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RESUMEN

La investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion entre la capacidad de resiliencia y la
satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del Centro de Salud de Huaura 2022. Material
y método: La investigacion es de tipo transversal, prospectivo, correlacional, disefio no
experimental, enfoque cuantitativo, con una poblacion y muestra conformada por 29 personas
quienes estan integradas por: 12 enfermeros (as) y 17 técnicos (as), como técnica de recoleccion
de datos se utilizo la encuesta; aplicando un cuestionario para cada variable, validados y
confiables. Se utilizo6 la prueba no paramétrica rho de Spearman y Chi-cuadrado para el analisis
estadistico a través del programa SPSS 22 y Microsoft Excel 2016. Resultados: La capacidad de
resiliencia es alta en un 75,86%, media con un 20,69%, y muy baja en un 3,45%; la satisfaccion
laboral es parcialmente satisfecha en un 65,52% y satisfecha en un 34,48% en el personal de
enfermeria del Centro de Salud de Huaura 2022. Conclusion: Existe relacion entre la capacidad
de resiliencia y la satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del Centro de Salud de

Huaura 2022.

Palabras clave: Capacidad de resiliencia, satisfaccion laboral, personal de enfermeria.
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ABSTRACT

The objective of the research was to determine the relationship between resilience capacity and
job satisfaction in the nursing staff of the Health Center of Huaura 2022. Material and method:
The research is cross-sectional, prospective, correlational, non-experimental design, approach
quantitative, with a population and sample made up of 29 people who are made up of: 12 nurses
and 17 technicians, as a data collection technique the survey was obtained; applying a
questionnaire for each variable, validated and reliable. The non-parametric Spearman's rho and
Chi-square test was obtained for the statistical analysis through the SPSS 22 program and
Microsoft Excel 2016. Results: The resilience capacity is high at 75.86%, average with 20.69%.
, and very low at 3.45%; job satisfaction is partially satisfied in 65.52% and satisfied in 34.48%
in the nursing staff of the Health Center of Huaura 2022. Conclusion: There is a relationship
between resilience capacity and job satisfaction in nursing staff. infirmary of the Health Center

of Huaura 2022.

Keywords: Resilience capacity, job satisfaction, nursing staff.
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INTRODUCCION

La resiliencia es una caracteristica propia del personal de Enfermeria, debido a su
aplicacion dentro del &mbito clinico, en el cuidado del paciente y el autocuidado de ellos
mismos, siendo esta, una cualidad esencial e inherente debido a la exposicién continua en el
cuidado de los pacientes, donde muchas veces la angustia se ve reflejada en ellos, y a unas
condiciones laborales estresantes que influyen en la satisfaccion de manera negativa en el
personal. Por lo tanto, el fortalecimiento de esta capacidad debe de promoverse desde la
formacion profesional en las universidades para mejorar la practica en el personal de enfermeria.
(Cortés, 2010, pp. 27-32)

Es por ello que, la resiliencia es la facultad de un individuo o conjunto de personas que
tienen una mirada positiva hacia el futuro a pesar de las dificiles situaciones de la vida. Para el
personal de enfermeria, el desarrollo de ésta capacidad necesita de una visién diferente de la
realidad, mediante la utilizacion de estrategias durante el afrontamiento de los problemas
personales y del entorno, todo esto con el fin de tener una correcta interpretacion y evaluacion
del contexto, lo que contribuira al desarrollo de herramientas preventivas y una transformacion
beneficiosa en los estilos de vida. (Arrogante, 2015, pp. 232-235)

Mientras que, la satisfaccion laboral es la perspectiva propia de un individuo en base a su
entorno laboral y condiciones de trabajo, teniendo una relacidn existente con la estabilidad y el
desempefio laboral durante la realizacidn de las actividades, en este sentido, medir la
satisfaccion laboral es un proceso necesario, para el desempefio efectivo del personal de
enfermeria en el desarrollo de sus competencias dentro de un establecimiento de salud. El
personal de enfermeria debe encontrarse comodo en lo fisico y mental con su ambiente de

trabajo para que puedan desarrollarse de una manera eficaz en sus intervenciones, brindando asi,
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una alta calidad de cuidados y sentirse bien consigo mismo. (Bdckerman y Iimakunnas, 2012,
pp. 244-262)
La investigacion se organizé en base al reglamento propuesto por la Facultad de
Medicina Humana, Escuela Profesional de Enfermeria, presentando un total de 6 capitulos.

Capitulo 1, se presenta el planteamiento del problema, donde se establece la
descripcion de la realidad problematica, formulacion del problema, objetivos, justificacion,
delimitacion y viabilidad de la investigacion.

Capitulo 11, se presenta el marco tedrico donde se establecen los antecedentes de la
investigacion; bases teoricas y filosoficas, definiciones conceptuales, formulacion de la hipotesis
y operacionalizacidn de las variables.

Capitulo 111, se presenta la metodologia, donde se establece el disefio metodologico,
la poblacion y muestra de estudio, técnica de recoleccion de datos y el procesamiento de la
informacion.

Capitulo 1V, se establecen los resultados con su respectivo analisis.

Capitulo V, se establece la discusion.

Capitulo VI, se establecen las conclusiones y recomendaciones, como producto de

todo el proceso de investigacion.



CAPITULO I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcion de la realidad problemética

A nivel mundial, la nueva enfermedad por coronavirus (COVID-19) ha tenido un
profundo impacto en todos los sectores de la sociedad, lo que ha ocasionado un retroceso en la
atencion de la salud y en los esfuerzos para lograr una cobertura universal de salud,
disminuyendo la calidad de los atencion en los pacientes con COVID-19 por parte del personal
de salud. Ante esta pandemia, la reaccion del personal de enfermeria no ha sido de la misma
forma a como era antes, debido a la deficiencia en los mecanismos de afrontamiento y capacidad
de adaptacion al cambio, donde la resiliencia muchas veces se ve ausente; todo esto
desarrollandose en un contexto laboral donde las condiciones de trabajo son inadecuadas y el
trabajo es excesivo, conllevandolos a un grado de insatisfaccion laboral tanto fisico como
psicoldgico. (Organizacion Mundial de la Salud (OMS), 2021).

Ante lo expuesto, el personal de enfermeria ha realizado diversas actividades en su
ambiente de trabajo, asimismo, se han generado diversas dificultades en la prestacion de
servicio; por ello, es relevante que el personal sanitario reconozca aquellas situaciones que
generan un cambio en el afrontamiento adecuado de sus problemas. (Jackson y Usher, 2020, p.
1).

Posteriormente, la satisfaccion laboral es uno de los aspectos que méas atencién recibe en
los establecimientos de salud, debido a que la satisfaccién del recurso humano es un factor
importante para que el establecimiento logre resultados positivos en términos de productividad y
efectividad en la asistencia sanitaria; de tal forma que la satisfaccion desfavorable afectara de
manera negativa a la institucion y al personal de salud en el desenvolvimiento de sus actividades.

(Campos et al., 2018, pp. 11-17).



Asi mismo, la resiliencia viene a ser un proceso que permite reconocer aquellas
cualidades, destrezas y recursos que tiene una persona para poder superar aquellas experiencias
que suelen ser agobiantes, estresantes y adversas. Esta cualidad tiene que tener una mirada
positiva en la manera de como solucionamos diversas situaciones dificiles y asi aprender de
ellas, superarlas y transformarlas en algo positivo para el bienestar propio y social.
(Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), 2020).

Las capacidades resilientes del personal de salud, les permiten enfrentar diversos grados
de riesgo, aunque también puede afectar el bienestar del mismo. Por lo tanto, la resiliencia puede
también originar un impacto negativo en el estrés continuo del personal de salud debido a
enfermedades, condiciones de trabajo e insatisfacciones de su entorno. (Gongalves y Sala, 2021,
pp. 2-3).

En Libano, el 26,4% de las enfermeras tiene una baja resiliencia, el 50,2% fueron de
moderada resiliencia y el 23,5% fueron de alta resiliencia, la mayoria de las enfermeras estaban
insatisfechas con su trabajo en un 32,2%, debido a que estan expuestas a una forma de violencia
ocupacional y la falta de igualdad en las remuneraciones (Alameddine et al., 2021, pp. 432-438).

Cabe destacar que, en México la pandemia del COVID-19 afecto desfavorablemente a su
poblacion, pero el equipo de salud, perteneciente a la primera linea, fue capacitado de manera
oportuna para la atencién de las personas mas vulnerables ante el coronavirus. El personal de
enfermeria, como soporte vital en la estructura de la salud, enfrento diversos problemas con ética
profesional y humanidad, centrandose en el bienestar de los pacientes, demostrando asi, una
actitud resiliente ante cualquier caida a pesar de las diversas situaciones que presenta cada

paciente. (Garay, 2020).



Asi mismo, en Ecuador las enfermeras estaban insatisfechas en un 19,89%; estas
insatisfacciones afectaron la productividad, el desarrollo de oportunidades, la capacidad de
realizar actividades, hacer lo que aman, alcanzar metas y la capacidad de crecer como
profesionales. (Espinoza y Paredes, 2020).

En el PerQ, en un instituto especializado, el 51% de las enfermeras presentd una
insatisfaccion laboral en el reconocimiento personal y en las condiciones de trabajo, resaltando
asi un gran porcentaje de insatisfaccion; esto se debe a que el sistema de salud actual enfrenta
una situacion de falta de fondos para el sector de la salud, resaltando también la escasez de
personal en todos los hospitales del pais y la modernizacion hospitalaria que aun sigue en
proceso tanto en infraestructura como en equipamiento. (Campos et al., 2018, pp. 11-17).

En Lima, se empled una entrevista en las enfermeras en un centro quirurgico de EsSalud,
donde el 21,3% de los participantes estaban insatisfechos en su desempefio de tareas. (De la Cruz
y Ramirez, 2017, pp. 47-52).

A la vez, en un hospital publico de Lima, el 52% de las enfermeras se encontraban
insatisfechas en el ambito laboral y el 48% estaban satisfechas, el mayor porcentaje de
insatisfaccion esta relacionada con las politicas administrativas de la autoridad que rige en dicho
establecimiento, las relaciones sociales, el desarrollo personal, y los pocos beneficios
remunerativos que ofrece el establecimiento. (Cardenas y Feliciano, 2017).

En todos los departamentos del Peru, se realizd una encuesta donde el personal de
enfermeria se encontrd insatisfecho en un 21% con su trabajo. Asi mismo en el Ministerio de
Salud, el 24% de las enfermeras estaban insatisfechas mientras que en EsSalud el 16,3%

presentaron insatisfaccion laboral. (Superintendencia Nacional de Salud (SUSALUD), 2016).



A nivel local, el Centro de Salud de Huaura no fue ajena a esta realidad, ya que se
observo una gran demanda de pacientes debido a la pandemia ocasionada por el coronavirus, de
la misma manera, el personal de enfermeria se encuentra en un continuo contacto directo con los
usuarios compartiendo diversas funciones y emociones en su actividad como profesional,
asimismo se observé por la cantidad de pacientes un agotamiento y una capacidad de resiliencia
disminuida. De la misma forma existen diversos factores en el entorno e infraestructura del
establecimiento que afectan negativamente al personal sanitario durante su atencién, con un
impacto fisico y psicol6gico desfavorable, ante esta realidad observada realizamos la presente
investigacion formulando la siguiente interrogante.

1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general

¢Existe relacion entre la capacidad de resiliencia y la satisfaccion laboral en el personal
de enfermeria del Centro de Salud de Huaura 20227
1.2.2. Problemas especificos

¢Cudl es la capacidad de resiliencia en el personal de enfermeria del Centro de Salud de
Huaura 20227

¢Cudl es el nivel de satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del Centro de Salud
de Huaura 2022?

1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general
Determinar la relacién entre la capacidad de resiliencia y la satisfaccion laboral en el

personal de enfermeria del Centro de Salud de Huaura 2022.



1.3.2. Objetivos especificos

Identificar la capacidad de resiliencia en el personal de enfermeria del Centro de Salud de
Huaura 2022.

Identificar el nivel de satisfaccidn laboral en el personal de enfermeria del Centro de
Salud de Huaura 2022.
1.4. Justificacion de la investigacion
Relevancia Social

El estudio es de gran importancia y valoracion debido a que se centr6 en la capacidad de
resiliencia y la satisfaccién laboral del personal de enfermeria, con el fin de que este mejore su
posicion y salida ante cualquier situacion dificil que se pueda presentar en el &mbito de la salud y
adaptarse ante ello. (Vanistendael, 1994, pp. 63-77) El personal de enfermeria en la actualidad
estd en contacto directo con los pacientes atendiendo diferentes casos y pacientes con la COVID-
19. A traves de esta investigacion nos permitio conocer la realidad del personal de enfermeria 'y
su capacidad de adaptarse a situaciones adversas.
Valor Teorico

En relacion a la variable de capacidad de resiliencia, la teoria que explica dicha variable
es el modelo del sistema conductual de Dorothy E. Johnson y para la variable de satisfaccion
laboral, la teoria de la satisfaccion laboral de Herzberg. Lo que se busco en este estudio es dejar
antecedentes para futuras investigaciones a partir de los resultados y que se tenga un impacto, ya
que estos aportes van a permitir identificar los principales puntos que deberan ser abordados,
para que de esta manera se logre actuar de manera precoz sobre esta realidad problematica que se
presento.

Conveniencia



La investigacion permitio comprobar la relacion que existe entre ambas variables con el
fin de corregir ciertas deficiencias que pueden generarse; logrando asi, un ambiente sano y por
consecuencia la capacidad de actuar mediante la participacion conjunta y comprometida del
personal de enfermeria, brindando asi una atencién con capacidad de afrontamiento.

