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INTRODUCCION

La resiliencia es la capacidad de adaptarse positivamente a la adversidad al
enfrentarse al estrés 0 a sucesos traumaticos; el medio laboral estresante al que se ven
expuestas las enfermeras requiere de determinado grado de resiliencia para poder afrontarlo;
Se cree que las enfermeras resilientes adoptan la actitud mas conveniente y le dan un
significado positivo a los eventos adversos, ademas hacen un uso eficiente de los recursos
de los que disponen; plantean las situaciones dificiles como retos y al superarlas de forma
cotidiana refuerzan su sentido de autoeficacia que les genera satisfaccion con las actividades

que realizan.

La satisfaccion laboral se entiende como el comportamiento organizacional, que
posee el trabajador hacia su empleo teniendo en cuenta factores como son la vocacion,
salarios, ascensos, condiciones de trabajo, entre otros. Las teorias humanistas segun
Robbins (1998), un trabajador que se encuentra satisfecho va a cumplir con las necesidades
psicolégicas y sociales que requiere su empleo, en consecuencia, suelen presentar una
mayor dedicacion y esfuerzo en la tarea que se le encomiende. El tener una mayor
satisfaccion de parte de los trabajadores es algo siempre una organizacion va a tener como
objetivo, y por consecuencia se obtendra resultados positivos para la entidad evidenciandose
con una mayor productividad, el cual conlleva al cumplimiento de metas y sera de beneficio

para la entidad laboral. (1)



Segln Easte, las enfermeras resilientes tienen mayores niveles de satisfaccion
laboral, en el ambito nacional existen pocas investigaciones donde hagan referencia a esta
relacion, por lo que es de mucha importancia plantear e implementar programas y/o
estrategias que sirvan de apoyo para incentivar y fortalecer la resiliencia en las enfermeras

y enfermeros. (2)

El objetivo del presente estudio fue determinar la relacion entre la resiliencia y |
satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja en el 2020-2021. se considerd
una poblacion de 110 enfermeras que laboran en la Red de Salud Jauja, se realiz6 un
muestreo aleatorio simple donde se obtuvo una muestra de 67 enfermeras.; a las cuales se
les aplicd la “Escala de Resiliencia de Wagnild y Young” y el “Cuestionario de satisfaccion
laboral en enfermeria”. Asimismo, se procedio a realizar el calculo del coeficiente de
correlacion “r” de Pearson con los resultados que se obtuvieron para determinar el grado de

relacion que existe entre las variables estudiadas.

El trabajo presenta cinco capitulos. En la parte I, se expone el problema que ha
conllevado a plantear dicho estudio. En la parte I, se hace referencia a los antecedentes
internacionales y nacionales que nos ayudaron a fundamentar la investigacion. En la parte
111, se realizo la formulacion de la hip6tesis y la operacionalizacion de las variables. En la
parte 1V, se establecid la parte metodologica para poder realizar la comprobacion de la
hipétesis y poder corroborar los objetivos planteados. Finalmente, en la parte V, se plante6
los resultados y discusion de la investigacion. Asimismo, el estudio presenta las referencias

bibliogréaficas consultadas y los anexos respectivos.
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RESUMEN

El objetivo de la investigacion fue determinar la relacion entre la resiliencia y la
satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja en el 2020-2021. Es un estudio
descriptivo, correlacional, de corte transversal, con una poblacion de 110 enfermeras y una
muestra de 67 enfermeras, que cumplieron con los criterios de inclusion y exclusion
requeridos en el estudio. Para medir la resiliencia se aplico la “Escala de Resiliencia de
Wagnild y Young” y para medir el nivel de satisfaccion se utiliz6 el “Cuestionario de
satisfaccion laboral en enfermeria” Para realizar la comprobacion de la hipdtesis se utilizo
la prueba a estadistica de “r” de Pearson. El resultado obtenido fue que, existe una
correlacion positiva entre la resiliencia y la satisfaccion laboral (r = 0,431; nivel de
significancia es de 0.000). En conclusion, podemos decir que mientras mayor resiliencia
presentan las enfermeras existird una mayor satisfaccion laboral. Por lo tanto, se recomienda
desarrollar estrategias que permitan mejorar la capacidad de resiliencia obtener y una mayor

satisfaccion laboral para beneficio del trabajador, institucion y poblacion.

PALABRAS CLAVES: Resiliencia, satisfaccion laboral, regocijo personal,

ecuanimidad, perseverancia, enfermeria
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ABSTRACT

The objective of the research was to determine the relationship between resilience
and job satisfaction in nurses from the Jauja Health Network in 2020-2021. It is a descriptive,
correlational, cross-sectional study, with a population of 110 nurses and a sample of 67
nurses, who met the inclusion and exclusion criteria required in the study. To measure
resilience, the "Wagnild and Young Resilience Scale" was applied and to measure the level
of satisfaction, the "Nursing Job Satisfaction Questionnaire” was used. To test the
hypothesis, the "r" statistical test was used. Pearson's. The result obtained was that there is a
positive correlation between resilience and job satisfaction (r=0.431; level of significance is
0.000). In conclusion, we can say that the greater the resilience of the nurses, the greater the
job satisfaction. Therefore, it is recommended to develop strategies that improve the
resilience capacity and obtain greater job satisfaction for the benefit of the worker, institution

and population.

KEY WORDS: Resilience, job satisfaction, personal joy, equanimity,

perseverance, nursing

XV



CAPITULO |

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. DESCRIPCION DE LA REALIDAD PROBLEMATICA

La resiliencia es la capacidad que posee la enfermera para responder a las
agitadas demandas laborales diarias de forma exitosa, es la aptitud de adaptarse de
forma positiva a condiciones laborales dificiles y salir victoriosa; la resiliencia es una
habilidad que se puede desarrollar con la préctica, se pueden adoptar habitos y
aprender estrategias efectivas para reducir la vulnerabilidad al estrés y el impacto de
la adversidad. (1) Dado que la enfermera siempre estd expuesta a situaciones
estresantes como ver a las personas sufrir de dolor, padecer alguna enfermedad hasta
incluso verlas morir, requieren la capacidad de resiliencia. (2) La resiliencia es
fundamental en la enfermeria porque debe de afrontar un contexto laboral desfavorable
por la sobrecarga laboral existente, ademas percibe bajos salarios y siempre confronta

presiones de tiempo, el trabajo es intenso y agotador, el periodo para descansar y comer
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es corto, el trabajo de las enfermeras pocas veces son bien reconocidas y las opciones
para el desarrollo profesional son limitadas, ademéas la presencia de conflictos

interpersonales en el trabajo son frecuentes. (3)

La satisfaccion laboral son los sentimientos positivos que tienen la enfermera
hacia su trabajo, también representa la medida en que las expectativas laborales
coinciden con los beneficios reales, es el sentido de logro y éxito de la enfermera en el
trabajo; implica hacer un trabajo que se disfruta, hacerlo bien y ser recompensado por
el esfuerzo; involucra tener entusiasmo y felicidad con el trabajo. Cuando las
enfermeras son resilientes pueden afrontar con éxito las demandas estresantes que
implica el ejercicio profesional y luego tener satisfaccion laboral al vivenciar
sentimientos positivos de agrado y conformidad por los resultados obtenidos con su

trabajo. (4)

