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RESUMEN

El objetivo fue Determinar el nivel de satisfaccion laboral de los enfermeros
del servicio de hospitalizacion del Hospital Amazoénico de Yarinacocha, 2017.
Respecto a la metodologia, el estudio fue no experimental, de disefio
descriptivo, transversal y prospectivo, el estudio se realiz6 en los servicios de
hospitalizacion del Hospital Amazonico de Yarinacocha. El instrumento que
se utiliz6 para la recoleccion de datos fue un cuestionario tipo Likert con
asignacion de valor, con una poblacion muestral de 42 profesionales de
enfermeria. Los resultados indicaron, que, del total de elementos
observados, 26 profesionales de enfermeria expresaron estar poco
satisfecho, el cual representa el 61.9%; mientras que 12 enfermeros
expresaron estar muy satisfechos, el cual representa el 28.6% de la muestra;
asi mismo 04 elementos expresaron estar insatisfechos, el cual representa el
9.5% del total de la muestra. Respecto a la dimensiobn motivacion vy
reconocimiento, expresaron estar poco satisfecho, el cual representa el 52.4%;
mientras que 11 enfermeros expresaron estar insatisfechos, el cual representa
el 26.2% de la muestra; asi mismo 09 enfermeros expresaron estar muy
satisfechos, el cual representa el 21.4% del total de la muestra. Respecto a la
dimensién area y ambiente de trabajo, 21 profesionales de enfermeria
expresaron estar poco satisfecho, el cual representa el 50.0%; mientras que
19 enfermeros expresaron estar muy insatisfechos, el cual representa el 45.2%
de la muestra; asi mismo 02 elementos expresaron estar muy satisfechos, el
cual representa el 4.8% del total de la muestra. Respecto a la dimension
formacion e informacion, 22 profesionales de enfermeria expresaron estar
poco satisfecho, el cual representa el 52.4%; mientras que 18 enfermeros
expresaron estar muy satisfechos, el cual representa el 42.8% de la muestra;
asi mismo 02 elementos expresaron estar insatisfechos, el cual representa el
4.8% del total de la muestra. Conclusion: La mayor proporcion (61.9%) de
profesionales de enfermeria expresaron estar poco satisfecho, con tendencia
a muy satisfechos.

Palabras clave: Satisfaccion laboral, motivacion y reconocimiento.



ABSTRACT.

The objective was to determine the level of job satisfaction of nurses in the
hospitalization service of the Amazonian Hospital of Yarinacocha, 2017.
Regarding the methodology, the study was non-experimental, descriptive
design, cross-sectional and prospective, the study was conducted in the
services of hospitalization of the Amazonian Hospital of Yarinacocha. The
instrument that was used for data collection was a Likert type
questionnaire with value assignment, with a sample population of 42
nursing professionals. The results indicated that, of the total number of
elements observed, 26 nursing professionals expressed low satisfaction,
which represents 61.9%; while 12 nurses expressed being very satisfied,
which represents 28.6% of the sample; likewise, 04 elements expressed to
be dissatisfied, which represents 9.5% of the total of the sample.
Regarding the motivation and recognition dimension, they expressed
being dissatisfied, which represents 52.4%; while 11 nurses expressed
dissatisfaction, which represents 26.2% of the sample; Likewise, 9 nurses
expressed being very satisfied, which represents 21.4% of the total
sample. Regarding the area dimension and work environment, 21 nursing
professionals expressed dissatisfaction, which represents 50.0%; while 19
nurses expressed being very dissatisfied, which represents 45.2% of the
sample; likewise 02 elements expressed to be very satisfied, which
represents 4.8% of the total of the sample. Regarding the training and
information dimension, 22 nursing professionals expressed low
satisfaction, which represents 52.4%; while 18 nurses expressed being
very satisfied, which represents 42.8% of the sample; likewise 02
elements expressed to be dissatisfied, which represents 4.8% of the total
of the sample. Conclusion: The highest proportion (61.9%) of nursing
professionals expressed dissatisfaction, with a tendency to be very
satisfied.

Key words: Job satisfaction, motivation and recognition.
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INTRODUCCION.

La calidad de la atencion ha adquirido importancia en las Ultimas décadas
en relacion con el debate sobre los derechos de los pacientes, y del
derecho a la salud.

El Ministerio de Salud, dentro de los lineamientos de politica considera que
las estrategias es priorizar y consolidar las acciones de atencion integral
con énfasis en la promocidbn y prevencion, cautelando la salud,
disminuyendo los riesgos dafios de las personas en especial de los nifios,
por ello dentro del modelo integral de salud se realizan actividades que
ofrecen servicios basicos para el nifio, es decir atencion Integral en todas
sus esferas de desarrollo (fisico, Mental y social). En este aspecto cobra
relevancia el trabajo en equipo, conformado por el médico, enfermera,
técnico auxiliar de enfermeria entre otros destacando el enfermero por su
rol preventivo promocional.

El concepto de cuidado de Enfermeria trasciende los ambitos fisico,
biolégico, emocional, social y psicologico, lo cual debe resaltarse de
manera constante en el cuidado brindado, de ahi que es importante el
aspecto humano del paciente que permite afianzar realmente los valores de
la profesion de Enfermeria, compuesta no solo por conocimientos
cientificos, sino que abarca los campos de interrelacion y empatia a fin de
generar una imagen distinta hoy en dia. (Patricia Kuerten Rocha 2009).

El cuidado de los pacientes es la esencia de la profesién de enfermeria, el
cual se puede definir como: una actividad que requiere de un valor personal
y profesional encaminado a la conservacion, re establecimiento y
autocuidado de la vida que se fundamenta en la relacion terapéutica
enfermera-paciente. Sin embargo, existen situaciones que influyen en el
guehacer del profesional de enfermeria, olvidando en algunos momentos,
gue la esencia de ésta, es el respeto a la vida y el cuidado profesional del
ser humano. Por tal motivo, surge la necesidad de reflexionar acerca de la
importancia del cuidado de enfermeria, ya que éste repercute y forma parte

de la produccion de los servicios sanitarios, considerados imprescindibles



para conseguir algunos resultados finales tales como, el alta, la satisfaccion
y menor estancia hospitalaria del paciente, mayor productividad, eficiencia y
eficacia del profesional y el mantenimiento de la calidad de la atencion,
entre otros. Es sabido que el cuidar, es una actividad indispensable para la
supervivencia, desde que la humanidad existe, el cuidado ha sido relevante
constituyendo una funcion primordial para promover y desarrollar todas
aquellas actividades que hacen vivir a las personas y a los grupos. La
importancia del cuidado de enfermeria.

Los enfermeros son responsables de las funciones que desarrolla en su
ambito laboral, por que es una profesion que se encarga de ver, cuidar
y brindar um servicio en forma holistica de calidad y calidez al ser
humano en toda etapa de vida (neonato, infante, nifiez, adolescente,
adulto joven, adulto y adulto mayor) en el area de motivacion y
reconocimiento existe deficiencia no muy claras existen funciones vy
responsabilidades que no es tambien limitadas, las condiciones salarias
no cumple a sus expectativas, no brindan capacitaciones ni informacion
de como desempefarse en su area responsables, desconoce los
riesgos y las medidas de prevencion relacionados en su area, las
condiciones de trabajo no estan bien organizadas y no son seguras, la
carga laboral no estan bien repartidas, no existe una limpieza eficaz y
no facilitan los equipos de proteccion individual necesarios para su
trabajo, asi mismo se somete a llevar un rumbo estresado y
preocupante brindando un ambiente no agradable todas estas
deficiencia dentro de la institucion laboral del enfermero hace que
exista una insatisfaccion laboral repercutiendo en dichas funciones
como entre las mas importantes el cuidado de enfermeria al paciente.
Es por este motivo que la presente investigacion esta dirigido a
identificar la satisfaccion laboral del enfermero del Hospital Amazonico

de Yarinacocha.

vi



CAPITULO |

EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

La gran mayoria de pacientes hospitalizados y atendidos en los diferentes
servicios de salud como en los hospitales publicos refieren déficit en la
calidad de atencion y muchos profesionales de la salud no responde en
forma satisfactoria a su trabajo, percepcion de pacientes que genera una
opinion negativa de la intervencion del enfermero en los diferentes aspectos
como compromiso del Enfermero hacia la instituciébn, motivacién, situacion
del entorno donde desarrollan su trabajo, formaciéon e informacion que le

aporta la institucion a los trabajadores.

Se reportan en publicaciones internacionales casos como: Peru.21 (12 de
mayo 2012): Negligencia en ESSALUD cambio de bebé por error la
paciente reporta que el personal de enfermeria cometid una deficiente
identificacion del recién nacido National Council of State Boardsfor Nursing,
reporta mas de cinco mil profesionales en enfermeria son sancionados por
conductas profesionales irregulares anualmente, pero muchos mas son
investigados e incluso en algunos estados, el profesional en enfermeria es

sancionado mas frecuentemente que el grupo de médicos.



De acuerdo a las normas legales emanadas por la entidad de salud, muchas
pueden ser las causas de una accion disciplinaria contra un profesional en

enfermeria, incluyendo las siguientes:

Antecedentes 0 actos ilegales: Errores en medicaciones: puede incluir un
simple error que resulte en un dafo serio al paciente o varios errores
menores, Falsificacion de informacion: incluye falsificacion de
prescripciones, referencias, hojas de entrada, registros falsos de datos,
remover informacion o incluir informacion falsa, Errores en los documentos
de enfermeria: incluye errores en la cartilla de transcripcion y la hoja de
atencién al paciente. Uso de drogas: incluyendo el robo de estas para el
paciente, Implementar tratamiento médico sin una orden médica:

comunmente relativa a medicamentos.

Valoracion del paciente: incluye falla en identificar o responder

apropiadamente hallazgos anormales en su valoracion.

Existe una categoria incluye la falla para implementar correctamente la
orden de un médico, mal uso de los equipos, falla para evacuar las dudas de
los supervisores y el abuso a los pacientes (puede ser fisico, mental o

sexual), produccion de la muerte o lesion a los pacientes.