Utilidad Metodolégica

Esta investigacion permitié probar la aplicabilidad de los instrumentos de recoleccion de
datos por lo que sera un gran aporte en beneficio en otras investigaciones, asimismo sera de
utilidad para futuras investigaciones en el que ayudara a determinar la relacion entre ambas
variables, para que de esta manera se puedan superar los diversos aspectos negativos en el
ambito laboral.

Implicancias Préacticas

Este estudio brindd diversos alcances y herramientas a través de los resultados de la
capacidad de resiliencia y satisfaccion laboral, en donde permitira poner en practica acciones
motivacionales y valorativas en el personal de enfermeria de manera adecuada en relacion a la
normativa del Centro de Salud, mejorando asi las estrategias y reduciendo situaciones negativas,
ya que una satisfaccion laboral favorable influird en mejorar la relacion del personal de
enfermeria con el paciente; incrementando asi la calidad de los servicios brindados.

1.5. Delimitaciones del estudio
Delimitacion social

Este estudio fue realizado con el personal de Enfermeria del Centro de Salud de Huaura,

quienes participaron de manera voluntaria en la investigacion.

Delimitacion espacial



El estudio se desarrollé en el Centro de Salud de Huaura, que se encuentra ubicada en la
Calle San Francisco N°303, en la provincia de Huaura, Lima.
Delimitacion temporal

La investigacion se ejecutd durante los meses de enero, febrero y marzo del presente afio.
1.6. Viabilidad del estudio
Viabilidad Tematica

La investigacion reuni6 diversas propiedades de estructura, condiciones tiles y
procedimentales, que aseguraron el logro de los objetivos, en tiempos de pandemia.
Viabilidad Econdémica

La investigacion fue autofinanciada por los autores y no se requirié el financiamiento de
alguna entidad.
Viabilidad Temporal

El estudio fue realizado en base al cronograma de la investigacion durante un periodo de
tiempo.
Viabilidad Etica

Dentro del estudio no existio injusticia dentro de los valores, ni el atropello de sus

creencias y perspectivas del personal de enfermeria.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion
2.2. Investigaciones internacionales

Son y Ham (2020) en su articulo sobre “Influencia de la resiliencia grupal en la
satisfaccion laboral entre enfermeras coreanas” Corea del Sur, tuvo el objetivo de examinar los
factores individuales y organizacionales de la teoria de los sistemas ecoldgicos asociados con la
satisfaccion laboral entre las enfermeras en Corea del Sur, utilizando como metodologia de tipo
transversal, con una muestra conformada por 438 enfermeras que laboran en cinco hospitales de
segundo o tercer nivel, como tecnica utilizo la encuesta, teniendo como resultado que los factores
individuales como los organizacionales se asociaron significativamente con la satisfaccion
laboral, llegaron a la conclusion que a nivel organizacional, la resiliencia promedio del grupo se
asocio significativamente con la satisfaccion laboral.

Sook et al., (2020) en su articulo sobre “Efectos de la resiliencia y la satisfaccion laboral
en el compromiso organizacional en enfermeras coreano-estadounidenses”, tuvo el objetivo de
examinar los efectos de la resiliencia y la satisfaccion laboral en el compromiso organizacional
en enfermeras coreano-estadounidenses, utilizando una metodologia de tipo transversal, teniedo
como participantes a 203 enfermeras, se utiliz6 la encuesta y como instrumento un cuestionario
estructurado para las coreano-estadounidenses que viven en el estado de Nueva York y el estado
de Nueva Jersey, teniendo como resultado que la resiliencia y la satisfaccion laboral fueron
variables significativas que predijeron el nivel de compromiso organizacional entre las
enfermeras registradas coreano-estadounidenses, llegando a la conclusion que es necesario
identificar aquellos factores influyentes en la satisfaccion laboral y desarrollar programas que

fortalezcan la resiliencia personal con el fin de incrementar el compromiso organizacional.



Da Silva et al., (2020) en su articulo sobre “Resiliencia en trabajadores de enfermeria en
el contexto hospitalario, Brasil”, tuvieron el objetivo de investigar el nivel y los factores
relacionados con la resiliencia en trabajadores de enfermeria en el ambito hospitalario,
utilizando una metodologia de tipo transversal, con una muestra conformada por personales de
enfermeria de un hospital universitario en la ciudad de S&o Paulo, se utiliz6 la encuesta como
tecnica de recoleccion de datos y un cuestionario con contenido laboral, sociodemogréfico y la
Escala de Resiliencia, teniendo como resultado que el 45.3% de la muestra presentaron una
resiliencia moderada, teniendo como conclusién que el tiempo trabajado en la institucion se
relaciono significativamente con la resiliencia, donde a mayor tiempo trabajado y edad , mayor
es el nivel de resiliencia.

Fernandez et al., (2018) en su tesis sobre “Motivacion y satisfaccion laboral de
profesionales de enfermeria de un hospital privado de alta complejidad, Argentina” tuvo como
objetivo identificar el grado motivacion y satisfaccion laboral de los profesionales de enfermeria
de un hospital privado de alta complejidad de la provincia de Buenos Aires, Argentina,
utilizando como metodologia un estudio de tipo transversal, cuantitativo y observacional, con
una muestra conformada por 207 enfermero/as de los servicios de emergencia e internacion,
como técnica utilizaron la encuesta y como instrumentos utilizaron dos cuestionarios validados
para medir motivacién y satisfaccion laboral, teniendo como resultado que el nivel de motivacion
de los enfermeros es medio(60,8%), mientras que el nivel de satisfaccion es medio(56%), y el
grado de motivacién y satisfaccion laboral se asociaron significativamente, llegando a la
conclusion que el nivel de motivacidn y satisfaccion laboral de los enfermero/as es moderado.

Yang et al., (2017) en su articulo sobre “Resiliencia Psicoldgica y Satisfaccion Laboral de

Enfermeros: El efecto mediador de la afectividad positiva”, tuvo como objetivo determinar la
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relacion de la resiliencia psicoldgica de los enfermeros en su satisfaccion laboral, utilizando
como metodologia un estudio de tipo transversal, descriptivo correlacional, con una muestra
aleatoria de 229 enfermeros pertenecientes a 2 hospitales en la provincia de Hunan, China, como
técnica utilizaron la escala de resiliencia de Connor Davidson, la escala de satisfaccion de Mc
Closkey /Mueller y la escala afectiva positiva, teniendo como resultado que la resiliencia
psicoldgica se correlaciona positivamente con la afectividad positiva y con la satisfaccion
laboral, manteniendo un desarrollo estable y sano del equipo de enfermeria, llego a la conclusion
que la resiliencia psicolégica esta positivamente correlacionada con la satisfaccion laboral y con
la afectividad positiva.

Zheng et al., (2017) en su articulo sobre “Satisfaccion laboral y resiliencia en enfermeras
psiquiatricas en el Instituto de Salud Mental de Singapur’’, tuvo como objetivo explorar el nivel
de satisfaccion laboral entre las enfermeras psiquiatricas que trabajan en una institucion
psiquiatrica terciaria en Singapur, utilizando como metodologia un estudio de tipo descriptivo-
correlacional, transversal, disefio no experimental, conformada por 874 enfermeros, como
técnica utilizo la encuesta y como instrumento se utilizo la escala de satisfaccion de McCloskey
y Mueller, la Escala de Resiliencia y un formulario de datos sociodemograficos, teniendo como
resultado un nivel medio de satisfaccion (95,21) y un nivel medio de resiliencia (125,74),
llegaron a la conclusion que existe una asociacion entre satisfaccion y resiliencia de manera
significativa y positiva. Las enfermeras psiquiatricas en Singapur generalmente estaban
satisfechas con su trabajo, pero esto se puede mejorar aun mas con el fortalecimiento de la
resiliencia personal.

Pérez et al., (2017) en su tesis sobre “Satisfaccion laboral del personal de enfermeria en

una institucion de segundo nivel”, tuvo el objetivo de identificar la satisfaccion laboral del
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personal de enfermeria que trabaja en una institucion de salud de segundo nivel de atencion en la
Ciudad de Minatitlan, México; utilizando como método de estudio un disefio no experimental,
transversal, descriptivo, con una poblacién de 109 enfermeros y una muestra de 71 enfermeros
por muestreo probabilistico aleatorio simple, se utilizd el Cuestionario Font-Roja y se empled el
analisis estadistico mediante el SPPS Version 21, teniendo como resultado que la satisfaccion
laboral en el personal de enfermeria esta insatisfecha en un 83.1%, llegaron a la conclusién que
el personal de enfermeria estaba insatisfecho en su @mbito laboral, lo que pudo la productividad
en los diversos servicios.
2.3. Investigaciones nacionales

Guerrero (2020) en su tesis realizada sobre “Capacidad de Resiliencia en el personal de
enfermeria que labora en el Servicio De Emergencias de un hospital de Lima 2020, tuvo como
objetivo determinar el nivel de capacidad de resiliencia del personal de enfermeria que labora en
el servicio de emergencia en un Hospital de Lima, utilizando como metodologia un enfoque
cuantitativo, descriptivo, no experimental, con una muestra conformada por 40 personales de
enfermeria del Servicio de Emergencia del Hospital de un Hospital de Lima, se utilizé la escala
de Resiliencia de Wagnild y Young, acoplado al idioma peruano por Novella (2002), teniendo
como resultado que la capacidad de resiliencia es alta (87,5%), moderada (10%) y baja (2,5%),
llego a la conclusidn que la capacidad de resiliencia del personal de enfermeria que labora en el
servicio de emergencias de un Hospital de Lima 2020, fue alta.

Aranda (2019) en su tesis sobre “Relacion entre factores personales y resiliencia en
enfermeras del servicio de emergencia del hospital Victor lazarte Echegaray - EsSalud. 2019,
tuvo el objetivo de determinar la relacion existente entre los factores personales y la resiliencia

en enfermeras del servicio de emergencia del Hospital Victor Lazarte Echegaray — EsSalud,
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utilizando como metodologia un estudio prospectivo, transversal, descriptivo , cuantitativo,
correlacional y de corte, con una muestra conformada por 40 enfermeras que laboraron durante
los meses de mayo y junio del 2019, como técnica utilizd la encuesta y como instrumento se
utilizé la escala de resiliencia (SV-RES), teniendo como resultado que los niveles de resiliencia
en las enfermeras es alta (25%), medio (50%) y bajo (25%), la edad, religion, estado civil,
ejercicio diario, niamero de hijos , especialidad, tiempo de ejercicio profesional y funcionalidad
familiar fueron factores personales que no se relacionaron con la resiliencia en enfermeras, lleg6
a la conclusion que el nivel de autoestima se relacion6 de manera significativa con los niveles de
resiliencia en enfermeras del servicio de emergencia, estadisticamente comprobada mediante la
prueba de Chi Cuadrado.

Najarro (2019) en su tesis sobre “Factores Estresores Laborales y Resiliencia en
enfermeras del Servicio de Emergencia, Hospital Maria Auxiliadora, 20197, tuvo el objetivo de
determinar la relacion que existe entre la Resiliencia y los factores estresores laborales en
enfermeras del servicio de emergencia, Hospital Maria Auxiliadora, 2019; utilizando como
metodologia de tipo transversal, descriptivo-correlacional, con una poblacion conformada por
102 profesionales de enfermeria y una muestra de 81, como técnica utilizo la encuesta y como
instrumentos se utilizaron dos cuestionarios con una confiabilidad de 0,912 y de 0,902, teniendo
como resultado que los factores estresores laborales se encuentran en un nivel medio (45,7%) y
alto (54,3%) y el nivel de resiliencia es bajo (11,1%), medio (48,1%) y alto (40,8%), llegé a la
conclusion que existe relacion significativa, alta y directa entre la resiliencia y los factores
estresores en enfermeras del servicio de emergencia, Hospital Maria Auxiliadora,

estadisticamente comprobada mediante el Rho de Spearman.
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Huaman (2018) en su tesis sobre “Nivel de Satisfaccion Laboral y Resiliencia en las
enfermeras del Servicio de Emergencia, Hospital EI Carmen Huancayo, 2018, tuvo el objetivo
de determinar la relacion existente entre el nivel de satisfaccion laboral y la Resiliencia en las
Enfermeras, utilizando como metodologia la investigacion cuantitativa de tipo transversal,
descriptivo-correlacional, disefio no experimental, con una muestra conformada de 36
enfermeras, y como instrumento se utilizé el cuestionario de Satisfaccion Laboral con una
confiabilidad de 0,980 y la escala de resiliencia de Wagnild y Young con una confiabilidad de
0,820, teniendo como resultado que el nivel de satisfaccion laboral en las enfermeras es baja en
un 66,7% (24) y el nivel de resiliencia es medio en un 91,7% (33), llegd a la conclusion de que
existe relacion entre la satisfaccion laboral y la Resiliencia de manera directa y significativa.

