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RESUMEN

“LA MOTIVACION Y SU RELACION CON EL NIVEL DE SATISFACCION
LABORAL DEL PROFESIONAL ASISTENCIAL DE ENFEkMERiA EN LOS
HOSPITALES ESSALUD Y MIGUEL ANGEL MARISCAL LLERENA,

AYACUCHO 2014”.
RODRIGUEZ PALOMINO, Jesus Erickson y VILLALOBOS SILVA, Patricia Giuliana

El objetivo general, fue determinar la relacién entre la motivacion y el nivel
de satisfaccion laboral del profesional asistencial de enfermeria en los
Hospitales Essalud y Miguel Angel Mariscal Llerena Ayacucho 2014.
Materiales y métodos: se realizé un estudio de tipo cuantitativo, descriptivo,
comparativo de corte transversal. La Muestra, estuvo conformado por 30
profesionales asistenciales de enfermeria que laboran en Hospital || Essalud
Huamanga y 30 profesionales asistenciales de enfermeria que laboran en el
Hospital Regional Migue! Angel Mariscal Llerena durante este afio 2014,
empleandose un muestreo no probabilistico por conveniencia. La técnica
utilizada fue la entrevista y el instrumento fue el cuestionario estructurado
Resultados y conclusiones: En el profesional asistencial de enfermeria del
Hospital 1l Essalud Huamanga, se evidencié que del total de la muestra el
73,3% se encuentra medianamente motivado, de las cuales el 70%
exteriorizan satisfaccion laboral medio y el 3,3% bajo; el 23,3% se
encuentran altamente motivados, de las cuales el 13,3% presentan un nivel
alto de satisfaccion laboral y el 10% medio; y el 3,3% desmotivados y un

nivel de satisfaccién laboral medio. La prueba Spearman se encontré una



relacion lineal estadisticamente significativa, buena (Rho=0,693, p<0.05). En
relacién a los profesionales que laboran en el Hospital Miguel Angel
Mariscal Llerena se observd que del total de la muestra, el 70% se
encuentra medianamente motivados, de las cuales el 56,6% tienen un nivel
}de satisfaccion laboral medio y el 13,3% bajo; el 26,7% estan desmotivados,
de las cuales el 20 % tienen un nivel de satisfaccion laboral bajoy el 6,6 %
medio; el 3,3 % se encuentran altamente motivados y un nivel de
satisfaccion bajo. Con la prueba SPEARMAN se encontrd una relacion Iineél

estadisticamente significativa, mode_rada (Rho=0,594, p<0.05). »

Palabras claves: la motivacion, satisfaccion laboral, relacion.
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ABSTRACT

"MOTIVATION AND ITS RELATION TO THE SATISFACTION LEVEL
WORKING PROFESSIONAL NURSING CARE IN HOSPITALS AND

MIGUEL ANGEL ESSALUD LLERENA MARSHAL, AYACUCHO 2014".
RODRIGUEZ PALOMINO Jesus Erickson and VILLALOBOS SILVA, Patricia Giuliana

The overall objective was to determine the relationship between motivation
and job satisfaction level professional nursing care in hospitéls Essalud and
Miguel Angel Mariscal Llerena Ayacﬁcho 2014 Materials and methods: A
quantitative, descriptive, comparison wés performed cross section. The
sémple was comprised of 30 healthcare professionals who work in nursing i
Essalud Huamanga Hospital and 30 m;rses working in the Regional Hospital
Miguel Angel Mariscal Llerena Ayacucho 2014, using a non-probability
convehience sample. The technique uséd was the intekview and the
instrument was a structured questionnaire Results and conclusions: In the
professional nursing care Hospital Essalud Il Huamanga,. it was shown that
the totél sample 73.3% afe moderately motivated, of which 70% average job
satisfaction externalize and 3.3% lower; 23.3% are highly mofivated, of which
13.3% have a high level of job satisfaction and 10% average; unmotivated
and 3.3% and an average level of job satisfaction. A statistically significant
Spearman test, good linear relationship (Rho = 0.693, p <0.05) was found. in
relation to professionals working in the H.ospital Migue! Angel Ma_riscal

Llerena was observed that the total sample, 70% are moderately motivated,

of which 56.6% had a medium level of job satisfaction and 13 3% low; 26.7%

vii



are unmotivated, of which 20% have a low level of job satisfaction and 6.6%
average; 3.3% are highly mbtivated and a low level of satisfaction. Wifh the
Spearman test a statistically significant moderate linear relationship (Rho =

0.594, p <0.05) was found.

Keywords: motivation, job satisfaction, relationship.
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INTRODUCCION

La Enfermeria como vocacién deservicio esta dedicada al bienestar
social, en cooperacion con otras disciplinas, su mistica es el cuidado del
hombre en todos los aspectos fisico, mental, emocional y social, por; ello
se requiere el fortalecimiento permanente de sus actitudes y motivaciones
laborales para poder establecer una comunicacion asertiva con su

entorno.

La motivacidn entendida como el grado de compromiso de la
persona, €s un proceso que activa, orienta, dinamiza y mantiene el
comportamiento de los individuos hacia la realizacion de objetivos‘
esperados" y por tanto afectara directamente a todos los aspectos del
desempefio, desde mediciones basicas como la asistencia hasta
mediciones mas complejas como la disposicion para aprender nuevas
destrezas o seguir nuevos protocolos de tratamiento o bien para adoptar
nuevas formas de pensamiento y organizacion en la prestacién de los

servicios.?

La satisfaccion laboral es una orientacion afectiva que un empleado
tiene hacia su trabajo ®. Puede ser considerada como un sentimiento
global acerca del trabajo o como una constelacion de actitudes

relacionadas con varios aspectos o facetas del trabajo ¢



La satisfaccion en el trabajo es un conjunto de sentimientos y
emociones favorables o desfavorables con que los empleados ven su
trabajo. Por ende el conocimiento y la comprensién del nivel de
satisfaccion de los “usuarios o clientes internos” de su trabajo, es una de
las variables mas importantes y fundamentales en la gestién y desarrollo
de las empresas \d-ebido a las implicancias, que guardan relacién con el
comportamiento organizacional, la calidad de vida y las relaciones
interpersonales. Es por ello, que la satisfaccidn de los profesionales de la
salud en el trabajo es uno de los indicadores que condicionan la calidad
asistencialv.(s) En la cual evidenciamos distintas realidades de las variables

de investigacion.

En Venezuela en el afio 2011 en el “Ambulatorio Guada Lacau’,
ubicado en Naguanagua — Carabobo, identifico 48,6% estar regularmente
motivado, el 18,7% desmotivado, 16,5% poco motivado 15,2% muy
motivado, 2% indiferente " Asi mismo en Pucallpa- Peru (2005) en el
Hdspital Yarinacocha los profesionales de enfermeria expresaron estar
regularmente motivado (45,6%); muy motivado (33,9%), indeciso (9,6%);
poco motivado (7,9%) y desmotivado (3,5%)") . En cuanto a la satisfaccién
laboral en México en investigacidon realizado en 2007 en Hospital General
Regional de Orizaba, se obtuvo que 46% de los profesionales de enfermeria
con satisfaccion laboral, 54% satisfaccion parcial y finalmente ningun de
ellas expreso insatisfaccion ®. De igual manera en la DISA V de la ciudad de

Lima (mayo 2007-abril 2008), en investigacion “‘Determinantes de la



satisfaccion en el trabajo de enfermeras comunitarias”, se evidencidé que
56,3%de enfermeros (as) medianamente satisfechos, 23,9% satisfecho y
19,8% insatisfecho ). Quicafio, en estudio “Grado de satisfaccion laboral en
el personal de salud asistencial en los servicios criticos (Neonatologia, sala
de operaciones, UCI y emergencia) del hospital regional de Ayacucho, 2006,
concluy6, que 14.3% de los profesionales insatisfechos y 55.1% poco

satisfechos. ("%

Por otra parte, en las practicas pre—profesionales realizadas en
diversos hospitales a lo largo de nuestra formacién profesional, se pudo
percibir con frecuencia al profesional de enfermeria que se encuentra
agotado, cansado, con mal humor, con escasa creatividad y en algunos
casos no disponen de materiales y equipos esenciales para brindar la
atencion, lo que hace que el personal tenga mucha recarga laboral, y
afecta la ejecucion de sus actividades cotidianas relacionados a los
cuidados brindados a los pacientes que demandan atencién segin sus
necesidades de salud, producto de ello el trabajo del profesional se torna
rutinario, monotono y estresante. Asimismo, al interactuar con el
profesional de enfermeria la mayoria de ellos refieren; que muchas veces
no se les reconoce de una manera Optima el trabajo, ni esfuerzo que
realizan; que las remuneraciones son insuficientes y ausencia de

motivaciones por parte de altos directivos.

En este contexto surgidé la necesidad y el interés de plantear el

trabajo de investigacion titulado: “La motivacion y su relacion con el nivel



de satisfaccion laboral del profesional asistencial de Enfermeria en los

hospitales Essalud y Miguel Angel Mariscal Llerena, Ayacucho 2014”.

Para cuyo efecto se plante6 los siguientes objetivos:
Objetivo General

o Determinar la motivacién y su relacion con el nivel de satisfaccion
laboral del profesional asistencial de enfermeria en los hospitales

Essalud y Miguel Angel Mariscal Llerena, Ayacucho 2014.

Objetivos Especificos

o Identificar la motivacion del profesional asistencial de enfermeria en
los hospitales Essalud y Miguel Angel Mariscal Llerena, Ayacucho
2014.

) Identificar el nivel de satisfaccion laboral del profesional asistencial
de enfermeria en los hospitales Essalud y Miguel Angel Mariscal
Llerena, Ayacucho 2014.

o Relacionar la motivacién y el nivel de satisfaccién laboral del
profesional asistencial de enfermeria en los hospitales Essalud y

Miguel Angel Mariscal Llerena, Ayacucho 2014.

El presente estudio es de tipo cuantitativo, descriptivo, comparativo
de corte transversal; cuya muestra estuvo constituida por 30 profesionales
de enfermeria que laboran en el Hospital Il Essalud Huamanga y 30

profesionales de enfermeria que laboran en el Hospital Regional Miguel



Angel Mariscal Llerena, usando el tipo de muestreo no probabilistico, por
conveniencia. En esta investigacion se logré los resultado: en profesional
asistencial de enfermeria del Hospital Il Essalud Huamanga, 73,3% se
encuentra medianamente motivado, de las cuales el 70% exteriorizan
satisfaccion laboral medio.En relacion a los enfermeros (as) asistenciales
que laboran en el Hospital Miguel Angel Mariscal Llerena, 70% se
encuentra medianamente motivados, de las cuales el 56,6% tienen un

nivel de satisfaccion laboral medio.

La presente investigacion se enmarca dentro de los principios
eticos de la investigacion académica y esta estructurado de la siguiente
manera: Introduccién, revision de literatura, materiales y métodos,
resultados, discusidon, conclusiones, recomendaciones, bibliografia y

anexos correspondientes.



CAPITULO |

1. REVISION DE LITERATURA

1.2. ANTECEDENTES DEL ESTUDIO

En la investigacion “Nivel de Motivacion y su relacién con la
Satisfaccion Laboral del profesional de Enfermeria en el Hospital Nacional
Arzobispo Loayza. Lima — Peru, 20077, cuyo objetivo fue: determinar el
nivel de motivacion y su relacién con la satisfaccion laboral del profesional
de Enfermeria del HNAL, se usé el método descriptivo; conté con una
muestra conformada por 52 enfermeras. La técnica fue la entrevista y el
instrumento, formulario tipo cuestionario; obteniendo los siguientes
resultados: 48% de las enfermeras(os) presentan motivacion media, en

cuanto a la satisfaccion laboral el40% presentan nivel medio™".

En el estudio titulado “Motivacion y Nivel de Satisfaccion laboral de
las enfermeras realizado en el servicio de Infectologia y Neumologia del

Instituto de Salud del Nino, Lima - Peri 2003, en una muestra



conformada por 40 enfermeras, se arribd a las siguientes conclusiones:
50% de enfermeras se sienten poco motivadas, 20% motivadas y
30%nomotivadas. En relacion a la satisfaccion laboral el40% no esta
satisfecho, 35% ligeramente satisfecho, 15% satisfecho y un 10% muy

satisfecho.”('?)

