo descrito anteriormente ,corroboramos que los profesionales de
enfermeria que labora en el ambito hospitalario manifiesta cierto grado

de satisfaccion, a la fecha son escasos los estudios sobre la satisfaccion
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laboral de dicho profesional en los servicios de hospitalizacion; pues
ellos, a diferencia de sus colegas que trabajan en otras areas, al tener
mayor tiempo de contacto con el paciente y por las caracteristicas
propias del trabajo, se involucran mas emocionalmente al afroﬁtat
diariamente a la enfermedad, el sufrimiento ajeno y la muerte; y es muy
dificil que esto no afecte su dimension humana y repercuta en su
desempeiio laboral, familiar y social; lo cual aunado al sentimiento de no
recibir un adecuado reconocimiento por la labor que desempernan puede
generar insatisfaccién laboral y afectar negativamente la calidad de
atencion que brinda, pudiendo_ contribuir esto con el indice de
morbimortalidad de pacientes hospitalizados por una inadecuada praxis

(18) (19).

La insatisfaccion Ilaboral también genera que algunas
enfermeras(os) abandonen voluntariamente sus puestos de trabajo antes
de la edad de jubilacién, perdiéndose asi un recurso humano valioso por

la experiencia acumulada (20) (21).

Por ello, hoy en dia algunas instituciones de salud del Ministerio de
Salud (MINSA) y EsSALUD, evalian la satisfaccion laboral del personal
de enfermeria para establecer estrategias que permitan mantener
satisfecho al personal calificado y capacitado, pues al estar mas
satisfechos se comprometeran mas con la institucién donde laboran y él
cuidado que brindan al paciente sera de calidad, con una mayor

probabilidad de producir resultados positivos en su labor, estableciendo
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buenas relaciones con el resto de profesionales de la salud,
especialmente con los médicos, | lo cual facilita el intercambio de
informacion oportuna en funcion a los pacientes, que en su conjunto
producen mejores resultados en la atencién de los paciente y en la
satisfaccion de los mismos por el servicio recibido; tal como lo indic6
Donabedian, al considerar que la calidad de atencion en salud depende
tanto de factores de estructura como de proceso, los cuales repercuten

en la satisfaccion del cliente (calidad de resultado) (22).

Sin embargo, aun cuando es reconocida la importancia de la
satisfaccién laboral del profesional de enfermeria para que brinde una
atencion de calidad y el paciente se sienta satisfecho; en la practica se
observa que en mucha instituciones de salud del MINSA y EsSALUD, los
pacientes hospitalizados o los familiares que los acomparian, se quejan
por la calidad de servicio que reciben de los profesionales de enfermeria

que los atiende, especialmente de los servicios de hospitalizacion (48)

Asimismo, la investigadora durante su formacion profesional y
especialmente durante el intemado realizado en el Hospital Regional
Eleazar Guzman Barrén, ha observado empiricamente que la gran
mayoria de las enfermeras(os) de dicho hospital y especiaimente de los
servicios de hospitalizacion estan agotados con la jornada laboral y en
algunos casos de mal humor, con escasa creatividad para las actividades
cotidianas relacionados a los cuidados que brindan .al paciente

hospitalizado, generandose un escenario de trabajo rutinario, monétono y
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estresante, principaimente por la jornada laboral de 36 horas semanales
(12 horas diurnas y 12 horas nocturnas en tumos rotativos) y sobre la
carga de numero (35) pacientes por cada enfermera y un personal
técnico en enfermeria, aun cuando la normma establece que debe haber
una enfermera por cada 8 a 10 pacientes para brindar una atencién de

calidad al paciente (24).

Por otro lado, cada afio en Pert se evidencia el pie de lucha del Gremio
Nacional de enfermeras, compuesto por mas de 68 mil enfermeros de
instituciones de salud pdblicas y privadas a nivel nacional, quien demanda
mejores condiciones laborales y salariales, tal como lo informé Radio
Programas del Pert (RPP, abril 05, 2013); debido a ello el gobiemo peruano
viene implementado desde el 2013 medidas que incrementan los sueldos (37),
tal corho se publico en el diarioc EI Comercio (agosto 10, 2013). Pero aun a la
fecha los incrementos y bonos son insuficientes para superar la precariedad de
las condiciones laborales en los hospitales del Ministerio de Salud, sin embargo
esto no influye en la satisfaccion laboral tal como se encontrd en este estudio
(38).

Toda esta situacion, ha motivado a la investigadora a realizar este
estudio con el fin de conocer el grado satisfaccion laboral y su relacion
con las caracteristicas sociodemograficos, laborales del profesional de
enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Eleazar

Guzman Barron, planteandose la siguiente interrogante:
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¢Cual es la relacion entre la satisfaccidon laboral y las caracteristicas socio
demograficas, laborales del profesional de enfermeria de los servicios de

hospitalizacién del hospital Eleazar Guzman Barrén, Nuevo Chimbote . 2014?

Esta investigacion es importante porque los resultados obtenidos
brindan informacién objetiva y actualizada sobre el grado de satisfaccion
laboral y su relacion con las caracteristicas sociodemograficas vy
laborales del profesional de enfermeria de Ilos servicios de
hospitalizacion, con los cuales la jefatura del departamento de enfermeria
del hospital Eleazar Guzman Barrén, podré formular estrategias

orientadas a mejorar la satisfaccion laboral del profesional de enfermeria

para que brinde una atencion de calidad al paciente hospitalizado.

Asi mismo, servira como referencia para futuras investigaciones
similares, de tal manera que permitan una mayor aproximacion al
conocimiento de esta problematica y por ende se generen proyectos
viables de intervencién, elevando la calidad de vida profesional y calidad

de atencion prestada a los pacientes por el profesional de enfermeria.
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1.1. Objetivos

1.1.1.

1.1.2.

Objetivo general:

Determinar la relacion entre la satisfaccion laboral y las

caracteristicas sociodemogréficas, laborales del profesional de

enfermeria de los servicios de hospitalizacién del Hospital Eleazar

Guzman Barrén. Nuevo Chimbote . 2014.

objetivos especificos:

A
%

K/
”

K/
L4

Identificar el grado de satisfaccion laboral global del
profesional de enfermeria de los servicios de hospitalizacion
del Hospital Eleazar Guzman Barron de Nuevo Chimbote, en

el 2014.

Determinar la relacion entre la satisfacciéon laboral y las
caracteristicas  sociodemogréaficas del profesional de
enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital

Eleazar Guzman Barrén de Nuevo Chimboté, en el 2014.

Determinar la relacion entre la satisfaccion laboral y las
caracteristicas laborales del profesional de enfermeria de los
servicios de hospitalizacion del Hospital Eleazar Guzman

Barrén de Nuevo Chimbote, en el 2014.
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1.2. Hipétesis:

Hipétesis alternativa:

Existe relacidn significativa entre la satisfaccién laboral y las
caracteristicas sociodemogréaficas y laborales del profesional de
enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Eleazar

Guzman Barron de Nuevo Chimbote en el 2014.

Hipétesis nula:

No existe relaciéon significativa entre la satisfaccion laboral y las
caracteristicas sociodemograficas y laborales del profesional de
enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Eleazar -

Guzman Barrén de Nuevo Chimbote en el 2014.
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ll. Marco teérico

Satisfaccion laboral

La satisfaccion laboral, ha sido definida por diversos investigadores entre
los que se encuentran Locker, D. (1996), Muchinsky, P. (1993), Schermerhorn,
J., Hunt, J. y Osborm, R. (2005) y Duran, A., Extremera, N., Montalban, M. y
Rey, L. (2005) quienes coinciden en afirmar que la satisfaccion laboral es un
estado o respuesta emocional positiva o placentera, resuitante de la percepcion
subjetiva que tiene una persona frente a sus experiencias laborales y a las

tareas que realiza en su trabajo (40) (41) (42).