Huamani y Mamami (2017) en su tesis sobre “Satisfaccion Laboral y Capacidad de
Resiliencia en enfermeras de Centro Quirargico H.R.H.D.E. Arequipa —2017”, tuvo como
objetivo determinar la relacion entre la capacidad de resiliencia y la satisfaccion laboral del
profesional de enfermeria en Centro Quirdrgico, utilizando como metodologia de tipo
transversal, descriptivo y correlacional, con una poblacién conformada por 50 profesionales de
enfermeria, como técnica utilizaron la encuesta y la entrevista, como instrumentos utilizaron la
escala de resiliencia de Wagnild y Young y el cuestionario de satisfaccion laboral validado por el
MINSA 2002, teniendo como resultados que las edades del profesional de enfermeria fluctian
entre 51 a 60 afios (34%) con predominio en el sexo femenino (96%), el tiempo promedio de
trabajo es de mas de 20 afios (62%) , el tipo de trabajo preponderante es el nombrado (84%),
estado civil casado (60%), también la capacidad de resiliencia en los profesionales de enfermeria
es baja en un 48% y la dimension mas afectada es la perseverancia (50%) y en base a la

satisfaccion laboral un 40% esta laboralmente insatisfecho y el indicador mas afectado es la
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seguridad ocupacional (56%), llegaron a la conclusion que existe relacion entre capacidad de
resiliencia y la satisfaccion laboral de los profesionales de enfermeria en el centro quirdrgico del
Hospital Regional Honorio Delgado de Arequipa, estadisticamente comprobada mediante el
coeficiente de correlacion de Pearson y la prueba estadistica no paramétrica Chi cuadrado.

Roldan (2017) en su tesis sobre “Satisfaccion Laboral del personal de enfermeria del
Hospital Santa Rosa de Puerto Maldonado, 2017”, tuvo como objetivo determinar el nivel de
satisfaccion con el trabajo del personal de enfermeria del Hospital Santa Rosa de Puerto
Maldonado, utilizando como metodologia un estudio de tipo transversal, observacional,
descriptivo, con una poblacién y muestra conformada por 85 Licenciadas en Enfermeria, como
instrumento se utilizé la escala de satisfaccion laboral, realizado por Warr, Cook y Wall,
teniendo como resultados que el nivel de satisfaccion en el personal de enfermeria es
satisfactorio en un 46.77%, segun la edad se aprecia que la mayoria del personal de enfermeria
estan entre una edad de 35 a 40 afios (con un 27.42%), predominando el género femenino con un
85.48%, llego a la conclusion que el nivel de satisfaccion extrinseca es moderadamente
satisfactorio en un 33.87% y la satisfaccion intrinseca es satisfecho en un 45.16% y

Casallo (2017) en su tesis sobre “Correlacion entre el apoyo social percibido y resiliencia
en enfermeras de emergencia del Hospital “Daniel Alcides Carrién” de Huancayo, tuvo el
objetivo de identificar la correlacion entre el apoyo social percibido y la resiliencia de las
enfermeras del Servicio de Emergencia del Hospital “Daniel Alcides Carrion” del valle del
Mantaro, utilizando como metodologia de tipo transversal, enfoque cuantitativo y correlacional,
con una poblacion conformada por 23 enfermeras, como técnica se utilizo la encuesta 'y como
instrumentos se utilizaron el Cuestionario de Apoyo Social Percibido de Sherbourne y Stewart

(1991), adaptados por Cruz en el 2009 y la Escala de Resiliencia (Wagnild y Young, 1993),
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adaptado por Novella en el 2002, teniendo como resultado que el 57% de las enfermeras
percibieron un nivel medio de apoyo social y un nivel medio de resiliencia (44%), llego a la
conclusion que existe relacion significativa y directa entre el apoyo social percibido y la
resiliencia del personal de enfermeria que laboran en el Hospital Daniel Alcides Carrién” de
Huancayo.

Desposorio (2017) en su tesis sobre “Motivacion y satisfaccion laboral del profesional de
enfermeria del Hospital IIT EsSalud. Chimbote, 2017”, tuvo el objetivo de determinar la relacion
entre motivacion y la satisfaccion laboral del profesional de enfermeria Hospital 111 EsSalud.
Chimbote, 2017; utilizando como metodologia de tipo transversal, disefio no experimental,
descriptivo-correlacional, con una muestra conformada por 40 profesionales de enfermeria, como
técnica se utilizo la encuesta y como instrumentos se utilizaron la escala de Motivacion de Steers
y Braunstein y la escala de opiniones de satisfaccion laboral SL-SPC, teniendo como resultado
que la mayoria de los profesionales tienen un nivel medio de motivacion laboral (62,5%) y estan
laboralmente satisfechos en un 65,0%, llego a la conclusion que existe una relacion
estadisticamente significativa entre motivacion laboral y la satisfaccion laboral.

2.3.1. Bases tedricas

Modelo del sistema conductual de Dorothy Johnson

Este modelo conceptualiza a un individuo como un sistema conductual, en donde este
intenta alcanzar un equilibrio a través de la adaptacion de los estimulos interiores con el entorno.
En base al personal de enfermeria, vemos como este se adapta a diversas situaciones adversas,
como el estrés, ya que si este Ultimo tiene un gran potencial puede afectar la capacidad de
adaptacion durante las actividades laborales. Por lo tanto, el personal de enfermeria se esfuerza

continuamente en disminuir los niveles de estrés para que el paciente y ellos mismos puedan
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avanzar con mayor facilidad a través del proceso de atencidén y mejoramiento. Este modelo esta
centrado en que un sistema conductual es primordial para poder enfrentar una fuerza poderosa y
tenga mayor resistencia ante cualquier situacion de riesgo con el fin de mantener su integridad.
(Potter y Perry, 1996).

Los premisas principales de este modelo son:

Enfermeria: Es una fuerza externa que mantiene organizada el comportamiento del
usuario cuando esta estresado al promover estrategias de regulacion. Como ciencia y tecnologia
brinda ayuda durante un desequilibrio de sistemas y, por lo tanto, requiere una comprension del
control y orden.

Personas: Son un sistema conductual cuyas formas de actuar estan distinguidas, repetidas
e intencionadas por modelos, vinculandolos al entorno donde se desarrollan.

Salud: Es un estado dinamico y transitorio que se encuentra bajo la influencia de factores
fisioldgicos, socioldgicos y bioldgicos. La salud esta reflejada en la organizacion, interaccion,
interdependencia e integracion de los subsistemas que integran el sistema conductual.

Alrededores: Son aquellos que estdn compuestos por todos los factores que no estan
presentes en el sistema conductual del individuo, pero que lo influyen; donde algunos de ellos se
pueden utilizar para mejorar la salud del paciente.

El objetivo de este modelo es restablecer y mantener el equilibrio del personal de
enfermeria para una adecuada atencion del paciente, ayudandolo a alcanzar un grado adecuado
de funcionalidad, relacionandose directamente con la resiliencia, siendo este, la capacidad
adquirida por el individuo con el fin de enfrentar diferentes situaciones de riesgo con satisfaccion

y que a la vez se fortalecen las cualidades.
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El personal de salud labora bajo la influencia de factores estresantes, lo que puede
conducir a una inestabilidad personal. Los profesionales de enfermeria deben presentar una
actitud resiliente para seguir brindando cuidados a los usuarios, de tal manera que puedan
enfrentar mejor las amenazas externas e internas que se presentan en cualquier momento,
haciendo que las personas enfrenten estos factores de manera efectiva y con resiliencia.

Se puede decir que los principios de este modelo permiten a los enfermeros apreciar la
importancia de la provision continua de proteccion, nutricion y estimulacidn para aumentar la
resiliencia individual. Las personas son seres activos que no solo se adaptan a su entorno, sino
que también lo modifican y adaptan a sus necesidades. Asimismo, cree que los sistemas
conductuales son mas activos que las respuestas. La exposicion continua a los desafios
psicoldgicos y al estrés es importante para determinar la resiliencia de una persona.

Teoria dual o de la motivacién de Frederick Herzberg

Fue planteada por Frederick Herzberg, un reconocido psicologo, cuya teoria se basa de
que la relacion de una persona con su trabajo es fundamental y que sus acciones realizadas en el
ambito laboral pueden tener o no éxito laboral. (Martinez, 2013).

Esta teoria establece que las personas estan asociadas a 2 factores influyentes:

La satisfaccion: Es el producto de agentes motivacionales que aumentan la satisfaccion
de la persona, pero tiene poco efecto sobre la insatisfaccion.

La insatisfaccion: Esto se debe a los agentes extrinsecos, ya que su falta o insuficiencia
provoca insatisfaccion en las personas, pero su presencia no influye mucho en la satisfaccion a
largo plazo. (Martinez, 2013).

La teoria bifactorial establece que la motivacion de un individuo se origina en:
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Los factores motivacionales, intrinsecos o de satisfaccion: Provienen del interior de un
individuo y, a menudo, se nutren de las propias actividades productivas en el lugar de trabajo.
Estos aspectos son Utiles para la motivacion porque se desarrollan durante la autorrealizacion y
son independientes de las motivaciones externas. Estos estan relacionados con el cumplimiento
laboral, el trabajo en si mismo como fuente de superacion y satisfaccion, el reconocimiento de
sus contribuciones, el avance y el desarrollo profesional. Su existencia provoca un sentimiento
de satisfaccion.

Los factores de mantenimiento, higiene, insatisfaccion o extrinsecos: Estos factores
no motivan al profesional de salud, s6lo ayudan a eludir que esté insatisfecho con los términos de
empleo, como los seguros de salud, las remuneraciones, politicas de la empresa, condiciones de
trabajo, etc. Cuando las necesidades estan satisfechas, el sujeto evita la insatisfaccion, pero la
cuestion no es que esté motivado, porque en poco tiempo se adaptara al nuevo aprovechamiento,
y de hecho volvera a estar descontento. Estos factores se asocian a la insatisfaccion porque se
encuentran en un contexto que rodea a los individuos e incluyen aquellas circunstancias en las
que realizan su trabajo. Dado que estas condiciones son controlables, estos factores estan mas
alla del control del individuo. (Vega, 2020).

El personal de enfermeria es el encargado de satisfacer el sistema de trabajo en salud,
porque siempre se esfuerza en brindar con calidad sus atenciones al estar conjuntamente
comprometido con el perfeccionamiento de las actividades; por otro lado, a menudo suele estar
insatisfecho con la igualdad, el trato, los estandares disciplinarios y las elecciones objetivas para
asistir a los cursos de capacitacion. (Martinez, 2013).

Capacidad de resiliencia
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Es la capacidad de un individuo o sistema colectivo para poder hacer frente a las
dificultades emergentes que se presentan de una forma socialmente aceptable, distinguiéndose un
par de componentes: la capacidad de resistir a la destruccion, es decir, la capacidad donde la
persona preserva su propia integridad bajo presion; y la capacidad de construir un camino
positivo en la vida frente a momentos complicados. (Vanistendael, 1994, pp. 63-77).

Segun (Wagnild y Young, 1993) “La Resiliencia es la capacidad para resistir, tolerar la
presion, los obstaculos y pese a ello hacer las cosas correctas, bien hechas, cuando todo parece
actuar en nuestra contra.”

Dimensiones

Segun (Wagnild y Young, 1993) las dimensiones son:

Perseverancia: Consiste en ser firmes ante la adversidad, tener autodisciplina y un fuerte
deseo de superacion.

Sentirse bien solo: Es un sentimiento de libertad y singularidad de una persona.

Confianza en si mismo: Es la capacidad de creer en uno mismo y en sus propias
habilidades de una manera segura.

Ecuanimidad: Es una vision equilibrada de la experiencia, el manejo de las cosas con
calma y la moderacion de las acciones ante situaciones problematicas o estresantes.

Aceptacion de uno mismo: Es cuando las personas muestran aceptacion de la vida y una
sensacion de paz a pesar de la adversidad.

Habilidades de una persona resiliente

Segun (Mrazek, 1987, p. 12) afirma que son:

Respuesta rapida al peligro: Es la capacidad de reconocer situaciones que ponen en

riesgo al sujeto.
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Madurez precoz: Es la capacidad de ser responsables con uno mismo.

Desvinculacion afectiva: Se trata de desprender sentimientos intensos hacia uno mismo.

Busqueda de informacion: Es la inquietud por averiguar una serie de informacion sobre
el entorno que nos rodea.

Obtencion y utilizacion de relaciones que ayuden a subsistir: Es la facultad de crear
relaciones beneficiosas para las personas en momentos dificiles.

Anticipacion proyectiva positiva: Es la habilidad pensar de una manera imaginaria el
futuro.

Decision de tomar riesgos: Es responsable de tomar decisiones, incluso si conlleva
algunos riesgos.

La conviccion de ser amado: Es el creer de una persona que puede ser estimado
sentimentalmente por los demas.

Idealizacion del rival: Esto sucede cuando una persona se identifica con algunas
caracteristicas de su competidor.

Reconstruccion cognitiva del dolor: Se trata de identificar los eventos negativos de la
forma mas adecuada.

Altruismo: Es la sensacién positiva de ayudar al préjimo sin ningun interés.

Optimismo y esperanza: Es la voluntad de percibir positivamente todo lo que depara el
futuro.

Importancia

Debido a que muchas veces nos enfrentamos a muchos problemas para los que no
estamos listos; es importante ser resilientes, es decir, tener un conjunto de habilidades propias

para hacer frente a diversos problemas o situaciones hostiles. Es una opcién muy importante para
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que las personas construyan aquella capacidad de superar las adversidades, adaptarse a las
presiones y desafios, y adquirir las habilidades sociales, académicas y ocupacionales necesarias
para triunfar en la vida. Esta es una contribucién a la seguridad no solo de un grupo de personas
sino de la sociedad en su conjunto. (Mundaca, 2012).

Tipos

Resiliencia individual

Es la capacidad de afrontar las adversidades con perseverancia y actitud positiva lo que
permite superarlas en cualquier circunstancia. Hay dos componentes para la resiliencia, uno de
los cuales esta dirigido a la capacidad de una persona para defender su integridad, y el otro, la
capacidad de formar un comportamiento positivo a pesar de las situaciones dificiles.
(Vanistendael, 1994, pp. 63-77).