Por ello, podemos pensar que, entre la resilienciay la satisfaccién laboral pudiera
haber algin tipo de asociacion, debido a que, la resiliencia contribuye que las
enfermeras puedan mitigar la angustia moral y el agotamiento; desarrollar habilidades
que le ayuden a resolver problemas o participar activamente en el trabajo, también a
adoptar pensamientos que hagan que disminuya el impacto de las experiencias
traumaticas; la resiliencia interna le asigna sentido, proposito a la vida; y unido con la
satisfaccion laboral nos puede conducir a un estado emocional positivo que va a
provenir de una percepcion favorable de la experiencias vividas en la labor de las

enfermeras. (5)

En el 2019, Connors C, Dukhanin V, March A y Parks J, en una investigacion
realizada en Baltimore, EEUU, encuentran que un mejor nivel de resiliencia en las

17



enfermeras mejora la satisfaccion laboral; esta relacién responde a la adaptacion
exitosa de la enfermera a las condiciones adversas del trabajo por su capacidad para
afrontar de forma correcta las situaciones arduas y dificultosas que se suscitan en los
establecimientos de salud; esta aptitud refuerza su sentido autoeficacia y la hace sentir

satisfecha con el trabajo que realiza. (6)

En el 2018, Jeong L, en un estudio realizado en Sedl, Corea del Sur, halla que el
incremento de la resiliencia impacta en una mejora de la satisfaccion laboral, la
resiliencia en las enfermeras es una cualidad necesaria para superar a las adversidades
en el lugar de trabajo, la resiliencia genera fortalezas personales para imponerse a los
desafios que representa ciertos tipos de atencién de enfermeria, la resiliencia protege
contra el estrés relacionado con el trabajo y es un componente crucial para el bienestar
de las enfermeras y la conservacion de su salud mental y fisica; la resiliencia se asocia
con la satisfaccién laboral ya que puede convertir a las condiciones laborales hostiles
en retos profesionales que requieren habilidades especificas; cuando los retos son

superados por la enfermera se genera gran satisfaccion con el trabajo realizado. (7)

En el 2015, Itzhaki M, Peles A, Kostistky H, en una investigacion realizada en
Hefer, Israel, hallan que la resiliencia estd fuertemente asociado a la satisfaccion
laboral, la resiliencia de la enfermera le da la aptitud para percibir y responder con
precision en las situaciones estresantes, la falta de resiliencia puede llevar facilmente
a la enfermera al agotamiento y la consiguiente insatisfaccion laboral. Las enfermeras
resilientes buscan lo mejor de situaciones desagradables y se benefician de la vision
positiva con un realismo duro, al mirar la realidad, se entrenan y se preparan para

actuar de una manera que les permita aguantar, sobrevivir y superar las circunstancias.

18



El éxito en escenarios hostiles genera satisfaccion laboral al reforzar la autoestima

profesional. (8)

En el 2018, Ramalisa R, Plessis E, Koen M, en una investigacién realizada en
North-West, South Africa, evidencian que la resiliencia es un predictor significativo
de la satisfaccion laboral en enfermeria, las enfermeras resilientes disefian
construcciones sobre sus experiencias criticas asignandoles un significado
constructivo; ven oportunidades de aprendizaje en lugar de problemas y construyen
puentes hacia un futuro mejor construido, crean objetivos concretos para si mismas
para superar las carencias del momento. La capacidad de afrontamiento puede ser
entrenada en enfermeria, se puede aprender como construir un significado al estresante
trabajo cotidiano; es comin que las dificultades siempre sean las mismas y las
enfermeras que ya han adoptado y desarrollado técnicas y estrategias para afrontar
situaciones dificiles pueden salir triunfantes de las dificultades y estar satisfechas con

su capacidad para superar los eventos contradictorios. (9)

En el 2019, Amaral L, Jesus A, Carmo M, en un estudio realizado en Brasil,
encuentra que la resiliencia en enfermeria se asocia con la satisfaccion laboral, las
enfermeras resilientes tienen la capacidad de improvisar una solucién a un problema;
su caracteristica es que atraviesan situaciones dificiles, imaginando posibilidades
donde otros estan confundidos. La resiliencia es una forma de enfrentar y comprender
las situaciones criticas en salud, esta profundamente grabado en la mente y el alma de
la enfermera, las enfermeras resilientes pueden afrontar con éxito las situaciones
criticas de los escenarios clinicos y se sienten mas satisfechas con el trabajo que

realizan. (10)
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A nivel nacional, Meza P, en el 2019, halla que las enfermeras resilientes
comparten tres rasgos: aceptan la realidad; poseen una profunda creencia de que el
cuidado al paciente tiene sentido; y la habilidad para improvisar soluciones creativas;
las enfermeras deben de tener la capacidad de arreglarselas con lo que esté a la mano;
poseen un tipo de inventiva, la capacidad de improvisar una solucion a un problema
sin herramientas o materiales adecuados u obvios; las enfermeras resilientes siempre
estan pensando en una nueva forma de atender a los pacientes, aprovechan al maximo
lo que tienen; para estas enfermeras los pequefios logros diarios con sus pacientes se

constituiran en una fuente inagotable de satisfaccion. (11)

Huaman en el afio 2018 realizo el estudio en un hospital de la ciudad de
Huancayo, donde se observé el nivel de satisfaccion y la resiliencia en las enfermeras,
lo que podria no guardar ninguna similitud con el estudio realizado; por los diferentes
niveles de atencion. En este sentido se cree que, las enfermeras que tienen el potencial
de controlar su escenario laboral; puede influir en su situacion, las emociones
negativas son bloqueadas por la conviccion que deben de actuar de manera inmediata
y no hay espacio para la ira, la ansiedad, la tristeza o el cansancio; asistir al projimo
enfermo es un imperativo moral que esta por encima de lo que se pueda sentir en ese
momento; saber que hizo todo lo que pudo ante determinada situacion es una motivo
de satisfaccién ya que siente que cumplid su deber, si la situacion fue mas adversa se
auto atribuira mas mérito a sus actuaciones; en consecuencia la enfermera mas

resiliente siempre sera la mas satisfecha. (12)

En la Red de Salud Jauja se observé que la mayor cantidad de enfermeras que

trabajan, se encuentran desmotivadas, insatisfechas laboralmente, sin animos para
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1.2.

realizar su labor, sin deseos de innovacion ni actualizacion, por lo que se encuentran
sujetas a al sufrimiento ajeno de los pacientes que concurren a los establecimientos de

salud.

Por todo lo antes mencionado, podemos decir que la resiliencia es un problema
serio en las instituciones de salud, aunado a una deficiente satisfaccion laboral se
podria volver una situacion critica. Es por ello que, surgen grandes interrogantes sobre
la relacion que existe entre la resiliencia de las enfermeras y la satisfaccién laboral,
por lo que en funcién a ellos se formuld las preguntas de investigacion es la presente

tesis.

DELIMITACION DEL PROBLEMA

Delimitacion conceptual

El presente estudio presenta dos variables: resiliencia y satisfaccion laboral, las
cuales estan caracterizadas para afrontar de forma exitosa las situaciones adversas en
el trabajo cotidiano y tener mejores aptitudes adaptativas; la satisfaccion laboral al

percibir su trabajo como agradable y placentero.