Por otro lado, Diego, R., Diego, J. y Olivar, S. (2001) refieren que la
“satisfaccion laboral es el resultado del cambio de las demandas y expectativas
de una organizacion y de las expectativas y objetivos personales de los
trabajadores” (43). Asimismo, Robbins, S. (2005) la define como “la diferencia
entre la cantidad de recompensas que los trabajadores reciben y la cantidad
que ellos creen que deberian recibir, esto representa una actitud mas que un
cc;mpoﬁamiento” (44). De ighal manera Lawler, (1973, citado por Caballero,
2002) indica que la satisfaccion laboral es “la relacién entre la expectativa y la
realidad de la recompensa, por lo tanto, si la recompensa obtenida
efectivamente excede de la que se considera adecuada o si es equiparable, el
trabajador alcanza el estado de satisfaccion. Si esta relaciéon se desarrolla en

sentido inverso, se produce la insatisfaccion (9).
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Todas estas definiciones le permiten a la autora de este estudio afirmar
que la satisfaccion laboral es un concepto complejo pues se relaciona con
aspectos del entorno laboral y con las expectativas, percepcién, necesidades

y objetivos del trabajador.
Satisfaccion laboral del profesional de enfermeria

Las (os) enfermeras (os) son un grupo valioso de profesionales en las
instituciones de salud; por lo tanto, deben laborar en un ambiente de trabajo de
calidad, donde la institucion los incentiva y remunera de acuerdo a la iabor que
realizan, les brinda la oportunidad de superarse a través de capacitaciones
para incrementen sus capacidades y experiencia, con lo cual se garantiza un
cuidado de enfermeria de 6ptima calidad, ademas de elevar el nivel de

autoestima y la satisfaccion laboral de dicho profesional.(43).

La satisfaccién laboral del profesional de enfermeria es definida como un
conjunto de sentimientos y actitudes favorables o desfavorables que adopta
dicho profesional respecto al trabajo que desemperia; una enfermera satisfecha
tiene actitudes y aptitudes positivas, mientras que una insatisfecha tiene
generalmente actitudes y aptitudes negativas hacia el mismo y hacia otros; por
lo tanto, incide en el ambiente general de la organizacién produciendo un clima

de armonia y estabilidad psicolégica si esta satisfecho (33) (34).
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Por otro lado, la sétisfaccién laboral se constituye uno de los indicadores
mas clasicos é los que se recurre cuando se quiere evaluar ia calidad de
atencién al paciente. Ya que es un aspecto que puede influir tanto sobre I'a
cantidad y calidad del trabajo que los individuos desarrollan, como sobre otras
variables laborales tales como el ausentismo, la propensiéon a abandonar la

organizacion, las altas tasas de rotacion, etc. (10).
Teorias de la satisfaccién laboral

Diversos autores han planteado teorias o modelos que explican la
satisfaccion laboral las cuales se clasifican en teorias de contenido y de
proceso y otros en teorias de discrepancias intrapersonal' (comparacién
psicolégica: percepcion de las necesidades, valores o recompensas esperadas)
e interpersonales (comparacion que hacen las personas de si mismos con los

demas).

Las teorias de contenido se interesan por describir los aspectos y
factores especificos, las necesidades relacionadas con la satisfaccion y las
consecuencias de la no satisfaccion de las necesidades. Las teorias de
proceso ponen énfasis en los proceso.s mentales mediante las cuales la
satisfaccion y la ejecucidn del trabajo. Las teorias relacionadas a las
discrepancias consideran que la satisfaccion depende del grado de conciencia
de lo que busca el individuo en su trabajo con lo que realmente consigue en él,
a mayor brecha entre ambos menor satisfaccion. A continuacion se describen
las teorias que sustentan esta investigacion por estar mas relacidnadas con la
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satisfaccion laboral del profesional de enfermeria y sus caracteristicas

sociodemogréficas y laborales.
Teoria de las necesidades

Maslow, A. (1943, citado por Urbina, 2010) autor de esta teoria, plantea
que el ser humano esta constituido pof un cuerpo fisico, sociolégico y espiritual
y cualquier problema que ocurra en uno de ellos repercute automaticamente
sobre los demas, lo que podria ocasionar una insatisfaccion. Asimismo, afirma,
que el hombre en la medida que satisface sus necesidades basicas o primarias
(fisiolégicas), otras mas elevadas como las secundarias (seguridad, sociales,
autoestima y autorrealizacion) ocupan el predominio de su comportamiento y
se Vt;lelven imprescindibles. En el caso del profesional de enfermeria éste se
sentird satisfecho y su proceso de cuidado sera de calidad en la medida que

perciba que ha suplido sus necesidades primarias (27).
Teoria bifactorial de la satisfaccion

Herzberg, F. (1968 citado por Urbina, 2010) se basé en los estudios de
Maslow, para formular la Teoria de motivacién e higiene, conocida también con

Teoria bifactorial de la satisfaccion; por cuanto plantea que la satisfaccion

laboral depende principalmente de los factores de motivacion y de higiene.
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Los factores de motivacién o ilamado también intrinsecos por involucrar
los sentimientos positivos de crecimiento y desarrollo personal, estan bajo el
control del individuo y se relacionan} con las tareas que él realiza en su trabajo y
su desemperio, ellos ayudan a aumentar ia satisfaccion del individuo, pero
tienen poco efecto sobre la insatisfaccidn, entre ellos se encuentran los logros,
reconocimiento  profesional, independencia laboral, necesidades de

autorrealizacion, responsabilidad y promocion.

Este grupo de factores son mucho mas profundos y estables y cuando
son Optimos provocan la satisfaccion en el trabajador; sin embargo, cuando son
precarios generan insatisfaccion. Tradicionalmente, las tareas y los cargos
fueron disefiados y definidos con la unica preocupacion de atender a los
principios de eficiencia y de economia de la empresa, suprimiendo los aspectos
deretoy 6portunidad para la creatividad del trabajador, lo cual generé en él un
efecto de desmotivacion, provocando apatia, desinterés y falta de sentido

psicolégico, ya que la empresa sélo ofrece un lugar decente para trabajar.

Los factores de higiene o extrinsecos, estan relacionados con las
condiciones laborales que brinda la empresa a sus trabajadores como: sueldo y
beneficios, politica de la empresa y su organizacion, relaciones con los
companieros de trabajo, ambiente fisico, supervision, status, seguridad laboral,
crecimiento, madurez y consolidacién. Cuando son Optimos, sélo evitan la
insatisfaccion de los empleados, pues no consiguen elevar consistentemente la

satisfaccion, y cuando la elevan, no logran sostenerla por mucho tiempo. Pero,
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cuando los factores higiénicos son pésimos o precarios, provocan la

insatisfaccion (35).

Segun esta teoria, la relacién entre la persona y su trabajo es basica y la
actitud ante el trabajo puede determinar el éxito o el fracaso de la persona;

ademas (36).

Teoria de calidad de la atencién de salud

La satisfaccidén de los trabajadores de las instituciones sanitarias es un
elemento que forma parte de la definicion de la calidad de la atencion prestada
(48).