Enfermera que administra a un paciente por error Amoxicilina a la que es
alérgico; como consecuencia de dicha administracion el paciente fallece. En
la Sentencia se prueba que habia menos personal de enfermeria que lo
habitual y que habia varios pacientes en situacion de gravedad.

impetu diciembre 2012: reporta negligencia de personal médico vy

enfermera causa muerte de paciente - Centro de Salud San Fernando.

El cansancio, las escasas posibilidades de capacitacion debido al sistema de

turnos, el bajo nivel remunerativo, enfermedades asociadas, carga familiar y



la escasez de personal traen como consecuencia fatiga y desmoralizaciéon
entre estas profesionales. El deber de realizar muchas tareas cuya
complejidad es inferior a su formacion y que comprometen su tiempo, le
impiden concretar su Funcién fundamental, que es junto al paciente en la

entrega de atencion y cuidados de éste. (1)

Por otro lado, los turnos dificultan la vida matrimonial y familiar, ya que éstos
no coincidan con las rutinas normales de trabajo y estudios del resto de las
personas, por lo que la enfermera requiere de muchos esfuerzos para
compatibilizar sus actividades con las de su familia. Ademas, las bajas
remuneraciones que a veces la obliga a desempefiar mas de un trabajo
teniendo que asumir largas jornadas con el consiguiente desgaste que ello
significa agravan la situacion. Toda esta problematica trae inevitablemente
consecuencias negativas, tanto para la vida personal, laboral y tal vez para
los pacientes, que repercuten finalmente en la sociedad donde vivimos. (2)

La responsabilidad del enfermero(a) de cumplir acciones diversas de
intervencidon muchas veces no permite que brinde una buena calidad de
atenciéon que es percibido por los pacientes como poco humanizadas,

rutinizadas, insensibles y no colaborar en la recuperacion de estos.

Todo este aspecto desmotiva al personal de enfermeria, repercutiendo en la
satisfaccion laboral y por ende en la atencion que brindan a los pacientes en

las diferentes instituciones de salud.

El problema identificado y las dificultades presentadas por el personal de
enfermeria se mejorarian si las politicas institucionales adoptarian

mecanismos de mejora para el personal profesional de Enfermeria.

La descripcion de tal realidad problematica conllevé a plantear las siguientes

interrogantes:



1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1. Problema principal
¢,Cual es el nivel de satisfaccion laboral de los enfermeros del servicio
de hospitalizacion del Hospital Amazénico de Yarinacocha, 20177

1.2.2. Problemas secundarios
- ¢ Cual es el nivel de satisfaccion laboral en la dimensién motivacion y
reconocimiento de los enfermeros del servicio de hospitalizacion del
Hospital Amazonico de Yarinacocha, 20177
- ¢Cual es el nivel de satisfaccion laboral en la dimension éarea y
ambiente de trabajo de los enfermeros del servicio de hospitalizacion del
Hospital Amazonico de Yarinacocha, 20177
- ¢ Cual es el nivel de satisfaccion laboral en la dimension formacién e
informacion de los enfermeros del servicio de hospitalizacién del Hospital

Amazodnico de Yarinacocha, 20177

1.3. OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.3.1. Objetivo general.
Determinar el nivel de satisfaccion laboral de los enfermeros del
servicio de hospitalizacion del Hospital Amazoénico de Yarinacocha,
2017.

1.3.2. Objetivos especificos

- Evaluar el nivel de satisfaccion laboral en la dimension motivaciéon y
reconocimiento de los enfermeros del servicio de hospitalizacion del
Hospital Amazonico de Yarinacocha, 2017.

- Evaluar el nivel de satisfaccion laboral en la dimension éarea y
ambiente de trabajo de los enfermeros del servicio de hospitalizacion

del Hospital Amazdénico de Yarinacocha, 2017.



- Evaluar el nivel de satisfaccion laboral en la dimensién formacién e
informacion de los enfermeros del servicio de hospitalizacion del

Hospital Amazonico de Yarinacocha, 2017.

1.4. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO.

En el Pert contamos con instituciones de salud de diferentes niveles de
atencion en cada una de ellas trabaja un equipo de salud y dentro del
equipo de salud se encuentra el profesional de enfermeria. Siendo estas
instituciones, organizaciones de importancia por brindar un servicio a
través de diferentes procesos y la productividad del mismo mediante la
intervencion del Enfermero y el efecto que causa en la atencidon de los
pacientes.

En Pucallpa se cuentan con estas instituciones publicas que tienen,
infraestructura no adecuada, distribucion de servicios de hospitalizacion
pequefios, personal que brinda atencibn minima que no cubre las
demandas de los clientes, materiales e instrumento de datas pasadas,
sueldos y salarios minimos, no permitiendo una atencién de calidad a
los usuarios de estos establecimiento y de acuerdo a las evaluacion
pretendo evaluar la satisfaccion del enfermero y la percepcion del
paciente, ya que la opinidbn de enfermero y paciente me permitira dar
alternativas de solucion al problema identificado.

Problema planteado por Cortez, R. (3) dice que existe elevados
porcentajes de satisfaccion de la atencion en los establecimientos de
primer nivel de atencion, a pesar de las condiciones objetivas que
deberian conducir a mayores porcentajes de insatisfaccion, la
percepcion del beneficio obtenido por la atencion es tan grande, respecto
a las carencias y limitaciones del usuario en ese medio, a pesar de existir

manifestaciones objetivas de diversos niveles de disconfort.

Asi mismo, Cardich, R. y Col. (4) muestran como algunas situaciones de
deficiencias en la atencién del servicio, como tiempos de espera

prolongados, medidos por observacion directa tiempos de espera


http://www.monografias.com/trabajos7/sepe/sepe.shtml
http://www.monografias.com/trabajos14/verific-servicios/verific-servicios.shtml
http://www.monografias.com/trabajos11/metcien/metcien.shtml#OBSERV

prolongados, medidos por observacion directa, mal trato, atencion poco
amable especialmente en las unidades de emergencia de los

establecimientos de Il nivel de atencion.

Razones fundamentales que pretendo realizar el presente estudio de
investigacion y mediante los resultados conoceremos el nivel de
satisfaccion del profesional de enfermeria e identificaremos la repercusion
en la atencion a los pacientes identificando estrategias para mejorar la
atenciéon y formular propuestas de mejora en la satisfaccion del

profesional de enfermeria.

1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

Una de las principales limitaciones en la presente investigacion, estuvo
relacionada con la ubicacion del personal de salud, para el mismo se tuvo
en cuenta el periodo vacacional, permisos Yy licencias de cada uno de

ellos, planificando los horarios adecuados para la recoleccion de datos.


http://www.monografias.com/trabajos11/metcien/metcien.shtml#OBSERV

CAPITULO I

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DEL ESTUDIO

2.1.1. A nivel Internacional.

Castelo, W; Castelo, A; Rodriguez, J. (Ecuador, 2015). El objetivo de
la investigacion que identificar el nivel de satisfaccion con la atencién
médica de los usuarios atendidos en el servicio de emergencia.
Métodos. Estudio descriptivo de corte transversal en el servicio de
emergencia del circuito de salud integral Augusto Egas de la ciudad de
San Domingo de los Tsachilas, Ecuador, durante el primer trimestre de
2015, en un universo de 382 pacientes a quienes se les aplic6 una
encuesta valida para obtener la informacion, el analisis de la
informacion, se realiz6 mediante el sistema de SPSSS, al hacer uso de
la correlacion bivariada de Kendall, los resultados se expresan en
tablas de manera porcentual. Resultados. El personal de enfermeria
predomind como primer contacto con el usuario, brindo un trato
agradable, de calidad y calidez, expresado en el 44% de la muestra, el
sexo femenino prevalecio en los encuestados 66%; un 49% opindé que
fue atendido en los primeros treinta minutos de su llegada al servicio, el

75% expreso haber recibido y de enfermeria satisfactoria. Conclusion.



Los pacientes que acuden al servicio de emergencia reciben una
atencion satisfactoria por parte del personal. (6)

Lasluisa, R. (Ecuador, 2014). Este trabajo de investigacion fue
desarrollado para conocer el nivel de satisfaccion de los usuarios
externos en cuanto a la calidad de la atencion brindada por el personal
de enfermeria en el Hospital General de la Zona de Emergencia de
Latacunga (HGL). La poblacion estudiada se form6 6500 usuarios. A la
gue se aplico finalmente una férmula probabilistica para una poblacién
finita, los mismos 72 usuarios resultantes, compuesta por 80 miembros.
Para la recoleccion de datos se realizdé un levantamiento del usuario
externo y una hoja de observacion a la Emergencia de Enfermeria de
Area Personal, se implementd en todos los turnos por la mafiana, por la
tarde y por la noche. Los resultados revelaron que sélo el 54% de las
enfermeras son usuarios externos y cordiales, el 51% de los usuarios
dicen que la atencion es lenta, el 84% de los usuarios informan que a
veces las enfermeras les dicen el cuidado que deben tener para la
salud, el 65% Es bueno, esto y otros datos se concluye que la atencion
prestada no es de calidad 100%, porque no hay evidencia de que
ningun usuario tenga un nivel de alta satisfaccion, sino que el otro
porcentaje se inclina por un bajo nivel de satisfaccion con el que Se
necesita una guia para mejorar la atencion de enfermeria en el area de

emergencia. (7)