Delimitacion espacial

El estudio se realizo en las enfermeras que laboran en la Red de Salud Jauja

Delimitacion temporal

La investigacion se efectu6 en los afios 2020 y 2021, los datos fueron

recolectados en los afios en mencién.
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1.3. FORMULACION DEL PROBLEMA

1.3.1. PROBLEMA GENERAL

¢Cual es la relacion entre la resiliencia y la satisfaccion laboral en

enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021?

1.3.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS

e Cudl es larelacion entre la dimension regocijo personal de la resiliencia y la

satisfaccion laboral en enfermeras de la Red e Salud de Jauja, 2020-2021?

e ;Cual es la relacion entre la dimension ecuanimidad de la resiliencia y la

satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021?

e ;Cual es la relacion entre la dimension sentirse bien en soledad de la
resiliencia la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red e Salud de Jauja,

2020-20217?

e ;Cual es la relacion entre la dimension confianza personal de la resiliencia y

la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red e Salud de Jauja, 2020-2021?

e (Cudl es la relacion entre la dimension perseverancia de la resiliencia y la

satisfaccién laboral en enfermeras de la Red e Salud de Jauja, 2020-2021?
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1.4. JUSTIFICACION SOCIAL

Al término de este estudio se comprobo la correlacion, entre la resiliencia
y la satisfaccion laboral en enfermeras, el aporte que brindara el trabajo de
investigacion sera para desarrollar futuras estrategias en el campo de la
resiliencia, capacitacion de afrontamiento de adversidad por parte de las
enfermeras, talleres para mejorar la satisfaccion laboral. En este sentido
permitira a las enfermeras adquirir habilidades de resiliencia y desarrollarlas;
las que, al ser més resilientes podran adaptarse mejor a las condiciones
laborales criticas y afrontar de forma exitosa la adversidad cotidiana de los
establecimientos de salud rurales; como consecuencia las enfermeras tendran
mayor satisfaccion laboral, que incidira en una mejor calidad de atencion en

salud de los usuarios, cumpliendo con los indicadores de la Red de Salud Jauja.

1.4.2. TEORICA

Al ejecutar el presente estudio, se contrasto la teoria de Boris Cyrulnik,
la cual se aplica para el uso de aptitudes resilientes en las enfermeras; donde
propone que: la persona resiliente adquiere recursos internos que se impregnan
en el temperamento, dan un significado positivo a las situaciones adversas y
desarrollan estrategias para enfrentar el entorno hostil (13). Por su parte el
Ministerio de Salud durante los ultimos afios desarrollaron grandes esfuerzos y
maultiples iniciativas para poder medir la satisfaccion laboral, en este sentido
llegar a estandarizar procesos de evaluacion de la satisfaccion. El estudio
aporta datos que serviran como antecedentes en la teoria, ante determinadas
situaciones del trabajo que presentan las enfermeras de la Red de Salud Jauja.
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Dada esta situacion no se cumplen metas trazadas, el personal trabaja de forma
estresada por la misma carga laboral que tienen en el cumplimiento de sus
funciones. Se pudo verificar la teoria de Boris Cyrulnik quien menciona las

personas resilientes se muestran de forma positiva ante situaciones adversas.

1.4.3. METODOLOGICA

La metodologia y los instrumentos utilizados en el presente trabajo

podran emplearse en posteriores investigaciones.

1.5. OBJETIVOS
1.5.1. OBJETIVO GENERAL

Determinar la relacion entre la resiliencia y la satisfaccion laboral en

enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021.

1.5.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

o Establecer larelacion entre la dimension regocijo personal de la resiliencia

y la satisfaccién laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-

2021.

e Establecer la relacion entre la dimensién ecuanimidad de la resilienciay la

satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021.
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Establecer la relacion entre la dimension sentirse bien en soledad de la
resilienciay la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja,

2020-2021.

Establecer la relacion entre la dimension confianza personal de la
resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja,

2020-2021.

Establecer la relacion entre la dimension perseverancia de la resiliencia y

la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red e Salud Jauja, 2020-2021.
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1 ANTECEDENTES DE ESTUDIO

ANTECEDENTES INTERNACIONALES

Zheng Z, et. al; en el 2017, realizaron la investigacion “Satisfaccion laboral y
resiliencia en enfermeras en psiquiatria: un estudio en el Instituto de Salud Mental, el
objetivo fue establecer la relacion entre la resiliencia y la satisfaccion laboral, fue un
estudio descriptivo, transversal, multivariado. Su muestra fue de 874 enfermera de los
hospitales publicos de Pulau Tekong de Singapur, aplicaron la “Escala de satisfaccion
de McCloskey y Mueller, y 1a “Escala de resiliencia”. El resultado encontrado fue que
existe una asociacion moderada positiva y significativa entre ambas variables (r de
Pearson= 0,413; pvalor=0.002). Concluyeron que las enfermeras resilientes tienden a
manifestar un comportamiento adaptativo, a través de la habilidad de identificar las

situaciones estresantes y evaluar de manera realista su capacidad de accién y poder
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resolver problemas de manera efectiva, ademas la enfermeras resilientes presentan un
estado de animo positivo cuando su trabajo diario lo convierten en un reto, la cual las
haré sentir satisfechas profesionalmente y poder reafirmar sus valores y vocacion a su

profesion. (14)

Tang S, Yang J, Zhou W; en el 2017, desarrollaron la investigacion “Resiliencia
psicoldgica y satisfaccion laboral de enfermeros: el efecto mediador de la afectividad
positiva”, el objetivo fue establecer la relacion entre la resiliencia la satisfaccion laboral
teniendo como mediador a la afectividad positiva. Fue un estudio observacional y
transversal. Tuvo una muestra de 229 enfermeros a los que se les aplicd “Escala de
resiliencia de Connor-Davidson” y la “Escala de satisfaccion de McCloskey/Mueller”.
El resultado que obtuvieron fue que la resiliencia psicoldgica se correlacion6
positivamente con la satisfaccion laboral (r=0,524; pvalor<0,05). Concluyeron que, las
enfermeras resilientes tienen la capacidad de recuperarse y adaptarse facilmente a las
situaciones dificiles del trabajo, superando rapidamente las tensiones para poder tomar
decisiones que permitan continuar con labor. Ademas, las enfermeras que tienen
empatia, presentan objetivos realistas, valores éticos, convicciones van a tener una

mejor satisfaccion laboral. (15)

Hudgins T, en el 2016, investiga la “Resiliencia, satisfaccion laboral y rotacion
anticipada en enfermeras lideres”. El objetivo fue identificar las relaciones entre
resiliencia, satisfaccion laboral y rotacién anticipada entre las enfermeras lideres. Fue
un estudio observacional, de corte transversal, multivariado, con una muestra de 89
enfermeras lideres, en hospitales de Virginia, Estados Unidos, aplicaron las escalas de

resiliencia de Connor Davidson (CD-RISC) de satisfaccion laboral (JS). El resultado
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obtenido fue que existe relacion significativa entre la resilienciay la satisfaccion laboral
(r=0,510; p=0,002). Concluyeron que, las enfermeras resilientes poseen una conexion
emocional con la profesion, tienen la capacidad de crear situaciones favorables en su
entorno laboral, un elevado nivel de flexibilidad mental, afrontan mejor los cambios que
puedan haber en su vida laboral y personal, mantienen un equilibrio fisico y mental, y
que esas actitudes ayudan a que las enfermeras puedan tener sentimiento positivos,

disfrutar de su trabajo y sentirse satisfechas laboralmente. (16)