Uno de los pioneros en el estudio de la calidad de atencién en salud
desde la década de los 80, fue Donabedian, A., quien en base a la Teoria
General de Sistemas, formuld el fundamento teérico para evaluar dicha calidad
en sus componentes de estructura, proceso y resultado (satisfaccion del
cliente), pues entre ellos se establece una relacién funcional; es decir, una
buena estructura aumenta las posibilidades de un buen proceso y a su vez un
buen proceso, aumenta las posibilidades de un buen resultado. Asimisho, este
autor afirmé que la Calidad de atencién en salud es la satisfaccion del cliente,
el cual puede ser externo (pacientes) e interno, considerandose en este ultimo
caso la satisfaccion laboral del personal de salud, dentro de los cuales esta el

profesional de enfermeria.

Tomando esta teoria como sustento para esta investigacion, la
satisfaccion laboral fue evaluada considerando los factores intrinsecos y

extrinsecos de Herzberg y algunas necesidades basicas de Maslow.
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Factores intrinsecos Edad, Estado civil, Grado académico, Formacion
profesional especializada.

Factores extrinsecos como. Condicion laboral, Tiempo de servicio en la
Institucién, Trabajo adicional a su labor asistencial (37), como parte del

Componente de estructura.

El componente de proceso; estuvo conformado la percepciéon de la

enfermera y ofras necesidades secundarias.

El componente de resultado estuvo constituido por el grado de

satisfaccion laboral alto o bajo, que presenta el profesional de enfermeria.
Evaluacioén de la satisfaccién laboral

Al considerar a la satisfaccion laboral como una actitud general de un
empelado hacia su trabajo, la evaluacién que hace el trabajador acerca de su

satisfaccion implicara la suma de varios elementos de ﬁpo discreto (38).

Aun cuando existen una diversidad de instrumentos para medir la
satisfaccion laboral, el MINSA, en el marco de los lineamientos de politica
sectoriales, en diciembre de 2002, elaboré una encuesta para medir la
satisfaccion laboral de sus trabajadores (cliente interno), en base a un conjunto
de estandares e indicadores que permitan obtener informacion confiable para
la evaluacion de la calidad de los servicios de salud. En este estudio se utilizd

el mencionado instrumento para la recoleccion de los datos (48).
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lil. Método

3.1 Método de estudio:

La investigacion tuvo un enfoque cuantitativo.
3.2 Diserio de estudio:

El disefio de estudio fue de tipo descriptivo — correlacional de corte
transversal. Se consideré descriptivo porque se presenté la informacién
sobre relacidon del grado satisfaccion laboral y las caracteristicas
sociodemogréficas , laborales, ha sido correlaciona, porque midié el grado
de relacién entre las variables de estudio; transversal, porque se estudid

las variables en un solo momento.

Dénde:

M: Profesional de enfermeria

O4: Satisfaccién laboral (variable dependiente)

O.: Caracteristica sociodemogréficas y laborales (variable independiente)

r. Relacion entre variables
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3.3 Poblacion:

La poblaciéon estuvo constituido por 48 profesionales de enfermeria
que laboran en los diferentes servicios de hospitalizacién: medicina,
cirugia, emergencia, Unidad de cuidados post anestésicos, pediatria,
neonatologia y unidad de cuidados intensivos del Hospital Eleazar Guzman

Barrén de Nuevo Chimbote, en el 2014.
3.4 Muestra:

La muestra estuvo conformada por la poblacidén censo, las cuales

cumplieron con los criterios de inclusion.
3.5 Unidad de analisis:

Profesional de enfermeria que labora en los servicios de
hospitalizacion del Hospital Eleazar Guzman Barréon de Nuevo Chimbote,
durante el afio 2014,

3.6 Marco muestral:
Registro del profesional de enfermeria que labora en los servicios de

hospitalizacion del Hospital “Eleazar Guzman Barrén® de Nuevo Chimbote,

durante el afio 2014.
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3.7 Criterios de inclusion:

- Profesional de enfermeria que laboran en uno de los servicios de
hospitafizacién de medicina, cirugia, emergencia, Unidad de cuidados
post anestésicos, pediatria, neonatologia y unidad de cuidados intensivos
del Hospital Eleazar Guzman Barrdn, que se encuentre en actividad
durante el periodo de ap!icécién del instrumento y que aceptaron
participar en el estudic y firmaron el documento de consentimiento

informado.

- Profesional con una antigiedad laboral minima de seis meses en el

servicio de hospitalizacién del Hospital Eleazar Guzman Barrén.

- Enfermeras (0s) que laboren en los servicios de hospitalizacién, que no

tengan cargo administrativo.
3.8 Aspectos éticos:

En esta investigacion se consideré los siguientes aspectos éticos,

normados por la Comision de Etica de la Universidad del Santa:

e Autonomia: En la investigacion se garantizd el pleno respeto a los
derechos y libertades fundamentales; por tanto se respeté la decision
de las enfermeras de aceptar o rechazar su participacion, brindando su

consentimiento informado (Anexo N° 06).
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Anonimato y confidencialidad: Los datos fueron recolectados utilizando
instrumentos andénimos y unicamente la investigadora conjuntamente
con la asesora tuvieron acceso a los mismos; luego de procesar los

resultados se eliminaron dichos instrumentos.

Beneficencia y no maleficencia: La investigadora no expusd a
experiencias desagradables o peligrosas a los participantes y los
resultados obtenidos no fueron usados para emitir criticas o juicios que
dafien al profesional y/o institucion de salud al que pertenecen; por ello
eliminé los riesgos de vulnerabilidad para las enfermeras que

participaron en esta investigacion.

Justicia: Todos los profesionales de enfermeria que participaron del
estudio de investigacion recibieron un trato igualitario en consideracion

y respeto, sin diferencias entre ellos.

Integridad cientifica: En toda la investigacion se practico la honestidad
y la veracidad de los resultados, una vez finalizada el estudio se

procedio a eliminar las encuestas.

Responsabilidad: La investigadora consider6 como deber vy
responsabilidad tener en consideracion las consecuencias de la
realizacion y difusion de la investigacién, para los participantes y para

la sociedad en general.
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3.9 Definicién y operacionalizacion de variables

3.9.1 Variable Dependiente

Satisfaccion laboral
Definicién conceptual:

Estado emocional positivo o placentero resultante de la
percepcion subjetiva de las experiencias laborales del profesional de
enfermeria tiene en relacion al trabajo que realiza y al entomo laboral
al cual pertenece. Esto se produce al lograr el restablecimiento del
equilibrio entre una necesidad o grupo de necesidades y el objeto o

los fines que lo reducen (39) (22) (24).
Definicién Operacional:

Las dimensiones y los indicadores de la satisfaccion laboral y su
valoracion estan descritos en el anexo 1. El grado de satisfaccion se

determind en funcién al puntaje global, y se considerd lo siguiente:

> Alto grado de satisfaccion laboral 69 - 110 puntos.