2.1.2. A nivel Nacional

Mejia, D; Rivera, O. (Chiclayo, 2016). Investigacion realizada con el
objetivo de determinar el nivel de satisfaccion de los pacientes
hospitalizados en el servicio de emergencia del Hospital Regional
Docente Las Mercedes - Chiclayo frente al cuidado del personal de
enfermeria. La investigacion fue de tipo cuantitativa, de disefio
descriptivo, la poblacién fue de 400 pacientes, la muestra estuvo

conformada por 132 pacientes elegidos a través de un muestreo aleatorio



simple, donde se utiliz6 como técnica la encuesta y para la aplicacion
un cuestionario segun SERVQUAL modificado por las investigadoras.
Para el procesamiento de datos se usé el programa SPSS version
22.0, donde se concluye que el 25% de los pacientes consideran
aceptable su satisfaccion del cuidado enfermero lo que evidencia que
la gran mayoria (75%) demanda que los cuidados de enfermeria

requieren ser mejorados. (8)

Cabrera, M. (Lima, 2016). Objetivo. Determinar el nivel de satisfaccién
de los usuarios externos en el topico de medicina del servicio de
Emergencia del Hospital Nacional Dos de Mayo (HNDM) en Noviembre
del 2015. Disefio de estudio: Estudio Descriptivo, Transversal y
Observacional. Materiales y métodos. Se seleccioné una muestra de
176 usuarios atendidos en el Tépico de Medicina del Servicio de
emergencia del Hospital Nacional Dos de Mayo en Noviembre del
2015. Se utiliz6 muestreo no probabilistico, empleandose la encuesta
SERVQUAL modificada a 22 pares de preguntas el cual mide la
satisfaccion calculando la diferencia entre las respuestas para las
expectativas y las percepciones. El analisis de los datos de la Encuesta
SERVQUAL modificada para los establecimientos de salud se realizd
por medio del programa Microsoft Excel 2013 aplicativo Epi Info, validado
seglin RM 52-2011 MINSA. También se utilizé el paquete estadistico
SPSS. Resultados. Se hall6 una insatisfaccion global de 47.8% e
insatisfaccion en las dimensiones de capacidad de respuesta
(62.5%); Fiabilidad (46.25%), Aspectos Tangibles (48.58%), empatia
(42.0%) y seguridad (41.19%). Conclusiones. La insatisfaccion global
encontrada fue de 47.8%. No se encontr6 asociacion
estadisticamente significativa entre los factores

sociodemogréficos y la satisfaccion global. (9)

Huerta, E. (Lima, 2015). Objetivo: Determinar el nivel de satisfaccion de

los usuarios atendidos en el Topico de Medicina del Servicio de



Emergencia del Hospital Nacional Arzobispo Loayza, Lima, Enero
del 2015. Material y Método: Disefio cualitativo, descriptivo,
transversal. La medicion de la satisfaccion del usuario se realiz6
mediante la encuesta SERVPERF modificada, el cual mide la
satisfaccion del usuario de acuerdo a sus percepciones El muestreo
fue por conveniencia y estuvo constituida por 77 personas (usuarios y
acompafantes). El procesamiento de datos se realiz6 de acuerdo al
rango de satisfaccion. Resultados: El 92.2% de los usuarios
estuvieron satisfechos con la atencion. Las dimensiones de
fiabilidad, seguridad, empatia y aspectos tangibles de la encuesta
SERVPERF resultaron con mas del 80% de usuarios satisfechos
(94.3%, 89.6%, 89.6 % y 84.5%; respectivamente); pero la dimension
capacidad de respuesta resulté con la mayor cantidad de usuarios
insatisfechos - muy insatisfechos y extremadamente muy
insatisfechos (23.4%) Conclusiones: El nivel de satisfaccion global de
los usuarios atendidos en el Topico de Medicina fue de 92.2 % Las
variables con mayor insatisfaccion fueron la atencion en caja, admision y
laboratorio de emergencia; el trato del personal de emergencia y la

limpieza y comodidad del servicio. (10)

Ninamango, W. (Lima, 2014). Se seleccion6 de una manera no
probabilistica una muestra de 230 usuarios de los Consultorios
Externos del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en Enero del 2014,
donde se utiliz6 muestreo no probabilistico empledndose la encuesta
SERVQUAL modificada de 22 pares de preguntas el cual mide la
satisfaccion calculando la diferencia entre las respuestas para las
expectativas y las percepciones y se hallé una insatisfaccion global de
83.9% e insatisfaccion en las dimensiones de respuesta rapida de
81,7% la dimensiones de confiabilidad, 78,3% aspectos tangibles
72,6% empatia, 69.6% y seguridad 63,9%. La insatisfaccion
encontrada (83,9%) es muy alta en comparacion a estudios previos.

Las expectativas son altas en comparacion a las percepciones. (11)
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Monchon P. y Montoya Y. (Chiclayo, 2013). Estudio de tipo
cuantitativo, descriptivo; tuvo como objetivo: Determinar el nivel de
calidad del cuidado enfermero desde la percepcién del usuario,
servicio de emergencia. La muestra fue aleatoria simple,
constituido por 329 pacientes. Los resultados obtenidos mostraron que
un 64,18% de los usuarios afirman que el nivel de calidad del servicio
es bajo, el 30,18% lo califica como nivel de calidad medio y el 5,64%
como nivel de calidad alto. Las dimensiones mejores calificadas
fueron las de fiabilidad y capacidad de respuesta con una brecha
de -0,92 y la de mas baja ponderacion fue la dimensién de elementos
tangibles con una brecha de -1,08. Se concluy6 que el nivel de calidad
del Cuidado enfermero en el servicio de emergencia de este hospital es
bajo. (12)

2.1.3. A nivel Local

Rivera; Roncal, L; Ruiz, F. (Pucallpa, 2011). Estudio realizado con el
objetivo de determinar la relacion entre factores bioculturales con el
grado de satisfaccién del cuidado enfermero n los usuarios de los
Servicios de hospitalizacion en hospitales del MINSA Pucallpa, 2011.
Conclusiones. Existe relacion entre el factor biolégico edad con el
grado de satisfaccion del cuidado enfermero en los usuarios de los
servicios medicina y cirugia en los hospitales MINSA Pucallpa — 2011. -
No existe relacion significativa entre el factor bioldégico (grado de
dependencia) con el grado de satisfaccién del cuidado enfermero en
los usuarios medicina y cirugia hospitales MINSA Pucallpa — 2011. - El
grado de satisfaccion en cuanto al cuidado enfermero en los usuarios
esta relacionada directamente por el factor social (ingreso econémico)
en los Servicios de hospitalizacion en los hospitales del MINSA
Pucallpa -2011. - La satisfaccion acerca del cuidado de enfermeria en
los usuarios significativamente por el factor cultural (grado de

instruccion) en los servicios medicina y cirugia en los hospitales del
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MINSA Pucallpa — 2011. - La satisfaccion acerca del cuidado de
enfermeria en los usuarios no esta relacionada significativamente por el
factor cultural (religiéon) en los servicios medicina y cirugia en los
hospitales del MINSA de Pucallpa — 2011. (13)

2.2. BASES TEORICAS

2.2.1. Satisfaccién laboral.

a) Definicién
Muchas son las definiciones sobre satisfaccion laboral, siendo posible
categorizarlas de acuerdo a dos perspectivas distintas:
En la primera, se encuentran autores que se refieren a la satisfaccion
como un estado emocional, sentimientos o respuestas afectivas
(Locke, 1976). En esta tendencia, es preciso distinguir los conceptos de
respuesta afectiva y respuesta emocional pues, aungque se encuentran
relacionadas, no son sindnimos.
Cuando se utiliza el término afecto, se hace referencia a un fenomeno
genérico y poco especifico que puede incluir otros aspectos, tales
como las preferencias, las evaluaciones, los estados de animo y las
emociones (Fiske y Taylor, 1991), citado por (Fernandez-Dols, 1991).
Las emociones corresponden a formas de afecto mas complejos cuya
duracion es claramente mas precisa que una reaccién afectiva o estado
de animo. Se centralizan, por norma, en objetos especificos y originan
una serie de evaluaciones y reacciones corporales bien definidas.
En una segunda perspectiva, diversos autores definen el concepto de
satisfaccion laboral como una actitud generalizada en relacion al
trabajo (Peird, 1985). Esta perspectiva considera el estudio de la
satisfaccion en relacion a las actitudes respecto al ambiente laboral. En
este contexto, las actitudes aparecen como el resultado de
asociaciones entre objetos y sus respectivas valoraciones por parte de

los individuos.
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Esas valoraciones definen el componente afectivo y emocional de las
experiencias individuales, o de las creencias, en términos de
evaluacion con relacion al trabajo y/o factores relacionados.

Del latin satisfaccion, satisfaccion es la accion y efecto de satisfacer o
satisfacerse. La nocion esta vinculada a saciar un apetito, compensar
una exigencia, sosegar las pasiones del animo, pagar lo que se debe o
premiar un merito.

Satisfaccion laboral, es lo perteneciente o relativo al trabajo. Este
término tiene varios significados, siendo el mas frecuente aquél que
refiere a la medida del esfuerzo realizado por los seres humanos. El
trabajo es uno de los tres factores de la produccion, junto al capital y la
tierra.

Estas definiciones nos permiten comprender la idea de satisfaccion
laboral, que es el grado de conformidad de la persona respecto a su
entorno de trabajo. La satisfaccion laboral incluye la consideracion de
la remuneracion, el tipo de trabajo, las relaciones humanas, la
seguridad, entre otros.

La satisfaccion laboral incide en la actitud del trabajador frente a sus
obligaciones. Puede decirse que la satisfaccion surge a partir de la
correspondencia entre el trabajo real y las expectativas del trabajador.
Estas expectativas, por otra parte, se forman a través de las
comparaciones con otros empleados o con empleos previos. Si una
persona nota o cree que esta en desventaja respecto a sus
comparieros, su nivel de satisfaccion laboral desciende, al igual que si
considera que su trabajo anterior le ofrecia mejores condiciones.