Oksiiz E, et. al.; en el 2018 realizd una investigacion sobre “Resiliencia en
enfermeras en términos de apoyo social percibido, satisfaccion laboral y ciertas
variables”. Su objetivo fue determinar la relacion de la resiliencia con la satisfaccion
laboral. Fue una investigacion descriptiva, transversal multivariada, se cont6é con una
muestra de 242 enfermeras que laboran en los hospitales en Ankara, Turquia, se aplico
la “Escala de Resiliencia para Adultos (RSA)” y la “Escala de Satisfaccién Laboral de
Minnesota (MJSS)”. Obtuvieron el resultado siguiente, que, existe relacion significativa
moderada entre la resiliencia y la satisfaccion laboral (r=0,411; pvalor=0,001).
Concluyeron que, las enfermeras poseen la capacidad de ser resilientes, por lo tanto,
tienen la capacidad de recuperarse y adaptarse rapidamente a situaciones estresantes, ya
que influye notablemente en la felicidad, éxito y desarrollo laboral y personal la cual

eleva la satisfaccion en el trabajo. (17)

Heather O, en el 2018, investigd “Los efectos de un Consejo Colaborativo del
Sistema de Enfermeras Gerentes sobre la satisfaccion laboral, la intencion de abandonar
y la resiliencia”. El objetivo fue establecer la asociacion entre la resiliencia y la

satisfaccion laboral y el efecto de un consejo colaborativo sobre estas variables. Fue un
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estudio cuasi experimental, con un unico grupo donde se aplicd una pre y post prueba,
la muestra fue de 75 enfermeras que laboraron en el establecimiento de salud de
Frankfort, Estados Unidos. El resultado obtenido fue que, la resiliencia y la satisfaccion
laboral tienen una asociacion positiva significativa y que la implementacion de un
concejo colaborativo aumenta siete veces mas la resiliencia. Concluy6 que, las
enfermeras resilientes poseen una capacidad para recuperarse de una adversidad,
incertidumbre, conflicto, fracaso, lo cual hace que se sientan satisfechas al realizar su

trabajo. (18)

ANTECEDENTES NACIONALES

Alegre A, Bedregal O y Rodrich-Zegarra A.; en el 2019, realizo la investigacion
“Resiliencia'y Burnout en enfermeras de un hospital general de Lima, Per(”, El objetivo
fue determinar la relacion entre la resiliencia y las dimensiones del burnout, en las
enfermas de un hospital general de Lima Metropolitana. Fue un estudio correlacional,
de corte transversal, se encuestaron a 150 enfermeras con el “Inventario de Burnout de
Maslach” y con la “Escala de Connor-Davidson”. Obtuvieron como resultado que,
existe una relacion estadisticamente significativa entre la resiliencia y el sindrome de
burnout, ademas tuvo una relacion negativa con la dimensién de desgaste emocional e
indiferencia y positiva con la eficacia profesional, ademas encontraron diferencias
estadisticamente significativas en el desgaste emocional e indiferencia segun el tipo de
turno y contrato laboral. En conclusidn, refieren que la resiliencia y las dimensiones del

burnout tienen una relacion significativa. (19)

Vargas, V.; en el 2019, en su tesis “Relacion entre factores personales y resiliencia
en enfermeras del servicio de emergencia del Hospital Victor Lazarte Echegaray-
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Essalud-2019”. Tuvo como objetivo determinar la relacion que existe en los factores
personales y la resiliencia en enfermeras del servicio de emergencia del Hospital Victor
Lazarte Echegaray- EsSalud. Fue un estudio cuantitativo, correlacional, descriptivo,
prospectivo, de corte transversal, se entrevisto a 40 enfermeras, los instrumentos
utilizados fueron una ficha de recoleccidn de datos, la “Escala de Resiliencia” (EV-
RES). El resultado obtenido fue que, el nivel de significancia en p<0.05. En su
conclusidn lleg6 a determinar que los niveles de resiliencia en las enfermeras fueron
alto 25%, medio 50% Yy bajo 25%, ademas, los factores personales como la edad, el
estado civil, la religion, el namero de hijos y el ejercicio diario, no se relacionaron con

los niveles de la resiliencia. (20)

Levano, M., en el 2018, en su trabajo de suficiencia profesional para que opte su
titulo profesional en Psicologia titulada “Resiliencia laboral en los trabajadores de una
institucion educativa del Distrito de San Miguel”, tuvo como objetivo determinar el
nivel de resiliencia laboral y sus dimensiones en los trabajadores de una institucion
educativa de distrito de San Miguel. Fue una investigacion de tipo descriptivo, con un
disefio no experimental transeccional, fue aplicada a 30 trabajadores, mediante la
muestra no probabilistica de tipo censal, el instrumento utilizado fue la “Escala de
Resiliencia de Wagnild y Young” (1993), adaptada por Novella (2002) en el Peru. El
resultado obtenido fue, los trabajadores presentan un predominio en el nivel medio alto
en resiliencia laboral, mientras que sus dimensiones el promedio es bajo, no existiendo
una diferencia significativa en todos los casos. En conclusién, el nivel de resiliencia

laboral en esta investigacion considera un resultado medio. (21)
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Huamani L, Mamani J; en el 2017, realizaron una investigacion sobre la
“Satisfaccion laboral y capacidad de resiliencia en enfermeras de centro quirrgico
H.R.H.D.E. Arequipa - 2017”. El objetivo fue establecer la relacion entre la capacidad
de resiliencia y la satisfaccion laboral del profesional de enfermeria en centro
quirargico. Fue un estudio descriptivo, de corte transversal y correlacional. La muestra
estuvo conformada por 50 enfermeras, se aplico la “Escala de resiliencia de Wagnild y
Young” y el “Cuestionario de satisfaccion laboral” validado por el Ministerio de Salud
(2002). El resultado obtenido fue que, existe asociacion positiva y significativa entre
ambas variables (r=0,456; pvalor=0,001). Concluyeron que, las enfermeras que son
resilientes se adaptan exitosamente a las adversidades que se presentan, ademas que la
capacidad de resiliencia es adquirida con la experiencia y los procesos cognitivos, por

lo que se sienten satisfechas con el trabajo que realizan. (22)

Ayllon, M., en el afio 2016. Realizé una investigacion titulada “Resiliencia y
desempefio laboral en los trabajadores administrativos de la Universidad Auténoma de
Ica-2016”, tuvieron como objetivo analizar la relacién entre el nivel de resiliencia y el
desempefio laboral de los trabajadores administrativos de la Universidad Auténoma de
Ica. Fue una investigacién de enfoque cuantitativo, tipo aplicada, nivel correlacional y
disefio no experimental, se aplico el “Test para medir Resiliencia de Wagnild y Young”
y un “Cuestionario para la evaluacion del desempefio laboral”, la cual fue validado. Los
resultados obtenidos fueron (sig. bilateral=0,026 y rho=0,352). En conclusién, existio

una relacion directa entre ambas variables. (23)
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2.2.