En tesis titulada “Relacion entre motivacion y satisfaccion laboral de
la enfermera asistencial. Hospital Guillermo Almenara Irigoyen, 2006, el
cual tuvo como objetivo: Determinar la relacion existente entre motivacion
y satisfaccion laboral que tienen las enfermeras asistenciales del servicio
de emergencia del Hospital Essalud Guillermo Almenara Irigoyen, con
una muestra conformada por 43 enfermeras (0s), el instrumento
utiizado fue formulario tipo encuesta; se evidencid los siguientes
resultados: 42.02% de enfermeras insatisfecho, 70% manifiesta

desmotivacion (1%,

En investigacién “Motivacién laboral de las Enfermeras asistenciales
y la relaciéon con su desarrollo profesional en el Hospital Nacional
Cayetano Heredia”, objetivo determinar el tipo de motivacion laboral que
tienen las enfermeras asistenciales y su relacion con el desarrollo
profesional. El método utilizado fue descriptivo. La muestra estuvo
conformada por 90 enfermeras. Los instrumentos que se utilizaron, fue un
cuestionario y formulario tipo escala. Llegando a la siguiente conclusion:
“El mayor numero de enfermeras tiene motivacion laboral de tipo

intrinseca, destacandose el factor de reconocimiento y en menor se



encuentra la responsabilidad inherente al trabajo. En el desarrollo
profesional se observé que el mayor porcentaje tuvo un desarrollo no
adecuado siendo el mas significado el factor de desarrollo cognoscitivo. El
mayor porcentaje de enfermeras con desarrollo profesional adecuado se

encuentra entre las menores de 35 afios y las solteras sin hijos” "

En tra;bajo realizado en Ayacucho 2008, cuyo titulo fue: “Clima
organizacional y su relacién con el grado de satisfaccjén laboral de las
enfermeras asistenciales del hospital regional” El cual tuvo como objetivo:
determinar la relacion que existe entre el clima organizacional y la
satisfaccion laboral de las enfermeras, el método utilizado fue descriptivo,
transversal, la muestra estuvo conformada por 80 enfermeras
asistenciales, técnica de recoleccion de datos fue la encuesta. En el cual
se obtuvo los siguientes resultados; el 55% de las enfermeras
asistenciales percibe como regular el clima organizacional y el 47.5%

expresan poca satisfaccién laboral. ('

1.3. BASES TEORICAS:

1.3.2. MOTIVACION

El término proviene del latin “moveré”, que significa mover. La
motivacion es el grado de disposicion que un organismo siente para
emprender la bisqueda de un fin determinado e implica la determinacion
de la naturaleza y la situacion de las fuerzas que inducen a ese grado de

disposicion



La motivacion es el proceso de iniciacion de una accién consiente y

voluntaria.

Motivacion, es predisponer al sujeto a realizar actos en una forma

deseada hacia las metas

Motivacion es la accion inicial y continuada indicada por el
planteamiento y la organizacibn que se logra estimulando a los
integrantes del grupo para que cada uno realice las tareas que le

competen con el fin de lograr los objetivos. ¢

La motivacion puede ser definida como “la voluntad de ejercer altos
niveles de esfuerzo hacia el logro de las metas, sea estas personales u

organizacionales”. (")

1.3.2.3. MOTIVACION LABORAL:

La voluntad para hacer un gran esfuerzo para alcanzar las metas de
la organizacién, condicionado por la capacidad para satisfacer alguna

necesidad personal (")

Un proceso mediante el cual un trabéjador, impulsado por fuerzas
internas o que acttan sobre él, inicia, dirige y mantiene una conducta
orientada a alcanzar determinados incentivos que le permitan la
satisfaccion de sus necesidades, mientras simultaneamente intenta

alcanzar las metas de la organizacion *®



1.3.2.4. TEORIAS DE LA MOTIVACION
1.3.2.4.1. Modelo de las caracteristicas del puesto. Hackman y |

Oldham (1976)

Este modelo establece las condiciones laborales o caracteristicas
del trabajo que influyen en la motivaciéon interna de los trabajadores.
Describe unas dimensiones centrales del puesto y unos estados
psicoldgicos criticos y los relaciona de manera que si el puesto de trabajo-
ofrece dichas dimensiones centrales y el trabajador experimenta los
estados psicologicos criticos, se producira una alta motivacion interna,

satisfaccion laboral, y eficacia / calidad del rendimiento.

La aplicacion de este modelo, para el que se ha creado un
cuestionario que mide las variables que influyen en el puesto de trabajo,
permite remodelar el puesto de trabajo de manera que resulte mas

motivador y genere mayor satisfaccion en los trabajadores.

Las Dimensiones Centrales del Puesto son: Variedad de
destrezas/competencias, ldentidad de las tareas, Importancia de las
tareas, Autonomn’a\, Retroalimentacion del puesto. Estas dimensiones se
resumen en el concepto global "Potencial Motivacional del Puesto®, que
indica el potencial del puesto para generar motivacion intrinseca en el

trabajador.

En este modelo, se establecen cinco dimensiones laborales

medulares de enriquecimiento del trabajo: variedad, identidad de tarea,

10



significado de la tarea, autonomia y retroalimentacion. Segun este modelo
el individuo obtiene recompensas internas cuando sabe (conocimiento de
resultados) que él personalmente (experiencia de responsabilidad) ha
cumplido bien una actividad que le interesa (experiencia de algo que tiene
sentido). Cuanto mayor sea la presencia de estos tres aspectos tanto
mayor seré la motivacion, el rendimiento y la satisfaccién del enﬁpleado y
tanto menos su ausentismo y la probabilidad que abandone Ila

organizacion. "9
Las dimensiones laborales son:

- Variedad de la tarea: Una dimensiéon central es la variedad de
habilidades que se utilizan en el puesto, estas permiten que los.
empleados realicen operaciones diferentes, que suelen requerir
habilidades también distintas. Los empleados sienten que los trabajos
con gran variedad son mas retadores debido a la gama de habilidades
necesarias. Ademas alivian la monotonia que surge con cualquier
accion repetitiva.

- Autonomia para la realizacion de la tarea: o grado en que se siente
independiente en el trabajo para tomar decisiones relacionadas con
sus tareas. Lo cual esta en estrecha relacién con la responsabilidad
en el proceso de trabajo y en sus consecuencias.

- ldentidad de tareas: Denota la unidad de un puesto, esto es, hacer

una tarea de principio a fin con un resultado visible.

11



- Importancia de la tarea: Se refiere a la magnitud del efecto de su
trabajo en otras personas. Este éfecto puede influir a otros miembros
de la institucion. El punto clave es que los trabajadores deben creer
que hacen algo importante para la organizacion, la sociedad o ambas.
Retroalimentacion sobre el desempeﬁo:—se refiere al grado en que
la organizacion proporciona informacion clara y directa a los
trabajadores sobre la eficacia de su rendimiento. O si prefiere el grado
en lque el trabajador conoce cuales son los resUltados de su trabajo.
Puede provenir directamente del trabajo mismo (retroalimentacion de
tarea) o ser prdporcionado de manera verbal por jefes de servicio,

ejecutivos y gerentes. %

En teoria, un puesto debe reunir las cinco dimensiones para estar
enriquecido plenamente. Si se percibe que falta una de ellas, los

trabajadores sufren privacion psicologica y disminuye su motivacion.

El enriquecimiento de puestos se acompafa de muchos beneficios.
Su resultado general es un enriquecimiento que fomenta el crecimiento y
la realizacion personal. El puesto construye de manera que se estimule la
motivacién intrinseca. Al aumentar la motivacion, debe mejorar el
rendimiento, con lo que se tiene un trabajo mas humanizado y productivo.
También tienden a disminuir los efectos negativos, como el ausentismo
del personal, el tiempo ocioso y las quejas. De tal manera que se
benefician el trabajador y la sociedad. El primero logra el rendimiento,

mayor satisfaccién en el trabajo y mayor realizacién personal, con lo que

12



puede participar mas efectivamente en todos sus roles de la vida. La
sociedad se beneficia con el funcionamiento mas efectivo y el mejor

rendimiento de la persona en su trabajo. ¢V

No obstante, Hackman y Oldham (1980) reconocen que para poder
completar este modelo se requiere la consideracion de una serie de
variables moduladoras que inciden sobre la percepcidon de estas
caracteristicas: los conocimientos y destrezas con las que cuenta la
persona, una fuerte necesidad de crecimiento y la satisfaccion de esa
misma persona en relacion con determinados elementos del entorno

laboral (dinero, seguridad laboral).
1.3.2.4.2. Teoria de Motivacion de Mc Clelland

David Mc ClLelland ha contribuido a comprender la motivacion-

identificacion de tres tipos de necesidades motivantes basicos.

¢ Necesidad de poder; ejercer influencia sobre otros

¢ Necesidad de afiliacién; que impulsa a realizar acciones para sentirse
aceptado

e Necesidad de logro; que impulsa a obtener buenos resultados en su

trabajo y orienta al individuo a mejorar sus resultados

La conducta de las personas dependera de la necesidad que quieran

cubrir, puesto que varia de unas a otras. ('®

13



1.3.2.4.3. Teoria de la motivacion y la higiene. (Frederick Herzberg)

La hipétesis principal de Herzberg es que existen, por un lado,
factores que contribuyen a la satisfaccion y motivacion en el trabajo y, por
otro, factores que generan insatisfaccion. No se trata de satisfaccién e
insatisfaccion como términos opuestos, sino de dos conjuntos de
necesidades: las necesidades relacionadas con la realizacién y
crecimiento psicolégico, y ias relacionadas con el impulso de evitar el

sufrimiento (las mas basicas).

Los factores de crecimiento o motivadores, intrinsecos al trabajo
son: la realizacion, el reconocimiento, el logro, el trabajo en si, la
responsabilidad, la prochién... Las personas satisfechas con su trabajo
reciben una retroalimentacion positiva, desarrollan capacidades y mejoran

su rendimiento.

Los factores higiénicos (de evitacion del descontento), extrinsecos
al trabajo, son los estimulos proporcionados por el entorno del puesto de
trabajo: politica de la empresa, relaciones interpersonales, condiciones

de trabajo, salario, seguridad.

El contro! de los factores higiénicos no produce satisfaccion, pero

previene la insatisfaccion.

Segln Herzberg, aparte de reducir al minimo los factores
higiénicos, la empresa debe realizar un proceso de enriquecimiento del

trabajo. Esto es, disefiar el puesto de trabajo de modo que implique el
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mayor reto al individuo para que pueda experimentar situaciones de logro,

autoestima, promocién y autorrealizacion. ('©

1.3.2.4.4. Teoria de la evaluacién cognitiva:

Segun Deci hay conductas que surgen de una motivacion
intrinseca en las que el objetivo es la propia actividad. En el trabajo las
necesidades de competencia y autodeterminacion sirven de estimulo
para una motivacién intrinseca que lleva a las personas a buscar este
estimulo. Las recompensas extrinsecas (el contexto del trabajo) tienen un
efecto modulador, pueden satisfacer o frustrar determinadas necesidades,
y cuando son insuficientes tienden a aumentar la motivacioén intrinseca.
Una mayor autonomia y capacidad de decision refuerzan la motivacion

intrinseca hacia el trabajo. (19
1.3.2.4.5. Teoria tradicional:

La teoria tradicional de la motivacion surgié de los trabajos de
Frederik W. Taylor y otros que participaron en el movimiento de la
gerencia cientifica, que esta activa a principios de este ciclo las ideas de
Taylor se basaron en su creencia que los sistemas de recompensa
existentes no habian sido creados para compensar a la persona por una

alta produccion.

La teoria tradicional de la motivacidn se basa en el supuesto de
qgue el dinero es el motivador primario. En base a esta suposicion, las

- recompensas econdmicas guardan relacion directa con el desempenio,
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pues cree que si la recompensa es suficiente, los trabajadores produciran

mas. (19
1.3.2.4.6. Teoria de la Jerarquia de las Necesida‘des

Aunque su trabajo no se centra en el mundo laboral si puede
aplicarse y servir de explicacion de la motivacion en el mismo.

Segun Maslow existen una serie de necesidades que se
establecen de manera jerarquica (las basicas: fisiolégicas y de
seguridad y proteccidén; y las superiores: de pertenencia social, de
estima, y de autorrealizacion) cuyo deseo de satisfacerlas hace que la
persona esté motivada y asi dirija su conducta. Cuando una necesidad
esta satisfecha ya no es un elemento motivador y el sujeto busca satisfacer

la siguiente necesidad.

Las necesidades no se satisfacen para siempre y la disminucion
en el nivel de satisfaccion de una necesidad inferior hace que vuelva a
ser motivadora. Por otro lado no es necesario que una necesidad esté
satisfecha completamente para que se active una superior, pueden
atenderse varias necesidades a la vez y algunas personas pueden alterar
el orden de necesidades dando prioridad a necesidades superiores (lo
que ademas puede v.ariar seguin el momento puntual de la vida del

individuo).