A mayor satisfaccion laboral, mayor compromiso del trabajador con sus
tareas y mayor motivacién. En cambio, cuando el grado de satisfaccion
laboral es bajo, el trabajador no siente el peso de la responsabilidad
con mucha fuerza y no pone suficiente empefio en su actividad diaria.
Situaciones que puede aumentar la Satisfaccion laboral:

*Contratar a las personas adecuadas para cada puesto: si bien este

punto parece no estar directamente relacionado con la motivacion y el
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estado de &nimo de los trabajadores, resulta fundamental, ya que sélo
a través de un plantel adecuadamente capacitado para cumplir con sus
obligaciones es posible crear un ecosistema sano y productivo, que no
se frustre ante los fallos y que sea capaz de levantarse y aprender de
Sus errores.

*Crear lazos con los trabajadores: sin importar la antigiedad de un
empleado, es necesario mantener con él un lazo estrecho y continuo
de comunicacion, para recordarle dia a dia la filosofia de la empresa,
para hacerlo participe de las novedades, para agradecerle por su
esfuerzo y ayudarlo a superar sus problemas laborales. La oficina no
suele ser un buen lugar para los sentimientos, pero las relaciones entre
individuos de diferentes jerarquias tampoco deben ser artificiales; el
secreto del éxito de una compafiia reside en los rasgos particulares de
los seres vivos que la integran, y por ello es tan importante que se

conozcan y que se enriquezcan mutuamente.
*Contar con un sistema de incentivos: el dinero no es todo, pero

suele formar parte de la base de cualquier relacion laboral. Ademas de
un salario justo, y de sus eventuales aumentos, nunca estd de mas
premiar la entrega y la constancia con dinero, bonos, promociones
exclusivas o invitaciones a eventos, entre las muchas opciones que
suelen usar las empresas. Cabe mencionar que no importa el valor
monetario de la compensacion, sino demostrarle al trabajador que su
esfuerzo es tenido en cuenta.

*Promover el trabajo en equipo: éste es quizas uno de los objetivos
mas dificiles de lograr en ciertos ambitos muy competitivos, pero una
de las formas de organizacion que mas retribuyen cuando se
implementan adecuadamente. El trabajo en equipo nos permite
aprender de nuestros compafieros, y también nos ayuda a conocernos
MAs a nosotros mismos; nos vuelve mas creativos y nos ensefia
lecciones imprescindibles para crecer como profesionales y como

personas.
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b) Modelos y teorias de satisfaccion laboral
De acuerdo con la sintesis presentada por (Locke, 1976), se identifican
tres grandes escuelas de pensamiento o tendencias histéricas en el
estudio de los factores que conducen a la satisfaccién laboral:

1. Escuela Fisica-Economica. Enfatiza en las disposiciones fisicas del
trabajo, en las condiciones fisicas de los trabajadores y en la
remuneracion o salario. Sus principales representantes fueron Taylor y
los autores del Consejo Britanico de Salud Industrial, asi como la
mayoria de los investigadores de los afios veinte.

2. Escuela Social o de Relaciones Humanas. Se inicio alrededor de 1930,
puso énfasis en el rol que desempefiaba una buena supervision en los
grupos de trabajo cohesionados y en unas relaciones favorables e
incluso amistosas entre los empleados y los directivos. Entre los que
respaldan esta linea, se encuentran los investigadores de Hawthorne,
socibélogos industriales, y los investigadores sobre el liderazgo del
estado de Michigan y Ohio. Como lo declarado por (Etzioni, 1961), para
la organizacién cientifica del trabajo el trabajador eficiente es el mas
satisfecho, mientras que, para la Escuela de las Relaciones humanas,
el trabajador satisfecho es el mas eficiente.

3. Escuela Contemporanea. Subraya que la satisfaccion se logra con la
reformulacion del trabajo mismo, a través del desarrollo de nuevas
habilidades, eficacia y responsabilidades, que se hace posible
mediante los desafios personales que una mayor complejidad del
trabajo puede suponer, implicando con ello el desarrollo personal.
Existen teorias sobre la satisfaccion laboral que fundamentan sus
principios determinantes tanto en las necesidades, intereses y deseos
del trabajador, asi como en aspectos o facetas derivadas del propio
trabajo. Se establece una relacion causal entre la satisfaccién en el
trabajo y alguna de las caracteristicas propias del mismo. Unas que
condicionan la satisfaccion, al grado en el que se consiguen

determinados resultados y beneficios, y otras que la hacen depender
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del grado en el que se satisfacen determinadas necesidades en el
trabajo.
Por una parte, se mide el nivel de satisfaccion que alcanza el
trabajador, y por otra, el grado en que se generan determinadas
caracteristicas del trabajo, el grado en el que se logran determinados
resultados y/o el grado en el que se satisfacen determinadas
necesidades mediante el trabajo.
- Teoria de las necesidades
Es conocido y aceptado que las necesidades desempefian un rol
fundamental en el comportamiento de las personas, en este sentido
muchos investigadores han realizado mudultiples esfuerzos para
establecer taxonomias y jerarquias de las distintas necesidades del
ser humano. En base a los resultados de esas investigaciones,
algunos autores han sefialado que lo que determina la satisfaccion
en el trabajo es precisamente el grado en que éste llega a cubrir las
distintas necesidades de los individuos de una organizacion.
Son diversos los modelos que tratan de especificar cada uno de los
factores que se consideran responsables de la satisfaccion laboral,

entre los que destacan:

1. Teoria de la Jerarquia de Necesidades

Maslow (1954 - 1975) citado por (Chiavenato, 1999) considera que
no son sélo las necesidades sociales las responsables de la
satisfaccion laboral, sino toda una gama de necesidades que se
organizan y estructuran jerarquicamente. Destaca la importancia de
crear un ambiente organizativo tal que el individuo pueda dar
satisfaccion a todas sus necesidades, desde las mas basicas y
elementales como el alimento, vestido, vivienda, hasta aquella que
se sitla segun su jerarquia en el nivel mas elevado, la necesidad
de autorrealizacion.

Los cinco niveles de necesidades identificados por Maslow son:
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- Necesidades fisiologicas. - Aquellas consideradas vitales para
la supervivencia del ser humano: alimentos, liquidos, refugio,
satisfaccion sexual y otras exigencias corporales.

- Necesidades de seguridad. - Como son las necesidades de
estabilidad, proteccion, necesidad de estructura, orden,
ausencia de miedos, etc.

- Necesidades de amor y de sentido de pertenencia. -
Corresponden a las necesidades sociales, tales como afecto,
carifio, pertenencia, aceptacion y amistad.

- Necesidades de estima. - Su satisfaccion da lugar a
sentimientos de auto-confianza, valia, fuerza, capacidad y
suficiencia, de sentirse util y necesario en el mundo. Los
factores internos de auto-estima son el respeto propio,
autonomia y logros, y los factores externos son el status,
reconocimiento y atencion.

- Necesidad de auto-realizacion. Es la necesidad de crecimiento
personal, de lograr el potencial individual y la auto-satisfaccion;
el impulso requerido para que la persona llegue a ser lo que es
capaz de ser. (Maslow, 1973).

De acuerdo con la teoria de Maslow estos cinco niveles de
necesidades estan clasificados jerarquicamente en funcion de su
importancia, de modo que, el comportamiento estd controlado,
principalmente, por el nivel de necesidad mas inferior que todavia se
encuentra insatisfecho. La jerarquia sigue un orden establecido,
encontrandose en la base las necesidades de supervivencia y las

mas especificamente humanas en la parte superior.

2. Teoria bifactorial.

Estrechamente relacionada con la teoria de la jerarquia de
necesidades de Maslow, la teoria bifactorial, dual o teoria de higiene
y motivacion, es uno de los modelos de satisfaccion laboral que mas

incidencia y significacion ha tenido en los estudios e investigaciones
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cientificas en el campo de la motivacion laboral. Abarca no solo los
aspectos relacionales y sociales del trabajo, sino también su
contenido mismo. Herzberg plantea una reconsideracion de la tarea,
sus caracteristicas y especialidades, y analiza al mismo tiempo, la
estructura organizacional propiamente dicha. Es un enfoque de
caracter integral el cual analiza el salario, las relaciones sociales, las
jerarquias, los organigramas, la tecnologia, etc.

Se puede decir que la satisfaccion laboral es un atributo de las
actividades laborales estimulantes o del contenido del trabajo, que
para este caso vendrian a ser los factores motivadores; mientras que
la insatisfaccion laboral es una funcion del ambiente, del modo de
supervision, de las relaciones con los compafieros y del contexto

laboral general, es decir, de los factores higienizadores.
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Descripcion de los factores segun Herzberg

Factores higiénicos Factores motivadores
-DNormas y procedimientos. - Logro.
-£Salario, sueldo. - Reconocimiento.
- Supervision. - Gusto por el trabajo.
1 Relacion con el jefe inmediato. - Trabajo en si mismo.

-ACondiciones fisicas.

Responsabilidad.

1 Tiempo libre. - Promocion, ascensos.
- Seguridad en el empleo. - Desarrollo personal,
f Relaciones con los compafieros. crecimiento.

‘ORelacion con los subordinados.
I Politicas de la compaifiia.
MVida privada.

AStatus.

que realizando una mejora en los factores higiénicos, el individuo
pasaria de una situacién de insatisfaccion a un estado neutro en el
que las necesidades basicas de supervivencia dejarian de resultarle
un problema. Si se desarrollan los factores motivadores, el individuo
pasaria de la situacion neutra a sentirse satisfecho.

El modelo se resume en que la satisfaccion y la insatisfaccién son
dos fendmenos distintos y no son extremos de un mismo continuo.
Los autores que proponen esta teoria establecen la existencia de
dos tipos de necesidades las de higiene y las necesidades de
motivacion. Las primeras hacen referencia a las condiciones fisicas y
psicosociales del trabajo, en tanto que las segundas aluden al
contenido del trabajo y al tipo de tarea que se lleva a cabo. En base
a estas consideraciones, cuando la organizaciéon responde al primer
tipo de necesidades produce en el trabajador un estado neutro, en el
cual no estd insatisfecho, pero tampoco satisfecho. Esto solo

ocurrira si la organizacion cubre sus necesidades de motivacion.
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3. Teorias basadas en el proceso

Estas teorias de la satisfaccion sin ser excluyentes con los
planteamientos anteriores, centran su atencién en el proceso, en el
coOmo se consigue la satisfaccién laboral. Consideran el contexto
laboral en su conjunto: caracteristicas personales, sistemas de
administracion, caracteristicas objetivas del trabajo, relaciones de
grupo, experiencias anteriores, asi como los procesos que van
surgiendo de su interaccibn y que inciden en el proceso
motivacional.