BASES TEORICAS O CIENTIFICAS

2.2.1. RESILIENCIA

No existe un comun acuerdo sobre el concepto de resiliencia, sin embargo,
implica competencia, afrontamiento positivo y efectivo como respuesta a la
adversidad. Bartelt (1996) refiere que el concepto de la resiliencia es dificil de
apresar, y que esta muy relacionado con el éxito y el fracaso. Ademas, considera
que es un rasgo psicoldgico, en el cual al encontrarse en una situacion

complicada o adversa el ego hara que siempre se trate de salir exitoso. (24)

Masten (2001) refiere que la resiliencia es un tipo de fendmeno que esta
caracterizado por tener buenos resultados a pesar de las amenazas que pueda
presentarse en el desarrollo o adaptacion. Masten y Powell (2003) indican que
la resiliencia se refiere a patrones de adaptacion positiva en el contexto de riesgos

0 adversidades significativas.

Fergus y Zimmerman (2005), afirman que la resiliencia es el proceso de
superar los efectos negativos ante la presencia o exposicion de una situacion de
riesgo, a través del afrontamiento exitoso de las experiencias traumaticas y la

prevencion de trayectorias negativas que estén asociadas con el riesgo. (24)

PILARES DE LA RESILIENCIA

Los pilares de la resiliencia constituyen las bases en las cuales se fundamenta
el concepto de Melillo (2007), como son: la introspeccion, independencia,
capacidad de relacionarse, iniciativa, humor, creatividad, moralidad, autoestima

consciente. (25)
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RESILIENCIA EN ENFERMERIA

La enfermera tiene que enfrentar una serie de tensiones y situaciones
dificiles, ya que brindan atencién diaria a personas que se encuentran en
situaciones criticas y hasta fallecen. Esto pone a las enfermeras en riesgo de
ansiedad, depresion, enfermedades relacionadas con el estrés e incluso
agotamiento. La resiliencia se puede describir como la capacidad de recuperarse
y recuperarse rapidamente de una situacion dificil o desafiante. Para las
enfermeras en particular, poder recuperarse con resiliencia puede equivaler a
una mejor atencion y mejores resultados para los pacientes, ya que las
enfermeras estardn mas alertas, se mantendran positivas y practicaran una
comunicacion mas clara que si estuvieran mas estresadas. Practicar la
resiliencia de manera efectiva puede ayudar a las enfermeras a ascender en los
rangos de su carrera mientras disfrutan de su trabajo y pueden ejercer un buen

juicio. (26)

Las enfermeras pueden aumentar su capacidad de recuperacion y se
sienten con energias naturales; motivadas y capaces de asumir mas
responsabilidades. Aquellos que son resistentes en la naturaleza generalmente
tendran un mayor sentido de autoconciencia, persistencia y la energia para
sostener su mente y cuerpo. La resiliencia tambien se considera como parte de
la base para llegar a ser emocionalmente inteligente, ya que requiere flexibilidad
emocional, adaptabilidad, una perspectiva positiva y poder comunicarse con
otros para una comunicacion abierta. Para que las enfermeras desarrollen su

capacidad de recuperacion, necesitan poder tomar y mantener el control de sus
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animos, mente y cuerpo durante todo el dia. Las enfermeras deben ser capaces
de amar y aceptar quiénes son como persona, y comprender lo que necesitan ser

7).

Los factores que pueden ayudar a las enfermeras a aumentar y apoyar su
resiliencia son: mantener relaciones buenas y positivas, aceptar que hay
circunstancias que estdn fuera de control, mantener el optimismo y una
perspectiva esperanzadora para el futuro y sustentar una perspectiva a largo
plazo. Para desarrollar y mantener la resiliencia, las enfermeras deben mantener
una mente de apertura y aprendizaje, esto puede ayudar a las enfermeras a
mantenerse enfocadas en el momento y a prestar atencion a la situacion en
cuestion. Si una enfermera actta sobre suposiciones y siente que ya sabe lo que
estd por suceder, es probable que cierre los 0jos ante cualquier nueva

posibilidad disponible (28).

Asimismo, la enfermera debe de liberarse de las emociones y
sentimientos negativos para que la enfermera pueda permanecer en el momento.
Las enfermeras estan muy expuestas al dolor, el sufrimiento y la sensacion de
impotencia, por lo que poder soltarse es fundamental para desarrollar la
resiliencia. También debe de ser amable y compasiva, porque fomenta el
comportamiento positivo y puede ayudar a elevar el estado de animo en una
situacion de alta presion. Las enfermeras siempre deben apreciar su salud y
procurar un trabajo seguro, también practicar el agradecimiento, las enfermeras
pueden expandir sus mentes, ver mas abundancia y oportunidades, y mantenerse

optimistas. Asi también mantener su autenticidad, cuando las enfermeras son
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honestas y aceptan quiénes son como persona, serdn méas decididas en sus
elecciones y tendrén una mayor probabilidad de cumplir para alcanzar sus metas
personales. La autenticidad se refleja en el lugar de trabajo ya que las
enfermeras podran tener relaciones honestas con sus pacientes, quienes a su vez
confiaran en ellas como sus proveedores de atencidén y cooperaran con los

tratamientos (29).

La enfermera debe de mantenerse comprometida, estar dedicada a lo que
hace y llevarlo a cabo con persistencia y paciencia, puede ayudar a otras
enfermeras a terminar con su carga laboral, y ademas, fortalecer su creencia en
si mismas; ademas las enfermeras tienen una gran intuicion que la utilizan para
el cuidado del paciente. Al confiar en sus instintos y abrazar la fe, las enfermeras
pueden desarrollar su confianza y no solo ser resistentes, sino también
ingeniosas y obtener el conocimiento de que son capaces. La enfermera debe
de mantenerse fuerte y segura en el cuerpo, la mente y el espiritu y aumentar la
productividad, las relaciones laborales y los niveles de energia. Las enfermeras
pueden desarrollar su capacidad de resiliencia y prosperar tanto en su vida

profesional como personal (30).

Las dimensiones de resiliencia segun Wagnild y Young son: el regocijo
personal, ecuanimidad, sentirse bien en soledad, confianza personal
perseverancia. Asimismo, dichos autores refieren que la resiliencia es una
caracteristica de la personalidad en la que se tiene que equilibrar el efecto

negativo del estrés y fomentar la adaptacion. (31)
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REGOCIJO PERSONAL

El significado en la vida amortigua el efecto negativo de las adversidades,
el significado en la vida compensa el impacto nocivo de los eventos
traumaéticos, los efectos protectores del significado en la vida sobre los
resultados de salud se pueden potenciar fortaleciendo a los facilitadores que
estan asociados con niveles mas altos de significado en la vida, como el afecto
positivo, el afrontamiento adaptativo, y optimismo. Aunque la mayoria de las
investigaciones han brindado apoyo para el papel protector del significado en
la vida. Las enfermeras desarrollan su esperanza, tenacidad, optimismo,
regulacion emocional y competencia en funcion de sus experiencias exitosas
para hacer frente a las adversidades de la vida. Para ser resilientes las personas

necesitan afirmar o recuperar la fe y un sentido de significado en la vida (32).

La resistencia es la fortaleza mental, que se refiere a la capacidad de
mantener el control, el compromiso y la confianza que le permite a uno ver las
situaciones estresantes como desafios en lugar de amenazas. EI humor como un
atributo positivo general (p. Ej., Reir y bromear, llevar sonrisas a otras
personas), es una de las fortalezas del caracter que mas contribuye a la
satisfaccion con la vida, muestra un aumento significativo en el crecimiento
después de las experiencias con eventos traumaticos importantes en el trabajo

diario de la enfermera (33).