El comportamiento de la persona esta orientado a la satisfaccion de

sus necesidades y por tanto realizara aquellas actividades que le procure
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esa satisfaccion evitando las que lo alejen de ella.

Aplicado al trabajo, una persona guiara sus acciones para cubrir estas
necesidades: buscara un trabajo que le permita satisfacer sus
necesidades fisiologicas, que ese trabajo sea duradero y seguro,
mantener buenas relaciones coh los compainieros de trabajo, que su trabajo
sea reconocido, ser competente en el trabajo, obtener resultados de su
16)

trabajo, etc. (

1.3.2.4.7. TEORIA DE LAS EXPECTATIVAS:

Creada por Victor H. Vroom, el elemento esencial de esta teoria es
que las personas se ven motivadas a llevar a cabo acciones para lograr
alguna meta, en la medida en que se esperan que determinadas acciones

de su parte le ayuden a lograr la meta.

Este autor argumenta que la motivacion es producto del valor que una
persona anticipa para una accion y de la probabilidad que percibe de

lograr sus metas.

Podemos plantear la teoria de la siguiente manera

FUERZA = VALENCIA X EXPECTATIVA

Donde la fuerza es la potencia de la motivacién de una persona,
Valencia es la fuerza de la preferencia individual respecto a un resultado y
expectativa en la probabilidad de que una accion especifica conduzca a

un resultado deseado."®
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1.3.2.4.8. TEORIA DE REFORZAMIENTO.

La labor de B.F. Scanner constituye la base primordial para esta
teoria, cuya idea general es que la conducta reforzada se repetira,
mientras que la que no se esfuerza tiene menos probabilidades de
repetirse. Por ejemplo, si se le concede a un empleado un incremento de
salario cuan do su desempefio es satisfactorio, probablemente continte

esforzandose en obtener un rendimiento superior.

La teoria de reforzamiento supone que las consecuencias de la
conducta de un sujeto determinan su nivel de motivacion. Asi pues los
motivos del sujeto se consideran relativamente poco importantes es este

método. (1®

1.3.2.4.9. OTRAS TECNICAS DE MOTIVACION

El dinero, El dinero nunca puede ser ignorado como motivador, ya sea en
forma de salarios, trabajo a destajo o cualquier otro incentivo como
remuneraciones, bonificaciones, etc., el dinero como técnica motivadora
es importante por tres consideraciones basicas; en primer lugar debemos
saber que el dinero como tal es mas importante para unos que para otros,
asi mismo por ejemplo es mucho mas importante para aquellas personas
qgue mantienen a una familia que para aquellos que solo lo emplean para
cubrir necesidades superfluas. En segundo lugar el dinero es realmente
usado dentro de las organizaciones como un medio para mantenerlas

bien dotadas de personal, haciéndolas cada vez mas competitivas y no
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realmente como un motivador. Por ultimo, debemos tener cuidado que las
personas que se encuentran en niveles comparables obtengan el mismo
beneficio monetario. Ya que todas las personas tienden a comprar su

compensaciones con las que reciben sus companeros.

La participacion, es una forma de reconocimiento, hace referencia a la
necesidad de a afiliacion y aceptacion y sobre todo da a | individuo un
sentido de realizacidn. Asi por ejemplo no cabe duda que la mayoria de
las personas al ser comunicadas sobre los problemas que aquejan a la
organizacion, tienen a la vez gran capacidad para recomendar soluciones

para ellos.®)

Todas estas teorias conforman las principales explicaciones para
comprender como se puede motivar a un trabajador para que realice de

manera eficiente su trabajo.
1.3.2.5. FACTORES DETERMINANTES DE LA MOTIVACION

Hay tres niveles de factores que influyen en la motivacion de los
trabajadores de la salud, especificamente, el nivel individual, el
institucional y por ultimo, las influencias mas generales de los clientes y

culturales. ??
1.3.2.5.1. Factores Determinantes Individuales

Existen dos dimensiones de la motivacion para el trabajo al nivel

individual. Primero, las metas de la persona y las de la organizacion
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deben ser compatibles entre si, lo que a veces se denomina el

componente “lo haré” de la motivacion.

En segundo lugar, los trabajadores necesitan percibir que son
capaces de realizar sus tareas, lo que a veces se denomina el

componente “lo puedo hacer” de la motivacion.

Las metas individuales de los trabajadores, el concepto de si
mismo, como también las expectativas y la experiencia de resultados son
factores determinantes e importantes de la motivacion para el trabajo a

nivel individual. ??

1.3.2.5.2. Factores Institucionales

El papel de una organizacion es motivar a sus trabajadores consiste
en esbozar y comunicar las metas institucionales, proporcionar los
procesos Yy recursos para lograrlas, asegurar la retroalimentacion respecto

al desempenio, asi como desarrollar habilidades en el personal.

Se destacan los diversos canales a través de los cuales los factores

institucionales afectan la motivacion laboral:

Esfuerzos por aumentar la competencia laboral

e Provision de recursos y procesos

¢ Retroalimentacion o consecuencias relacionadas con el
desempeiio laboral

o Aspectos mas indirectos como cultura laboral. ¢2

20



1.3.2.5.3. Influencias Culturales y de Clientes

En las organizaciones que prestan servicios, la cultura social
también afecta a los trabajadores a través de sus interacciones con los
clientes. La insercion social de los trabajadorés, o la medida en que se
identifiquen con la comunidad que atienden y se sientan parte de ella,
afecta su motivacion para proporcionar un buen servicio y su deseo de ser
apreciados por sus clientes. En casos en que existe una relacién social
entre el paciente y el trabajador, es posible que los proveedores se

sientan motivados a dar un tratamiento mas educado y empéatico. @
1.3.2.6. IMPORTANCIA DE LA MOTIVACION LABORAL EN SALUD

Su importancia se deriva d‘el hecho que la atenciéon en salud
requiere un uso intensivo de mano de obra y la calidad, eficiencia y
equidad del servicio depende directamente del grado de disposicion de
los trabajadores para dedicarse a sus tareas. Por lo tanto el nivel de
motivaciéon laboral afecta directamente el desempefio del trabajador lo
que a su vez afecta los resultados que la reforma del sector salud intenta

lograr. @

Asi también la motivacion, la satisfaccién y la productividad del
trabajador en la empresa se encuentran interrelacionados. Aunque
tradicionalmente se ha consideradq que el principal motivador del
trabajador es el salario, la actividad laboral presenta asociados una gran

cantidad de significados psicosociales: estructura el tiempo, regula el nivel
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de vida y el status correspondiente, da un sentido de utilidad a la propia

existencia, etc. 2
1.3.3. SATISFACCION LABORAL

La satisfaccién, se define como en apaciguamiento o cumplimiento de

un deseo o necesidad.

Se entiende como Satisfaccion laboral, a la manera como siente un
empleado acerca de su propio trabajo. Las actitudes de una persona
hacia su propio empleo reflejan experiencias agradables y desagradables.
en el puesto y expectativas acerca de experiencia futuras. Existen.
innumerables definiciones por lo que se puede categorizarlas dos

perspectivas:

1.- Definen el concepto de Satisfaccidon Laboral como una actitud
generalizada en relacion al trabajo (BEER 1964, SALANCIK y PFEFFER
1977, HARPAZ 1983, PEIRO 1986, entre otros), atendiendo a tres
componentes cognitiva (pensamientos o evaluacion dél objeto de acuerdo
con el conocimiento), afectivas (sentimientos, emociones positivas o
negativas), comportamental (predisposiciones de comportamientos de

intencion con relacién al objeto).

2.- Hay autores que se refieren a la satisfaccién laboral como un estado

emocional, sentimientos o respuestas afectivas. #?

Destacandose la evolucion de los conceptos que a continuacion se
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detallan:

SATISFACCION EN EL TRABAJO: | Autores Afo

Definiciones conceptuales

Sentimientos o respuestas afectivas | SMITH, KENDALL y | 1969
relativamente a aspectos especificos de la | HULLIN

situacion laboral

Un estado emocional positivo o placentero | LOCKE 1976
| resultante de la percepcion subjetiva de
las experiencias laborales del sujeto o
como la respuesta afectiva de una

persona a su propio trabajo.

Estado afectivo, el sentido del gustar o | CRITES 1969
no en términos generales, de una
determinada situacion relacionada con su

trabajo.

Orientacion afectiva positiva para el | PRICEYMULLER 1986

empleo

Respuesta emocional o afectiva con | MUCHINSKY 1993

relacion al trabajo

Conjunto de sentimientos y emociones | NEWSTRONyDAVIS | 1993
favorables o desfavorable resultante de
la forma como los empleados consideran

su trabajo

Fuente: Programa de Doctorat Qualitaty Processos de Inovacion

Educativa (TesisDoctoral).
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1.3.3.3. TEORIA
1.3.3.3.1. TEORIA DELADISCREPANCIA

De acuerdo a Locke (1976), la satisfaccion o insatisfaccién con
algun aspecto del puesto depende de la discrepancia entre lo que una
persona percibe que estd obteniendo y lo que desea. La cantidad
deseada de una caracteristica del puesto se define como la cantidad
necesaria minima para satisfacer las necesidades corrientes de la
persona. @

Este autor destaca la importancia de los valores del individuo, de
sus necesidades, de sus expectativas, de sus percepciones y de sus
juicios, especificando consumo de lo causal como estas variables se
combinan para determinar el grado de satisfaccion laboral. Ademas,
sefala que para comprender las actitudes hacia el trabajo es necesario
analizar los distihtos factores del mismo, identificando ocho factores
laborales y estrategias adecuadas: las actividades propiamente dichas,
sueldo y prestaciones, las condiciones fisicas del trabajo, las promociones
y/o ascensos, las politicas de la empresa, las relaciones con el supervisor

o jefe vy las interacciones con los compaiieros por ltimo los sindicatos %

Por lo tanto la satisfaccion de los trabajadores de las instituciones
sanitarias es un elemento que forma parte de la definicion de la calidad de
la atencidn prestada, al medir la satisfaccion laboral se esta comprobando

la calidad de la organizacion de sus servicios internos.
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1.3.3.4. FACTORES DETERMINANTES DE LA SATISFACCION

LABORAL

- Las Condiciones Fisicas y/o Materiales: Los elementos materiales o
de infraestructura son definidos como medios facilitadores para el
desarrollo de las labores cotidianas y como un indicador de la eficiencia y
el desempeno. Dentro de las condiciones fisicas se considera el confort,
estd dado por las condiciones de comodidad que se ofrece en un
establecimiento de salud como: la ventilacion e iIuminacién, la limpieza y

orden de los ambientes, etc.

Los empleados se preocupan por su entorno laboral tanto por
comodidad personal como para realizar bien su trabajo la comodidad esta
referida a los aspectos de amplitud, distribucion de ambientes y mobiliario

suficiente, privacidad, operatividad y disponibilidad de servicio.('”

Sin embargo, Salvo (1996) encontré que el ruido, la iluminacion, el
aseo y ventilacién deficiente, la temperatura inadecuada y los malos
olores, sumado al tener que trabajar con equipos y materiales deficientes,

era lo que mas molestaba y tensionaba a las enfermeras. 24)

Segun el Art. 11 (inciso d) de la Ley del enfermero peruano, la
enfermera debe contar con un ambiente de trabajo debidamente
acondicionado para controlar la exposicion a contaminantes y sustancias
toxicas y asimismo contar con las condiciones de Bioseguridad idoneas

de acuerdo al area en que labora. #®
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- Beneficios Laborales y Remunerativos

La compensacion (sueldos, los salarios, prestaciones, etc.) es la
gratificacion que los empleados reciben a cambio de su labor. ®® Los
sistemas de recompensas, el sueldo, asi como la promocion, tienen gran
importancia como factores de influencia y de determinacion de la
satisfaccion laboral, ya que satisfacen una serie de necesidades
fisiologicas del individuo; son simbolos del "status", significan
reconocimiento y seguridad; proporcionan mayor libertad en la vida

humana; y, por medio de ellos se pueden adquirir otros valores. "

Para Vroom el dinero adquiere valor como resultado de su capacidad
instrumental para obtener otros resultados; es decir, el dinero adquiere
valor para la persona en la medida que este le sirve para adquirir

aspectos como seguridad, prestigio tranquilidad, etc. ('®

Si las recompensas son justas y equitativas, entonces, se desarrolla
una mayor satisfacciéon, porque los empleados sienten que reciben

recompensas en proporcion a su desempeno.