Dentro de estas teorias se encuentra la Teoria del ajuste en el
trabajo, que ha sido calificada como una de las teorias mas
completas del cumplimiento de necesidades y valores. Esta teoria
estd centrada en la interaccion entre el individuo y el ambiente.
(Dawis & Lofquist, 1984) sefalan que la base de esta teoria es el
concepto de correspondencia entre el individuo y el ambiente
laboral, partiendo de la asuncion de que cada individuo busca
desarrollar y mantener dicha correspondencia a través de un
proceso continuo y dindmico denominado por los autores ajuste en
el trabajo.

Desde esta teoria, el grado de ajuste entre las personas y su
ambiente laboral est4 en funcién de dos tipos de correspondencia. El
primero de ellos referido al grado en que las personas poseen y
ejecutan las habilidades y destrezas necesarias para lograr las
demandas requeridas por una posicidbn determinada, lo que se
podria denominar el resultado satisfactorio desde el punto de vista
laboral. ElI segundo esta orientado al ambiente, es decir, la
dimensién en la que el contexto laboral cumple las necesidades y
valores de los individuos, lo que conduce a la satisfaccion desde el
punto de vista personal. Como se puede observar, la satisfaccion no
se deriva Unicamente del grado en que se cubren las necesidades
de los trabajadores, sino también del grado en que el contexto

laboral atiende los valores de dichos trabajadores.
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c)

(Dawis & Lofquist, 1984) Sefala que en la teoria hay tres variables
dependientes que son la satisfaccion laboral del individuo, los
resultados satisfactorios y la antigiedad laboral. Las variables
independientes serian:

- Las destrezas y habilidades personales.

- Las destrezas y habilidades requeridas por una posicion dada.

-La correspondencia entre ambos tipos de destrezas vy

habilidades.

- Las necesidades y los valores de la persona.

- Los refuerzos ocupacionales.

- La correspondencia entre las necesidades y los valores de la

persona y los refuerzos ocupacionales.

Dimensiones

Los planteamientos conceptuales, mencionados anteriormente,
consideran la satisfaccion laboral en determinados momentos como una
actitud global y, en otros como un estado emocional o afectivo. Sin
embargo, independientemente de estos planteamientos, se pueden
identificar dos dimensiones distintas de la satisfaccion laboral.

La primera dimension se define desde un abordaje unidimensional
(Peird, 1985) o global, que visualiza la satisfaccion como una actitud con
relacion al trabajo en general, no como el resultado de la suma de los
multiples aspectos que caracterizan el trabajo, sino que mas bien
depende de ellos.

La segunda dimension se caracteriza por un abordaje multidimensional.
Considera que la satisfaccion se deriva de un conjunto de factores
asociados al trabajo, y que es posible medir la satisfaccion de las
personas en relacion con cada uno de esos factores. Son varios los
autores que hacen mencion a este caracter multidimensional (Cook,
1981) (Peird, 1985).

(Locke, 1976) Identificdé nueve dimensiones:
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a) La satisfaccion con el trabajo, integrando la atraccion intrinseca al

trabajo, la variedad al trabajo, las oportunidades de aprendizaje, la

dificultad, la cantidad de trabajo, las posibilidades de éxito o el control
sobre los métodos;

b) La satisfaccion con el sueldo, que considera el componente
cuantitativo de la remuneracion, y la forma como es distribuida entre
los empleados (equidad);

c) La satisfaccion con las promociones, incluyendo las oportunidades
de formacién y capacitacidn, asi como otros aspectos de base que
dan soporte a la promocion;

d) La satisfaccién con el reconocimiento, comprendida por elogios o
criticas al trabajo realizado;

e) La satisfaccion con los beneficios, como las pensiones, la
seguridad, gratificaciones y las vacaciones;

f) La satisfaccion con el jefe, que incluye aspectos como el estilo de
liderazgo o las capacidades técnicas y administrativas, asi como
cualidades en relaciones interpersonal;

g) La satisfaccion con los colegas de trabajo, determinada por las
competencias de los colegas, el apoyo que proveen, la amistad que
manifiestan;

h) La satisfaccién con las condiciones de trabajo, como el horario, los
tiempos de descanso, el lugar de trabajo y, los aspectos
econoémicos;

i) La satisfaccién con la organizacion y con la direccion, en la que
destacan las politicas de beneficios y salarios.

Las seis primeras dimensiones, (James & Jones, 1974) las clasifica

como eventos o condiciones, mientras que, a los tres restantes, el autor

las atribuyé a la designacién de agentes.

Para (Peir6, 1985), los eventos o las condiciones que originan la

satisfaccion en el trabajo se resumen en cinco factores: el caracter

intrinseco del trabajo; la remuneracion; la promocion; la seguridad del

empleo y, finalmente las condiciones de trabajo. Con respecto a los
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agentes, hace referencia al propio individuo, los jefes, los compafieros
de trabajo, los subordinados, las caracteristicas de la organizacion,
entre otros.

Fomento de la satisfaccion laboral.

La satisfaccidon de las personas en el puesto de trabajo es muy
importante, pues tiene una repercusion directa en la productividad de la
empresa.

Ademas, esto se ve reflejado de forma positiva en la participacion de
los empleados en la empresa, clima laboral y vision de la empresa.

El trabajo ocupa gran parte de nuestro dia, tanto a nivel personal como
profesional mantenerse satisfecho repercute favorablemente en el
estado de animo. Desarrollar una estrategia que permita establecer un
buen ambiente laboral y cuyos trabajadores estén satisfechos es un

punto esencial para todo negocio.

Crear relaciones sociales. -Establecer buenas relaciones con los
comparfieros de trabajo permite acudir a la oficina con mayor
motivacion y ganas de trabajar. Un mal ambiente influye de manera
negativa a los empleados en particular y a la empresa en general.
Elimina la monotonia y la rutina creando relaciones favorables, incluso
empleando un poco de humor, siempre sin dejar de lado los objetivos
de la empresa. Esto hard que incremente la satisfaccion de los
trabajadores.

Mantén comunicaciones fluidas y continlas sobre los trabajos
realizados, de esta forma evitaras que se produzcan malentendidos.
Dar reconocimientos. -Cuando un empleado se siente valorado en la
empresa su actitud mejora y esto tiene una repercusion directa en la
productividad del mismo. Reconocer los logros que realizan y mostrar
gue valoras el trabajo que han realizado tiene repercusiones positivas y
aumento del nivel de desempeiio. Ademas, las recompensas y el

reconocimiento proporcionan un estimulo eficaz en los trabajadores.

Fomentar equilibrio trabajo-vida. - La satisfaccion de las personas
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también esta relacionada con el estado de animo, el estrés o la falta de
tiempo para gestionar temas ajenos a la empresa son motivo de
insatisfaccion de los empleados. La conciliacién laboral es un punto
muy importante a tener en cuenta. Ofrecer a los trabajadores la
posibilidad de gestionar sus horarios y que dispongan de tiempo para
asuntos personales les permite tener una postura mucho mas favorable

respecto a la empresa.

Alinearse entorno a objetivos y crear desafios. - Aunar al equipo
entorno a los objetivos a conseguir dentro de la empresa, esto favorece
a las relaciones entre los empleados y promover la motivacién. Ademas,
puedes establecer desafios de manera que se mantengan activos y en
alerta ante nuevos retos. Desde el punto de vista de los trabajadores
involucrarse en proyectos interesantes hace que den el 100% de ellos

mismos, se sentirhn mas motivados y satisfechos consigo mismos.

Dar autonomia.- Desde la empresa es positivo aportar autonomia a los
trabajadores para que puedan asumir desafios que consideren
necesarios para la empresa. Cuando un empleado tiene las habilidades
necesarias para gestionar el proyecto indicado, cuenta con capacidades
suficientes para poder gestionar el trabajo desde una perspectiva optima
y de calidad. En este sentido otorgar autonomia les proporciona una
mayor confianza en ellos mismos y se ven positivamente valorados en el

trabajo.

Crear un lugar de trabajo 6ptimo. - El ambiente en el que se desarrolla
la actividad es muy importante. Crear un habita que genere optimismo y
comparfierismo ayudara a que los trabajadores se encuentren mas
cémodos y entusiasmados.

La decoracion también juega un papel importante en el estado de animo,
los colores vivos aportan optimismo y los espacios compartidos generan

confluencia de relaciones.
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2.3. DEFINICION DE TERMINOS:

ATENCION DE ENFERMERIA: Conjunto de actividades vy
comportamientos que aseguran la mejor atencion posible del paciente
mediante el ejercicio profesional del personal de enfermeria (licenciados,

enfermeros, auxiliares).

CALIDAD: "Hacer las cosas bien, o lo mejor posible"; sin embargo, no se
basa en la premisa de la simple mejora de los productos o servicios que se
brindan, sino en la adecuacion de éstos a las necesidades del paciente. Se
trata de la consecucién del equilibrio entre las necesidades del paciente y

los servicios ofrecidos.

CLIMA ORGANIZACIONAL: Percepciones individuales y colectivas acerca
de las politicas, practicas y procedimientos organizacionales, tanto
formales como informales; producto de vivencias e interacciones en el

trabajo que se desarrolla diariamente y que afectan el desempefio laboral.

CUIDADO ENFERMERO: “conjunto de funciones que desarrolla la
enfermera (0) en la atencion y cuidado al usuario, fundamentadas en la
relacion interpersonal y en el dominio de lo técnico-cientifico orientada a
comprender a la persona usuaria en el entorno en el que se desenvuelve,
actuando en la prevencion, la curacion y la rehabilitacién de la persona en

el proceso salud-enfermedad”.