Resiliencia familiar

La resiliencia familiar se refiere al proceso de adaptacion y afrontamiento dentro de una
familia, la dindmica familiar reduce el estrés y ayuda a enfrentar la adversidad para superar una
crisis. Cuando una familia enfrenta un evento estresante, se reorganiza y reanuda sus actividades
en cada miembro de la familia, por lo tanto, la capacidad de recuperacion de la familia
determinara la facultad de la familia para enfrentar los problemas y superar las dificultades que
se presenten. (Walsh, 2012, p.7).

Resiliencia grupal

La resiliencia del equipo se conoce como el proceso de empoderar a un equipo o grupo de
persona para enfrentar el fracaso, el conflicto o cualquier situacion que amenace el bienestar de

sus miembros. Por lo tanto, puede verse como una caracteristica positiva cuando se trata de
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reparacion y recuperacion de equipos sociales en situaciones estresantes o dificiles. (West et al.,
2009).

Resiliencia organizacional

Segun (Salanova, 2013, pp. 13-24) afirma que “las organizaciones son resilientes cuando
logran salir fortalecidas después de una crisis, todo después de haberse recuperado y adaptado.”
Segun (Wildavsky, 1988) afirma que “Es la adaptabilidad dinamica y evolutiva de una
organizacion que evoluciona y crece con el tiempo.”

Satisfaccion laboral

Es la sensacion de placer y agrado que experimenta la persona al realizar su trabajo, en un
espacio confortable, que considera atractivo, le da mucha compensacién y cumple con sus
expectativas. (Mufioz et al., 2006, pp. 209-214).

Las enfermeras identifican como satisfaccion, la realizacion, el reconocimiento, la
responsabilidad, la autonomia, la autoridad, las posibilidades de ascenso, el personal adecuado,
etc. Como insatisfaccion se identifica, la escasa planificacion, la mala comunicacion, las
explicaciones inadecuadas sobre las decisiones que conciernen al trabajo, la tarea excesiva, la
sobrecarga que afecta negativamente en la calidad y la falta de personal. (Marriner, 1996).

Clasificacion

Se puede divide en: satisfaccion laboral intrinseca y extrinseca.

Intrinseca: Se debe a factores relacionados con la propia tarea. (variedad, dificultad,
interés, autonomia, oportunidad para el aprendizaje, participacion en la toma de decisiones, etc.).

Extrinseca: Se origina en fuentes externas al empleado, en relacion al contexto o

ambiente en la que se desenvuelve la tarea. (relaciones con la supervision y los compafieros,
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salario, horas de trabajo, seguridad, reconocimiento, promocion, condiciones fisicas, politica de
la empresa, etc.). (Navarro et al., 2010, pp. 4-6).

Dimensiones

Desarrollo de Funciones: Se refiere al trabajo realizado por cada uno de los empleados
trabajadores de las organizaciones, hacen, deciden y planifican; las organizaciones operan en
medida de sus administradores y empleados. La organizacién es una herramienta porque produce
los resultados que la sociedad necesita. (Ministerio de Salud (MINSA), 2002).

Interaccion con el jefe inmediato: Se refiere a la interaccion dentro de un grupo desde
la perspectiva de lideres y empleados, dirigiendo, controlando y apoyando actividades. (MINSA,
2002).

Oportunidades de Progreso: Situaciones que puede usar el personal para poder
aprovechar, capacitarse, desarrollarse y superarse. (MINSA, 2002).

Remuneraciones e Incentivos: Reconocimiento o pago que recibe al desarrollar sus
labores asignadas de forma positiva. La compensacion economica es aquel pago o retribucion
equivalente que se paga al empleado en relacion al cargo que ejerce y por los servicios que
presta, mientras que la compensacion no economica, es aquella recompensa psicologica que
experimenta el individuo por parte de sus supervisores, como elogios, reconocimiento,
autoestima, seguridad, prestigio. (MINSA, 2002).

Interrelacidn con los Compafieros de Trabajo: Son las relaciones interpersonales que
se crea con los comparieros que laboran en el mismo establecimiento. (MINSA, 2002).

Ambiente de Trabajo: Relacionada con el entorno mediante el cual el personal labora
dentro de su organizacion y genera una adaptabilidad y sensibilidad con su capacidad de

percepcion mediante estimulos externos, si el ambiente en el que labora es desfavorable no le
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dejara avanzar en su crecimiento y ampliacién de sus habilidades que pueda crear. (MINSA,
2002).

Seguridad ocupacional: Son aquellas medidas usadas para poder evitar accidentes
dentro del ambiente laboral y eliminar condiciones que puedan ser inseguras dentro del ambiente
a la misma vez de aplicar practicas preventivas. Lo que se busca es disminuir los accidentes de
trabajo y evitar las lesiones de los trabajadores directa o indirectamente que lo puedan conllevar
a una enfermedad que le genere la muerte o incapacidad para poder trabajar. (MINSA, 2002).

Bienestar personal: Se refiere al desarrollo de actividades dirigidas a potenciar la
inclusion y armonia de los enfermeros, incluyendo actividades que los motiven a trabajar para
aumentar su satisfaccion en la organizacion. (MINSA, 2002).

Infraestructura y/o materiales: Incluyen la ubicacion del lugar de trabajo, la estructura,
el equipo y los materiales que lo constituyen y lo rodean; Las instalaciones deben estar disefiadas
para una comodidad y funcionalidad dptimas que permitan a los empleados trabajar en un
entorno armonioso. Debe ser un ambiente que retna las caracteristicas adecuadas de temperatura,
luz, ventilacion, ruido, humedad, seguridad, etc. (MINSA, 2002).

2.3.2. Bases filosoficas

La filosofia en enfermeria es un concepto que involucra el fendmeno de la préctica,
considerada como un eje fundamental, el centro de la profesion de enfermeria y el fundamento
de la elaboracién del conocimiento, que permite al personal de enfermeria establecer su propia
identidad y proporcionar una base tedrica durante su desarrollo de actividades. La filosofia
sostiene que, desde un punto antropoldgico, la persona es el sujeto de enfermeria, lo que significa
la interaccion intersubjetiva y experiencial de los participantes en el acto de enfermeria, en donde

puede verse afectado por distintos factores en el ambito laboral.
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La filosofia abarca un complejo sistema de creencias del personal de enfermeria, asi
como la busqueda del conocimiento; estos aspectos influyen en la percepcién de un fendbmeno o
acontecimiento, en donde estos pensamientos determinan en gran medida el comportamiento de
la persona. En otras palabras, la filosofia en este campo de estudio se ocupa del interés de un
individuo en el conocimiento, los valores y las creencias de su entorno.La importancia de los
valores en enfermeria es relevante para las actitudes que comprometen aquella asociacién entre
la enfermera y el paciente durante su atencion. De esta manera el personal de enfermeria
participa activamente en la mejora de sus funciones en bases a teorias, comprometiéndose asi
con la filosofia durante el afrontamiento de situaciones. (Puga et al., 2007, pp. 3-4).
2.3.3. Definicion de términos bésicos

Satisfaccion laboral

Segun (Andresen et al., 2007) afirma que “ES un estado emotivo o agradable resultante de
la practica laboral en el lugar de trabajo que se logra satisfaciendo las necesidades especificas del
individuo a través del trabajo.”

Capacidad de resiliencia

Es la capacidad de adaptarse a situaciones tipicamente humanas dificiles, enfrentar las
adversidades, aprender de ellas, superarlas e incluso transformarse en ellas, que es un proceso
construido a lo largo de la vida, y asi poder aprender y desarrollar estrategias de
afrontamiento.(OPS, 2020).

Resiliencia

La resiliencia consiste en un proceso dinamico que conduce a la adaptacion positiva en

situaciones dificiles y adversas para combatir, resistir, construir y transformar los padecimientos
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en nuevas realidades mediante el aprendizaje y salir al final fortalecidos para continuar con la
vida. (OPS, 2020).

Personal de enfermeria

Es aquella persona que brinda servicios de salud a la comunidad en colaboracion con
otros profesionales de la salud a través de la prevencion, el tratamiento de enfermedades y la
rehabilitacion de pacientes para mantener y mejorar la salud en un centro médico o en casa.
(Bembibre, 2010).

Centro de salud

Son instituciones destinadas a la atencion sanitaria en la poblacion, éstos prestan todas las
tareas de nivel asistencial, el diagndstico, terapia y seguimiento de enfermedades, asi como la
prevencion, promocion y educacion en salud, la calificacion del personal de salud puede variar
segun el centro y la region. (Pérez y Merino, 2014).
2.4. Hipotesis de investigacion
2.4.1. Hipdtesis general

Existe relacion entre la capacidad de resiliencia y la satisfaccion laboral en el personal de
enfermeria del Centro de Salud de Huaura 2022.
2.4.2. Hipdtesis especificas

La capacidad de resiliencia en el personal de enfermeria del Centro de Salud de Huaura
2022 es alta.

El nivel de satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del Centro de Salud de

Huaura 2022 es parcialmente satisfecho.
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Variable Definicion Def|n|C|_on Dimensiones Indicadores Escala
Conceptual Operacional
Es la capacidad de
Variable un individuo o Planes Ordinal
independiente: sistema  colectivo Es la propiedad Soluciones Resiliencia alta:
para poder hacer que posee el Importancia de las cosas 148 — 175 puntos
Capacidad de frente a las  personal de Perseverancia Autodisciplina Resiliencia
Resiliencia dificultades enfermeria para Inte_res 3 medio/promedio:
emergentes que se Obligacion 140 — 147 puntos
enfrentar . .
presentan de una . Salidas Resiliencia baja:
forma socialmente dificultades y/o 127 — 139 puntos
aceptable, problemas Afrontamiento Resiliencia muy baja:
distinguiéndose un considerando las Sentirse bien Dependencia 1 - 126 puntos
par de dimensiones solo Perspectiva
componentes:  la  gstaplecidas.
capacidad de Orgullo
resistir a la Capacidad de realizar tareas
destruccion, es Decision
decir, la capacidad Confianza Enfrentamiento ante dificultades
donde la persona Creencia
preserva su propia Emergencia
integridad bajo Energia

presion; y la
capacidad de
construir un camino
positivo en la vida
frente a momentos
complicados.
(Vanistendael,
1994, pp. 63-77).

Vision a largo plazo

Autoestima

Ecuanimidad  Finalidad

Orden

Felicidad

Aceptacion Vida

de

uno  Lamento
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mismo

Agrado




29

Variable Definicion Def|n|C|_on Dimensiones Indicadores Escala

Conceptual Operacional

Es la sensacion de Es el estado

placer y agrado que emocional Objetivos y Responsabilidades  Ordinal
Variable experimenta la positivo  que Desarrollo  de Organizacion del servicio Satisfecha:
dependiente  persona al realizar su . Funciones Desarrollo de habilidades 165 a 225

. experimenta el ! ;

trabajo, en un | q Informacion oportuna Parcialmente
Satisfaccion  espacio confortable, persona ] € Adaptacién del medio laboral satisfecha:
Laboral que considera enfermeria 105 a 164

atractivo, le da durante su Reconocimiento del trabajo No satisfecha:

mucha compensacion labor Solucion de problemas, 45a 104

y cumple con Sus considerando  Interaccion con innovacion y mejoras

expectativas. las el jefe inmediato Dominio y conocimiento de

(Muiioz, 2016). . . funciones

dimensiones

establecidas.

Oportunidades
de Progreso

Remuneraciones
e Incentivos

Toma de decisiones
Informacién oportuna

Oportunidad de Desarrollo de
Habilidades

Oportunidad de  Desarrollo
Humano

Oportunidad de ascenso
Importancia de las

capacitaciones
Capacitacion al personal

Remuneracion

Necesidades primordiales del
Personal

Atencién de Enfermeria
Felicitacion

Motivacién
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Interrelacion

con los
Comparieros de
Trabajo

Ambiente de
Trabajo

Seguridad
ocupacional

Bienestar
personal

Infraestructura
y/o materiales

Cooperacion
Coordinacion
Franqueza
Comunicacion
Respeto

Politicas y normas
Trato a los trabajadores
Opinién

Tolerancia

Rutina

Indumentaria

Equipo e instrumental
Importancia

Enfermedades ocupacionales
Compensacion

Convenios

Jubilacion y beneficios
Recreacion

Guarderias

Integracion laboral y familiar

Seguridad

lluminacion y ventilacion
Ambiente para refrigerio
Vestuario

Equipo de trabajo
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CAPITULO IlI: METODOLOGIA

3.1 Disefio metodoldgico
Tipo de investigacion

Segun (Sanchez et al., 2018) afirma que “ES una investigacion basica, porque este estudio
estuvo orientado en conseguir un nuevo conocimiento de modo sistematico, pero sin
contrastarlos con ningun aspecto practico y, con el Gnico objetivo de incrementar el
conocimiento de una realidad concreta.”

Segun (Sanchez et al., 2018) “Es un estudio transversal, puesto que se dio en una
poblacion determinada y en un momento de tiempo para poder analizar un fendmeno que
actualmente se esta dando y esta siendo encuestado una sola vez”. Asimismo, la informacion
requerida en el estudio se recolect6 durante un periodo de tiempo dado y en una sola vez.

Segun (Sanchez et al., 2018), “En relacion a la cronologia de los hechos, es un estudio
prospectivo, puesto que fue una investigacion donde se recopilé la informacién a medida que se
fue desarrollando”. El estudio se llevo a cabo con la ayuda de los instrumentos y la informacion
de los datos fue recolectado progresivamente durante su aplicacion.

Nivel de investigacion

Es una investigacion correlacional, ya que su propésito es encontrar la relaciéon o
asociacion que hay entre dos o mas variables en un contexto particular. A veces Unicamente
analizan la relacion entre dos variables, pero muchas veces el estudio encuentra relaciones entre
tres, cuatro o mas variables. (Sanchez et al., 2018).