El humor puede facilitar el manejo del estrés, puede mejorar las relaciones
personales y sociales, actia como un regulador emocional al generar
reevaluaciones cognitivas para distanciarse de los eventos y circunstancias
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estresantes de la vida, se emplea el humor para aliviar la tension, desahogar
sentimientos y lidiar con el estrés en entornos como la sala de emergencias, el
humor se usa de manera adaptativa en estas situaciones adversas para ayudar a
desapegarse o distanciarse de si mismo y también para fomentar la cohesion
grupal y el apoyo social, a fin de garantizar que el personal pueda actuar

eficazmente en estas circunstancias traumaticas (34).

El concepto de resiliencia esta relacionado con la capacidad del individuo
para hacerle frente a las adversidades. La capacidad de recuperacion se entiende
mejor como la oportunidad y la capacidad del individuo para navegar hacia
recursos psicoldgicos, sociales, culturales y fisicos que pueden sostener su
bienestar y capacidad individual y colectivamente, experimentar formas
completas. Las personas resilientes pueden regular efectivamente sus
emociones cuando se enfrentan a la adversidad, a pesar de que las personas
resilientes experimentan emociones negativas a niveles comparables a los de
sus pares menos resistentes cuando se enfrentan a un estresante, también

experimentan emociones mas positivas (35).

Las enfermeras resilientes pueden lidiar efectivamente con el estrés y
experimentar emociones mas positivas y, por lo tanto, es muy probable que
estén mas satisfechas con su trabajo que sus compafieras menos resilientes. Se
han informado repetidamente relaciones positivas débiles a moderadas entre
resiliencia y satisfaccion laboral, las enfermeras resilientes evaltan los posibles
factores estresantes cComo menos amenazantes que Sus pares menos resistentes;

por lo tanto, sienten que es seguro participar; tienen una idea de su capacidad
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para controlar y afectar su entorno con éxito; por lo tanto, tienen mejor

disponibilidad de compromiso en el trabajo (36).

ECUANIMIDAD

Esté relacionado con la aceptacion, el no juzgar, el no esforzarse y la no
reactividad, también se ha combinado con el control emocional y la supresion
emocional, la ecuanimidad se asocia con un cambio critico en relacion con la
experiencia percibida; la ecuanimidad comparte algunos efectos comunes con
las estrategias de regulacion emocional; la ecuanimidad afecta el curso temporal
de la respuesta emocional y fisiol6gica a un estresante, es importante para que
las emociones sean vistas por el paciente con una actitud moderada, sin

condenarlas (37).

Una actitud de no juzgar consiste en "asumir la postura de un testigo
imparcial de la propia experiencia”, lo que implica suspender el juicio y
simplemente "observar lo que surja", incluida la observacion de los juicios
automaticos de "me gusta", "aversion" y sin “juzgar el juzgar”. También implica
reconocer los pensamientos de uno como “solo pensamientos”. La aceptacion
es la"voluntad de ver las cosas como son", "la aceptacion activa y sin prejuicios
de la experiencia en el aqui y ahora”, con la "exposicion” indefensa a los
pensamientos, sentimientos y sensaciones corporales tal como se experimentan
directamente”. Se debe de practicar el distanciamiento psicolégico,

descentramiento, defusidn cognitiva, repercepcion, rectificacion o percepcion

metacognitiva (38).
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La descentralizacion es el proceso de observar los pensamientos y
sentimientos de uno como eventos pasivos en la mente, en lugar de como
reflejos vélidos de la realidad o aspectos centrales del ser. El distanciamiento,
como la capacidad de ver los propios pensamientos (o creencias) de uno como
construcciones de "realidad" en lugar de como la realidad misma. El
distanciamiento psicolégico cambia la relacion de uno con el pensamiento en
lugar de intentar alterar el contenido del pensamiento mismo. La regulacion
emocional hace referencia a cualquier proceso que puede influir en el inicio,
desplazamiento, tamafio, duracion, intensidad o en la calidad de la etapas de la
respuesta emocional. La ecuanimidad es una estrategia de regulacion emocional

que puede cambiar tanto la magnitud como la calidad de las respuestas (39).

La ecuanimidad conduce a la falta de reactividad, que naturalmente
previene el comportamiento habitual de respuesta desadaptativa. Involucrar el
estimulo emocional de esta manera regula la magnitud y la duracion de la
respuesta emocional. En lugar de estar atrapado en las reacciones habituales al
entorno externo e interno, uno puede experimentar la naturaleza transitoria de
todas las percepciones, emociones o cogniciones relacionadas en cada momento
de la experiencia. Una vez que se reconocen los aspectos puramente sensoriales
del estimulo emocional, uno puede optar por desconectarse de las elaboraciones
mentales que generalmente lo siguen. A diferencia de la estrategia de
reevaluacion centrada en la respuesta, la ecuanimidad no modifica la
interpretacion cognitiva de un estimulo externo, sino que facilita el
reconocimiento de tales pensamientos como eventos mentales transitorios e

insustanciales en lugar de representaciones precisas de la realidad (40).
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La conciencia de la naturaleza transitoria de la experiencia momenténea
de uno contribuye a un cambio de perspectiva disposicional en relacion con los
pensamientos de uno. En otras palabras, el procesamiento narrativo y
autorreferencial (es decir, la narrativa de la relevancia del estimulo para uno
mismo) disminuye, mientras que la experiencia del momento presente de
eventos sensoriales y mentales aumenta. Por lo tanto, se predice que la practica
continua de ecuanimidad producird el mismo resultado que los métodos de
inversion de estimulo-respuesta, donde los estimulos que anteriormente
provocaban reactividad estan siendo respondidos con un estado ecuénime y los

patrones habituales de respuesta conductual desadaptativa se extinguen (41).

La ecuanimidad también puede promover indirectamente la flexibilidad
cognitiva en respuesta a condiciones nuevas e inesperadas, de modo que se
pueda elegir una respuesta 6ptima en funcion de la situacion actual, en lugar de
quedarse atascado en patrones de pensamiento habituales que pueden no ser la
respuesta mas adaptativa. La flexibilidad cognitiva se ha propuesto como un
indicador de buena salud psicolégica. Tanto el equilibrio mental como la
flexibilidad cognitiva son importantes para el manejo efectivo de los eventos
emocionales estresantes. Un estado equilibrado de excitacion entre
hiperexcitabilidad y letargo ayuda a conservar el gasto de energia mental y
fisica frente al desafio emocional, mientras que la flexibilidad cognitiva amplia
el repertorio de posibles respuestas conductuales. Ambas habilidades se pueden

mejorar mediante el entrenamiento de la atencion (42).
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La ecuanimidad afecta el curso temporal de las respuestas emocionales
Los pensamientos y las emociones en respuesta a un estresante real o imaginario
estimulan un conjunto coordinado de respuestas corporales que implican la
interaccion entre los sistemas nervioso, endocrino e inmunitario. En
circunstancias ideales, estas respuestas coordinadas le permiten a la persona
Enfrentarse de manera activa al estrés, de modo que cuando el estimulo
estresante haya pasado, el cuerpo vuelva gradualmente a su estado regular de
descanso. Sin embargo, si hay una falla en el afrontamiento, puede ocurrir un
dafio a largo plazo, un fenémeno conocido como "carga alostatica". La
ecuanimidad es "una perspectiva equilibrada de la vida de uno", esta
relacionada con la integridad del yo o la integridad de las propias visiones del
mundo. La ecuanimidad es un estado de alineacion o equilibrio entre la vision

del mundo y la experiencia personal (43).