Por el contrario, si consideran las recompensas inadecuadas para el
nivel de desempeio, tiende a surgir la insatisfaccion en el trabajo,
desarrollando en el trabajador un estado de tensidon que intenta resolver
ajustando su comportamiento que pueden afectar la productividad y

producir el deterioro de la calidad del entorno laboral. #?
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Asi tenemos que esta situacion se evidencia en los profesionales de
Enfermeria, debido a la diversidad de modalidades laborales que
confrontan las enfermeras por las diferencias remunerativas y horas de

trabajo.
- Politicas Administrativas

Las politicas son el grado de acuerdo frente a los lineamientos o
normas institucionales dirigidas a regular la relacién laboral y asociada
directamente con el trabajador y constituyen medios para alcanzar las
metas u objetivos. Asimismo explican el modo en que se conseguiran las
metas, y sirven como guias que definen el curso y ambito general de las
actividades permisibles para la consecucién de metas. Funcionan como
base para las futuras decisiones y acciones, ayudan a coordinar los
planes, a controlar la actuacién y a incrementar la consistencia de la
accion aumentando la probabilidad de que directivos diferentes tomen
decisiones similares cuando se enfrente independientemente a

situaciones parecidas.

Las politicas, deben ser lo suficientémente amplias de miras, estables
y flexibles como para que puedan ser aplicadas en diferentes condiciones,
a su vez deben ser coherentes y ayudar a resolver o prevenir problemas
especificos. Establecer normas claras y concisas que fijan areas de

autoridad.
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También es importante la consistencia, dado que Ia inconsistencia
introduce incertidumbre y contribuye al surgimiento de prejuicios, al trato

preferente y a la injusticia. ¢”

Asi también en nuestro medio la visién del lider conductor de los
recursos humanos, es importantes para la aplicacién de las politicas que
estratégicamente han sido trabajadas por el Instituto de Desarrollo del

Recurso Humano del Ministerio de Salud.
- Relacién con la Autoridad

Es la apreciacion valorativa que realiza el trabajador de su relacion
con el jefe directo y respecto a sus actividades cotidianas siendo otro

determinante importante de la satisfaccion del empleado en el puesto.

Se considera que el éxito laboral esta condicionado por el grado
de aceptacion y/o rechazo al jefe. A los trabajadores les interesa la

responsabilidad con el jefe. ("

Sin embargo, la reaccion de los trabajadores hacia su supervisor
dependera usualmente de las caracteristicas de ello, asi como de las
caracteristicas del supervisor. La Unica conducta del lider que tiene efecto

predecible sobre la satisfaccion del empleado es la consideracion.

La participacion que se les permita a los empleados afecta también su

satisfaccién con el supervisor. La conducta del lider afectara la
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satisfaccion del subordinado en el empleo, particularmente la satisfaccion

respecto del lider.

De acuerdo con House y Desseley (1974) “la conducta del lider
sera considerada como aceptable para sus empleados en el grado en
que estos vean la conducta como fuente de satisfaccion inmediata o como
instrumental para una satisfaccion futura”. Para tener éxito, el lider

necesita poseer considerables habilidades, asi como motivacion. ¢*)

Es por ello que Krichkaew en Tailandia (1998) encontré que los
estilos participativos de direccidn o supervision hacen que las enfermeras

tengan un nivel mas alto de satisfaccion. ¢4
- Relaciones Interpersonales

Se refiere a la interaccion del personal de salud al interior del
establecimiento de salud, y del personal con los usuarios. Las buenas
relaciones interpersonales dan confianza y credibilidad, a través de

demostraciones de confidencialidad, responsabilidad y empatia. %

Es importante una comunicacion efectiva en la que sea relevante el
entendimiento, la comprensién, el respeto, y la ayuda mutua para superar
debilidades, afianzar fortalezas que redunden en la convivencia, el
crecimiento de las personas la calidad de su desempeno y el beneficio de

quienes reciben sus servicios.
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El estilo de trabajo es por lo general un asunto de actitud. Una
actitud mental positiva no solo hace el trabajo mas agradable, sino que lo
hace mas productivo. Cuando su personal piensa en su trabajo como algo
mundano y trivial, su productividad disminuye y esta actitud se puede
extender a los demas miembros. Pero cuando su personal se siente parte
del equipo y se da cuenta que su contribucion es significativa, no importa

cuan pequeio sea el lugar que ocupa dentro del grupo.

Trabajo de equipo quiere decir tener un amplio acceso a la
asistencia técnica, una gama de conocimientos y una variedad de

habilidades.

La ayuda mutua surge entre los miembros de equipo cuando existe

compromiso entre ellos y no s6lo un compromiso con el proyecto.
Los equipos trabajan mejor cuando:

e Los miembros se sienten aceptados y confian uno del otro.

e Se trazan objetivos y se identifican y se aceptan las tareas
claramente.

o Se pone en claro la funciones y se llega a un acuerdo sobre un
proceso transparente.

e Los miembros escuchan, se comunican y participan activamente.

¢ No existen discusiones personales.

e Los conflictos se resuelven equitativamente.

e Elliderazgo es compartido.
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e Los miembros se apoyan mutuamente y tiene el control de su

trabajo.®?

En la organizacién del trabajo de Enfermeria prevalece el modelo
funcional y en forma incipiente se trata de aplicar propuestas de trabajo
en equipo, del cual aun no se percibe resultados por los problemas
de interaccidon personal que no facilita la participaciéon y el compromiso

de los profesionales en general.
- Realizacion Personal

Los empleados suelen preferir los trabajos que les permitan
emplear sus facultades y capacidades y que les ofrezcan una serie de
actividades, libertad e informacién en cuanto a su rendimiento. Estas
caracteristicas hacen que el trabajo represente un mayor desafio para la

mente.

“Sencillamente que un hombre sano esta motivado principalmente
por sus necesidades de desarrollar y realizar todo su potencial y toda su
capacidad” “se refiere al deseo de cumplir nuestros deseos mas
profundos, es decir, hacer realidad lo que somos en potencia...es el
deseo de ser cada vez mas lo que uno es, de llegar a ser lo que uno es

capaz de liegar a ser")

El personal debe ser competente en su quehacer personal y con el

trabajo. Las responsabilidades que debe tener son:
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e Trabajar por su mejoramiento y progreso en cuanto a capacitacion y
actualizacidbn permanente para crecer y mantener su competencia
profesional a fin de prestar servicios de calidad. Evitar a toda costa la
ineficiencia, la mediocridad y la mala practica.

¢ Mantener claros y firmes los principios y valores éticos para aplicarlos
en el proceso de reflexion y toma de decisiones en la practica
cotidiana y en las instituciones que presentan dilemas éticos.

e Ser auténtica.

¢ Ejercer autonomia personal utilizando su capacidad critica y analitica:

e Mantener una actitud asertiva para lograr la integridad en su actuar.

o Reconocer sus equivocaciones.

¢ Desarrollar y mantener coherencia entre el saber, el pensar, el decir y
el actuar.

e Mantener integrada la identidad personal con la identidad
profesional.

e Mantener la cultura del didlogo. ©"

-~ Desempeno De Tareas

Es la valoracion con la que asocia el trabajador con sus tareas
cotidianas en la entidad que labora. El desempefo en el ambito laboral es
la aplicacién de habilidades y capacidades que el puesto requiere del

42) por otro lado, el

ocupante para el manejo eficiente de sus funciones;
desempeiio es, la aptitud o capacidad para desarrollar completamente

los deberes u obligaciones inherentes a un cargo con responsabilidad
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durante la realizacion de una actividad tarea en el ejercicio de su
profesién. Por lo tanto en el desempefo del trabajo, no solo se necesita
de las habilidades, destrezas, conocimientos, etc.; requeridos para la
correcta ejecucion de una determinada tarea, también es fundamental y
necesaria la intervencion de otros conceptos como el interés, la voluntad

y la intencién de realizar el trabajo.®®

1.2.2.3. MANIFESTACIONES DE INSATISFACCION

Los empleados manifiestan su insatisfaccion de diferentes
maneras. Por ejemplo, los empleados podrian quejarse, insubordinarse,
robar bienes de Ilas organizaciones o evadir parte de sus
responsabilidades laborales. A continuacibn se presenta cuatro
respuestas que difieren entre si en cuanto a dos dimensiones: Afan

constructivo/ destructivo y actividad / pasividad. Estos son:

Abandono La conducta dirigida a salir de la organizacion: Incluye la

blsqueda de otro empleo y la renuncia.

Expresion el intento activo y constructivo por mejorar la situacion.
Incluye sugerir mejoras, analizar problemas con los supervisores y

algunas formas de actividad sindical.

Lealtad la espera pasiva pero optimista para que la situacién
mejore. Incluye defender a la organizacion ante las criticas externas vy

confiar en que la organizacion y su administracion “haran lo conveniente”
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1.4. VARIABLES:

1.4.1. Variable independiente:

Motivacioén

1.4.2. Variable dependiente

Nivel de satisfaccién laboral
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CAPITULO Il
2. MATERIALES Y METODOS

2.2. NIVEL, TIPO Y METODO DE INVESTIGACION

El presente estudio fue de tipo cuantitativo, descriptivo,
comparativo de corte transversal, que permitié identificar el nivel de
motivacion y su relacién con el nivel de satisfaccién laboral de los

profesionales asistenciales de Enfermeria.
2.3. EL AREA DE ESTUDIO:

La presente investigacion tiene como escenario las instalaciones
del Hospital I Essalud Huamanga, ubicado en Jiron Pacifico S/IN vy el
Hospital Regional Miguel Angel Mariscal Llerena ubicado en la Av.
Independencia S/N de la ciudad de Ayacucho, que se enc_uentran en la

sierra centro sur del Per(, a una altitud de 2746 msnm.
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2.4. POBLACION:

La poblacibn de estudio estuvo constituida por todos los
profesionales asistenciales de enfermeria que laboran en el Hospital Il
Essalud Huamanga y Hospital Regional Miguel Angel Mariscal Llerena

Ayacucho 2014

2.5. MUESTRA:

Estuvo representada por 30 profesionales de enfermeria que
laboran en el Hospital 1l Essalud Huamanga y 30 profesionéles de
enfermeria que laboran en el Hospital Regional Miguel Angel Mariscal
Llerena Ayacucho 2014. El tipo de muestreo fue no probabilistico, por
conveniencia.

2.6. CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION
~ 2.6.2. Criterios de inclusion:
- Profesionales de enfermeria asistenciales que laboran por mas de
un afo en las instituciones y que desearon participar en el estudio.
2.6.3. Criterios de exclusion:
- Profesionales de enfermeria que laboran en el area administrativa,
menos de un afo en las instituciones y que no desean participar o
que estén sin consentimiento informado.

2.7. TECNICA DE RECOLECCION DE DATOS

Se utilizé como técnica la entrevista y como instrumento formulario

tipo cuestionario, escala Lickert. Adaptado Job Diagnostic Survey de
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Hackman y Oldham que const6 de 23 enunciados los que fueron dirigidos
al profesional de enfermeria con la finalidad de valorar la Motivacion. Y el
segundo fue un cuestionario tipo Lickert Modificado el cual valoré el nivel
de Satisfaccion laboral cuya elaboracién y validacion ha sido realizado por
Sonia Palma Carrillo en el trabajo Satisfaccion laboral SL — SPC para
trabajadores de Lima Metropolitana el cual consté de 36 enunciados

dirigido al profesional de enfermeria.
2.8. RECOLECCION DE DATOS

Se solicitéd autorizacion para el ingreso a los servicios asistenciales
a los directores del Hospital Il Essalud Huamanga y Hospital Regional
Miguel Angel Mariscal Llerena, con la finalidad de ejecutar el presente

trabajo de investigacion.

Obtenido el permiso y la autorizacién se procedioé a encuestar a los
profesionales de enfermeria, previa instruccién para el llenado de las
encuestas reiterandoles que es de caracter confidencial, para asegurar

que todos los items sean respondidos adecuadamente.

Los datos fueron procesados en software para la evaluacion de las
encuestas de los profesionales de enfermeria que laboran en los servicios
asistenciales del Hospital Il Essalud Huamanga y el Hospital Regional
Miguel Angel Mariscal Llerena, que tuvo como objetivo general:
Determinar la motivacién y su relacion con la satisfaccion laboral del

profesional asistencial de enfermeria.

39



2.9. PROCEDIMIENTO PARA EL PROCESAMIENTO,

PRESENTACION, ANALISIS E INTERPRETACION DE DATOS

Luego de recolectado los datos fueron procesados en forma

manual utilizando el programa Excel previa elaboracion de la tabla de

codigos y la Tabla Matriz de ambas variables Motivacion y Satisfaccion

Laboral a fin de presentar los resultados en tablas y/o graficos

estadisticos para su analisis e interpretacion respectiva.