PERCEPCION: Proceso cognoscitivo, bastante mas inmediato, concreto y
espontaneo que el pensamiento racional, por el que se pueden elaborar
juicios relativamente elementales acerca de personas, objetos y eventos,
mediante  informaciones de tipo sensorial, seleccionadas vy

rudimentariamente organizadas.
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SATISFACCION LABORAL. Conjunto de respuestas afectivas que una

persona experimenta ante su trabajo y los diferentes aspectos del mismo.

2.4.HIPOTESIS.
Por tratarse de un estudio descriptivo, no se establecié hipotesis, ya
que los estudios descriptivos se limitan a describir la realidad de la
variable, tal como establece el autor Herndndez Sampieri en su texto
metodologia de la investigacion.

2.5.VARIABLE DE INVESTIGACION.

Nivel de Satisfaccion laboral.

2.5.1. Definicidon conceptual de la variable
Conjunto de respuestas afectivas que el enfermero experimenta ante
su trabajo y los diferentes aspectos relacionados al mismo.

2.5.2. Definicién operacional de la variable
La variable nivel de satisfaccion laboral, es la respuesta afectiva que
refiere el enfermero del servicio de medicina y cirugia del Hospital
Amazonico de Yarinacocha, el cual se evaluard mediante un
cuestionario de tipo Likert, que estd constituido por 25 items con

respuestas multiples y asignacion de valor.

2.5.3. Operacionalizacion de la variable.
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VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES
CONCEPTUAL
Conjunto de | Motivaciony | Trayectoria e  historia de la
respuestas reconocimiento | institucion

Satisfaccion | afectivas que el - Limitacion de funciones y

laboral del

enfermero

enfermero
experimenta
ante su trabajo y
los diferentes
aspectos
relacionados al

mismo

responsabilidades
- Informacion de como desempefio
- Agrado por el trabajo
- Posicionamiento de la institucion
- Condicion salarial
- Relacion con los comparieros
- Expresion de opiniones
- Parte de un equipo de trabajo
- Comunicacion interna
- Conocimiento de las tareas

- Sentimiento de participacion

Area y
ambiente  de
trabajo

- Conocimiento de los riesgos y las
medidas de prevencion

- Organizacion del trabajo

- Condiciones de trabajo seguras

- Cargas de trabajo

de

obstaculos

- Lugar trabajo limpio y sin
- Trabajo seguro
- Acciones en caso de emergencia

- Proporcion de equipos de Proteccion

Formacion e
informacion

- Capacitacion para desempefiar el
trabajo

- Formacién basica sobre Prevencion
de Riesgos laborales

- Formacién especifica que brinda la
institucion

- oportunidades para su desarrollo

profesional

27




CAPITULO Il

METODOLOGIA

3.1. TIPO Y NIVEL DE INVESTIGACION

3.1.1. Tipo de investigacion.
Investigacion con enfoque cuantitativo. Segun Supo, J. (21) en este
tipo de investigacion el andlisis estadistico es univariado porque solo
describe o estima parametros en la poblacién en estudio a partir de
una muestra.

3.1.2. Nivel de Investigacién
Nivel de investigacién descriptivo. Segun Supo, J. (21) describe
fendmenos sociales o clinicos en una circunstancia temporal. Su
finalidad es describir y/o estimar parametros.

3.1.3. Disefio de investigacion
El estudio fue no experimental, porque las variables se evaluaron en
Su contexto natural.
Transversal, porque la medicién se realizé6 en un solo momento, y
prospectivo porque los datos se generaron luego de iniciado el
estudio.
Donde:

M = Muestra
M—— 0O
O = Pacientes evaluados



3.2. DESCRIPCION DEL AMBITO DE LA INVESTIGACION

El trabajo de investigacion se realizé en el servicio de hospitalizacién del
Hospital Amazoénico de Yarinacocha, el mismo que se encuentra ubicado
en el distrito del mismo nombre, Provincia de Coronel Portillo, Region

Ucayali.

3.3. POBLACION Y MUESTRA

3.3.1. Poblacion de Estudio
La poblacion de estudio estuvo conformada por 42 enfermeros que
laboran en el servicio de hospitalizacion, durante el tercer trimestre del
afo 2017.

3.3.2. Muestra
La muestra estuvo conformada por el total de enfermeros que laboran
en el servicio de hospitalizacion, haciendo un total de 42 elementos.

Criterios de inclusion

e Enfermeros que aceptaron y firmaron el consentimiento
informado.
Criterios de exclusion
e Enfermeros que estuvieron con vacaciones la semana de
recoleccion de datos.
3.4. TECNICAS E INSTRUMENTOS PARA LA RECOLECCION DE DATOS

3.4.1. Técnica de recoleccion de datos

En la investigacion se utilizé como técnica de recoleccion de datos la
Encuesta. Casas, J; Repullo, J; Donado, J. (23) refieren que la técnica
de encuesta es ampliamente utilizada como procedimiento de
investigacion, ya que permite obtener y elaborar datos de modo rapido
y eficaz. En el estudio la caracteristica a describir fue el nivel de
satisfaccion laboral de los profesionales de enfermeria del

Hospital Amazonico de Yarinacocha.
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3.4.2. Instrumento

El instrumento que se aplicd para la recoleccidén de la informacion, fue
un cuestionario de tipo Likert, el cual estuvo conformado por 25 items

con alternativas multiples, fue sumativa y con asignacion de valor,

3.5. VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO

La validez se realizé mediante la técnica de validez de constructo por juicio
de expertos.

La confiabilidad, se determiné luego de aplicar una prueba piloto en el C.S.
09 de octubre a 20 usuarios, para luego ser sometido a la prueba Alfa de
Cronbach.

3.6. PLAN DE RECOLECCION Y PROCESAMIENTO DE DATOS

Se hizo entrega de una solicitud de autorizacion al Director del Hospital
Amazoénico de Yarinacocha para facilitar el ingreso al establecimiento
de salud y proceder con el recojo de la informacion, se coordin6 con el

responsable de los Servicios de hospitalizacion.

Se identificé a los elementos segun los criterios de inclusion, a quienes se
les explico el objetivo de la investigacion y solicité la firma del
consentimiento informado, se aplicé el instrumento de recoleccion de
datos. El tiempo de aplicacién de la encuesta tuvo una duracion de 15

minutos aproximadamente por cada profesional.
Los datos recolectados en el cuestionario, previo control de calidad,

fueron ingresados a una base de datos elaborada previamente

considerando la variable de estudio, en el programa SPSS Version 22.0.

30



Analisis estadistico de datos

Los datos fueron analizados haciendo uso de la estadistica descriptiva
basica a partir de las frecuencias relativas, haciendo uso de los
programas estadisticos Excel y SPSS 22.

El andlisis de los datos fue expresado en porcentajes para cada criterio de

evaluacion de la satisfaccion laboral.
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CAPITULO IV

RESULTADOS

Tabla 01.

Distribucion segun género de los enfermeros de los servicios de

hospitalizacion del Hospital Amazdénico de Yarinacocha, 2017.

GENERO No Porcentaje

Masculino 05 11.9

Femenino 37 80.1
Total 42 100,0

Fuente; encuesta aplicada a los enfermeros que laboran en los servicios de hospitalizacién.

INTERPRETACION:

Del total de elementos observados (42), 37 profesionales de enfermeria
son del género femenino, el cual representa el 80.1% de la muestra; mientras
gue 05 de ellos son del género masculino, el cual representa el 11.9% del total
de la muestra.



Gréafico 01.

Porcentaje segun género de los enfermeros de los servicios de
hospitalizacion del Hospital Amazénico de Yarinacocha, 2017.

GENERO

-

= Masculino = Femenino

Fuente; tabla 01.

Tabla 02.

Distribucidén segun grupo etario de los enfermeros de los servicios de
hospitalizacioén del Hospital Amazdénico de Yarinacocha, 2017.

GRUPO ETAREO Ne° Porcentaje

Menor a 36 afios 16 38.1

Mayor a 35 afios 26 61.9
Total 42 100,0

Fuente; encuesta aplicada a los enfermeros que laboran en los servicios de hospitalizacién.

INTERPRETACION:

Del total de elementos observados (42), 26 profesionales de enfermeria
tienen una edad mayor a 35 afos, el cual representa el 61.9% de la muestra;
mientras que 16 de ellos tienen una edad menor a 36 afios, el cual representa
el 38.1% del total de la muestra.
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Gréfico 02.

Porcentaje segun grupo etario de los enfermeros de los servicios de
hospitalizacion del Hospital Amazénico de Yarinacocha, 2017.

GRUPO ETARIO

4

= Menor a 36 aios Mayor a 35 afos

Fuente; Tabla 02.
Tabla 03.

Distribucion segun nivel de satisfaccion laboral de los enfermeros de los
servicios de hospitalizacion del Hospital Amazdnico de Yarinacocha,

2017.
NIVEL DE SATISFACCION LABORAL N° Porcentaje
Muy Satisfecho 12 28.6
Poco satisfecho 26 61.9
Insatisfecho 04 9.5
Total 42 100.0

Fuente; encuesta aplicada a los enfermeros que laboran en los servicios de hospitalizacion.

INTERPRETACION:

Del total de elementos observados, 26 profesionales de enfermeria
expresaron estar poco satisfecho, el cual representa el 61.9%; mientras que
12 enfermeros expresaron estar muy satisfechos, el cual representa el 28.6%
de la muestra; asi mismo 04 elementos expresaron estar insatisfechos, el cual

representa el 9.5% del total de la muestra.
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Gréafico 03.

Distribucion segun nivel de satisfaccion laboral de los enfermeros de los
servicios de hospitalizacion del Hospital Amazonico de Yarinacocha,
2017.

NIVEL DE SATISFACCION LABORAL

30

20

- -~

Muy Satisfecho Poco satisfecho Insatisfecho

Fuente; Tabla 03.