> Bajo grado de satisfaccion laboral 22 - 68 puntos.
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3.9.2 Variable Independiente

Caracteristicas sociodemograficas, laborales
Definicién conceptual:

Conjunto de cualidades biolégicas, sociales, econdmicas,
culturales y laborales que caracterizan al profesional de enfermeria y
son mas relevantes en relacion con la susceptibilidad al desarrolio de
la satisfaccion laboral; estas son: a) Caracteristicas socio
demogréficas: Sexo, edad, estado civil, grado académico, formacion
profesionai adquirida, tiempo de ejercicio profesional; b)
Caraéteristicas iaborales: Condicién laboral, antigledad en el servicio

en el que labora, trabajos complementarios o paralelos (22) (24)

Definiciéon Operacional:

Caracteristicas sociodemograficas
' — B ’ Escala
INDICADOR | Medicion
! {(nominal)
Sexo: Condicién orgénica que distingue al varén de la _ Femenino
mujer. Masculino
Edad: Tiempo trascurrido y contabilizado en afios 20 — 35 afios
desde el nacimiento hasta la fechaen que serealiza | 36— 59 aros
la entrevista. Mayor de 60 anos
Soiltera (0)
Estado civil: Condicién particular de cada Casada (o)
participante en reiacion con los derechos y ' Conviviente
obligaciones civiles y sentimentales con otra persona Divorciada(o)
Viuda (0)
Grado académico: Distincion que recibid el Bachiller
participante por parte de una institucion educativa Maestro
después de la finalizacién exitosa de algun progréma Doctor
de estudios
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Caracteristicas labores

Escala

INDICADOR Medicion
{nominal)
Capacitacion en la especialidad: Proceso continuo S
i
de aprendizaje, para desarrollar sus habilidades y N
- o

destrezas para mejorar su desempeiio en el servicio.

Condicién laboral: Vinculo laboral entre el Nombrada (0)
profesional y la institucion. Contratada (0)
Antigliedad en el servicio de hospitalizaciéon: | -Menos de 1 aiho

Periodo de tiempo que labora en el servicio de| . 1-4afios
hospitalizacion Mas de 5 afos
. . . . . Docencia
Trabajos adicional al asistencial: Labor que realiza | . .
o o Administrativo
adicionalmente a su labor hospitalaria en forma .
) Empresarial
complementariamente o paralela para otras
Otros

instituciones. .
| No labor adicional

3.10 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

En este estudio se empieé la técnica de la encuesta para para
determinar el grado de satisfaccion laboral del profesional de enfermeria

del servicio de hospitalizacion del hospital Eleazar Guzman Barrén.

Los datos fueron recolectados rﬁediante la encuesta de
satisfaccion laboral del personal de salud (anexo 2), elaborada por el
MINSA (2001) en diciembre de 2001 (48). la cual lo aplican a nivel
nacional en todas las instituciones de salud del MINSA. Dicho

instrumento fue adaptado por la autora para el personal de enfermeria
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de los servicios de hospitalizacion del hospital Eleazar Guzman Barrén.
Consta de 22 preguntas, agrupadas en 7 dimensiones, tal como se

muestra a continuacion:

| Dimensiones - items

| Trabajo actual » » 7 1 2,34 ’
Trabajo en general 5,6,7
Interaccion con el Jefe inmediato 8,9,10,11,12
Oportunidades de progreso 13,14
Remuneraciones e incentivos 15,16
Interrelacién con sus comparieros de trabajo 17,18
Ambiente de trabajo 19,20,21,22

Las respuestas fueron utilizando la escala nominal, como:
totaimente de acuerdo con la opinién, mayormente de acuerdo con la
opinién, indiferente con la opinién, pocas .veces de acuerdo con la
opinion y totaimente en desacuerdo, cuya puntuacién de cinco a uno

respectivamente.

Los datos sociodemograficos como: sexo, edad, estado Ccivil,
grado académico mas aito, diploma de espécializacién; y laborales,
como: condicién laboral, antigledad en el servicio de hospitalizacién y
trabajo adicional a su labor asistencial, fueron recopilados en una ficha

de datos sociodemograficos etaborado por investigadora.



3.10 Validacién y confiabilidad del instrumento

3.1

La validez de la encuesta y la ficha sociodemografica y laboral se
dio a través del juicio de tres expertos en estudios de calidad de atencion
en servicios hospitalarios, dos de los cuales fueron enfermeras y un

médico.

La encuesta de satisfaccién laboral del profesional de enfermeria
de los servicios de hospitalizacion fue confiable, al tener un alpha de
Cronbach de 0,918, calculada en el programa SPSS version 19.

Procedimiento para la recoleccién de datos:

En la ejecucion de esta investigacion se siguid los siguientes

pasos:

e Primero se solicitd la autorizacidn correspondiente a la Direccidén del

hospital Eleazar Guzman Barrén para la para la recoleccion de datos,
por medio de una oficio emitido por la direccion de la Escuela

Académico Profesional de Enfermeria de la Universidad Nacional del

Santa.

Después la investigadora explico los objetivos de estudio e importancia
del mismo a cada enfermera(o) que formo parte de la muestra, quienes

luego de firmar la hoja de consentimiento, desarrollaron la encuesta de
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satisfaccion laboral y consignaron sus datos sociodemograficos vy
laborales en la ficha correspondiente, la cual estuvo anexada a la
encuesta. Ambas fueron anénimas y autoaplicabies. La duracion
promedio de aplicacion fue de 20 minutos y se respeté principios

éticos.
3.12 Técnicas de procesamiento, analisis e interpretacion de datos:

El procesamiento y andlisis estadistico se realizd mediante la
clasificacion, ordenamiento y codificacion de datos mediante el uso del
programa estadistico SPSS version 19.0.

Descriptivo: Los resultados han sido presentados en figuras y tablas,

con cifras absolutas y relativas.

Inferencia: Para la prueba de hipdtesis se aplicé la prueba estadistica
de independencia de criterios (Chi®) para determinar la relacion entre las

variables de estudio.
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IV. Resultados y diécusién
4.1 Resulitados
Tabla 01

Grado de satisfaccion laboral del profesionai de enfermeria de los

Servicios de hospitalizacion del Hospital Eleazar Guzman Barrén.

SATISFACCION LABORAL A o "
ALTO | | 26 542
BAJO 2 4538

TOT_AL' o 48 1000

Satisfaccion laboral
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Satisfaccion laboral

ALTO =BAJO

Figura 1. Satisfaccién laboral del profesional de enfermeria de los servicios de

hospitalizacion del hospital Eleazar Guzman Barrén.
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Satisfaccién laboral y caracteristicas socvodemogréf cas del profes:onal de"_.
enfermeria de los servicios de hosp:tal;zac:én del. hosp/ta/ Eleazar Guzmén
Barrén, 2014 o -

Masculino
F ememno

8
36-59 afios 11 35,5% 20 64,5%
Mayor de 60 anos 100,0%

Soltera 8 66,7% 4 33,3% 12~ 250%

Casada 13 46,4% 15 53,6% . 28 - '583%

Conviviente | 3 750% .1 . 250% 4., 83%

Viuda 2 1000% 0 - -00% 2" 42%

Divorciado 0  0,0% 2 100,0% 20 42%
13 -

Bachiller
Maestria ' - 71,4%
Doctorado ' 100,0%
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Porcentaje de enfermeros Satisfaccién laboral

# ALTO
54.3% & BAJO

56.0% -

54.0% -

52.0% -
50.0% g 50.0%

INAN

50.0%

" 48.0% -
45.7%
46.0%
44.0% -

42.0% -

40.0% 1 1
Masculino Femenino

Sexo

X%0,015 g1 p=0904>0.05 (No significativo)

Figura 2. Satisfaccion laboral y sexo del profesional de enfermeria de los

servicios de hospitalizacién del hospital Eleazar Guzman Barrén
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Porcentaje de enfermeros Satisfaccién laboral

s 1000 2ALTO
1000 1 Ve " £ BAIO
90.0 1 /- 80.0
80.0 / T
70.0 / : " 64.5
60.0 .
50.0 / o
40.0 ?: N 355
300 1 /— - [20.0 _
20.0 - /_ 1
10.0 1 : . '[0_0

0.0 ; , :
20-35 afios 36-59 afios Mayor de 60 afios
Edades
X2 12,970 gl: 2 p = 0,002 < 0.05 (significativo)

Figura 3. Satisfaccion laboral y edad del profesional de enfermeria de los

servicios de hospitalizacion del hospital Eleazar Guzman Barron.
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Porcentaje de enfermeros

100.0% -

90.0% -

80.0%

70.0%

60.0%

50.0%

40.0%

30.0%

20.0% -

10.0% -

0.0%

Satisfaccién laboral

100% 100.0%
id 75%
ey
/ 66.7%
L7 53.6% |
L7 46%
'd 133.3%
+7 '25.0%
; . 0.0% 0%
S, S . S N, S g —N
Soltera Casada Conviviente Viuda Divorciada
Estado civil

X% 6,186 gl:4 p=0,186>0.05 (No significativo)

% ALTO

7 BAIO

Figura 4. Satisfaccion laboral y estado civil del profesional de enfermeria de los

servicios de hospitalizacion del hospital Eleazar Guzman Barron.
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Porcentaje de enfermeros Satisfaccién laboral

/ 100.0% ————  m ALTO
100.0% - o
2 BAJO

90.0% ?