Para la medicion de las variables motivaciéon y satisfaccion laboral se

asigno el siguiente valor:

Escala de Mediciéon Valor
Positivo | Negativo
Totalmente de acuerdo 5 1
De acuerdo 4
Ni de acuerdo ni desacuerdo 3 3
Desacuerdo 2 4
Totalmente en desacuerdo 1 5

La escala de medicién en las variables fue:
MOTIVACION:
Altamente Motivado : 88 -115
Medianamente motivado : 73 -87
Desmotivado : 23-72
Autonomia

v Alto : 16 - 20

v Medio: 10 -15
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v Bajo : 4-9

Variedad de la tarea:

v Alto : 19-25
v Medio: 12-18
v Bajo : 5-11

Identidad de la tarea

v Alto : 16- 20
v Medio: 10- 15
v Bajo : 4-9

Importancia de la tarea

v Alto : 16- 20
v" Medio: 10- 15
v Bajo : 4-9

Retroalimentacion

v Alto : 23-30
v" Medio: 14 - 22
v Bajo : 6-13

SATISFACCION LABORAL

Alto 141 - 180
Medio : 115 - 140
Bajo : 36-114

Condiciones fisicas y confort

v Alto : 19-25



v Medio: 12- 18
v Bajo : 5-11

Beneficios laborales y/o remuneracion

v Alto : 16 —20
v Medio: 10-15
v Bajo : 4-9

Politicas administrativas

v Alto : 19 -25
v Medio: 12-18
v Bajo : 5-11

Realizacion personal

v Alto 23-30
v" Medio: 14 -22
v Bajo : 6-13

Desempeno de tareas

v Alto : 23-30
v' Medio: 14 - 22
v’ Bajo : 6-13

Relacion con la autoridad

v Alto : 23-30
v" Medio: 14 - 22
v’ Bajo : 6—-13
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Relaciones interpersonales

v Alto : 16 -20
v' Medio: 10-15
v Bajo : 4-9
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CAPITULO Il

RESULTADOS
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TABLA N° 1A
MOTIVACION LABORAL DEL PROFESIONAL ASISTENCIAL DE
ENFERMERIA EN LOS HOSPITALES ESSALUD Y MIGUEL ANGEL
MARISCAL LLERENA, AYACUCHO 2014

MOTIVACION ESSALUD HOSPITAL MIGUEL ANGEL MARISCAL
LLERENA
LABORAL
N° % N° %
Alt. Motivado 7 23,3 1 3,3
Med. Motivado 22 73,3 21 70,0
Desmotivado 1 3,3 8 26,7
TOTAL 30 100 30 100

Fuente: instrumento aplicado a los profesionales de enfermeria ~-ESSALUD-HRA-2014

Respecto a la motivacion del profesional asistencial de enfermeria
que labora en el Hospital Il Essalud Huamanga, del 100% de la muestra,
el 73,3% manifiestan estar medianamente motivados, 23.3% altamente
motivados y 3.3% desmotivados. En cuanto profesional de enfermeria que
labora en el Hospital Miguel Angel Mariscal Lierena, del 100% de la
muestra, el 70% manifiestan estar medianamente motivados, 26,7%

desmotivados y 3,3% altamente motivados.
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TABLA N° 1B
FACTORES DETERMINANTES DE LA MOTIVACION LABORAL DE
LOS PROFESIONALES ASISTENCIALES DE ENFERMERIA EN LOS
HOSPITALES ESSALUD Y MIGUEL ANGEL MARISCAL LLERENA,
AYACUCHO 2014.

ESSALUD HOSPITAL MIGUEL ANGEL MARISCAL
LLERENA

mensiones
tivacionale —5s Medio  Bajo __ Total Alto Medio  Bajo _ Total
N % N % N % N % N % N % N % N 9

[+

ttonomia 12 400 18 60,0 O 0,0 30 100 13 433 17 567 0 00 30 1C
riedad 15 50,0 15 50,0 O 00 30 100 11 367 19 633 O 00 30 1¢
»ntidad 13 433 17 567 0 00 30 100 20 667 10 333 0 00 30 ¢
portancia 25 833 5 167 0 0,0 30 100 20 667 10 333 0 00 30 A1
troaliment. 5 167 21 700 4 133 30 100 O 00 13 433 17 567 30 1C

Fuente: instrumento aplicado a los profesionales de enfermeria ~-ESSALUD-HRA-2014

En el presente cuadro estadistico comparativo se observa que los
factores relacionados a estar medianamente motivadas a cumplir sus
tareas, en profesionales asistenciales de enfermeria en el ESSALUD
estan relacionados a la retroalimentacién sobre el desempefio de tareas
(70,0%), autonomia para tomar decisiones con sus tareas (60%),
identidad de tarea (57,7%) y variedad de la tarea (60 %); de manera
similar en el HM.AM.LL. estan relacionados Variedad de la tarea
(63,3%), autonomia para tomar decisiones en sus tareas (56,7 %) y
retroalimentacion sobre el desempefio de tareas(43,3%); mientras en los

profesionales altamente motivados, en Essalud (23,3%) estan
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relacionados con los factores de importancia de la tarea (83,3%), variedad
de la tarea (50,0%), identidad de la tarea (43,3%) y autonomia (40,0%); y
en H.M.A.M.LL. los factores motivacionales fueron identidad e importancia
(66,7% respectivamente). Finalmente en profesionales con bajo nivel
motivacional priman la retroalimentacion: Hospital Essalud 3,3% vy

H.M.A.M.LL. 56,7%.
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TABLA N° 2A

NIVEL DE SATISFACCION LABORAL DEL PROFESIONAL
ASISTENCIAL DE ENFERMERIA EN LOS HOSPITALES ESSALUD Y
MIGUEL ANGEL MARISCAL LLERENA, AYACUCHO 2014

NIVEL DE ESSALUD HOSPITAL MIGUEL ANGEL MARISCAL
. LLERENA

SATISFACCION % Ne %

Alto 4 13,3 1 3,3

Medio 25 83,3 19 63,3

Bajo 1 3,3 10 33,3

Total 30 100 30 100

Fuente: instrumento aplicado a los profesionales de enfermeria -ESSALUD-HRA-2014

En cuanto a la satisfacciéon laboral del profesional asistencial de
enfermeria que labora en el Hospital 1| Essalud Huamanga, se observa
qgue del 100% de la muestra, el 83,3% expresan un nivel de satisfaccion
medio, 13,3 % alto y 3.3% bajo. Respecto al profesional asistencial de
enfermeria que labora en el Hospital Miguel Angel Mariscal Llerena, se
observa que del 100% de los participantes del estudio, el 63,3% revela un

nivel de satisfaccion media, 33.3% bajo y el 3,3 % alto.
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TABLA N° 2B
FACTORES DETERMINANTES DE SATISFACCION LABORAL DE LOS
PROFESIONALES ASISTENCIALES DE ENFERMERIA EN LOS
HOSPITALES ESSALUD Y MIGUEL ANGEL MARISCAL LLERENA,
AYACUCHO 2014.

Jimensiones ESSALUD HOSPITAL MIGUEL ANGEL MARISCAL
satisfaccion LLERENA
aboral Alto Medio Bajo Total Alto Medio Bajo Total
N° % N % N % N % N % N % N % N %
>ond. Fisic 15 50,0 10 333 5 16,7 30 100 2 6,7 21 700 7 233 30 100
3en.Lab.Re 2 67 20 667 8 267 30 100 0 00 14 46,7 16 53,3 30 100
20l. Adm 3 100 24 800 3 100 30 100 3 10,0 24 80,0 3 10,0 30 100
eal. Pers 28 933 2 67 0 00 30 100 29 9,7 1 33 0 00 30 100
JdesempTar 30 100 0 00 O 00 30 100 30 100 O 00 O 0,0 30 100
Relac. Aut 5 16,7 22 733 3 10,0 30 100 4 133 21 700 5 16,7 30 100
Rel. Interp 15 50,0 13 433 2 67 30 100 6 200 22 733 2 6,7 30 100

Fuente: instrumento aplicado a los profesionales de enfermeria ~-ESSALUD-HRA-2014

En el presente cuadro estadistico comparativo se observa entre los
factores que generaron un nivel medio de satisfaccion laboral en el
Essaludson las Politicas administrativas (80.0%), las relaciones laborales
con las autoridades (73,3%), beneficios laborales y remuneraciéon
(66,7%), y mientras en H.M.AIM.LL estan relacionados a las politicas
administrativas (80,0%), las condiciones fisicas/ comodidad que ofrece la
institucion y relaciones laborales con las autoridades (70.0%
respectivamente), Mientras los factores que generaron alta satisfaccion
laboral, en los enfermeros(as) del Essalud estan relacionados al

desempefio en trabajo (100%), realizacién personal (93,3%), condiciones
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fisica/comodidad y relaciones interpersonales (50,0% respectivamente); y
en los profesionales del H.M.A.M.LL. Estan ligados al desempefio en el
trabajo 100% y realizacion personal (96,7%). Finalmente factores que
generaron satisfaccion baja son los beneficios laborales/ remuneracion en

el Essalud (26,7%) y en el H.M.A.M.LL.(53,3%)
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TABLA N° 03

MOTIVACION Y SU RELACION CON EL NIVEL DE SATISFACCION
LABORAL DEL PROFESIONAL ASISTENCIAL DE ENFERMERIA EN
LOS HOSPITALES ESSALUD Y MIGUEL ANGEL MARISCAL
LLERENA, AYACUCHO 2014

NIVEL DE SATISFACCION LABORAL

HOSPITAL MIGUEL ANGEL MARISCAL

ESSALUD LLERENA
Motivacion ALTO MEDIO BAJO TOTAL ALTO MEDIO BAJO TOTAL
laboral N % N % N % N % N % N % N % N %
Alt. Motivado 4 133 3 100 O 00 7 233 1 33 0 00 O OO0 1 3.3
Med. Motivadko 0 00 21 700 1 33 22 733 0 00 17 566 4 133 21 70,0
Desmotivado 0O 00 14 33 0 00 1 33 0 00 2 66 6 200 8 26,7
TOTAL 4 133 25 833 1 33 30 100 1 33 19 633 10 333 30 100

Fuente: instrumento aplicado a los profesionales de enfermeria -ESSALUD-HRA-2014

En la tabla que antecede sobre la motivaciéon y su relacién con el
nivel de satisfaccién laboral del profesional asistencial de enfermeria
del Hospital Il Essalud Huamanga, se evidencia que del 100% de la
muestra, el 73,3% se encuentra medianamente motivado, de las cuales el
70% exteriorizan satisfaccion laboral medio y el 3,3% bajo; el 23,3% se
encuentran altamente motivados, de las cuales el 13,3% presentan un
nivel alto de satisfacciéon laboral y el 10% medio; y el 3,3%estan
desmotivados y manifiestan un nivel de satisfaccién laboral medio. En
relacion a los profesionales que laboran en el Hospital Miguel Angel
Mariscal Llerena se observd que del total de la muestra, el 70% se

encuentra medianamente motivados, de las cuales el 56,6% manifiestan
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un nivel de satisfaccion laboral medio y el 13,3% bajo; el 26,7% estan
desmotivados, de las cuales el 20% expresan un nivel de satisfaccion
laboral bajo y el 6,6 % medio; el 3,3% se encuentran altamente

motivados y a la vez exteriorizan un nivel de satisfaccion bajo.

Tras la aplicacidon de la prueba estadistica de coeficiente de
asociacion de SPEARMAN en el grupo muestral del Hospital Il Essalud
Huamanga, se encontré una relacion lineal estadisticamente significativa,
buena y directamente proporcional entre la relacion de la motivacion y el
nivel de satisfaccion laboral en los profesionales asistenciales de

enfermeria de dicho hospital (Rho=0,693, p<0.05).

En la aplicaciéon de la prueba estadistica de coeficiente de
asociacion de SPEARMAN en el grupo muestral del Hospital Miguel Angel
Mariscal Llerena, se encontré una relacidn lineal estadisticamente
significativa, moderada y directamente proporcional entre la relacion de la
motivacion y el nivel de satisfacciéon laboral en los profesionales

asistenciales de enfermeria de dicho hospital (Rho=0,594, p<0.05).
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CAPITULO IV
DISCUSION

La motivacion laboral es un proceso mediante el cual un trabajador,
impulsado por fuerzas internas 0 que actian sobre él, inicia, dirige y
mantiene una conducta orientada a alcanzar determinados incentivos que
le permitan la satisfaccion de sus necesidades, mientras simultdneamente

intenta alcanzar las metas de la organizacion.