Disefio de investigacion
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De disefio no experimental, puesto que se llevo a cabo sin manipular intencionalmente las
variables y los fendmenos son observados en su entorno natural para su posterior analisis.
(Sanchez et al., 2018).

Enfoque

Es de enfoque cuantitativo, debido a que las variables se miden en un contexto dado;
donde se analizan las medidas obtenidas por métodos estadisticos y se extraen algunas
conclusiones respecto a las hipétesis. (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014).

3.2. Poblacion y muestra
3.2.1. Poblacion

Esté integrada por 29 personas y la integraron; 12 enfermeras(os) y 17 técnicas(os) de
enfermeria que laboran en el Centro de Salud de Huaura.
3.2.2. Muestra

En esta investigacion se consider6 toda la poblacion 100% por ser un nimero pequefio de
encuestados, el muestreo fue por conveniencia. Estuvo conformado por 29 encuestados.
Criterios de inclusion

Personal de Enfermeria que acepto participar en el estudio mediante la firma de su
consentimiento informado.

Personal de Enfermeria que laboraban en el Centro de Salud de Huaura.

Personal de Enfermeria que se encontraron presentes al momento de aplicar el
instrumento.

Criterios de exclusion
Personal de Enfermeria que no aceptaron participar en la investigacion mediante la firma

del consentimiento informado.
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Personal de Enfermeria que no laboraban en el Centro de Salud de Huaura.

Personal de Enfermeria que no se encontraron presentes al momento de aplicar el
instrumento.
3.3. Técnicas de recoleccion de datos

Se aplic6 como técnica, la encuesta; modalidad de cuestionario, siendo esto, un método
estratégico de manera escrita, cuyo fin es la obtencién de informacion de un contenido especifico
en un grupo de sujetos. (Arias, 2012). Para las variables se recolectaron los datos de una forma
sencilla con el cuestionario mediante preguntas, esto permitio recolectar la informacion sobre la
capacidad de resiliencia y la satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del Centro de
Salud de Huaura 2022, donde se respondieron los problemas planteados de manera objetiva.

Para la realizacion del estudio, en base a la variable de “capacidad de resiliencia”, se
utilizo la Escala de Resiliencia de Wagnild y Young de 1993, adaptada por Castilla, H., Caycho,
T., Shimabukuro, M., Valdivia, A. y Torres M. en el 2014; y para la variable de “satisfaccion
laboral”, se utilizo la técnica de encuesta en su modalidad de cuestionario, realizado por la
Direccion General del Personal del Ministerio de Salud — 2002, ya que de una forma sencilla
permitio obtener informacion de aspectos o problemas definidos, mediante la formulacion de
preguntas.
Instrumento para capacidad de resiliencia

Se utilizo el instrumento de Wagnild y Young 1993 adaptada por Castilla, H., Caycho,
T., Shimabukuro, M., Valdivia, A. & Torres M. en el 2014, con el proposito de identificar el
grado de resiliencia individual, se considera un rasgo de personalidad que atenta los efectos
negativos del estrés y favorece la adaptacion. Es sinonimo de fortaleza o resiliencia emocional y

es utilizada para referirse a aquellas personas que demuestran valentia y capacidad de adaptacion
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ante la adversidad, la superan y se vuelven més fuertes, incluso se transforman.(Wagnild y
Young, 1993). Este instrumento tuvo una confiabilidad de 0.841, la confiabilidad se calcul6 por
método de consistencia interna con el alfa de Cronbach, y su validez con el criterio de Kaiser-
Meyer-Olkin (KMO), obtuvo el resultado de 0.919. El cuestionario consto de 25 items, en los
que se evaluaron siete alternativas de respuesta mediante escala tipo Likert. Siendo: (TD):
Totalmente en desacuerdo = 1, (D): Desacuerdo = 2, (AD): Algo en desacuerdo = 3, (¢?): Ni en
desacuerdo ni de acuerdo =4, (AA): Algo de acuerdo =5, (A): Acuerdo = 6, (TA): Totalmente
de acuerdo = 7.

El instrumento contd con cinco dimensiones: perseverancia, sentirse bien solo,
confianza, ecuanimidad y aceptacion de uno mismo. Asimismo, consto de cuatro categorias,
encontrando: puntaje alto (148-175), medio/promedio (140-147), bajo (127-139) o muy bajo (1-
126).

Instrumento de Satisfaccion laboral

El cuestionario fue elaborado por la Direccion General del Personal del Ministerio de
Salud — 2002, cuya confiabilidad segun formula de Alfa de Cronbach es de 0.980, y fue validado
por el Ministerio de Salud, cuyo proposito fue de recoger informacion sobre el sentimiento que
tiene el personal de salud en su ambiente laboral encontrandose satisfechos e insatisfechos en
relacion a la percepcidn y expectativas de su organizacion. (Mufioz, 2016). Se empled la formula
“r de Pearson” en cada item, resultando: r > 0.20 el instrumento, por lo que es valido para cada
item en investigacion.

Consto de 45 items donde tuvo cinco alternativas, calificadas por la escala tipo Likert.
Siendo: Nunca: 1, Casi Nunca: 2, A veces: 3, Casi Siempre: 4, Siempre: 5. Siendo medida

mediante la sumatoria de las nueve dimensiones, se asignaron los siguientes niveles de valor:
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Satisfecha: (165 y 225), parcialmente satisfecha: (105 y 164), no satisfecha: (45 y 104). Asi
mismo para cada dimension se le asigné puntajes de valor que expresa el nivel de satisfaccion:
Satisfecha: (19 — 25), parcialmente satisfecha (12 — 18) y no satisfecha (5 — 11).
3.4. Técnicas para el procesamiento de la informacion

La informacion de los datos, fue previamente codificada en Microsoft Excel 2016 donde
se construy6 una base de datos de manera ordenada que permitié analizar la informacion
obtenida; posterior a ello, se export6 al software SPSS 22; para las variables se empleé la Prueba
estadistica Chi-cuadrado y para determinar la relacion entre ambas variables se emple6 la prueba
no paramétrica rho de Spearman.

Los resultados de aquello, fueron representados en tablas de frecuencias, es decir,

mediante el uso de la estadistica descriptiva.
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CAPITULO IV: RESULTADOS

4.1. Analisis de resultados
Capacidad de resiliencia en el personal de enfermeria del Centro de Salud de Huaura 2022.
Tabla 1

Capacidad de resiliencia

Variable Nivel Frecuencia Porcentaje

Alta 22 75,86
Capacidad de

Media 6 20,69
resiliencia

Baja 0 0

Muy Baja 1 3,45

Total 29 100

Nota: Tomado de la hoja SPSS 22.

De acuerdo a la tabla 1, en relacion a la capacidad de resiliencia se aprecia que el 75,86%
(22) del personal de enfermeria encuestado es alta, 20,69% (6) media, y el 3,45% (1) es muy
baja.
Nivel de satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del Centro de Salud de Huaura
2022.
Tabla 2

Satisfaccion laboral.

Variable Nivel recuencia Porcentaje
Satisfecha 10 34,48
Satisfaccion laboral Parcialmente
19 65,52

satisfechas




37

No satisfecha 0 0

Total 29 100

Nota: Encuesta aplicada al personal de enfermeria del Centro de Salud de Huaura 2022.

De acuerdo a la tabla 2, en relacion al nivel de satisfaccién laboral en el personal de
enfermeria se aprecia que el 65,52% (19) de los encuestados estan parcialmente satisfechas y un
34,48% satisfechas.

4.2. Contrastacion de hipdtesis
Tabla 3

Correlacion entre la capacidad de resiliencia y satisfaccion laboral.

Satisfaccion

laboral

Coeficiente Correlacion 537"
Rho Capacidad de

Significancia (bilateral) ,003
Spearman  resiliencia

N 29

Nota: Datos extraidos del programa SPSS 22.

De acuerdo a la tabla 3, la relacion entre capacidad de resiliencia y satisfaccion laboral se
obtuvo mediante la prueba no paramétrica Rho de Spearman cuyo resultado es de 0,537 y la
califica como una correlacion directa moderada, segun la escala adaptada por Hernandez et. al
(2014). Para el nivel de significancia “p” se debe obtener un valor menor de 0,05, obteniéndose
como resultado 0.003 por lo tanto, si existe relacion significativa entre la capacidad de
resiliencia y satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del Centro de Salud de Huaura
2022.

Tabla 4

Prueba de chi-cuadrado en la capacidad de resiliencia del personal de enfermeria.
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Capacidad de

resiliencia
Prueba Xo* 0,448
Capacidad de
Chi- Sig. asintdtica ,049
resiliencia
cuadrado N 29

Nota: Datos extraidos del programa SPSS 22.

De acuerdo a la tabla 4, la capacidad de resiliencia, se obtiene un valor calculado de Chi
cuadrado (X0?) de 9,448 > 5,23 y se obtiene un valor "p" de 0,049 < 0,05. Por lo tanto,
considerandose 12 grados de libertad de acuerdo a la variable, si el valor calculado es menor que
el valor en la tabla del Chi cuadrado, se acepta la hip6tesis alterna y si es mayor se rechaza la
hipotesis nula, esto permite concluir que el nivel alcanzado en capacidad de resiliencia en el
personal de enfermeria del Centro de Salud de Huaura es alta.

Tabla 5

Prueba de chi-cuadrado en la satisfaccion laboral del personal de enfermeria.

Satisfaccion

laboral
Prueba Xo° 8,828
Satisfaccion
Chi- Sig. asintdtica ,016
laboral
cuadrado N 29

Nota: Datos extraidos del programa SPSS 22.

De acuerdo a la tabla 5, la satisfaccion laboral, se obtiene un valor calculado de Chi
cuadrado (X0?) de 8,828 > 7,96 y se obtiene un valor "p" de 0,016 < 0,05. Por lo tanto,

considerandose 16 grados de libertad de acuerdo a la variable, si el valor calculado es menor que
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el valor en la tabla del Chi cuadrado, se acepta la hipétesis alterna y si es mayor se rechaza la
hipotesis nula, esto permite concluir que el nivel alcanzado en satisfaccion laboral en el personal

de enfermeria del Centro de Salud de Huaura es parcialmente satisfecho.
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CAPITULO V: DISCUSION

5.1. Discusion de resultados

La investigacion sobre la capacidad de resiliencia y la satisfaccion laboral se centro en el
estudio y medicion de sus variables, siendo el objetivo general de la investigacion determinar la
relacion entre la capacidad de resiliencia y la satisfaccion laboral en el personal de enfermeria.
Ambas variables tienen su propio concepto, la resiliencia, segin (Vanistendael, 1994) “es la
capacidad de una persona para hacer frente satisfactoriamente a diversas situaciones dificiles,
que se presentan de diversas formas y salir airosos de ello” (pp. 63-77) y la satisfaccion laboral,
segun (Murioz et al., 2006) “es la sensacion de placer y agrado que experimenta la persona al
realizar su trabajo, en un espacio confortable, que considera atractivo, le da mucha compensacion
y cumple con sus expectativas” ( pp. 209-214).

En la tabla 1, la capacidad de resiliencia en el personal de enfermeria del Centro de Salud
de Huaura 2022 es alta (75,86%), media (20,69%) y muy baja (3,45%), por lo que el mayor
porcentaje indica que el personal de enfermeria muestra resistencia, resiste la presion, los
obstaculos frente a circunstancias dificiles; resultado que concuerda con (Guerrero, 2020), cuyo
resultado fue que la capacidad de resiliencia en los personales de enfermeria del Servicio de
Emergencia de un Hospital de Lima es alta (87,5%), moderada (10%) vy baja (2,5%), asimismo
los resultados son coherentes con la teoria del sistema conductual de Dorothy Johnson en donde
nos menciona que la persona se adapta a las diversas situaciones adversas que pueden generar
alrededor de su entorno y poder sobresalir airosos de ello.

En la tabla 2, la satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del Centro de Salud de
Huaura 2022 es parcialmente satisfecha en un 65,52% y satisfecha en un 34,48%; estos

resultados establecieron el vinculo del personal de enfermeria con el contexto o ambiente en la
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que se desenvuelve las tareas; las relaciones con la supervision y los compafieros, el salario, las
horas de trabajo y la seguridad, lo cual se destacan en una satisfaccion laboral extrinseca; la
realidad encontrada coincide con (Zheng et al., 2017), cuyo resultado fue que la satisfaccion
laboral en las enfermeras psiquiatricas en Singapur se ubican en un nivel medio, al igual que
(Fernandez et al., 2018), cuyo nivel de satisfaccion en los profesionales de enfermeria en
Argentina, es medio. Asimismo, en la teoria de la motivacion de Frederick Herzberg nos
menciona que la persona cuanto mas motivada esté, tenga reconocimientos y sentimiento de
agrado mientras realiza su trabajo en un espacio reconfortante, mayor sera su satisfaccion dentro
de su entorno laboral. Los hallazgos de la investigacion no coinciden a lo obtenido por
(Desposorio, 2017), cuyos resultados son que la satisfaccion laboral del profesional de
enfermeria en el Hospital 11 EsSalud, Chimbote, son satisfechos en un 65%; de la misma forma
(Roldan, 2017) cuyo resultado fue que el 46,77% del personal de enfermeria del Hospital Santa
Rosa de Puerto Maldonado estan satisfechos con las condiciones de trabajo, el horario, la
estabilidad laboral y la relacion que existe con los compafieros de trabajo.