80.0% 71.4%

70.0% ? 61.5% S

60.0% /

50.0% 1 / 38.5%

40.0% 1 /" R 'Es.e%

30.0% - _

20.0% ?——

10.0% - | ' v 0.0%

0.0% S . : _Ic_-b" Pz

o (] Y T I

Bachiller Maestro Doctor

Grado académico

X?: 5,950 gh2 p= 0,051>0.05 (No significativo)

Figura 5. Satisfaccion laboral y grado académico del profesional de

enfermeria de los servicios de hospitalizacion del hospital Eleazar Guzman

Barron
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Porcentaje de enfermeros Satisfaccién laboral

BHALTO
60.0% -

57.1%
53.7% — s BAIO

50.0% -

40.0% -

30.0% -

20.0%

MO

10.0% -

SRy
0.0% T
Sl NO

Capacitacioén especializada

X% 0,029 gl:1 p=0,864> 0.05 (No significativo)

Figura 6. Satisfaccion laboral y capacitaciéon especializada del profesional de

enfermeria de los servicios de hospitalizacion del hospital Eleazar Guzman

Barrén.
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Tabla 3

Satisfaccion laboral y caracteristicas laborales del profesional de enfermeria de
los servicios de hospitalizacién del hospital Eleazar Guzman Barrén, 2014

Nombrado

Contrato

100,0% - .
6 54,5% 5 455% 11 229%-
52,8% ‘ 47 2% 36 75.0%

Menos de 1 afio
De 1 a 4 afios
De 5 afios a més

Docente 9 60,0% 6 40,0% 15 312%
Administrativo 2 100,0% 0 0,0% 2 43% -
Empresarial 0 0,0% 1 100,0% 1 - 21%
Otros 10 66,7% 5 1333% 15 - 312%
No trabajo adicional 5 333% 10 66,7% 15 31.2%
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Porcentaje de enfermeros Satisfaccién laboral

/ 100.0% # ALTO
100.0% 1 ®BAIO

90.0% - = g

80.0% -
70.0%
60.0%
50.0%
40.0% -
30.0% -
20.0% -
10.0% - - {0.0%
0.0% ;

54.5% — _ 52.8%

Menos de 1 afio De 1 a4 afios De 5 afios a mas

Antigliedad en servicio de hospitalizaciéon

X% 0,875 g2 p=0,646> 0.05 (No significativo)

Figura 7. Satisfaccion laboral y antigiedad en el servicio de hospitalizacién del

profesional de enfermeria del hospital Eleazar Guzman Barron
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Porcentaje de enfermeros

100.0%

90.0%

80.0%

70.0%

60.0%

50.0%

40.0%

30.0% -

20.0%

10.0% -

0.0%

Satisfaccion laboral

/____.___. 100.0% 100.0%
- k # ALTO
1 % BAIO
] / 66.7% 66.7%
60.0% ‘
Vv
va . 40.0% -]
1 133.3% 33.3%]
A To.0% 0.0% 4 b
L. A b nu-’ov 1=:'h...—-¢‘ T S T ;
Docente Administrativo Empresarial Otros . No trabajo '
adicional
Trabajo adicional
X% 6,646 g4 p=0,156 > 0.05 (No significativo)

Figura 8. Satisfaccion laboral y trabajo adicional del profesional de enfermeria

de los servicios de hospitalizacion del hospital Eleazar Guzman Barron

57



Porcentaje de enfermeros Satisfaccion laboral

/ % ALTO
56.00% - / 54.50% £ BAJO
54.00% IR ‘

52.00% -

50.00% -

o/ V
48.00% - {45.50%
46.00% -
44.00% -

42.00%

40.00% :
Nombrado Contrato

Condicion faboral

X% 0006 g1 p=0,938>0.05 (No significativo)

Figura 9. Satisfaccion laboral y condicion laboral del profesional de enfermeria

de los servicios de hospitalizacién del hospital Eleazar Guzman Barrén
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4.2 Analisis y Discusién

La satisfaccién laboral es interpretada por la mayoria de los autores
como un estado emocional o conjunto de sentimientos, resultado de una
evaluacion cognitiva que el trabajador realiza al comparar su realidad
laboral cotidiana con sus expectativas, motivaciones y necesidades
personales, si estas han sido satisfechas la persona experimenta bienestar
o satisfaccién laboral o por el contrario vivenciara insatisfaccion (41) (42)
(43); tal como se pudo observar en este estudio donde en ia tabla 1 , que
54,2% de las(os) enfermeras(os) presentd un alto grado de satisfaccion
laboral y el 45,8% un bajo grado {Figura 1), esto ultimo es semejante a lo
reportado Zapata, M. y Alcaraz, G. (2012} quienes encontraron que el
52,3% de las enfermeras de sala de hospitalizacion estuvieron
insatisfechas (13). Por otro lado, Monteza, N. (2010) encontré que el 35%
de enfermeras estaban medianamente satisfechas y que el clima laboral

influyé en su satisfaccion (25).

Asimismo, diversos investigadores han reportado que el grado o nivel
de satisfaccion laboral del profesional de enfermeria varia segun el género,
la edad, el grado académico, la especialidad y otras caracteristica
sociodemograficas del referido profesional;, asi se tiene por ejemplo,
Carrillo, C., Solano, M., Martinez, M. y Gbémez, C. (2013) reportaron
que las mujeres mostraron niveles mas elevados de satisfaccion, debido
a la feminizacion de todas las profesiones sanitarias, especiaimente la de

enfermeria (11); este resultado es semejante al encontrado en este estudio,
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donde el 54,3% de enfermeras presentaron un grado alto de satisfaccion
frente al 50,0% de enfermeros; ambas variables no tuvieron relacién
significativa (p = 0,904 > 0.05), tal como se observa en la Tabla 1 y en la
Figura 2; la inexistencia de relacion entre ambas variables posiblemente se
deba a que el profesional femenino presenta expectativas similares al de
sus companeros dentro de su contexto laboral, no habiendo diferencias ni

preferencias en las actividades laborales.

Igualmente, Jaramilio, D. y Mendoza, M. (2011) encontraron que
el 72% del personal de enfermeria que expresaron satisfaccion
laboral fueron del sexo femenino y 28% del masculino (17). Por el
contrario, los resultados de Cifuéntes, J. (2012) indicaron que las
enfermeras tuvieron mayor insatisfaccion en relacién a los hombres (14),
este resultado también fue semejante al reportado por Bobbio y Ramos
(2010) al encontrar que el 52,0% de enfermeras de sexo femenino de un
hopital nacional de Lima, presentaron un nivel bajo de satisfaccion laboral

(24).