Tabla 04.

Distribucion segun nivel de satisfaccion laboral de los enfermeros, en su
dimension motivaciéon y reconocimiento, de los servicios de
hospitalizacion del Hospital Amazénico de Yarinacocha, 2017.

NIVEL DE SATISFACCION LABORAL EN SU DIMENSION No Porcentaje
MOTIVACION Y RECONOCIMIENTO
Muy Satisfecho 09 21.4
Poco satisfecho 22 52.4
Insatisfecho 11 26.2
Total 42 100.0

Fuente; encuesta aplicada a los enfermeros que laboran en los servicios de hospitalizacion.

INTERPRETACION:

Del total de elementos observados, 22 profesionales de enfermeria
expresaron estar poco satisfecho, el cual representa el 52.4%; mientras que
11 enfermeros expresaron estar insatisfechos, el cual representa el 26.2% de
la muestra; asi mismo 09 enfermeros expresaron estar muy satisfechos, el
cual representa el 21.4% del total de la muestra.
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Gréfico 04.

Distribucidén segun nivel de satisfaccion laboral de los enfermeros, en su
dimensién motivacion y reconocimiento, de los servicios de
hospitalizacion del Hospital Amazoénico de Yarinacocha, 2017

NIVEL DE SATISFACCION LABORAL EN SU DIMENSION
MOTIVACION Y RECONOCIMIENTO

52.4

25

20 21.4

15
E .

Muy Satisfecho Poco satisfecho Insatisfecho

26.2

o un

Fuente; Tabla 03.

Tabla 05.

Distribucion segun nivel de satisfaccion laboral de los enfermeros, en su
dimension area y ambiente de trabajo, de los servicios de
hospitalizacion del Hospital Amazénico de Yarinacocha, 2017.

NIVEL DE SATISFACCION LABORAL EN SU DIMENSION AREA Y AMBIENTE DE TRABAJO No Porcentaje
Muy Satisfecho 02 4.8
Poco satisfecho 21 50.0
Insatisfecho 19 45.2
Total 42 100.0

Fuente; encuesta aplicada a los enfermeros que laboran en los servicios de hospitalizacion.

INTERPRETACION:

Del total de elementos observados, 21 profesionales de enfermeria
expresaron estar poco satisfecho, el cual representa el 50.0%; mientras que
19 enfermeros expresaron estar muy insatisfechos, el cual representa el
45.2% de la muestra; asi mismo 02 elementos expresaron estar muy

satisfechos, el cual representa el 4.8% del total de la muestra.
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Grafico 05.

Porcentaje segun nivel de satisfaccion laboral de los enfermeros, en su
dimension area y ambiente de trabajo, de los servicios de hospitalizacién
del Hospital Amazénico de Yarinacocha, 2017

NIVEL DE SATISFACCION LABORAL EN SU
DIMENSION AREA Y AMBIENTE DE TRABAJO

30 50.0 45.2
/
20
10 g
0
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Fuente; Tabla 03.

Tabla 06.

Distribucion segun nivel de satisfaccion laboral de los enfermeros, en su
dimension formacion e informacion, de los servicios de hospitalizacion
del Hospital Amazonico de Yarinacocha, 2017.

NIVEL DE SATISFACCION LABORAL EN SU DIMENSION Ne Porcentaje
FORMACION E INFORMACION

Muy Satisfecho 18 42.8
Poco satisfecho 22 52.4
Insatisfecho 02 4.8

Vet 42 100.0

Fuente; encuesta aplicada a los enfermeros que laboran en los servicios de hospitalizacion.

INTERPRETACION:

Del total de elementos observados, 22 profesionales de enfermeria
expresaron estar poco satisfecho, el cual representa el 52.4%; mientras que
18 enfermeros expresaron estar muy satisfechos, el cual representa el 42.8%
de la muestra; asi mismo 02 elementos expresaron estar insatisfechos, el cual

representa el 4.8% del total de la muestra.
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Grafico 06.

Porcentaje segun nivel de satisfaccion laboral de los enfermeros, en su
dimension formacion e informacién, de los servicios de hospitalizacién del

Hospital Amazonico de Yarinacocha, 2017

NIVEL DE SATISFACCION LABORAL EN SU
DIMENSION FORMACION E INFORMACION

52.4
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Fuente; Tabla 03.
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CAPITULO V.

DISCUSION.

La satisfaccion en el trabajo viene siendo en los Ultimos afios uno de los temas
de especial interés en el ambito de la investigacion. Para Weinert (42) este
interés se debe a varias razones, que tienen relacion con el desarrollo histérico
de las Teorias de la Organizacion, las cuales han experimentado cambios a lo
largo del tiempo. Esta concepcion de la satisfaccion en el trabajo como una
actitud se distingue basicamente de la motivacion para trabajar en que ésta
altima se refiere a disposiciones de conducta, es decir, a la clase y seleccion de
conducta, asi como a su fuerza e intensidad, mientras que la satisfaccion se
concentra en los sentimientos afectivos frente al trabajo y a las consecuencias

posibles que se derivan de él.

Robbins (24) coincide con Weinert a la hora de definir la satisfaccion en el
puesto, centrandose basicamente, al igual que el anterior, en los niveles de
satisfaccion e insatisfaccion sobre la proyeccion actitudinal de positivismo o
negativismo, definiéndola “como la actitud general de un individuo hacia su
trabajo. Una persona con un alto nivel de satisfaccion en el puesto tienen
actitudes positivas hacia el mismo; una persona que esta insatisfecha con su

puesto tiene actitudes negativas hacia él”.



La investigacion sobre satisfaccion laboral y su influencia em el cuidado de
enfermeria que reciben los pacientes hospitalizados, se realizo en una muestra
de 76 enfermeros (as) y 76 pacientes hospitalizados. El 80.3% de enfermeros
(as) son mujeres y 19.7% varones, con una média de 40.3 afios (DE: 3.9). Con
relacion a los pacientes hospitalizados el 69.7% son mujeres y 30.3% varones,
con una media 33.5 (DE: 9.4).

Utilizando como instrumento de recoleccion de datos la Escala de Likert, se
realizé la evaluacion del Nivel de Satisfaccion Laboral de los enfermeros (as)
de los Servicios de Cirugia, Medicina, Gineco Obstetricia y la Unidad de
Cuidados Intensivos del Hospital Amazonico, se encontr6 que el 51.3%
presentan alto nivel de satisfaccién laboral y el 48.7% bajo nivel de satisfaccion
laboral. Este resultado coincide con lo reportado en un estudio realizado en
Espafia por Martinez, M. et.al (12) donde las enfermeras que trabajan en
hospitales ingleses tienen un nivel medio de satisfaccion global. Asi como en
estudios realizados en el Peru por Carrera F(13) quien encontré que el 63.3%
de enfermeros (as) presentan Nivel Alto de Satisfaccion Laboral, Calixto A (15)
el52% tienen Nivel de Satisfaccion Medio, Gonzalez D. et.al (16) las
enfermeras (0sS) se identificaron como medianamente satisfechos. Sin embargo
es diferente a lo encontrado por Flores D. et.al. (17) en cuyo estudio se reporta
qgue las enfermeras (0s) presentan un Bajo Nivel de Satisfaccion Laboral. En la
presente investigacion se percibe que la mayor proporcion de enfermos (as)
estan satisfechos con la labor que realizan; Cerdan, L. (11) refiere que la
satisfaccion laboral de los profesionales de enfermeria es un aspecto

importante que puede incidir en el cuidado de los pacientes.
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CONCLUSIONES

La gran mayoria (80.1%) de profesionales de enfermeria son del género

femenino.

Mas de la mitad (61.9%) de profesionales de enfermeria tienen una edad

mayor a 35 afos.

La mayor proporcion (61.9%) de profesionales de enfermeria expresaron

estar poco satisfecho, con tendencia a muy satisfechos.

Respecto a la dimension motivacion y reconocimiento; un poco mas de la
mitad (52.4%) de profesionales de enfermeria expresaron estar poco
satisfecho con tendencia a insatisfechos.

Respecto a la dimensién area y ambiente de trabajo; la mitad (50.0%) de
los profesionales de enfermeria expresaron estar poco satisfecho con

tendencia a muy satisfechos.

Respecto a la dimension formacion e informacion, més de la mitad (52.4%)
de profesionales de enfermeria expresaron estar poco satisfecho, con

tendencia a muy satisfechos.
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RECOMENDACIONES

1. A las autoridades de la Unidad de Recursos humanos del Hospital debe
incidir en mejorar la satisfaccion laboral de los enfermeros(as) y por ende la
atencion a los pacientes, para ello se podrian incluir sistemas de incentivos
y promocion profesional, prestar especial atencion a las necesidades del

personal y facilitar la eleccion del servicio y la jornada laboral.

2. La institucion debe capacitar a los trabajadores para el reconocimiento
del desempefio de sus funciones, que se trabaje en la motivacion de cada uno
de ellos, utilizar el reforzamiento positivo en las relaciones de comunicacion

con los responsables de los servicios donde laboran.

3. Que los jefes de enfermeria de cada servicio evallien periédicamente la
satisfaccion laboral de los enfermeros (as) y lleven a cabo una adecuada
retroalimentacion para mejorar la atencion a los pacientes hospitalizados.

4. La Unidad de Recursos Humanos del Hospital debe establecer
estrategias de comunicacion asertiva impartiendo el taller titulado.
“Estrategia para mejorar la Satisfaccion laboral y el cuidado de enfermeria a

los pacientes hospitalizados”.
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ANEXOS



UNIVERSIDAD
ALAS PERUANAS

Anexo 1

ESCALA DE LIKERT

Presentacion:

Buenos dias soy Bachiller en Enfermeria de la Universidad Privada ALAS
PERUANAS y estoy realizando una entrevista para aplicar una escala que tiene
por finalidad obtener informacién acerca del “Nivel de satisfaccion laboral de los
enfermeros (as) del Hospital Amazoénico de Yarinacocha”. Para lo cual solicito
su colaboracion a través de la respuesta sincera a las preguntas que a
continuacion se presenta, expresandole que los datos son de caréacter
confidencial. Agradezco anticipadamente su participacion en el presente

estudio.