En la tabla 3, los resultados indicaron la existencia de la relacion entre la capacidad de
resiliencia y la satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del Centro de Salud de Huaura
2022, estos resultados obtenidos concuerdan con (Son y Ham, 2020), cuyo resultado fue que
nivel organizacional, la resiliencia se asocio significativamente con la satisfaccion laboral en las
enfermeras coreanas, de igual forma (Huaman, 2018), llego a la conclusion de que existe
relacion directa y significativa entre la satisfaccion laboral y la Resiliencia en enfermeras del
Servicio de emergencias del Hospital EI Carme Huancayo, de la misma manera (Yang et al.,
2017), tuvo como resultado que la resiliencia psicoldgica se correlaciona positivamente con la

satisfaccion laboral, manteniendo un desarrollo estable y sano del equipo de enfermeria.
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CAPITULO VI: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1. Conclusiones

Se llego a las siguientes conclusiones:

Existe relacion entre la capacidad de resiliencia y la satisfaccion laboral en el personal de
enfermeria del Centro de Salud de Huaura 2022. Para el nivel de significancia “p” se
obtiene como resultado un valor de 0.003 < 0,05; por lo tanto, si existe relacion
significativa.

Respecto a la capacidad de resiliencia en el personal de enfermeria del Centro de Salud de
Huaura 2022, se encontrd que una gran proporcion fue alta en un 75,86%, siendo un total
de 22 encuestados. Para el nivel de significancia se obtiene un valor "p" de 0,049 < 0,05.
Por lo tanto, se acepta la hipotesis alterna y se rechaza la hip6tesis nula, esto permite
concluir que el nivel alcanzado en la capacidad de resiliencia es alto.

Respecto a la satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del Centro de Salud de Huaura
2022, se encontrd que una gran proporcion fue parcialmente satisfecha en un 65,52%
siendo un total de 19 encuestados. Para el nivel de significancia se obtiene un obtiene un
valor "p" de 0,016 < 0,05. Por lo tanto, se acepta la hipétesis alterna y se rechaza la
hipétesis nula, esto permite concluir que el nivel alcanzado en la satisfaccion laboral es
parcialmente satisfecho.

6.2. Recomendaciones
Se realizan las siguientes recomendaciones:

Al Centro de Salud de Huaura.

Brindar capacitaciones de manera continua a todo el personal de enfermeria para mejorar

los resultados en el trabajo.
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Implementar estrategias didacticas para el manejo de las emociones.

Ejecutar actividades recreativas para el personal y familia en fechas importantes.

Proporcionar un ambiente adecuado para las horas de refrigerio preocupandose en las
necesidades primordiales del personal.

Coordinar con el profesional de psicologia para evaluar constantemente al personal sobre
su salud mental focalizandose en su perspectiva del entorno laboral fomentando estrategias de
afrontamiento y resiliencia.

A la jefa de enfermeria.

Brindar mayor reconocimiento al personal de enfermeria que destaca y labora de forma
permanente con el fin de estimular a seguir avanzando.

Buscar soluciones de manera creativa e innovadora, tomando en cuenta las decisiones con
la participacion del personal si esta lo favorece.

Gestionar y progresar dentro de la mejora de las condiciones de trabajo del personal de
enfermeria para para asegurar un nivel adecuado de satisfaccion laboral.

Al personal de enfermeria.

Fomentar una mejora en las entre la relacion del personal con el fin de lograr una mayor
comunicacion y coordinacion en las diversas actividades que se realizan durante los turnos.

Poner en practica la empatia y la asertividad en las actividades realizadas durante el
trabajo en equipo.

A la investigacion cientifica.

Recomendar que existan mas investigaciones realizadas sobre capacidad de resiliencia y
satisfaccion laboral en otros centros de salud que servird como precedentes en las futuras

investigaciones.
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ANEXQOS

Anexo 1 Matriz de consistencia.

PROBLEMA  OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES METODOLOGIA ESCALA
Problema Objetivo Hipotesis Planes Tipo de Ordinal
general: general: general: Soluciones investigacion: Resiliencia alta:
¢Existe Determinar Existe Variable Importancia de las cosas Es una 148 - 175
relacion entre la  relacion relacion independiente:  Perseverancia Autodisciplina investigacion puntos

la capacidad entre la entre la capacidad de Interés basica, transversal.  Resiliencia

de resiliencia capacidad de capacidad de resiliencia Obligacion Nivel de estudio: medio/promedio
y la resiliencia y resiliencia y Salidas Investigacion :

satisfaccion la la correlacional. 140 - 147
laboral en el satisfaccion  satisfaccion Afrontamiento Disefio del puntos
personal de laboral en el laboral en el Sentirse  bien Dependencia estudio: Resiliencia baja:
enfermeria del personal de personal de solo Perspectiva Investigacion de 127 - 139
Centro de enfermeria enfermeria disefio no puntos

Salud de del Centro del Centro Orgullo experimental. Resiliencia muy
Huaura 2022? de Salud de de Salud de Capacidad de realizar tareas Enfoque: baja:
Problemas Huaura Huaura Decision Estudio 1 - 126 puntos
especificos: 2022, 2022, Confianza Enfrentamiento ante cuantitativo.

¢Cual es la Objetivos Hipotesis dificultades Area de

capacidad de especificos:  estadisticas: Creencia investigacion:

Resiliencia en Identificar la La Emergencia Centro de Salud de

el personal de capacidad de capacidad de Energia Huaura

enfermeria del Resiliencia Resiliencia Poblacién y

Centro de en el en el Vision a largo plazo muestra:

Salud de personal de personal de Ecuanimidad Autoestima La poblacion de

Huaura 2022?  enfermeria enfermeria Finalidad estudio esta

¢Cuadl es el del Centro del Centro Orden conformada por un

nivel de de Salud de de Salud de total de 12

Satisfaccion Huaura Huaura 2022 Felicidad enfermeras (0s) vy

Laboral en el 2022. es mediana. Aceptacion de Vida 17 técnicos (as) de

personal de Identificar el El nivel de uno mismo Lamento enfermeria del

enfermeria del nivel de Satisfaccién Agrado Centro de Salud de

Centro de Satisfaccion Laboral en el Huaura
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Salud de
Huaura 2022?

Laboral en el
personal de
enfermeria
del Centro
de Salud de
Huaura
2022.

personal de
enfermeria
del Centro
de Salud de
Huaura 2022
€s
parcialmente
satisfecho

Variable
dependiente:
satisfaccion
laboral

Desarrollo  de
Funciones

Interaccion con
el jefe
inmediato

Oportunidades
de Progreso

Remuneraciones
e Incentivos

Interrelacién

con los
Compafieros de
Trabajo

Técnica:
Obijetivos y Encuesta
Responsabilidades Instrumento:

Cuestionario
Técnica de analisis
de datos:

Se utiliz6 Microsoft
Excel 2016 y SPSS
22.

Organizacion del servicio
Desarrollo de habilidades
Informacién oportuna
Adaptacién  del
laboral

medio

Reconocimiento del trabajo
Solucién de problemas,
innovacion y mejoras
Dominio y conocimiento de
funciones

Toma de decisiones
Informacién oportuna

Oportunidad de Desarrollo
de Habilidades
Oportunidad de Desarrollo

Humano
Oportunidad de ascenso
Importancia de las

capacitaciones
Capacitacidn al personal

Remuneracion

Necesidades  primordiales
del Personal

Atencion de Enfermeria
Felicitacion

Motivacion

Cooperacion
Coordinacién
Franqueza
Comunicacién
Respeto

Ordinal
Satisfecha:
165 a 225
Parcialmente
satisfecha:
105 a 164

No satisfecha:
45 a 104
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Ambiente de
Trabajo

Seguridad
ocupacional

Bienestar
personal

Infraestructura
y/o materiales

Politicas y normas
Trato a los trabajadores
Opinién

Tolerancia

Rutina

Indumentaria

Equipo e instrumental
Importancia

Enfermedades ocupacionales
Compensacion

Convenios

Jubilacién y beneficios
Recreacion

Guarderias

Integracion laboral y
familiar

Seguridad

lluminacién y ventilacion
Ambiente para refrigerio
Vestuario

Equipo de trabajo
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Anexo 2 Instrumentos

JOSE FAug.
\ 7
S Ao

“UNIVERSIDAD NACIONAL JOSE FAUSTINO SANCHEZ S,

CARRION?”

NERSIDAD
o Mg,
¥, v o
iy 72w

HUACHO

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA
CUESTIONARIO

“CAPACIDAD DE RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN EL PERSONAL
DE ENFERMERIA DEL CENTRO DE SALUD DE HUAURA 2022”

Fecha:
Presentacion:

Estimada(o) personal de enfermeria, el presente objetivo de la investigacion, es determinar la
relacion entre la capacidad de resiliencia y la satisfaccion laboral en el personal de enfermeria
del Centro de Salud de Huaura 2022. Por lo que pedimos su participacion, sus respuestas seran
confidenciales y le pedimos que conteste las preguntas con la mayor sinceridad posible.

Instrucciones: Llenar los espacios en blanco o marcar con una (X) en el casillero segun
corresponde. El tiempo de aplicacion es de 10 a 15 minutos.

l. DATOS GENERALES:
* EDAD:
De20a30() De4l1a50() De60amas ()
De31ad40() De51a60()
* SEXO:

Varoén () Mujer ()

* ESTADO CIVIL.:
Soltero () Conviviente ()
Casado ( ) Viuda (0) ()

Divorciada ()



« ANTIGUEDAD LABORAL.:

1-5afos( ) 11-20afios ( )

6 — 10 afios () 20 —amasafos ( )

* TIPO DE TRABAJO:

Nombrado () Contratado ()

INSTRUMENTO PARA MEDIR LA CAPACIDAD DE RESILIENCIA

Tercero ()

ESCALA DE RESILIENCIA DE WAGNILD Y YOUNG 1993 (Adaptada en Peru por
Castillo et al. 2014)

La Resiliencia es la capacidad para resistir, tolerar la presién, los obstaculos y pese a ello hacer

las cosas correctas, bien hechas, cuando todo parece actuar en nuestra contra.

Esta escala consta de 25 items. Donde: (TD): Totalmente en desacuerdo, (D): Desacuerdo,
(AD): Algo en desacuerdo, (¢,?): Ni en desacuerdo ni de acuerdo, (AA): Algo de acuerdo, (A):

Acuerdo, (TA): Totalmente de acuerdo.

ITEMS

TD

AD

TA

PERSEVERANCIA

Cuando planeo algo lo realizo.

Generalmente me las arreglo de una manera u otra.

Es importante para mi mantenerme interesado en las
C0Sas.

Tengo autodisciplina.

Me mantengo interesado/a en las cosas.

Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no
quiera.

Cuando estoy en una situacion dificil generalmente
encuentro una salida.

SENTIRSE BIEN SOLO

Puedo estar solo si tengo que hacerlo.

Dependo de mi mismo mas que de otras personas.

Generalmente puedo ver una situacion de varias
maneras.

CONFIANZA

Me siento orgulloso de haber logrado cosas en mi vida.

Siento que puedo manejar varias cosas al mismo
tiempo.

Soy decidido/a

Puedo enfrentar las dificultades porque lo he
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experimentado anteriormente.

El creer en mi mismo me permite atravesar tiempos
dificiles.

En una emergencia soy una persona en la que se pueda
confiar.

Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo de
hacer.

ECUANIMIDAD

Usualmente veo las cosas a largo plazo.

Soy amigo de mi mismo.

Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo.

Tomo las cosas una por una.

ACEPTACION DE UNO MISMO

Por lo general, encuentro algo de que reirme.

Mi vida tiene significado.

No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer
nada.

Acepto gque haya personas a las que yo no les agrado.

INSTRUMENTO PARA MEDIR LA SATISFACCION LABORAL

CUESTIONARIO, ELABORADO POR LA DIRECCION GENERAL DEL PERSONAL

DEL MINISTERIO DE SALUD - 2002.

La Satisfaccion Laboral, es un estado emocional placentero o positivo producto de la experiencia
en el lugar de trabajo, este estado es alcanzado satisfaciendo ciertos requerimientos individuales

a través del trabajo.

Esta escala consta de 45 items en donde: Nunca: 1, Casi Nunca: 2, A veces: 3, Casi Siempre: 4,

Siempre: 5.

N° ITEMS

DESARROLLO DE FUNCIONES

espera de mi.

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

2 | El trabajo en mi servicio esta bien organizado

3 | ydesarrollar mis habilidades

En mi trabajo, siento que puedo poner en juego

alcanzados

4 | Se me proporciona informacion oportuna y
adecuada de mi desempefio y resultados




Siento que puedo adaptarme a las condiciones
que ofrece el medio laboral de mi centro detrabajo

INTERACCION CON EL
JEFE INMEDIATO

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

Los Directivos y/o jefes solucionan problemas
de manera creativa y buscan constantemente la
innovacion y las mejoras

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

Los Directivos y jefes toman decisiones con la
participacion de los trabajadores del
establecimiento

10

Los directivos del centro laboral hacen los esfuerzos

necesarios para mantener informadosoportunamente

a los trabajadores sobre los asuntos que nos afectan e
interesan, asi como del rumbo de la institucion

OPORTUNIDADES DE PROGRESO

11

Tengo suficiente oportunidad para recibir
capacitacion que permita el desarrollo de mis
habilidades asistenciales para la atencion
integral

12

Tengo suficiente oportunidad para recibir
capacitacion que permita mi desarrollo humano

13

Se da oportunidad al personal capacitado para
ascender de nivel

14

La institucién me da importancia a su
capacitacion de su personal

15

La institucion capacita al personal de enfermeria

REMUNERACION E INCENTIVOS

16

Mi sueldo o remuneracién es adecuada en
relacion al trabajo que realizo.