Con respecto del nivel de motivacion del profesional de enfermeria
en las instituciones de Essalud y Hospital Miguel Angel Mariscal Llerena
(H.M.AIM.LL.) (Cuadro 1A y 1B), se hall6 profesionales medianamente
motivadas a cumplir sus tareas, en ESSALUD (73,3%)destacandose los
factores retroalimentacion, desempefio en el trabajo, autonomia para
tomar decisiones con sus tareas, identidad de tarea y variedad de la
tarea; de manera similar en HMAM.LL. (70.0 %) se encuentran

medianamente motivados relacionado a los factores de variedad de la
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tarea, autonomia y retroalimentacion; mientras los profesionales
altamente motivados, en Essalud (23,3%) estan influenciados por los
factores de importancia de la tarea, variedad de la tarea, identidad de la
tarea y autonomia y en HM.AM.LL. (3,3%)motivados por los factores
motivacionales de identidad e importancia. Finalmente en profesionales
con bajo nivel motivacional del HM.A.M.LL. (26,7%) prim6 como factor
desmotivador la falta de retroalimentacion y en Essalud (3,3 %)como
factor desmotivador la variedad e importancia de las tareas; similares
resultados fueron reportados por EGUSQUIZA, L. (2003) en estudio
“Motivacion y Nivel de Satisfaccion laboral de las enfermeras en el
servicio de Infectologia y Neumologia del Instituto de Salud del Nifio”; en
la que demostré que, “El mayor porcentaje de la enfermeras se sienten
poco motivadas (50%) mientras que el (30%) no esta motivado y un (20%)

motivadas.!'?

Por su parte, Vasquez Sosa, S., en trabajo de tesis “Nivel de
motivacion y su relacion con las satisfaccion laboral del profesional de
enfermeria en el Hospital Nacional Arzobispo Loayza, 2006”; concluyd
que 48% de profesionales de Enfermeria tienen un nivel medio de
motivacion, siendo las dimensiones identidad y autonomia las mas
significativas, mientras que las dimensiones retroalimentacion,
importancia y variedad de la tarea, caracterizan el nivel de motivacion

baja. "
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Por otra parte, FLORES (2006), en trabajo de investigacion
“Relacion entre Motivacion y Satisfaccion Laboral de la Enfermera
Asistencial. Hospital Guillermo Almenara Irigoyen”, reportd que la
motivacién el personal de enfermeria, entre los mas significativos
tenemos con respecto a que la remuneracion es desmotivante(70%) y

motivante (30%).

RIOS (1998) El mayor nUmero de enfermeras tiene motivacion
laboral de tipo intrinseca, destacandose el factor de reconocimiento y en
menor se encuentra la responsabilidad inherente al trabajo. En el
desarrollo profesional se observd que el mayor porcentaje tuvo un
desarrollo no adecuado siendo el mas significado el factor de desarrollo

cognoscitivo. 14

Después de una amplia revision de las definiciones de motivacién,
entendemos que la motivacion se relaciona con la conducta del trabajador
y su rendimiento, implica la direccionalidad hacia una o varias metas
personales o institucionales. El proceso de motivacién se inicia cuando
ante un estimulo surge una necesidad, se emprende entonces la
bldsqueda del camino que satisfaga dicha necesidad y se establecen unas
metas que dirigen la conducta. E,ste proceso se relaciona directamente
con la satisfaccion, que aparece al lograr la consecucion de objetivos. En
el Hospital Essalud y Hospital Miguel Angel Mariscal Llerena mas de %

partes de profesionales de enfermeria se encuentran medianamente
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motivada a lograr metas personales e institucionales; hecho que viene

repercutiendo en la calidad de atencidn en servicios de salud.

De acuerdo al analisis de los resultados del presente trabajo y los
hallazgos de los autores citados se deduce que un promedid de % partes
de la poblacidén profesional de enfermeria de Essalud y Hospital Miguel
Angel Mariscal Llerena (HM.A.M.LL) como efecto de las dimenciones
motivacionales extrinsecos (retroalimentacion, desempefo, autonomia,
variedad de la tarea) se encuentran medianamente motivados a lograr

metas personales e institucionales.

Con respecto al nivel de satisfaccion laboral y factores relacionados
en profesional asistencial de enfermeria (Cuadro 2 A'Y 2 B), se identifica
enfermeras medianamente satisfechos en Essalud (83,3%),influenciados
pfincipalmenfe por los factores: politicas administrativas (80.0%),
dificultades en la relacion con sus jefes y autoridades (73,3%), beneficios
laborales y remuneracién percibida (66,7%); yen H.M.AM.LL
profesionales medianamente satisfechos en comparacion a Essalud es
menor (63,3%), influenciado por factores politicas administrativas
(80,0%), condiciones fisicas (con instalaciones defectuosas, equipos
biomédicos deterioradas, etc) y relacién dificultosa con autoridades
(70.0% ). Mientras enfermeros(as) con alta satisfaccion laboral, en
Essalud (13,3%),generados  por desempeiio en  trabajo
(100.0%),mantener buenas relaciones interpersonales con sus

autoridades y companeros de trabajo(93,3 %)y por condiciones fisicas en
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el trabajo comodos y seguros (50,0%); a diferencia que en H.M.A.M.LL,
con alta satisfaccion es solo(3,3%),inﬂuénciados principalmente  por
desempefio en trabajo (100.0%) y buenas relaciones personales con sus
jefes y pares (96,7%). Finalmente enfermeras con baja satisfaccion o
insatisfaccion, en HM.A.M.LL. (33,3%) relacionados principalmente con
factores: por beneficios laborales y remuneracién que no corresponden a
la labor que realizan; y en Essalud (3,3%)relacionados con beneficios
laborales y remuneracién discordantes para labor que se realiza;
resultados similares fueron reportados en las investigaciones: VASQUEZ,
en trabajo de investigacion motivacién y satisfaccion laboral de
Enfermeras Hospital Arzobispo Loayza - lima, 2007; mostrd, que el (54%)
de las/os profesionales de Enfermeria presentan un nivel medio de
satisfaccion, siendo los factores que alcanzaron mayor valor porcentual:
desempeiio de tareas o realizar su trabajo, Relabién con la autoridad y
Beneficios laborales y remunerativos. Seguido por 25% satisfaccion alto y

21.2% baja satisfaccion. "

GONZALES (2008) en el estudio “Determinantes de la satisfaccion
en el trabajo de las enfermeras comunitarias de la DISA V, Lima;
concluyéo que el 56,0% del personal presentdé un nivel medio de
satisfaccion en el trabajo, destacandose el factor reconocimiento laboral la
mayor proporciéon con 62,9% y remuneracion econémica 49,4%. Seguido

por 23% insatisfecho y el 21% satisfecho.
FLORES y Colab (2006) en un estudio sobre motivacion vy
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satisfaccion laboral de Enfermeras en Hospital Guillermo Almenara,
hallaron, que 47.5% de profesionales de enfermeria expresan poca
satisfaccion laboral, relacionados principalmente a la remuneracién que
percibe en un 74%, el ambiente de trabajo'en el que se desenvuelve
88%, la calidad del material de trabajo 63%, disponibilidad de material de
proteccién 81%, las oportunidades de sobresalir en su actual trabajo
58%, la posibilidad de ascenso 60%, con la forma de actuacién de su

superior 63%. (13)

RAMOS, en estudio realizado sobre “Grados de Satisfaccion
Laboral de la Enfermera en las unidades productivas de Servicios de
Salud en Puno”. 2003. Concluyd “Parcial insatisfaccion en lo que se
refiere a condiciones fisicas y/o materiales, beneficios laborales y/o
remunerativos, las relaciones sociales, relacion frente a la autoridad,

necesidad de autorrealizacion y politicas administrativas”. ¢

ORTIZ vy Colab.,, en investigacion realizado  “ldentidad
Profesional y su relacion con la satisfaccion laboral en las enfermeras
asistenciales nombradas que laboran en el hospital Nacional Arzobispo
Loayza - Lima - 2004, hallaron que, “El 52.2% de enfermeras nombradas
presentaron un nivel alto de identidad profesional y un nivel medio de

satisfaccion laboral.®®

Consejo Internacional de Enfermeras, en estudio realizado a 1000

enfermeras escogidas al azar de 11 Paises de Europa, América del norte,
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Asia y Africa en 2007; concluyé que a 50% les gusta su trabajo; de ello,
solo el 25% consideran positivo sus condiciones laborales. Mientras la
gran mayoria de las enfermeras consideran como aspecto negativos del
trabajo: tiempo demasiado escaso para cuidar a los pacientes, trabajo
excesivo, trabajo no reconocido socialmente, escasez de personal,

salarios bajos y condiciones de trabajo deficientes. ©

FERNANDEZ, en estudio sobre “Nivel de satisfaccion laboral en
Enfermeras de Hospitales publicos y privados de la provincia de
Concepcion, Chile, 2003"demostré que las enfermeras hospitalarias se
encuentran solo levemente satisfechas en su trabajo, indicando mayor
satisfaccion las enfermeras de los hospitales privados. Las condiciones
fisicas del trabajo se destacan por ser un factor de insatisfaccion para las
enfermeras hospitalariaé, principalmente para las del sector publico. Los
factores remuneraciones, promociones y/o ascensos son aquellos con los
gue se encuentran mas insatisfechas las enfermeras de ambos grupos.
La interaccidon con sus pares, su supervisor y las actividades que realizan

son aquellos factores con los cuales obtienen mayor satisfaccion.®%

MOYA, en estudio sobre “Motivacion y satisfaccion de Ilos
Profesionales de Enfermeria en Area Quirlrgica. E.U. — Universidad de
Cantabria,2011”, demostro, que el mayor porcentaje de enfermeras se
encuentran insatisfechas relacionados con caracteristicas extrinsecas de

presion en el trabajo y estatus; mientras algunas enfermeras estan

59



satisfechas relacionada con el factor de relacién interpersonal con los

compafieros.®”

EGUSQUIZA, en estudio “Motivacién y Nivel de Satisfaccion laboral
de las enfermeras en el servicio de Infectologia y Neumologia del Instituto
de Salud del Nino, Lima, 2003"; llegd a concluir q'ue 40% no estaban
satisfechos, 35% ligeramente satisfeého, 15% satisfecho y un 10% muy

satisfecho.”

Consejo General de Enfermeria (1998), un estudio realizado en
Espaia identifico en cuanto a satisfaccion y motivacion laboral del
profesional de Enfermeria en 3337 Enfermeras”, que a la mayoria de las
Enfermeras su actividad profesional les satisfacia en cuanto a la relacion
con el paciente y los cuidados que ejercen, pero las condiciones de
trabajo acaban desmotivando al profesional: salarios, sobrecarga de

actividades, turnos, horarios, reconocimiento social de la profesion.”®®

En Chile, Parra (2002) y Zuhiga (2002) pudieron constatar en sus
respectivas investigaciones, que el nivel de satisfaccion laboral de las
enfermeras era leve, encontrando gran insatisfaccion en sus
remuneraciones y en las politicas de prdmocién y ascenso de sus

instituciones.Krichkaew, en Tailandia, encontré el mismo resultado.®940

AVENDANO vy Col., en Chile (1997) sefialan que dentro de las
caracteristicas de las condiciones de trabajo de las enfermeras se

encuentran las siguientes: altas cargas fisicas, exposicion constante a
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contaminantes fisicos, quimicos y biolégicos, como también a accidentes.
Por otra reportd que el ruido, la iluminaciéon, el aseo y ventilacion
deficiente, la temperatura inadecuada y los malos olores, sumado al tener
que trabajar con equipos y materiales deficientes, era lo que mas

molestaba y tensionaba a las enfermeras. 4"

ROBBINS (2003)en Meéxico, encontré que el facfor de
insatisfaccion en ambos grupos de enfermeras son las remuneraciones,
sobre las cuales ellas manifiestan claramente su descontento, aunque
mas marcadamente en las enfermeras de los hospitales publicos, quienes
presentan diferencias altamente significativas en este aspecto con las
enfermeras de los hospitales privados. Ambos grupos de enfermeras
consideran sus remuneraciones malas, injustas y menores de lo que

merecen. (17

LOCKE, (1976) manifiesta que el dinero es valorado como un
simbolo de realizacidn, de reconocimiento, de status o como forma de
obtener otros valores, como seguridad o libertad de accion, ademas de
ser un punto de referencia por medio del cual los empleados comparan su

valor con otros.*?)