En cuanto a la satisfaccion laboral segin la edad del profesional de
enfermeria, en ia Tabla 1 se observa que existe una relacién significativa
entre ambas (p = 0,002 < 0.05), tal como lo reportd Cifuentes, J. (2012) en
su estudio de satisfaccién laboral en enfermeria en una instituciéon de salud
de Colombia. Asimismo, en la Figura 3 se observa que el 100% de las
enfermeras mayores de 60 anos y el 80% de 20 a 35 afios de edad

presentaron un grado alto de satisfaccion laboral, por el contrario el 64,5%
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de las enfermeras de 36 a 59 afios de edad presentd un grado bajo de
satisfaccion. Estos resuitados difieren a los de Jaramillo, D. y Mendoza,
M. (2011) quienes encontraron que el 40,0% de enfermeras (os) entre

29 a 35 afos y 24,0% entre 21 a 28 arios estuvieron satisfechos (17).

Respecto al grado de satisfacciéon laboral y el estado civil del
profesional de enfermeria, en la Tabla 1 se observa que ambas variables
no presentan relacion significativa (p = 0,186 > 0,05) en la figura 4 el
mayor porcentaje de enfermeras con alto grado de satisfaccién laboral son
viudas (100%), convivientes (75%) y solteras (66,7%); a diferencia de las
divorciadas quienes el 100% presenta un grado bajo de satisfaccion
laboral. Segun Cifuentes (2012) las puntuaciones de satisfaccion laboral
pueden ser similares entre las disﬁntas categorias de estado civil de las
enfermeras de un hospital, ambas variables no se relacionan
significativamente

(p: =0,159) semejante a lo encontrado en este estudio (14).

Referente al grado de satisfacciéon laboral y el grado académico del
profesional de enferméria, estos no guardan relacién significativa (p: 0,051
> 0.05), segun se observa en la Tabla 1, este resultado también es
semejante a lo reportado por Cifuentes, J. (2012) (14). Ademas, en la
Figura 5 se muestra que el 50% de las enfermeras con grado de
académico de maestria y/o Doctorado presenta un grado alto de
satisfaccion laboral, a diferencia de las enfermeras con grado de baphiller

que en un 61,5% presentan un grado bajo de satisfaccion laboral; esto
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corrobora lo afiimado por Heméndez, J., Rondén, R., Ariza, N. y
Manrique, L. (2010), quienes indicaron que la satisfaccion laboral se
incrementa' en la medida que la enfermera (0) alcanza un mayor
grado académico, el cual le proporciona mayor seguridad (18); pues
el incremento del conocimiento influye positvamente en sus

capacidades profesionales y en su calidad de atencion.

Ademas Urbina, M. y Luna Victoria, F. (2009), indican que un mayor
grado académico redunda en un mayor reconocimiento social y del equipo
de salud. Asimismo, refieren que el incremento de capacitacién incide
positivamente en las posibilidades de promocién, superacién y en un
incremento de la remuneracién, recibida por la actividad que se realiza
(27), lo cual conlleva a sentirse mas satisfecha laboralmente. Sin embargo,
en la practica en muchas instituciones del Ministerioc de salud, los
profesionales con alto grado académico o con formacidn especializada
perciben un salario igual a los que tienen el grado académico de baphilleres
o no cuentan con diploma de especialidad, y los cargos directivos
mayormente se asignan por consignas politica, causando esto
insatisfaccion laboral en un determinado porcentaje de profesionales, tal
como se encontré en este estudio, donde el 53,7% de en'fermveras con
especialidad y el 57,1% sin especialidad presentaron un grado alto de

satisfaccion laboral (Figura 6) . Asimismo, en la Tabla 1 se observa que el

grado de satisfaccién laboral no tiene refacion con la formacion profesional

especializada (p = 0,864; p> 0.05).
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De Sousa (2010) manifiesta que, para la formacién de competencias,
las instituciones de salud deben fomentar 1ia  motivacién,
capacitacion, entrenamiento y desarrollo de su personal, para la superacion

profesional y personal de ellos (3).

Bajo este contexto, la capacitaciéon representa en si misma el recurso
mas importante con que cuentan las instituciones de salud, para la
formacién y actualizaciébn de sus profesionales y por consiguiente la
satisfaccion de los mismos. La capacitacion debe enfrentar la innovacién y
los cambios tecnoldgicos de manera competente para garantizar el logro de
las metas organizacionales de acuerdo con los valores y objetivos de la
institucién (4). Por ello, busca mejorar las habilidades e incrementar
conocimientos en areas especificas, para cambiar actitudes con el fin de
generar personas proactivas. Por lo tanto, todo personal de salud, en el

ejercicio de su profesion, debe estar en capacitaciéon continua (5).

En cuanto al grado de satisfaccion laboral y la antigliedad en el
servicio de hospitalizacion, en la Figura 7 se observa que a menos tiempo
de servicio mayor porcentaje de enfermeras con alto grado de satisfaccion
laboral; ademas en la Tabla 2 se observa que no existe relacion
significativa entre ambas variables (p =0,646 >0.05); tal como lo reportd
Bobbio y Ramos (2010) en su estudio sobre Satisfaccion laboral y factores
asociados en personal asistencial médico y no médiéo de un Hospital

Nacional de Lima (p= 0.293 >0.05) (24).
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Segtn Borges y et al (2011) el tiempo de servicio es un estimulante .

para la satisfaccion laboral y también un inhibidor (16).

En este estudio también se encontré que el grado de satisfaccion
laboral y el trabajo adicional a la iabor asistencial, no presenta relacién
sighiﬁcativa (p = 0,156 >0.05) segin se observa en la Tablavz; igualmente
en la Figura 8, se tiene que el 100% de enfermeras (os) que laboran
adicionalmente como administrativas {(os) tuvieron un grado alto de
satisfaccion laboral, seguido de las que estan involucradas en otras
actividades (66,7%) y de las docentes (60%), a diferencia de las
enfermeras empresarias que el 100.0% presenté un grado bajo de

satisfaccion laboral.

La labor administrativa acarrea un gran respons_abi!idad y ejerce un
impacto positivo sobre otras personas; el profesional de enfermeria puede
abordar una determinada problematica y discutirlas con directivos de
institucion de salud; de igual manera, la labor docente le permite al
profesional de enfermeria impartir sus experiencia hospitalarias y ayudar en
la formaciéon de nuevos profesionales, esta interaccidon de crecimiento y
aprendizaje mutuo permite al profesional de enfermeria percibir un alto
grado de satisfaccion laboral. Por ofro tado, la labor empresarial, por ser
compleja y no estar involucrada en el ambito médico y/o asistencial podria
llevar al profesional de enfermeria a una sobrecarga laboral y por ende a

una insatisfaccion laboral.
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En la Tabla 2, también se observa que el grado de satisfaccion
laboral y la condicidn laboral del profesional de enfermeria no guardan
relacion significativa (p = 0,938; >0.05), y en la Figura 9 se tiene que el
54,5% de enfermeras nombradas y 53,3% de contratadas presentaron un
grado alto de satisfaccion. Al respecto, se tiene que en el Per un alto
porcentaje de profesionales de salud estan bajo el régimen de contratacion
de quinta categoria: y cuarta categoria (CAS) (10) ademas de los
contratos por medio de los CLAS; esta heterogeneidad de alternativas
contribuye a la generacién y acéntuacién de la inequidad de las
retribuciones econémicas y por consiguiente a la insatp‘sfaccién laboral, tal
como afirmé Urbina, M. y Luna Victoria, F (2009) (27). Asimismo, Herzberg
(citado por lriarte, 2011) indica que la condicion laboral es un factor
extrinseco que puede producir insatisfaccion en los empleados, cuando

estos son pésimos o precarios (15).