17

La institucion se preocupa por las necesidades
primordiales del personal

18

Los pacientes y/o familiares reconocen la
atencion de enfermeria brindada
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19

Ha recibido alguna felicitacion de los colegas del
servicio por mi desempefio

20

Estoy muy motivado en capacitarme vy
superarme cada dia mas

INTERRELACION CON LOS COMPANEROS
DE TRABAJO

21

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

mayor esfuerzo

22

Los comparieros de trabajo participan juntos con
coordinacion

23

Los compafieros de trabajo expresan con
franqueza lo que piensan

24

Entre compafieros de trabajo existe buena
comunicacion

25

Entre compafieros de trabajo existe el respeto

AMBIENTE DE TRABAJO

26

Tengo un conocimiento claro y transparente de las
politicas y normas de personal de la Institucion

27

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

28

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

29

Los trabajadores tenemos oportunidad de tomar
las cosas con calma y no obstante realizar un
buen trabajo

30

Se tropieza uno con la rutina o con la barrera
para hacer algo

SEGURIDAD OCUPACIONAL

31

Se cuenta con indumentaria y material necesario
para la protecciéon del personal durante el
desarrollo del trabajo

32

Se cuenta con equipo e instrumental necesario que
disminuyan el riesgo de enfermedades ocupacionales.

33

La institucion da importancia a salud ocupacional.

34

La institucion reconoce las enfermedades
ocupacionales contraidas en el servicio.
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35

La institucion otorga compensacion a los
trabajadores que sufren enfermedades o dafios
producidos durante el desarrollo de su trabajo

BIENESTAR DEL PERSONAL

36

La institucién tiene convenio con una empresa
financiera para facilitar un préstamo en caso que el
personal lo requiera.

37

La institucion se preocupa por el personal proximo a
jubilarse y/o con limitacionesotorgandole la pensién
y los beneficios que le corresponda.

38

La institucion programa y ejecuta actividades de
recreacion,  deporte, turismo, etc. para el
trabajador y familia

39

La institucion cuenta con guarderias disponibles
para el cuidado de los trabajadores de la salud.

40

La institucion tiene programas de integracion
laboral y familiar por navidad y otras fechas

INFRAESTRUCTURA Y/O MATERIALES

41

La infraestructura fisica de mi servicio brinda
seguridad

42

En mi servicio existe una adecuada iluminaciony
ventilacion

43

Tenemos ambientes apropiados para el refrigerio
del personal

44

En el servicio se cuenta con un ambiente para el
personal de enfermeria

45

En mi servicio se cuenta con material y equipo
disponible para la ejecucion de mis tareas
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Anexo 3 Datos generales.

DATOS GENERALES
EDAD N° %
De 20 a 30 7 24%
De 31a40 6 21%
De 41 a 50 10 35%
De 51 a 60 5 17%
De 60 a mas 1 3%
Total 29 100%
SEXO N° %
Varon 1 3%
Mujer 28 97%
Total 29 100%
ESTADO CIVIL N© %
Soltero(a) 12 42%
Casado 9 31%
Conviviente 3 10%
Viuda(o) 4 14%
Divorciada 1 3%
Total 29 100%
ANTIGUEDAD LABORAL N° %
1-5 afios 12 42%
6-10 afos 2 7%
11-20 afios 5 17%
20 a mas afos 10 34%
Total 29 100%
TIPO DE TRABAJO N° %
Nombrado 16 55%
Contratado 12 42%
Tercero 1 3%
Total 29 100%

Nota: Encuesta aplicada al personal de enfermeria del Centro de Salud de Huaura 2022.
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Anexo 4 Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo: “CAPACIDAD DE RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN EL
PERSONAL DE ENFERMERIA DEL CENTRO DE SALUD DE HUAURA 2022”.

D (o TR , identificada(o)
CON DN oo , al pleno uso de mis facultades, declaro estar de acuerdo
con mi participacion en la investigacion propuesta por los bachilleres de Enfermeria de la
Universidad Nacional José Faustino Sanchez Carrion ; habiendo explicado la naturaleza y los
propositos de este estudio y las posibles contrariedades que se pueden presentar, del mismo
modo respondiendo las preguntas con mucha veracidad y responsabilidad.

La presente investigacion tiene como objetivo: Determinar la relaciéon entre la capacidad de
resiliencia y la satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del Centro de Salud de Huaura
2022.

Los resultados de este estudio permitiran la recoleccion de datos para el muestreo del presente

estudio.

La participacion es voluntaria, no existe riesgos fisicos ni psicoldgicos y tiene la oportunidad de
realizar cualquier pregunta con respecto al proceso de investigacion. La informacion obtenida

serd tratada de forma anonima y confidencial.

Fecha:/..../I.... Hora: ..............

Bach. Taboada Espinoza, Anthony Rafael. Bach. Longa Rafael, Marjory Fiorella.

Participante (Firma)
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Anexo 5 Autorizacion.

@  UNIVERSIDAD NACIONAL
W JOSE FAUSTINO SANCHEZ CARRION

FACULTAD DE MEDICINA HUMANA
UNIDAD DE GRADOS Y TITULOS

~“Ano del Fortalecimionto de la Soberania Nacional”

Huacho, 03 de marzo 2022

1-0 Y RCAA
Sr(a).
M.|. Oscar Cinlo Garay Vallenas 04 MR 200
Director Ejecutivo del Hospital Regional de Huacho o
Presente. — ?I';;S\ I2I1po
A
7 i Mo

Es grato dirigime a ustod para saludada muy cordaimente y expresarde que @
Universidad Naconal José Faustno Sanchez Caridn en el contexto de ka pandemia esty
desarroliando “Modalidad Tests con Fortalecimiento en Investigacicn Clentifica™

Los tesistas: LONGA RAFAEL MARJORY FIORELLA con DNt 76064221 y
TABOADA ESPINOZA ANTHONY RAFAEL con DNI 76177227, desarmollan of siguente
trabajp tulado: “CAPACIDAD DE RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN EL
PERSONAL DE ENFERMERIA DEL CENTRO DE SALUD DE HUAURA 2022~

Mmeaw.ubm.mmmhMy
qwdbn«mmwmnbomolcmamoomm.mmh
Wawwmmommhwammum.

wumwdmm.dmummﬂhmy
mmmummmmmm.mam

2 Bes

-~ -
- K




Anexo 6 Datos generales del personal de enfermeria trabajado en Microsoft Excel 2016.

[ DATOSGEWERALES |
EDAD N* %
De20al0 7 24
DeMadd 3 P A
De 4 ahl 0 kKl
De51akl 5 17%;
DOle 1) & mis 1 »
[ ToTAL [ 29 | f00x |
SEXO
Waron 1 K
Melujer 28 a7
ESTADD CIVIL
Solterofa) 12 42%
Casada 4 kiR
Conyiviente 3 103
Yiuda[a] 4 142
Divarciada 1 K
[ TOTAL [ 20 [ foox |
RNTIGUEDAD LABORAL
15 afios 12 [
B-10 afios 2 ™
1120 afins ] 17
20 amis afios 1] kT
[ doral [ a8 | wox |
TIPO CE TRABAJD
Mombrado L3 i
Contratado 12 4%
Targera 1 i
[ moral [ a8 [ 0w |

PARTICIFANTE SEX0 EDAD| PROFESION]| ESTADO CI¥IL | ANTIGUEDAD LABORAL | TIPO DE TRABAJO
1 2 2 2 4 1 3
2 2 2 1 1 2 2
3 2 1 1 1 1 2
4 2 4 1 g 3 1
] 2 2 1 2 2 1
[ 2 3 2 2 1 2
7 2 1 2 1 1 2
3 2 3 2 2 4 1
k] 2 2 1 4 1 2
10 2 1 1 4 1 2
1l 2 3 2 1 3 1
12 2 1 1 1 1 2
13 1 1 1 1 1 2
;) 2 1 1 1 1 2
15 2 3 2 1 3 1
& 2 4 1 2 4 1
17 2 3 2 4 4 1
18 2 3 2 1 4 1
13 2 ] 2 1 4 1
20 2 4 2 2 4 1
il 2 3 2 1 3 1
X 2 3 2 2 4 1
23 2 3 1 2 3 1
24 2 4 2 2 4 1
25 2 2 2 3 1 2
26 2 2 1 3 1 2
i 2 1 1 3 1 2
28 2 4 2 2 4 1
29 2 3 2 1 4 1
ALTERNATIYA YALOR TOTAL
Totalmente en desacuerdo [TO] i b
Dezacuerdo (D) 2 PORCENTAJE
Algo en Desacuerdo [AD) 3 100z
Ni en desacuerdo ni en acuerdo [?) 4
Algo de acuerdo [AA) §
Acuerdo [A) f
Totalmente de acuerdo [TA) 7
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Anexo 7 Base de datos de la variable capacidad de resiliencia.
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Anexo 8 Base de datos de la variable satisfaccion laboral.
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17
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]
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L]
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DESARROLLO DE FUNCIONES
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Anexo 9 Encuesta de capacidad de resiliencia y satisfaccion laboral trabajada en SPSS STATISTICS 22.
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{2 BD RES -SAST.sav [ConjuntoDatos1] - IBM SPSS Statistics Editor de datos - 5 & D = o
Archivo  Editar  Ver Datos  Transformar  Analizar  Gréficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda
= p— p=
SH& e~ BBl H B i 9/d
| | \Visible: 66 de 66 variables
FYIDF| FY20 | FY30P | FYLR | FY51CT| FLYBAT| FY7 80| FY8BP| & YI M &y FxXp | Fx288s| £X3C | FUME | FX5AM|
1 16,00 21,00 13,00 14,00 17,00 19,00 24,00 11,00 6,00 141,00 41,00 18,00 43,00 2200 26,00 =
2 19,00 17,00 15,00 19,00 17,00 17,00 17,00 9,00 9,00 139,00 41,00 13,00 41,00 21,00 23,00
3 22,00 24,00 23,00 20,00 23,00 23,00 22,00 16,00 20,00 193,00 41,00 19,00 47,00 26,00 24,00
4 22,00 14,00 16,00 18,00 21,00 20,00 17.00 14,00 14,00 156,00 43.00 19,00 4700 26.00 26,00
5 21,00 13,00 16,00 15,00 15,00 15,00 17,00 14,00 8,00 134,00 33,00 21,00 43,00 21,00 25,00
6 15,00 14,00 10,00 16,00 16,00 18,00 14,00 6,00 7.00 115,00 28.00 16,00 34,00 18,00 25,00
7 19,00 14,00 19,00 22,00 23,00 20,00 20,00 14,00 20,00 171,00 42,00 19,00 45,00 24,00 26,00
8 18,00 13,00 16,00 17.00 16,00 20,00 19,00 12,00 13,00 144,00 38,00 16,00 43,00 23.00 21,00
9 20,00 21,00 22,00 22,00 23,00 20,00 20,00 16,00 19,00 183,00 46,00 19,00 45,00 24,00 25,00
10 18,00 14,00 10,00 16,00 18,00 17.00 17.00 10,00 10,00 130,00 45.00 20,00 48,00 27.00 26,00
11 21,00 21,00 17,00 15,00 18,00 15,00 15,00 10,00 6,00 137,00 45,00 19,00 41,00 24,00 16,00 |
12 14,00 13,00 14,00 17.00 16,00 17.00 16,00 13,00 13,00 133,00 43.00 20,00 45,00 24,00 24,00
13 22,00 23,00 22,00 17,00 22,00 20,00 16,00 14,00 12,00 168,00 36,00 12,00 43,00 24,00 28,00
14 17.00 9,00 12,00 15,00 13,00 13,00 12,00 6,00 12,00 109,00 4500 21,00 43,00 21,00 24,00
15 16,00 17,00 16,00 15,00 16,00 19,00 25,00 22,00 9,00 155,00 43,00 20,00 44,00 23,00 25,00
16 17.00 13,00 22,00 20,00 22,00 22,00 20,00 16,00 18,00 170,00 42.00 18,00 39,00 20,00 24,00
17 22,00 17,00 18,00 17,00 15,00 22,00 19,00 9,00 11,00 150,00 44,00 19,00 46,00 25,00 28,00
18 19,00 17.00 19,00 18,00 20,00 20,00 18,00 10,00 11,00 152,00 44.00 19,00 42,00 23.00 27.00
19 22,00 16,00 22,00 22,00 25,00 22,00 22,00 8,00 14,00 173,00 41,00 21,00 42,00 21,00 23,00
20 14,00 12,00 12,00 16,00 16,00 16,00 13,00 10,00 7.00 116,00 39,00 19,00 44,00 25,00 26,00
21 20,00 20,00 24,00 19,00 22,00 21,00 24,00 9,00 9,00 168,00 42,00 13,00 43,00 22,00 23,00
22 16,00 13,00 14,00 13,00 12,00 15,00 12,00 9,00 9,00 113,00 41,00 19,00 44,00 24,00 24,00 L
[ Il
I —— [H]
=
Vista de datos| Vista de variables
[ [IBM SPSS Statistics Processorestalisto | | |Unicogeon | | | |
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BD RES -SAST.sav [ConjuntoDatos1] - IBM SPSS Statistics Editor de datos T o

Archivo  Editar  Ver Datos  Transformar  Analizar  Graficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda
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cvIL | d Laboral| ¥ Trabajo