Los resultados de las investigaciones realizadas sobre satisfaccion
laboral del profesional de enfermeria y factores relacionados en
Norteamérica, paises europeos, africanas, asiaticas y latinas como

México, Chile, Venezuela, Brasil , Pert y otros; en su mayoria concuerdan
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y no distan con los resultados del presente trabajo de investigacion, en que
la mayor cantidad de profesionales de Enfermeria se encuentran
medianamente satisfechos, seguido por profesionales insatisfechos con el
labor que desempefa; relacionados a los siguientes factores: salarios
injustos que ho responde para el trabajo que se realiza,
faltadereconocimiento socialdeltrabajo de la profesion, sobrecarga de
actividades, politicas administrativas inadecuadas (asensos,
capacitaciones, turnos, horarios de trabajo, comodidad en centro de
trabajo a comparacién con la profesion médica), exposicidn a riesgos
(quimicos, fisicos y biolégicos). Porcentaje minimo de profesionales se
encuentran satisfecho relacionado principalmente a factores: participacion
en cargos de direccion, supervisién; mantener buenas relaciones
interpersonalescon sus pares, los supervisor, etc., y finalmente por contar
con un trabajo seguro. Frente a esta realidad mundial del profesional de
Enfermeria es necesario y urgente hacer un punto de quiebre de analisis,
reflexion y propuesta; puesto que un “empleado insatisfecho tiende a
sufrir todo tipo de problemas de salud, tales como: cefaleas, problemas de
salud mental, cardiopatias y accidentes vasculares cerebrales, depresion,
entre otros. Estos problemas provocaran baja calidad de atencion al
usuario, ausentismo, rotacion de personal, gastos médicos para el
trabajador y costos para las instituciones empleadoras, los cuales van en
desmedro de la organizacion; es decir, repercute inevitablemente en

forma negativas, tanto en la salud del personal, en la labor que
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desempeiada, en los pacientes, finalmente en la sociedad donde vivimos.
Pero mientras con satisfaccion laboral constituye bienestar en el
trabajador, longevidad, de adhesién a la institucién, mejora la vida no
sOlo dentro del lugar de trabajo, sino que también influye en el entorno
familiar y social’. Estos aspectos son especialmente relevantes en los
profesionales del area de la salud y en especial de las enfermeras, pues
ellas deben cuidar la salud fisica y mental de quienes estan a su cargo, y
entregar una atenciéon de buena calidad. Para ello deben estar bien y
satisfechas en su trabajo. Por tanto, es urgente que los Colegios
Profesionales, los Gobiernos Regionales y de la Republica planteen las

propuestas de solucién.*®

De acuerdo al analisis de los resultados del presente trabajo y los
hallazgos de los autores citado, se infiere que el mayor porcentaje de
Profesionales de Enfermeras se encuentran medianamente satisfechas
en ambas instituciones Essalud (83,3%) y Hospital Miguel Angel
Llerena(63,3%),relacionado a factores: politicas administrativas
inadecuadas (asensos, capacitaciones, turnos, horario), relaciones
medianamente deterioradas con las autoridades, Jefes y sus pares,
remuneraciones malas, injustas que no compensan para el trabajo que se
realiza, y condiciones fisicas del ambiente de trabajo ( sobrecarga de
actividades, exposicion a contaminantes fisicos, quimicos y bioldgicos,
falta comodidad en centro de trabajo a comparaciéon con la profesién

médica), estos 2 Ultimos factores principalmente en el Hospital
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publico.Profesionales insatisfechos en Hospital (33,3 %) relacionado a
factofes a salarios injusto para la labor que ée realiza y falta de otros
beneficios; mientras en Essalud profesionales insatisfechos es solo un
minimo de 3,3%. Muy satisfechos en Essalud (13,3%) y en Hospital
Miguel angel Llerena (3,3%) relacionados a factores: desempefio en
trabajo, buenas relaciones interpersonales con sus autoridades vy
comparieros de trabajo; y finalmente condicion fisica de trabajo cdmodo

y seguro especialmente para las enfermeras de Essalud.

Con respecto a la relacion entre motivacion y satisfaccidon laboral
del profesional de Enfermeria del Hospital Essalud y Hospital Miguel
Angel Mariscal Llerena (Cuadro N°03)se demuestra que en ambas
Instituciones los profesionales de enfermeria medianamente motivados,
se encuentran tamb>ién medianamente satisfechos con la labor que
realizan, y a mayor motivaciéon en Essalud mayor satisfaccién y mayor
desmotivacion en H.M.A.M.LL mayor insatisfaccion durante la labor que
desempena; al respecto de manera similar, Vasquez (2006), en estudio,
Nivel de mativaciéon y su relacion con las satisfaccion laboral del
profesional de enfermeria en el Hospital Nacional Arzobispo Loayza,
2006, concluye que existe relacion directa entre el nivel de motivacion y
el nivel de satisfaccion laboral de las/os profesionales de Enfermeria del
Hospital Nacional Arzobispo Loayza, a través, de la prueba éstadistica JiZ,
cuyos resultados fueron X? Calculado = 24.36 y X* Tabulado = 7.815, por

lo que se rechazo la hipétesis nula."”
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Del mismo modo OCHOA (2007), en su trabajo de investigacion
sobre “Satisfaccion en enfermeros oncolégicos”, demuestra que el grado
de satisfaccion relacionado con la motivacién en la labor que realizan
estos enfermeros es muy bueno, lo que les permite a la generalidad de

los.casos estudiados sentirse a gusto con el trabajo que desempefian. 44

Por otra parte CHACPI y otros, en estudio sobre: Relacion entre
motivacion y satisfaccién laboral de las enfermeras asistenciales del
servicio de emergencias del Hospital Guillermo Almenara Irigoyen, Perq,
2000”. Llegaron a la conclusion de que los profesionales de enfermeria
que participaron en el estudio, como consecuenci.a de motivadores
extrinsecos (condiciones de trabajo, compensacion econémivca, medidas
de proteccion, recursos materiales inadecuados), tienen un bajo nivel de

satisfaccion laboral. “®

De acuerdo al andlisis de los resultados del presente trabajo de
investigacion y los hallazgos de los autores citados se colige, que existe
relacion directa entre el nivel de motivacion y el nivel de satisfaccion
laboral de las/os profesionales de Enfermeria del Hospital Essalud y
Hospital Miguel Angel Mariscal Llerena. Resultado de esta investigacion
se ratificado tras la aplicacién de la prueba estadistica de coeficiente de
asociacion de SPEARMAN, que en el grupo muestral del Hospital Il
Essalud Huamanga se encontré una relaciéon lineal estadisticamente
significativa, buena y directamente proporcional entre la relacion de la

motivacion y el nivel de satisfaccion laboral en los profesionales
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asistenciales de enfermeria de dicho hospital (Rho=0,693, p<0.05) y del
mismo modo en el grupo muestral de Hospital Miguel Angel Mariscal
Llerena se encontré una relacion lineal estadisticamente significativa,
moderada y directamente proporcional entre la relacion de la motivacion
y el nivel de satisfaccion laboral en los profesionales asiétenciales de
enfermeria de dicho hospital (Rho=0,594, p<0.05). Por lo que se acepta -

la hipbtesis.
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1.

CONCLUSIONES

Un promedio de % partes de la poblacion profesional de enfermeria
del Hospital Essalud y Hospital Miguel Angel Mariscal Llerena,
relacionados factores (retroalimentacion, desempefio, autonomia,
variedad de la tarea) se encuentran medianamente motivados a lograr

metas personales e institucionales.

. Mayor porcentaje de Profesionales de Enfermeras se encuentran

medianamente satisfechas en ambas instituciones, Essalud (83,3%) y
Hospital Miguel Angel Mariscal Llerena(63,3%), relacionado a
factores:  politicas  administrativas  inadecuadas  (asensos,
capacitaciones, turnos, horario), relaciones interpersonales
medianamente deterioradas con las autoridades, jefes y sus pares,
remuneraciones injustas que no compensan para el trabajo que se
realiza, y condiciones fisicas del ambiente de trabajo (sobrecarga de
actividades, exposicion a contaminantes fisicos, quimicos vy
biolégicos, falta de comodidad en centro de trabajo a comparacion
con la profesion médica), estos 2 Gltimos factores principalmente en el
Hospital publico.

Profesionales insatisfechos en Hospital Mariscal Llerena (33,3 %)
relacionado a factores: salarios injusto para la labor que se realiza y la
no existencia de otros beneﬁcios y en Essalud solo un minimo de
3,3%. Muy satisfechos en Essalud (13,3%) y en Hospital Miguel Angel

Mariscal Llerena solo (3,3%) relacionados a factores: desempefio en
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trabajo, buenas relaciones interpersonales con sus autoridades y
compaferos de trabajo; y finalmente condicion fisica de trabajo
comodo y seguro especialmente para las enfermeras del Hospital
Essalud de Huamanga.

. Existe relacion directa entre el nivel de motivacién y el nivel de
satisfaccion laboral de los profesionales asistenciales de Enfermeria
del Hospital Essalud y Hospital Miguel Angel Mariscal Llerena,
ratificado con prueba estadistica de coeficiehte de asociacion de
SPEARMAN, cuyos resultados fueron en el grupo muestral del
Hospital Il Essalud Huamanga (Rho=0,693, p<0.05) y Hospital Miguel
Angel Mariscal Llerena (Rho=0,594, p<0.05). Por lo que se acepta la -

hipétesis.
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1.

RECOMENDACIONES

Al Departamento de Enfermeria del Hospital || Essalud
Huamanga y Hospital Miguel Angel Mariscal Llerena, utilice la
informacidn del presente estudio para implementar el proceso
de gestion de recursos humanos, que considere estrategias
orientadas a superar las dimensiones que se encuentran con
un nivel medio de motivacion, asi como, los factores que
determina la satisfaccién laboral del profesional de enfermeria
Es necesario que ambas instituciones respecto a la dimension
de retroalimentacibn se problematice entre las/ os
profesionales de Enfermeria y la Supervision por ser un punto
débil respecto a la frecuencia, calidad y veracidad de la
informacion sobre el desempeno del personal a su cargo.

A la Direccion del Hospital Miguel Angel Mariscal Llerena
brindar un ambiente adecuado y comodo pues el profesional
pasa la tercera parte de su vida en su centro de trabajo. Asi
también facilitar los matériales necesarios para la atencion del
paciente.

A la jefatura de Enfermeria del Hospital Il Essalud Huamanga y
Hospital Miguel Angel Mariscal Llerena, mejorar a través de
talleres la calidad de las relaciones interpersonales entre cada

profesional y sus superiores.
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5. Fortalecer la calidad profesional y de asistencia mediante la

capacitacion y actualizacion permanente, que sirve a su vez de
estimulos para los mismos profesionales.

Al Colegio Profesional de Enfermeria, elaborar propuesta
proyecto de Ley abarcando otros campos mas liberales de
modo se logre mejorar la situacion econdmica y reconocimiento
social de la profesion.

A la Facultad de Enfermeria, buscar mecanismos para
seleccionar en examen de admisién postulantes con vocacion
y/o buscar mecanismos a que los estudiantes sin vocacion
pasen a otras carreras durante los primeros afos de estudio.
Realizar estudios de enfoque cualitativo en el que se tome en
cuenta las expectativas laborales y la salud fisica y psicoldgica

del profesional.
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ANEXOS




NIVEL

DE SATISFACCION

ANEXO A
TABLA N° 04

LABORAL

DEL PROFESIONAL
ASISTENCIAL DE ENFERMERIA SEGUN EDAD, EN LOS HOSPITALES
ESSALUD HUAMANGA Y MIGUEL ANGEL MARISCAL LLERENA,

AYACUCHO 2014

NIVEL DE SATISFACCION LABORAL

ESSALUD HOSPITAL MIGUEL ANGEL MARISCAL
LLERENA

EDAD ALTO  MEDIO BAJO TOTAL ALTO  MEDIO  BAJO  TOTAL
N % N % N % N° % N % N % N % N %
<30ANOS 1 33 0 00 0 00 1 33 0 00 1 33 0 00 1 33
30-45ANOS 0 00 21 700 O 00 21 700 O 00 6 200 5 167 11 367
>45 ANOS 3 100 4 133 1 33 8 267 1 33 12 400 5 167 18 60,0
TOTAL 4 133 25 833 1 33 30 100 1 33 19 633 10 334 30 100

Fuente: instrumento aplicado a los profesionales de enfermeria ~-ESSALUD-HRA-2014

Del 100% de la muestra de profesionales asistenciales de enfermeria que

laboran en el Hospital Il Essalud Huamanga el 70% tienen entre 30 — 35

afios y manifiesta un nivel de satisfaccion medio, el 26,7% son mayores de

45 afios y manifiestan un nivel de satisfacciéon laboral medio, y el 3,3% son

menores de 30 afos y manifiestan un nivel de satisfaccion alto; en

comparacion, de los profesionales de enfermeria que laboran en el Hospital

Miguel Angel Mariscal Llerena el 60% son mayores de 65 afios de edad de

los cuales el 40% manifiestan un nivel de satisfaccion medio, el 36,7% tienen

una edad entre 30-45 afios de edad y manifiestan un nivel de satisfaccion

medio y el 3,3% son menores de 30 afios y manifiestan un nivel de

satisfaccion medio.