Sin embargo, a pesar que la mayoria de enfermeras en el Peri no
tiene estabilidad laboral y continuamente estan en pie de lucha (37) (38),
ellas se sienten satisfechas con el rol que cumple en la atencidn directa al
paciente, por la formacién humanistica que tienen. Asimismo, Borges,
Alves y De Souza (2011) indican que a pesar de las quejas sobre el bajo
salario y condicion laboral, dichos componentes no son la principal causa

de insatisfaccion de las enfermeras latinoamericanas (16).

65



V. Conclusiones y recomendaciones

5.1 Conclusiones

» El 542% de las enfermeras presenté un alto grado de satisfaccion

laboral y el 45,8% un bajo grado.

% La satisfaccion laboral del enfermero (a) se relacioné significativamente
con la caracteristica sociodemografica: edad p = 0,002 < 0.05, mas no

con el sexo, estado civil, grado académico y capacitacién especializada.
% La satisfaccion laboral del enfermero (a) no se relaciond

significativamente con las caracteristicas laborales antigiedad en el

servicio, trabajo adicional y condicién laboral.
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Recomendaciones

Considerando los resultados obtenidos en este estudio, se

recomienda lo siguiente:

Que la institucion de salud planifique y apliquen un plan de hejora
tomando en cuenta los factores de la satisfaccién laboral encontrados
deficientes en este estudio, para lograr el desarrollo personal y
profesional de la enfermera, incentivando la comunicacion,
reconocimiento, respeto,' incentivos y estimulos, los cuales generan

mayor satisfaccion iaboral.
Que las instituciones formadoras realicen foros y programas que
fomenten la satisfaccién laboral del profesional de enfermeria en los

diferentes ambitos laborales.

Que realicen otras investigaciones considerando mas factores que

influenciar en la satisfaccion laboral del profesional de enfermeria.
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ANEXO 1.

Matriz de consistencia de la operacionalizacion de la satisfaccion laboral -

directivos y trabajadores

. _ _ . o | Escala ‘Valoracién ,
- Variable Dimensiones indicador instrumento tem | d e medicion Grado de satisfaccion
o - - - - S laboral
Claridad de los objetivos y 1
responsabilidades laborales
Trabajo actual: )
Lugar o rea donde Organizacion del trabajo en el R Alto: 13 - 20 puntos
cumple con su labor servicio -
asignada Desarrollo de habilidades Bajo: 4 -12 puntos
Informacién oporiuna y
g adecuada del desempefio 4 lgt:gz:mg
& Trabajo en general: Adaptacién a las condiciones 5 | conla
9 Labor que demanda los | de trabajo Entgufesta.éde 7| opinién -
conocimientos que tiene el \ : : satistaccion : Alto: 10 - 15 puntos
2 trabajador y qug o Disponibilidad de recursos e | Iaboral del 6 | P
el involucra con todo el instrumentos profesional de Mayorment | Baio: 3 9 puntos
9 personal del Satisfaccion en el trabajo que enfermeria de los | - o d’: ent | - : _
x establecimiento. desempena servicios de v acuerdo
2} . hospitalizacion del
= Reconocimiento del trabajo . 8 con la
< : . . hospital Eleazar s
» Interaccién con el jefe Solucién manera creativa e Guzmén Barrén, opinion
inmediato: Relacion innovadora de los problemas | 2014 9
reciproca del trabajador por los directivos . -
con el jefe en términos de "§ominio técnico Y lndlfergn_t’e Alto: 16 — 25 puntos
lider - colaborador, conocimientos de funciones de 10 | alaopinion i
direccionamiento, los directivos y jefes Bajo: 5 - 15 puntos
monitoreo y soporte alas  oman de decisiones con
actividades. participacion conjunta de 11 [ Pocas
veces de

77



Informacién oportuna

Oportunidades de
progreso: Situaciones
que puede aprovechar el
trabajador para superarse
o acceder a otro nivel
laboral, expectativas de

1 capacitacion y desarrolio

Oportunidad'de capacitacion
pata el desarrollo profesional

12

Oportunidad de capaéitacién
para el desarrollo humano.

13

Remuneraciones e
incentivos:

Pago u otros
reconocimientos que
recibe el trabajador por el
tiempo que desarrolla sus

Remuneracion equitativa al
trabajo

14

Preocupacion de la institucion
por la necesidades del

15

- personal
labores asignadas.
Interrelacién con sus Apoyo entre compaiieros de
' compafieros de trabajo: | trabajo '

- Interaccién reciproca
entre companeros de
trabajo.

16

Procedimientos para resolver
reclamos

17

Ambiente de trabajo:
Entorno que rodea al
trabajador que incide en el
trabajo dentro del servicio

Claridad y transparencia de las
politicas y normas

18

Trato adecuado al trabajador

19

Libertar de opinion y expresion

20

Identidad con la institucion

21

22

acuerdo
con la
opinién

Totalmente
en
desacuerd
oconla
opinién

Alto: 7 = 10 puntos

Bajo: 2 - 6 puntos

Alto: 7 - 10 puntos

Bajo: 2 - 6 puntos

Alto: 7 — 10 puntos

Bajo: 2 - 6 puntos

Alto: 13 —20 puntos

Bajo: 4 - 12 puntos

Satisfaccion laboral
global:

Alto: 69 -110 puntos
Bajo: 22 - 68 puntos
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Anexo 2
UNIVERSIDAD NACIONAL DEL SANTA
FACULTAD DE CIENCIAS
ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA

FICHA SOCIODEMOGRAFICA Y LABORAL DEL PROFESIONALES DE
ENFERMERIA DE LOS SERVICIOS DE HOSPITALIZACION DEL HOSPITAL
ELEAZAR GUSMAN BARRON. 2014

/

CODIGO ......

Estimada(o) enfermera (o).

Este instrumento es confidencial y andnimo y ha sido disefiado con el propésito
de recopilar informacién sobre algunas de sus caracteristicas

sociodemogréficas y laborales.

El desarrolio de este instrumento solo le tomara unos minutos, por io que no

deje de contestar ninguno de los items planteados.

La investigadora agradece anticipadamente su apoyo

INSTRUCCIONES.

Antes de responder la pregunta lea cuidadosamente los enunciados y
reflexione; luego elija una opcién que mejor describa su experiencia personal,
responda la totalidad de los items con sinceridad y precision, en caso de tener
alguna duda consuite con la investigadora.
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Marque con un aspa (X) la respuesta que considere pertinente'para cada item.
I. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS Y LABORALES

a. Sexo b. Edad
1. Masculino I 1. 20-35 afios 0
2. Femenino O 2. 36 —59 afios O

3. Mayorde 60 afios []

b. Estado civil
1. Soltera

2. Casada g
3. Conviviente 0O

0 4. Viuda (o) a
5. Divorciada (0) U

¢. Grado académico mas alto obtenido

1. Bachiller [] 2. Maestia L] 3. Doctorado []

d. Capacitacion en fa especialidad del servicio en que trabaja
% Si 2. No O
e. Condicién laboral

1. Nombrada (o) U 2.Contratada (o) U

f. Antigiiedad en el servicio de hospitalizacion

1. Menos de 1 aito O 2De1a4daftos O 3. DeSaffosamas 0O

g. Trabajo adicional a su labor asistencial:

1. Docente U 2. Administrativo [ 3.Empresaria (0) : [

4.0tros (0 5.No labor adicional
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Anexo 3

ENCUESTA DE SATISFACCION LABORAL DEL PROFESIONAL DE
ENFERMERIA DE LOS SERVICIOS DE HOSPITALIZACION DEL HOSPITAL
ELEAZAR GUZMAN BARRON, 2014

CODIGO .......
Estimada (o) enfermera (o).