SENTIRSE BIEN EN SOLEDAD

Una vez que aprendas a disfrutar estar solo, creceras como persona. El
hacer feliz a los demas, estar pendientes, hacerles reir, calmar sus emociones
negativas, entre otros, puede ser agotador, ya que gastamos mucha energia al
interactuar con los demas. El estar a solas, ayuda a que la persona descanse y se
recargue emocionalmente, ademas favorece a la reflexion sobre lo bueno y lo

malo de la vida. (44)

Ademas, el estar tratando constantemente de leer, entender y atender las
emociones y/o actitudes de otras personas podria hacer que se termine
perdiendo contacto con la misma familia. El estar con compafiia de otras
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personas, casi siempre se hace compromisos, o buscar resolver algunos
problemas que serd en beneficio de un grupo y no necesariamente lo que
satisface a la misma persona. En cambio, cuando una persona esté sola creara
una comprension mayor, tendrd mas libertad para hacer las cosas que les gusta

0 quiere hacer. (45)

El hecho de estar acompafiados con otras personas puede ser entretenido,
divertido, pero también actia como un distractor lo que afectaria seriamente en
la productividad laboral. Cuando uno esta solo la concentracion mejora, hay
menos distracciones, y por consecuencia el trabajo tiende a ser mejor. (46)
Cuando una persona aprende a estar sola, se sentird en la capacidad de disfrutar
su soledad, y no sentira la ansiedad o necesidad de tener compafiia, mas por el

contrario hara que se preocupe por su propia felicidad. (47)

Muchas veces actuamos 0 hacemos cosas que nos dicen otras personas
para tener su aprobacion, que a la larga terminan hiriendo, molestando y al final
tenemos que pedir disculpas; en cambio cuando estamos solos no tenemos que
disculparnos por nada, ya que somos capaces de actuar, pensar y confiar en

nosotros mismos sin tener que tener la aprobacién validacion de los demas. (48).

CONFIANZA PERSONAL

Desarrollar la autoconfianza: establecer un buen sentido de autoconcepto
y comprender nuestros valores y lo que es importante para nosotros, y creer en
nosotros mismos, es lo que se manifiesta como resiliencia. Esto es lo que nos
hace resistentes. La resistencia no significa frialdad o dureza emocional.

Podemos sentir las emociones de las dificultades mientras sabemos que
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sobreviviremos a los sentimientos dificiles, saber (tener confianza y creencia)
que siempre es posible superar la adversidad. Esta es la importancia y la
conexion entre la confianza y la resiliencia. Tanto la confianza como la
capacidad de recuperacion son areas clave para poder lidiar y defenderse contra
la intimidacién, asi como de ser capaces de liberar al superhéroe interno y ser

lo mejor que se pueda ser en todos los aspectos de su vida (49).

La autoconfianza es importante porque determina coémo piensan, sienten
y se comportan las personas. Permite el logro y promueve el bienestar. Las
personas que sienten seguridad de sus capacidades y competencias, lograran
que las tareas complicadas se conviertan en un desafio. Nuestros niveles de
confianza tienen un gran impacto en los tipos de objetivos que establecemos: a
mayor confianza, mayores objetivos y mayor tenacidad para alcanzarlos. Ante
el fracaso, las personas seguras de si mismas aumentan sus esfuerzos y
determinacion para tener éxito, y atribuyen el fracaso inicial a la falta de
esfuerzo o falta de habilidades. Criticamente, ven la situacién como cambiante,

las habilidades necesarias como adquiribles (39).

La resiliencia como "el proceso dinamico y negociado dentro de los
individuos (internos) y entre los individuos y sus entornos (externos) para que
los recursos y apoyos se adapten y se definan como saludables en medio de la
adversidad, amenaza, trauma y / o estrés cotidiano”. El proceso interno consiste
en aprovechar las fortalezas personales, los atributos y las experiencias pasadas.
El proceso externo implica poner a disposicion y aprovechar las oportunidades,

recursos, apoyos y servicios de la escuela, la familia, la comunidad. El proceso
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de integracion de la resiliencia requiere un cambio en las actitudes sobre el

enfoque actual que se utiliza en una escuela (49).

La resiliencia es un proceso, no un rasgo. Es un proceso dinamico y
negociado dentro de los individuos (internos) y entre los individuos y sus
entornos (externos) para que los recursos y apoyos se adapten y definan como
saludables en medio de la adversidad, amenaza, trauma y/o estrés cotidiano.
Todas las personas tienen la capacidad de resistencia. La pregunta no es si uno
tiene 0 no resistencia, sino si se ha aprovechado o no. La mayoria de las
personas lo logran (por ejemplo, cumplen con los hitos del desarrollo, llevan
vidas productivas e independientes) a pesar de la exposicidn a riesgos graves.

Provenir de un entorno de riesgo no determina los resultados individuales (38).

El mal comportamiento no equivale a ser una mala persona, mostrar un
mal juicio no es "para siempre". Una persona puede marcar la diferencia en la
vida de otra persona. Las experiencias y eventos desafiantes de la vida pueden
ser oportunidades para el crecimiento, el desarrollo y el cambio. Muy a menudo,
nuestra perseverancia en los momentos dificiles aumenta nuestra confianza y
nos hace mas fuertes. Muchas fortalezas personales (por ejemplo, cognitivas,
sociales, emocionales, morales/espirituales) estan asociadas con la resiliencia.
Estas fortalezas personales no solo fomentan la resiliencia, sino que también se

manifiestan como resultados de la resiliencia (36).

Las relaciones afectivas proporcionan un sentido de conexion vy
pertenencia, demuestran "estar alli" y generan compasion y confianza. Las altas
expectativas transmiten un enfoque en las fortalezas, estabilizan las rutinas y
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ofrecen mensajes positivos de apoyo que afirman la creencia en otra persona
que enfrenta desafios. Las oportunidades para participar y contribuir ayudan a
desarrollar el poder personal, la inclusion y la autoeficacia; despertar el poder y
los dones de servicio; e inculcar responsabilidad, voz y eleccion. Como
profesional, lo que cuenta es como haces lo que haces. La resiliencia comienza
con las creencias. Nuestras creencias influyen en nuestras acciones. Si no cree
en la capacidad de todas las personas para tener capacidad de recuperacion,

corre el riesgo de renunciar a ellas (34).