TABLA N° 05

NIVEL DE SATISFACCION LABORAL DEL PROFESIONAL
ASISTENCIAL DE ENFERMERIA SEGUN CONDICION LABORAL EN LOS
HOSPITALES ESSALUD HUAMANGA Y MIGUEL ANGEL MARISCAL
LLERENA, AYACUCHO 2014

NIVEL DE SATISFACCION LABORAL

ESSALUD HOSPITAL MIGUEL ANGEL MARISCAL
LLERENA

Condicién ALTO MEDIO BAJO TOTAL ALTO MEDIO BAJO TOTAL
Laboral

N % N° % N % N % N° % N° % N % N %

Nombrado 0 00 4 133 0 00 4 133 1 33 13 433 2 67 16 53,3

Contratado 4 100 21 700 1 33 26 86,7 O 00 6 200 8 267 14 46,7

TOTAL 4 100 25 833 1 33 30 100 1 3,3 19 63,3 10 334 30 100

Fuente: instrumento aplicado a los profesionales de enfermeria —-ESSALUD-HRA-2014

En la presente tabla, podemos apreciar que del 100% de la muestra de
profesionales asistenciales de enfermeria que labora en el Hospital il
Essalud Huamanga, el 88,7% son contratados, de los cuales el 70%
manifiesta un nivel de satisfaccion medio, y el 13,3% son nombrados y
manifiestan un nivel medio de satisfaccién laboral. Asi mismo podemos
observar que del 100% de profesionales que labran en el Hospital Miguen
Angel Mariscal Llerena el 53,3% son nombrados, de los cuales el 43,3%
expresé un nivel medio de satisfaccién laboral y el 46,7% son contratados,

de los cuales el 26,7% manifiesta bajo nivel de satisfaccion laboral.



ANEXO B
UNIVERSIDAD NACIONAL SAN CRISTOBAL DE HUAMANGA
FACULTAD DE ENFERMERIA
ESCUELA DE FORMACION PROFESIONAL DE ENFERMERIA

CUESTIONARIO

Estimada(o) Licenciada (o):

El presente instrumento es de caracter andnimo; tiene como objetivo conocer su motivacion
y su relacion con los niveles de satisfaccion laboral que le brinda su puesto de trabajo a fin
de elaborar un sistema de estrategias para mejorar la motivacion y los niveles de
satisfaccion a fin de crear indicadores evaluativos para contribuir a la mejora de la calidad
de atencion. Por ello se le solicita responda los siguientes enunciados con veracidad,
agradeciéndole atentamente su colaboracién.

DATOS GENERALES

SERVICIO: .................

TIEMPO EN LA INSTITUCION: .......... TIEMPO EN EL SERVICIO..........
EDAD: .......... SEXO: M F
CONDICION LABORAL:

NOMBRADA (O) CONTRATADA (O)

CUESTIONARIO N° 1: MOTIVACION

Instrucciones: A continuacion se presenta una serie de enunciados a los cuales Usted
debera responder marcando con un aspa (X) de acuerdo a lo que considere conveniente.

Ejemplo:

ENUNCIADO TDA (DA (I |ED | TED
Estoy dispuesto a seleccionar una tarea desafiante X

que me permite aprender mas




ENUNCIADO

SIEMPRE

CASi
SIEMPRE

VECES

POCAS
VECES

NUNCA
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1. Yo tengo la completa responsabilidad de
decidir como y dénde se debe hacer el
trabajo.

2. Tengo muy poca libertad de decidir cémo
se puede realizar el trabajo

3. Mitrabajo no me da la oportunidad de
participar en la toma de decisiones.

4. Mi trabajo me concede libertad
considerable para desarrollar mi labor.
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5. Tengo la oportunidad de realizar un
namero diferente de tareas empleando una
gran variedad de habilidades.

6. Suelo emplear un numero de habilidades
complejas en este trabajo

7. El trabajo es bastante simple y repetitivo.

8. Mi trabajo implica realizar un ndmero de
tareas diferentes.

9. La demanda de mi trabajo es altamente
rutinaria y predecible
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10. Completo una tarea de principio a fin. Los
resultados de mi esfuerzo son claramente
visibles e identificables.

11. Realizo contribuciones insignificantes al
servicio o resultado final.

12. Mi trabajo es bien organizado de modo
que no tengo la necesidad de realizar solo
una parte del trabajo durante el tumo

13. Mi trabajo me da la oportunidad para
terminar totalmente cualquier funcién que
empiece.
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14. Lo que realizo afecta el bienestar de los
pacientes de muchas maneras importantes.

15. Lo que realizo es de minimas
consecuencias para los pacientes.

16. Mi trabajo no es muy importante para la
sobrevivencia del hospital

17. Los pacientes se ven afectados por el
trabajo que realizo
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18. Mi enfermera jefe me provee de
constante retroalimentacion sobre lo que
estoy realizando.

19. El trabajo por si mismo me provee la
informacion cuan bien lo estoy realizando

20. El solo hecho de realizar mi trabajo me da
la oportunidad de deducir cuan bien lo estoy
realizando.

21. Mis supervisores y compaferos
esporadicamente me dan retroalimentacion
de cuan bien estoy realizando mi trabajo.

22. Los supervisores nos hacen saber cuan
bien ellos piensan gque lo estoy haciendo.

23. Mi trabajo me provee pequeiios indicios
acerca si estoy desarrolldndolo en forma
adecuada.

Autor: Escala Lickert Adaptado Job Diagnostic Survey de Hackman y Oldham




CUESTIONARIO N° 2: SATISFACCION LABORAL

ENUNCIADO TDA DA ED | TED
Cond [ 1.La distribucidn fisica del ambiente de trébajo facilita la realizacidn de mis
. labores
:: 2.El ambiente donde trabajo es confortable.(ventilacidn, ifluminacién etc.).
s 3.La comodidad que me ofrece el ambiente de mi trabajo es inigualable.
{ 4.En el ambiente fisico donde me ubico trabajo cémodamente.
/c\ 5.Existen las comodidades para un buen desempefio de las labores diarias.
{materiales y/o inmuebles)
Benf | 6.Misueldo es muy bajo en relacién a la labor que realizo.
Lab, A
v/o 7.Me siento mal con lo que gano.
RE 8.Siento que el sueldo que tengo es bastante aceptable.
a"u 9.Felizmente mi trabajo me permite cubrir mis expectativas econdmicas.
Pol. 10. Siento que doy mas de lo recibo dela institucion.
g 11. La sensacioén que tengo de mi trabajo es que me estan explotando
M 12. Me disgusta mi horario
' 13. El horario de trabajo me resutta incomodo.
14. El esfuerzo de trabajar mas horas reglamentarias, no es reconocido.
Rela 15. Siento que el trabajo que hago es justo para mi manera de ser.
E 16. Mi trabajo me permite desarrollarme personalmente
R 17. Disfruto de cada labor que realizo en mi trabajo.
g 18. Me siento feliz por los resultados-que logro en mi trabajo.
19. Mi trabajo me hace sentir realizado profesionalmente.
20. Haciendo mi trabajo me siento bien conmigo mismo.
D 21. La tarea que realizo es tan valiosa como cualquier otra
E_ 22. Me siento realmente util con la labor que realizo.
23. Las tareas que realizo las percibo como algo sin importancia.
Z 24, Mitrabajo me aburre.
R 25. Me gusta el trabajo que realizo.
26. Me siento complacido con la actividad que realizo.
Rel. 27. La enfermera jefe es comprensivo (a).
ﬁ 28. Es grato la disposicién de mi jefe cuando les pide alguna consulta sobre mi
T trabajo.
o 29. Llevarme bien con la enfermera jefe beneficia la calidad del trabajo.
R 30. La relacién que tengo con mis superiores es cordial.
:3 31. No me siento a gusto con la enfermera jefe
32. La enfermera jefe valora el esfuerzo que hago en mi trabajo.
Rel. 33. El ambiente creado por mis compafieros es el ideal para desempefiar mis
! funciones.
? 34. Me agrada trabajar con mis compafieros.
E 35. Prefiero tomar distancia con las personas con Ias que trabajo
R

36. La solidaridad es una virtud caracteristica en nuestro grupo de trabajo.

Autor: Escala Lickert Modificado por Sonia Palma Carrillo




TABLA DE CODIGOS

a.- Datos Generales

1.- Tiempo en el Servicio:

2.- Edad:

3.- Sexo:

4 .- Condicidn Laboral:

ANEXO C

1 a 10 afos
11 a 20 anos

21 afos a mas

(1)
(2)
(3)

menos de 30 afios (1)

30 a 45 afios

Mas de 45 anos

Masculino
Femenino

Nombrada

(2)
(1)
(1)

Contratado (2)

(2)

(3)

N
w

Retroalimentacion

No de item Dimensién

1 IAutonomia 5 4 3 2 1
2 Autonomia 1 2 3 4 5
3 Autonomia - 1 2 3 4 5
4 IAutonomia 5 4 3 2 1
5 \Variedad 5 4 3 2 1
6 \Variedad S 4 3 2 1
7 Variedad 1 2 3 4 5
8 \Variedad 5 4 3 2 1
9 Variedad 1 2 3 a4 5
10 Identidad 5 4 3 2 1
11 Identidad 1 2 3 4 5
12 Identidad 5 4 3 2 1
13 Identidad 5 4 3 2 1
14 Significado 1 2 3 4 5
15 significado 1 2 3 4 5
16 Significado 1 2 3 4 5
17 Significado 1 2 3 4 5
18 Retroalimentaciéon 5 4 3 2 1
19 Retroalimentaciéon 5 4 3 2 1
20 Retroalimentacién 5 i) 3 2 1
21 Retroalimentacion 5 4 3 2 1
22 Retroalimentacién 5 4 3 2 1

5 4 3 2 1




item Factores Puntuacién
1 | Condiciones Fisicas y/o Materiales 5 4 3 2 1
2 | Condiciones Fisicas y/o Materiales 5 4 3 2 1
3 | Condiciones Fisicas y/o Materiales 5 4 3 2 1
4 | Condiciones Fisicas y/o Materiales 5 4 3 2 1
5 | Condiciones Fisicas y/o Materiales 5 4 3 2 1
6 | Beneficios Laborales 1 2 3 4 5
7 | Beneficios Laborales 1 2 3 4 5
8 | Beneficios Laborales 5 4 3 2 1
9 | Beneficios Laborales 5 4 3 2 1
10 | Relaciones Interpersonales 5 4 3 2 1
11 | Relaciones Interpersonales 5 4 3 2 1
12 | Relaciones Interpersonales 1 2 3 4 5
13 | Relaciones Interpersonales 5 4 3 2 1
14 | Desarrollo Personal 5 4 3 2 1
15 | Desarrollo Personal 5 4 3 2 1
16 | Desarrollo Personal 5 4 3 2 1
17 | Desarrollo Personal 5 4 3 2 1
18 | Desarrollo Personal 5 4 3 2 1
19 | Desarrollo Personal 5 4 3 2 1
20 | Desemperio de Tareas 5 4 3 2 1
21 | Desemperio de Tareas 5 4 3 2 1
22 | Desemperio de Tareas 1 2 3 4 5
23 | Desempefio de Tareas 1 2 3 4 5
24 | Desempernio de Tareas 5 4 3 2 1
25 |Desemperio de Tareas 5 4 3 2 1
26 | Relacién con la Autoridad 5 4 3 2 1
27 | Relacién con la Autoridad 5 4 3 2 1
28 | Relacién con la Autoridad 5 4 3 2 1
29 | Relacién con la Autoridad 5 4 3 2 1
30 | Relacién con la Autoridad 1 2 3 4 5
31 | Relacién con la Autoridad 5 4 3 2 1
32 | Politicas Administrativas 1 2 3 4 5
33 | Politicas Administrativas 1 2 3 4 5
34 | Politicas Administrativas 1 2 3 4 5
35 | Politicas Administrativas 1 2 3 4 5
1 2 3 .4 5

Politicas Administrativas