150,00 2,00 2,00 4,00 1,00 2,00 3 3 3 2 3 2 3 =

144,00 2,00 2,00 1.00 2,00 2,00 3 3 2 2 3 3 3

157,00 2,00 1,00 1.00 1,00 2,00 3 3 3 3 3 3 3

161,00 2,00 4,00 5.00 3.00 1,00 3 3 3 3 3 3 2

143,00 2,00 2,00 2,00 2,00 1,00 2 3 3 2 3 3 2

121,00 2,00 3.00 2,00 1,00 2,00 2 2 2 2 3 2 2

156,00 2,00 1,00 1.00 1,00 2,00 3 3 3 3 3 3 2

141,00 2,00 3.00 2,00 4,00 1,00 3 2 3 3 2 2 2

159,00 2,00 2,00 4.00 1,00 2,00 3 3 3 3 3 3 3

166,00 2,00 1,00 4,00 1,00 2,00 3 3 3 3 3 2 2

145,00 2,00 3.00 1.00 3.00 1,00 3 3 2 3 2 3 3 g

156,00 2,00 1,00 1.00 1,00 2,00 3 3 3 3 3 2 2

143,00 1,00 1,00 1.00 1,00 2,00 2 2 3 3 3 3 3

154,00 2,00 1,00 1.00 1,00 2,00 3 3 3 2 3 2 2

155,00 2,00 3.00 1.00 3.00 1,00 3 3 3 3 3 2 3

143,00 2,00 4,00 2,00 4,00 1,00 3 3 2 2 3 2 2

162,00 2,00 3.00 4,00 4,00 1,00 3 3 3 3 3 3 3

155,00 2,00 3.00 1.00 4,00 1,00 3 3 3 3 3 3 3

148,00 2,00 5.00 1.00 4,00 1,00 3 3 3 2 3 3 2

153,00 2,00 2,00 4.00 2,00 1,00 3 3 3 3 3 2 2

148,00 2,00 3.00 1.00 3.00 1,00 3 3 3 2 3 3 3

152,00 2,00 3.00 2,00 2,00 1,00 3 3 3 3 3 2 2 L
] M

=
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| |IBM SPSS Statistics Processor estlisto | | |UnicodeoN | | | |




3 BD RES -SAST.sav [ConjuntoDatos1] - IBM SPSS Statistics Editor de datos Vi (E=R oy x|

&

Archivo  Editar  Ver Datos  Transformar  Analizar  Graficos  Utilidades  Ampliaciones  Ventana  Ayuda

SEeR e BLEIR H B 1900
| \Visible: 66 de 66 variables
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1 3 2 2 2 3 3 2 2 15000 141,00 5 6,00 7.00 700 [=
3 2 3 2 2 2 2 2 1400 139,00 5 6,00 7,00 6,00
3 3 3 3 3 3 3 3 15700 14500 5 7.00 5,00 .00
2 2 3 3 3 2 3 3 16100 156,00 6 7.00 7,00 7.00
2 2 2 2 2 2 3 2 4300 13400 3 1,00 1,00 7.00
6 | 2 2 2 2 3 2 2 2 12100 11500 2 2,00 5,00 6,00
2 3 3 3 3 3 3 3 15600 14100 6 7.00 7.00 5,00
2 2 2 2 3 3 2 3 100 13200 5 5,00 5,00 7.00
9 | 3 3 3 3 3 3 3 3 15300 14400 7 7.00 7.00 6,00
2 2 2 2 2 2 2 2 166,00 130,00 7 7,00 7,00 5,00
3 3 2 2 2 2 2 2 500 13700 7 7.00 7,00 700 | i
2 2 2 2 2 2 2 3 18600 13300 6 7.00 7,00 7.00
3 3 2 3 3 2 3 2 4300 123,00 4 6,00 6,00 6,00
2 2 2 2 2 2 2 2 15400 109,00 7 7,00 7,00 6,00
3 2 2 2 3 3 3 2 185000 14500 6 7.00 6.00 6.00
2 3 3 3 3 3 3 30 1300 14100 6 7.00 7.00 6.00
3 3 2 2 3 3 2 2 16200 150,00 6 7,00 6,00 6,00
3 3 3 3 3 2 2 2 15500 152,00 6 6,00 6,00 6,00
2 3 3 3 3 3 2 30 4800 14100 5 7.00 7,00 .00
2 2 2 2 2 2 2 2 18300 116,00 5 5,00 6,00 6,00
3 3 3 3 3 3 2 2 14800 134,00 6 6,00 6,00 6,00
2 2 2 2 2 2 2 2 18200 11300 5 .00 6.00 600 |
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|Visib|e: 66 de 66 variables

op | allwp | glxee | alxee | alap | gllxesss | allxeses | dllxwsss| alxiic | dlxec | gixisc | glxuc | dlxsc | glxec | glixic | alxise
1 7.00 6.00 7.00 2,00 6.00 6.00 6.00 6.00 7.00 6.00 7.00 6.00 6.00 6.00 500 =
6,00 5,00 5,00 6,00 6.00 6,00 6.00 6,00 6,00 6,00 6,00 6,00 6,00 6,00 500 5,
6,00 7.00 7.00 2,00 7.00 7.00 7.00 500 7.00 7.00 7.00 7.00 500 7.00 7.00 6.
7.00 7.00 5.00 3.00 7.00 500 7.00 7.00 7.00 7.00 500 7.00 7.00 7.00 7.00 7.
7.00 6.00 6,00 5,00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 6,00 6,00 6.00 6,00 6.00 6,00 3,
6 | s 6.00 1,00 3.00 5.00 500 6.00 500 2,00 2,00 500 6.00 6.00 6.00 7.00 5,
500 7.00 5,00 4,00 7.00 6,00 7.00 6.00 7.00 5,00 7.00 7.00 6,00 7.00 6.00 5,
7.00 6.00 7.00 1,00 7.00 7.00 7.00 2,00 5,00 5.00 7.00 5.00 7.00 7.00 7.00 5,
9 | o0 7.00 6,00 6,00 7.00 6,00 6.00 7.00 7.00 7.00 6,00 6,00 6,00 6,00 7.00 6,
500 7.00 7.00 6.00 6.00 7.00 6.00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 6,00 6.
7.00 7.00 5.00 5.00 7.00 7.00 7.00 500 7.00 1,00 7.00 7.00 500 7.00 7.00 5,
7.00 7.00 7.00 2,00 6.00 7.00 7.00 6,00 7.00 6,00 7.00 6.00 6,00 7.00 6,00 64 It
6.00 5,00 6.00 1,00 6.00 1,00 5.00 6.00 6.00 500 6.00 6.00 6.00 7.00 7.00 6.
6.00 7.00 5,00 6.00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 5,00 7.00 5,00 6,00 7.00 6.00 4,
6.00 6.00 6.00 6.00 6.00 7.00 7.00 6.00 7.00 7.00 6.00 6.00 6.00 6.00 6.00 5,
6,00 6,00 7.00 2,00 7.00 6,00 6.00 6,00 6.00 2,00 6,00 6.00 6,00 6,00 7.00 6,
6,00 6,00 7.00 5,00 7.00 7.00 5,00 7.00 7.00 7.00 6,00 6.00 7.00 7.00 6,00 6.
6.00 7.00 6.00 6.00 7.00 6.00 7.00 6.00 7.00 7.00 500 6.00 6.00 6.00 500 6.
6,00 7,00 6,00 2,00 6,00 7,00 7,00 7,00 6,00 6,00 6,00 6,00 6,00 6,00 6,00 5,
6.00 6.00 500 5,00 6.00 6.00 7.00 6.00 5,00 6.00 6.00 7.00 7.00 6.00 7.00 5,
6.00 7.00 6,00 5,00 6.00 500 7.00 6.00 7.00 5,00 6,00 7.00 6,00 6,00 6.00 6,
6,00 7.00 5,00 5,00 6.00 6,00 6.00 7.00 6.00 7.00 6,00 6.00 6,00 6,00 7.00 5,
7.00 7.00 7.00 2,00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 7.00 6,00 =
&l ———————— D
—
Wstadedntosw
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xee | adlxoe | dxeoe | dlxete | dllxooaum| dllxosaum | dlxosaum | dxosam|  dixror | dlivror [ dvioal | v | v [ e [ a |

1 5,00 6,00 5,00 6,00 6,00 7,00 6,00 7.00 5 2 3 -
5,00 6.00 5,00 5,00 6.00 6,00 5,00 6,00 5 2 3
3 6.00 7,00 6,00 7.00 6,00 7,00 6,00 5,00 6 3 3
7.00 7.00 5,00 7.00 7,00 7.00 5,00 7.00 7 3 3
3,00 6.00 6,00 6,00 6,00 6,00 6,00 7.00 4 2 3
6| 500 5,00 5,00 3,00 6,00 7,00 5,00 7,00 2 2 2
5,00 7.00 6,00 6,00 7.00 7.00 6.00 6,00 6 3 3
5,00 6.00 5,00 7,00 5,00 7,00 2,00 7,00 4 2 3
3 600 6,00 6,00 6,00 6,00 7,00 6,00 6,00 7 3 3
6,00 7.00 7.00 7,00 6.00 7.00 .00 7.00 7 2 2
5,00 7.00 7.00 5,00 7.00 7.00 1,00 1,00 5 2 3
6,00 7.00 5,00 6,00 7.00 7.00 4,00 6,00 6 2 3
6,00 6.00 6,00 6,00 7,00 7.00 7,00 7.00 4 3 2
4,00 7.00 5,00 5,00 5,00 7.00 5,00 7.00 6 2 2
5,00 6.00 6,00 6,00 6,00 6,00 6.00 7,00 6 3 3
6,00 6,00 2,00 6,00 6.00 6,00 6,00 6,00 4 3 3
6,00 7,00 6,00 6,00 7,00 7,00 7,00 7,00 7 3 3
6,00 6.00 5,00 6,00 6.00 7.00 7.00 7.00 6 3 3
5,00 6.00 5,00 5,00 500 7.00 5,00 6,00 5 3 3
5,00 6,00 7,00 7,00 6,00 7,00 6,00 7,00 6 2 2
6,00 6.00 5,00 5,00 5,00 6,00 6.00 6,00 5 3 3
5,00 7.00 6,00 6,00 6.00 7.00 6.00 5,00 6 2 2

6.00 7.00 6,00 5,00 7,00 7.00 4,00 6,00 7 3 3 =

[ i —————————— [¥]
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Anexo 10 Prueba de Normalidad.

Shapiro-Wilk
Estadistico gl Sig.

PERSEVERANCIA 873 29 ,002
SENTIRSE BIEN SOLO 804 29 .000
CONFIANZA 924 29 038
ECUANIMIDAD 955 29 249
ACEPTACION DE UNO

816 29 ,000
MISMO
SATISFACCION

1954 29 235

LABORAL

Nota: Datos extraidos del programa SPSS 22.

Segun prueba de normalidad para sig < 0,05 se usara el coeficiente Rho Spearman para el
andlisis correlacional del estudio.

Anexo 11 Analisis correlacional.

Coeficiente Interpretacion
0 Relacion nula
0-0,2 Relacion muy baja
02-04 Relacién baja
0,4-0,6 Relacion moderada
0,6-0,8 Relacion alta
08-1 Relacién muy alta
1 Relacion perfecta

Nota: Adaptado al libro de Hernandez et al (2014).



Anexo 12 Tabla del Chi-cuadrado.

D418
Q87573
Qo802
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180%0
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11,1600
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137887
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16,5013
17.1917
17 Bees
10 5850
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16 ¥8se
0 70
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221384
22508
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287745
‘S

5na7Y
&r X278

£ 1060

40000

5229«

6822
€.4077

70143

a3y
82604

88072
95475
W08
*0.83£3
*3.5240
121682
125785
13 8447
14 3564
14 9538
1568868
162622
170755
17,7800
18 08s
19258
16.0803
2009
FAR >0
22,1042
22 9066
238501
2423978
259680
259012
208572
27 4158
21770
280400
29 7087
37 epdp
53 s400
M0 CESC

3060

30087

41785

L)

63532

L
66142

T 2550

7 9062

8 5870

92367

26148
10.0000
11.2926
118012
12 6070
13 08¢
14,1254
14 5475
15 5748
16 32062
170423
17y
188271
192784
200274
207823
215410
223040
23,0660
238376
280087
/. ;27
26.1504
26 200
277203
28 804a%
200
300798
X.8xar
3t 6658
30 6004
82128
731423

11 0885
128000
131197
13.8439
145734
1550
160471
16.7908
175387
182008
190487
19.80%2
20 .56
21.33%
22 Y056
2E78S
236543
¢ 4
252145
28 59647
20 7%
27 8745
26 3062
28 1600
20 ste2
NT548
3! 5549
xRAsTe
AQ 487
571532

74229

138468
148118
5782
16152
Weeve
17.7064
184227
192800
200749
20 8668
121 8643
(22 4650
(20 2688
{40749
e
15 6054
20.5090
273256
28 1440
P60 SGAT
297875
06823
31 4200
32.2076
1330981
(33 9300
34,7042
431820
60,3915
7759294

2.6 DISTRIBUCION ACUMULADA CHI CUADRADO

23425
30701
Ja23
4 5558
53001
&
S 988y
7.8073
8.83x2
54573
100.307
1182
12002
285y
136
18 57H
15445
10314
17.187
18062
18.040
15820
207
21558
22475
2355
24255
25,748
26 De2
26933
27838
28738
23638
D57
AT |
32345
3325
Je 1857
35035
IS E74
35 864
37.795
38708
W
40534
4148
S0640
65207
87 pas

3723
3829
30220
40 145
L1009
420
42842
52 29¢
Th 145
0133

MEeT2
35813
3B.75%
AT.093
38 841
39.535
40529
41474
42420
43358
4433

T2eS
F2.129

Nota: Daza, J. Libro de tablas estadisticas (2017).
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Anexo 13 Evidencia fotogréfica.
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\

Fotografias tomadas en el Centro de Salud de Huaura durante la toma de encuestas al personal de
enfermeria.
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