Instrucciones A continuacion se presentara una serie de enunciados con sus
respectivas alternativas:

(MA) Muy de acuerdo 5 puntos
(A) De acuerdo 4 puntos
(DAYND) De acuerdo y ni de desacuerdo 3 puntos
(DS) Desacuerdo 2 puntos
(MD) Muy en desacuerdo 1 punto

Marque con un aspa(X) en el espacio que crea conveniente
Nivel de satisfaccion del enfermero(a)

EDAD: ................ SEXO: .o



Ni de

Muy de De acuerdo, Ni De Muy de
N© Enunciado Acuerdo | Acuerdo de desacuerdo | desacuerdo
desacuerdo
5 (O] @ 1)
3
1 Motivacién y reconocimiento
11 Conoce la trayectoria e historia de tu institucion
12 Tus funciones y responsabilidades estan bien
' limitadas
13 Recibes informacién de como desempefiarte en tu
" | trabajo
14 Estas motivado y te gusta el trabajo que
" | desempefias
15 | El nombre de la institucion y su posicion en el
sector, ¢ es gratificante para usted?
1.6 | ;Las condiciones salariales para usted son buenas?
1.7 | ¢Cémo califica su relacion con los comparieros?
18 | ¢Le resulta facil expresar sus opiniones en su grupo
de trabajo?
1.9 | ;Se siente parte de un equipo de trabajo?
1.10 ¢La comunicacion interna dentro de su area de
trabajo funciona correctamente?
1.11 | ;Conoce las tareas que desempefia otras areas?
112 | ¢Se siente participe de los éxitos y fracasos de su
area de trabajo?
2 | Areay ambiente de trabajo
¢ Conoce los riesgos y las medidas de prevencion
2.1.
¢ Relacionados con su puesto de trabajo?
2.2 | ;Eltrabajo en su area o linea esta bien organizado?
23 ¢Las condiciones de trabajo de su linea son
seguras?
2.4 | ;Las cargas de trabajo estan bien repartidas?
25 ¢Mantiene su lugar de trabajo limpio y libre de
obstaculos?
2.6

¢ Puede realizar su trabajo de forma segura?




¢Estan claros y conoce los protocolos en caso de

2.7 ;
emergencias?
¢Lainstitucion le facilita los Equipos de Proteccion
2.8
¢lIndividual necesarios para su trabajo?
3 Formacion e informacion
31 ¢Recibe capacitacion necesaria de la institucion
para desempefiar correctamente su trabajo?
¢Ha recibido la formacién basica sobre Prevencion
3.2 | de Riesgos laborales previo a la incorporacién al
puesto de trabajo?
Cuando necesita formacion especifica, al margen de
3.3 | establecidas en el plan de formaci6n la institucién le
brinda ¢ ha sido satisfecha?
34 | Cuando es necesaria formaciéon especifica, la
institucion le proporciona
35 La institucién le proporciona oportunidades para su

desarrollo profesional




Anexo 2

VARIA | DIMENSIO Tipoy Poblacién
BLES NES Disefio
PROBLEMA OBJETIVOS Hi INDICADORES
PROBLEMA OBJETIVO GENERAL Por la caracteristica Motivaciény I Trayectoria e historia de la institucion Tipo de La
PRINCIPAL: Determinar el nivel de satisfaccion | que presenta el | nivel de | reconocimientot Limitacion de funciones y responsabilidades | investigacion: poblacion
laboral de los enfermeros del servicio de estudio, de nivel | satisfac Infi ion de como d fi es no de estudio
hospitalizacién del Hospital Amazénico ’ [ nformacion de como desempeno
¢Cual es el nivel de | de Yarinacocha, 2017. descriptivo, y | cién + Agrado por el trabajo experimental, estuvo
. - OBJETIVOS ESPECIFICOS: .. . P,
satisfaccion laboral - . L, concordando con el | laboral  Posicionamiento de la institucién porgue las conformada
e Evaluar el nivel de satisfaccion
de los enfermeros laboral en la dimensién motivacion | autor Hernandez | de los L Condicion salarial variables se por 42
del  servicio de y reconocimiento de los enfermeros | Sampieri, quien | enferme L Relacion con los compafieros mediran en su enfermeros
hospitalizacion  del del servicio de hospiltgllzacmn el ingica en su texto | ros - Expresion de opiniones contexto que laboran
) ] Hospital Amazonico de
Hospital Amazoénico Yarinacocha. 2017. metodologia de la - Parte de un equipo de trabajo natural. en el
de Yarinacocha, | ¢ Evaluar el nivel de satisfacciéon | investigacién L Comunicacion interna servicio de
20177 Iaboral en la d|men§|én area y cientifica, “los L Conocimiento de las tareas hospitalizac
ambiente de trabajo de los i q ivel o L i6n. d
enfermeros  del  servicio de | €Studios de nive L Sentimiento de participacion ion, durante
hospitalizacion ~ del ~ Hospital | descriptivo no llevan - Conocimiento de los riesgos y las medidas el tercer
Amazonico de .Yarinacocha., 2017..' hipotesis”. de prevencion trimestre
e Evaluar el nivel de satisfaccion L ] del afio
laboral en la dimensi6n formacién e - Organizacion del trabajo
informacion de los enfermeros del Area Yy t Condiciones de trabajo seguras 2017.
servicio de hospltlall_zacmn del ambiente de | Cargas de trabajo
Hospital Amazonico de trabajo

Yarinacocha, 2017.

I Lugar de trabajo limpio y sin obstéaculos
I Trabajo seguro

Acciones en caso de emergencia

Proporcion de equipos de Proteccion

Formacién e
informacion

Capacitacion para desempeniar el trabajo

Formacién basica sobre Prevencion de

Riesgos laborales

t Formacién especifica que brinda Ila
institucién
I oportunidades para su desarrollo

profesional




Matriz de Consistencia

NIVEL DE SATISFACCION LABORAL DE LOS ENFERMEROS DEL SERVICIO DE HOSPITALIZACION DEL
HOSPITAL AMAZONICO DE YARINACOCHA, 2017.

PROBLEMA OBJETIVOS Hi VARIABLE | DIMENSION (NDICADORES Tipoy Poblacion
ES Disefio
PROBLEMA OBJETIVO GENERAL Por la Motivaciony + Trayectoria e historia de | Para la La poblacion
PRINCIPAL: Determinar el nivel de | caracteristica | nivel de | reconocimient | la institucion realizacion de estudio
satisfaccion laboral de los . L o, :
enfermeros  del  servicio de | 9Y€ presenta | satisfaccion | o + Limitacion de funciones y | de la estuvo
¢,Cudl es el | hospitalizacion del Hospital | el estudio, de | laboral de responsabilidades investigacion | conformada
. Amazénico de Yarinacocha, . e .
nivel de 2017, nivel los + Informacién de cémo | nos por 42
satisfaccion OBJETIVOS ESPECIFICOS: descriptivo, y | enfermeros desempefio orientamos enfermeros
laboral de los Evaluar el nivel de sat_lsfacc!gn concordando - Agrado por el trabajo segun el que laboran
laboral en la  dimension
enfermeros del | motivacion y reconocimiento de | con el autor - Posicionamiento de la | autor en el servicio
servicio de los qnfgrmeyps del servicio .de Hernandez institucion Sampieri de
hospitalizacion  del  Hospital '
hospitalizacion | Amazénico de Yarinacocha, | Sampieri, + Condicion salarial determinand | hospitalizacié
del Hospital 2017. . . .. | quien indica L Relacion con los | o que eltipo | n, durante el
Evaluar el nivel de satisfaccion '
Amazonico de | laboral en la dimension area y | en su texto comparfieros de tercer
Yarinacocha ambiente de trabajo _Qe los metodologia L E i6n d ini investigacion | trimestre del
' enfermeros del servicio de 9 Xpresion de opiniones 9
20177 hospitalizacion  del Hospital | de la L Parte de un equipo de | €sno afo 2017.
Amazoénico de Yarinacocha, | . S . .
2017, investigacion trabajo experimental,
Evaluar el nivel de satisfaccion | cientifica, L Comunicacion interna porque las
laboral en la dimensién q tudi - iabl
formacién e informacién de los | 0> ©SMUdI0s - Conocimiento  de  las | variables se
enfermeros del servicio de | de nivel tareas mediran en
hospitalizacion  del  Hospital descriotivo . su contexto
Amazénico de Yarinacocha, P - Sentimiento de
2017. no llevan participacion natural.
hipotesis™. Area y + Conocimiento  de  los
ambiente de | riesgos y las medidas de
trabajo

prevencion




+ Organizacion del trabajo

- Condiciones de trabajo
seguras

+ Cargas de trabajo

- Lugar de trabajo limpio y
sin obstaculos

- Trabajo seguro

- Acciones en caso de
emergencia

- Proporcién de equipos de

Proteccion

Formacion e
informacién

+ Capacitacion para
desempefiar el trabajo

- Formacion basica sobre
Prevencion de Riesgos
laborales

- Formacién especifica que
brinda la institucion

- oportunidades para su

desarrollo profesional




Anexo 03

CONSENTIMIENTO INFORMADO.

YO , en pleno uso de mis facultades
mentales declaro estar de acuerdo con mi participacion en la investigacion
“‘Nivel de satisfaccion laboral de los enfermeros del servicio de
hospitalizacion del Hospital Amazonico de Yarinacocha, 2017”, realizado
por la Srta. Mary Carmen Condezo Flores, alumna de la Escuela
Profesional de Enfermeria de la Universidad Alas Peruanas; para lo cual
realizara una encuesta cuyos datos que brinde seran anénimos y toda la

informacion sera usada solo para la investigacion.

Firma del Profesional de Enfermeria Firma del

investigador