Este instrumento es confidencial y anénimo y ha sido disefiado con el propésito
de recopilar informacién sobre un estudio que se esta realizando sobre
Satisfaccién laboral

El desarrollo de este instrumento solo le tomara unos minutos, por lo que no
deje de contestar ninguno de los items planteados.

La investigadora agradece anticipadamente su apoyo

INSTRUCCIONES.

Antes de responder la pregunta lea cuidadosamente los enunciados vy
reflexione; luego elija una de las 5 opciones de la escala de respuestas que
mejor describa su experiencia personal, responda Ia totalidad de los items con
sinceridad y precisidon, en caso de tener alguna duda consulte con la
encuestadora. El instrumento por ser anénimo, no debera firmar ni colocar su
nombre o seuddénimo.

. SATISFACCION LABORAL ESCALA DE RESPUESTAS

ALTAMENTE LEVEMENTE EN | INDIFERENTE | MODERADAMENTE | ALTAMENTE
EN DESACUERDO DE ACUERDO DE ACUERDO
DESACUERDO .
1 2 3 4 5

¢ Qué apreciacion tiene usted de su centro laboral?

Los objetivos y responsabilidades de mi puesto de
trabajo son claros, por tanto sé lo que se espera de mi.

2 | El trabajo en mi servicio esta bien organizado.

En mi trabajo, siento que puedo desarrollar mis
3 [ habilidades

W W W w
NN NN
Bl ™ N £\ R |

Se me proporciona informacion oportuna y adecuada de’
mi desempenio y resultados alcanzados.

Siento que puedo adaptarme a las condiciones que
ofrece mi servicio de hospitalizacion en el hospital.

gy O O o | o
Y B - - - R -

wl w
N
-

El hospital me proporciona los recursos necesarios,
6 | herramientas e instrumentos suficientes para tener un
buen desempeiio en mi servicio de hospitalizacion.

7 | En términos generales me siento satisfecha(o)conmimi |5 {4 |3 |2 |1
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servicio de hospitalizacion.

Los directivos y/o jefes generalmente me reconocen por
un trabajo bien hecho.

Los directivos y/o jefes solucionan problemas de manera
creativa y buscan constantemente la innovacion y las
mejoras del servicio de hospitalizacion

10

Los directivos y jefes demuestran un dominio técnico y
conocimientos de sus funciones

11

Los directivos y jefes toman decisiones con la
participacion de los trabajadores del servicio de
hospitalizacion.

12

Los directivos del hospitai hacen los esfuerzos
necesarios para mantener informados oportunamente a
los trabajadores sobre los asuntos que nos afectan e
interesan, asi como del rumbo del servicio de
hospitalizacion y de la institucion.

13

Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacion
que permita el desamrollo de mis habilidades
asistenciales para la atencion integral en mi servicio de
hospitalizacion.

14

Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacion
que permita mi desarroflo humano.

15

Mi sueldo o remuneracion es adecuada en relacion al
trabajo que realizo en mi servicio de hospitalizacion.

16

La institucion se preocupa por las necesidades
rimordiales del personal del servicio de hospitalizacién.

17

Los companeros de trabajo, en general, estamos
dispuestos a ayudarnos entre nosotros para completar
las tareas, aunque esto signifique un mayor esfuerzo.

SO A

W W w

18

Estoy satisfecho con los procedimientos disponibles para
resolver los reclamos de los trabajadores del servicio de
hospitalizacion.

19

Tengo un conocimiento claro y transparente de las
politicas y normmas de personal del servicio de
hospitalizacién y de de la institucién.

20

Creo que los trabajadores son tratados bien,
independientemente del cargo que ocupan.

21

El ambiente de la institucion permite expresar opiniones
con franqueza, a todo nivel sin temor a represalias

22

del hospital es gratificante para mi.

El nombre y prestigio de mi servicio de hosprtahzamon y
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ANEXO 4

Dimensiones de satisfaccion laboral del profesional de enfermeria de los

servicios de hospitalizacién del hospital Eleazar Guzmén Barrén

N Profesional de enfermeri
‘Dimensiones de satisfaccion laboral — Noe onai d fe meria

9%

i Trabajo actual ‘

Alta satisfaccion 43 89,6

Baja satisfaccion 5 10,4

.Trabajo en general - | 1
Alta satisfaccion 39 81,3

Baja satisfaccién 9 18,8

' Ambiente de trabajo '

Alta satisfaccion 26 542

Baja satisfacciéon 22 45 8

1t Oportunidades de progreso - e Coo e b
Alta satisfaccion 23 47.9

Baja satisfaccién 25 52,1
;:Interrelacién ‘con sus compafieros de - - 0 o o
trabajo 5
Alta Satisfaccion 23 47,9

Baja Satisfaccion 25 52,1
interaccion con el Jefe inmediato

Alta Satisfaccion 22 458

Baja Satisfacciéon 26 54,2
tRemuneraciones e incentivos

Alta Satisfaccion 15 : 31,3

Baja Satisfaccion 33 68,8

Fuente: Encuesta de satisfaccién laboral del profesional de ‘enfermeria de servicios
hospitalizacion. Adaptado de encuesta de satisfaccién de persona de salud del
MINSA.
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ANEXO 5

Satisfaccion laboral del profesional de enfermeria segun servicios de
hospitalizacién del hospital Eleazar Guzmén Barrén

Satisfaccion laboral por  Profesional de enfermeria
Servicios de hospitalizacion N° %
Unidad de cuidados intensivos » ‘
Alta satisfacciéon 3 75.0
Baja satisfaccion 1 25.0
Total 4 100.0
Medicina _

AI_ta satisfaccion 5 71.4
Baja satisfaccion 2 28.5
Total 7 100.0
Neonatologia } , .

Alta satisfaccion 8 66,7
Baja satisfaccion . 4 33,3
Total 7 12 100,0
Pediatria | ;

Alta satisfaccion 3 60.0
Baja satisfaccion 2 40.0
Total 5 100.0 .
Emergencia - - '

Alta satisfaccion 3 42.9
Baja satisfaccion 4 571
Total 7 100.0
Centro quirurgico : S L
Alta satisfaccion 2 33.3
Baja satisfacciéon .4 66.7
Total 6 100.0
Cirugia _ , , — -

Alta satisfaccién 2 28.6
Baja satisfaccion ‘ 5 71.4
: Total - ' 7 - - 100.0
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ANEXO 6
CONSENTIMIENTO INFORMADO

A través del presente documento expreso mi voluntad de participar en la
investigacion titulada “RELACION DEL GRADO DE SATISFACCION LABORAL
CON LAS CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICOS Y LABORALES DEL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA DE LOS SERVICIOS DE
HOSPITALIZACION DEL HOSPITAL “ELEAZAR GUZMAN BARRON’.

NUEVO CHIMBOTE. 2014.

Habiendo sido informado(a) del propdsitc de la misma, asi como de los
objetivos, y teniendo la confianza plena de que por la informacion que se vierte |
en el instrumento sera solo y exclusivamente para fines de ia fnvestigacién en
mencion, ademas confio en que la investigacion utilizara adecuadamente dicha

informacion asegurandome la maxima confidencialidad.

FIRMA ...
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