PERSEVERANCIA EN LA RESILIENCIA

La persona persistente cree en la vision a largo plazo y, por lo tanto, esta
mas motivada para continuar la escalada, incluso si es cuesta arriba. Es mucho
mas facil ser persistente si crees que el mayor bien surgira de la situacion. El
mundo esta lleno de historias de éxito de personas que lo intentaron una vez
mas, que no se rindieron, que buscaron una respuesta correcta mas. EI mundo
también esta lleno de historias de personas que intentaron hacer avanzar una
nueva idea, trataron de conocer a alguien especial o trataron de ponerse en
forma, pero nunca llegaron alli. La perseverancia se define como la tendencia
de uno a persistir y resistir ante la adversidad. La perseverancia influye en los
cursos de accion de los individuos, la duracién y el nivel de su resistencia y su
resistencia frente a los reveses y los fracasos repetidos, la perseverancia también
influye en la cantidad de estrés que las personas pueden soportar mientras

enfrentan los contratiempos y el nivel de logros que finalmente logran (32).
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La tenacidad y la perseverancia son esencial para la capacidad del
individuo de luchar y tener éxito en objetivos a largo plazo y de orden superior,
y persistir frente a la variedad de desafios y obstaculos encontrados a lo largo
de la escuelay la vida. La perseverancia es el trabajo duro que hace después de
cansarse de hacer el trabajo duro que ya hizo. Este compromiso con el cuidado
es la principal fuerza impulsora por la cual las enfermeras han sido persistentes
en terminar la escuela de enfermeria, aprobar los exdmenes de licencia y superar
los desafios cotidianos en el trabajo. La persistencia no es una cualidad innata
de las enfermeras. Es algo que podemos practicar y desarrollar, nutrir y cultivar

(30).

Como enfermera profesional, se espera que seamos perseverantes y
perseverantes. La profesion de enfermeria nunca ha sido para el corazén débil.
Uno tiene que tener una voluntad de hierro para sobrevivir y tener éxito en la
lactancia. La perseverancia es un rasgo que la mayoria de las enfermeras
deberian tener. La mayoria de las personas confian mucho en las enfermeras
porque ven la actitud de hacer o morir de las enfermeras. La perseverancia tiene
los atributos criticos de los esfuerzos continuos, la creencia o la determinacion

de hacer o lograr algo que resista el desanimo o la dificultad sin queja (28).

La columna vertebral de la enfermeria estd formulada para iluminar el
valor de la perseverancia de las enfermeras para lograr una salud éptima. Una
enfermera perseverante tiene la capacidad de brindar atencion a pesar del estrés
laboral. La perseverancia abastece de combustible a una enfermera que sufre

molestias cuando el éxito no es facil de lograr. Una enfermera perseverante aln
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aguanta incluso que el resto de los miembros del equipo médico se rindid. La
perseverancia hace que la enfermera sea resistente para cumplir con sus
responsabilidades. Una enfermera perseverante no es violenta. La salud 6ptima

siempre es posible con una enfermera perseverante (29).

La determinacion, la pasion unida a la perseverancia, es esencial para el
éxito y el logro. Potencial es una cosa, pero lo que hacemos con él es otra muy
diferente, existe la tendencia de los humanos a atribuir el éxito individual a un
don natural y un talento innato en lugar de un trabajo o pasion excepcionalmente
duro, el sesgo del talento eclipsa el papel crucial del esfuerzo en impulsar el
logro individual. "Sin esfuerzo", argumenta, "el talento no es méas que tu
potencial insatisfecho, lo que pudiste haber hecho, pero no hiciste, para pasar
del talento al logro a través del esfuerzo, el esfuerzo no solo conduce al
desarrollo de las habilidades propias, sino que hace que esas habilidades sean
utilizables y productivas, lo que tiene el doble de impacto. Si bien no desenreda
explicitamente la relacion entre esfuerzo y determinacion, mantiene que el

esfuerzo subyace tanto en la pasion como en la perseverancia (41).

2.2.2 SATISFACCION LABORAL

Existen mdltiples definiciones sobre satisfaccion laboral. Fritzche y
Parrish (2005) refieren que la satisfaccion laboral es el grado en que a los
empleados les agrada su trabajo. Weiss (2002), lo conceptualiza como un juicio
evaluativo positivo o negativo que la personas tiene sobre su situacion laboral.

(50)
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LA SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERIA

La satisfaccion laboral en las enfermeras es un sentimiento o una respuesta
afectiva a la situacion sobre su trabajo y entorno laboral. También, es el grado
de orientacion afectiva positiva hacia el empleo, es la emocion placentera que
resulta de la experiencia laboral. Asimismo, es la respuesta positiva a las
condiciones de trabajo de la enfermera, la cual va a satisfacer las necesidades

deseadas producto de la evaluacion de su experiencia laboral. (51).

Cuando las enfermeras trabajaban en varios departamentos, sentian que
podian comunicarse efectivamente con los miembros de su equipo y otros
miembros del personal. Sus contribuciones al departamento podrian ser
reconocidas por la enfermera jefe y por otros colegas. Las enfermeras
entendieron sus responsabilidades y trabajaron diligentemente para completar
sus tareas. Recibieron elogios de los pacientes y la enfermera jefe, lo que
posteriormente les hizo sentir que su trabajo era apreciado. En este caso, las
necesidades deseadas de las enfermeras podrian cumplirse en su entorno
ocupacional. Las enfermeras estaban contentas cuando brindaban atencion a los
pacientes y estaban activas en el entorno laboral. Podrian alcanzar sus
expectativas laborales. También se sintieron apreciados por sus pacientes y

recibieron el reconocimiento de la enfermera jefe (52).

La satisfaccion laboral de las enfermeras va a generar un impacto en la la
intencion de quedarse o irse, absentismo, ausentismo, rotacion, calidad de vida,
agotamiento, salud mental, estrés laboral y desempefio laboral. Por otro lado, la

satisfaccion laboral en enfermeria también puede tener un impacto en los
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resultados del paciente, que incluyen la calidad de la atencion y la satisfaccion

del paciente (53).

Las dimensiones de la satisfaccion laboral fueron elaboradas por el
Ministerio de Salud (2002) donde menciona nueve dimensiones las cuales son:
desarrollo de funciones, interaccion con el jefe inmediato, oportunidad de
progreso, remuneracion e incentivos, interrelacion con los compafieros de
trabajo, ambiente de trabajo, seguridad ocupacional, bienestar personal,

infraestructura y/o materiales (54)

DESARROLLO DE FUNCIONES

El desempefio laboral es el comportamiento laboral que se puede
clasificar en desempefio de tareas y desempefio contextual. El desempefio de la
tarea se refiere a comportamientos que contribuyen directamente al nucleo
técnico de la organizacion, incluidas las actividades que comunmente se
consideran como parte del trabajo. El desempefio contextual se define como
comportamientos que sostienen el entorno social en el que funciona el nucleo
técnico. Comprende comportamientos intencionales que ayudan al hospital a
operar. ElI desempefio de la tarea incluye 3 componentes: apoyo social,
provision de informacion y atencion técnica; el desempefio contextual tambiéen
incluye 3 componentes: soporte interpersonal, soporte de tareas y soporte

organizacional (55).

El trabajo significativo es la percepcion significativa y positiva de las
enfermeras hacia sus trabajos. Ademas, el significado tiene énfasis en el

crecimiento y el propdsito en lugar del placer, el trabajo significativo se
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compone de 3 subescalas: significado positivo, es decir, un buen sentimiento
que las personas perciben de sus trabajos, que se consideran importantes,
significativas, significativas y con un propdsito; significado hecho a traves del
trabajo, es decir, como las personas ven sus trabajos como Utiles para otros; se
entienden profundamente a si mismos y a su entorno, y su trabajo promueve el
crecimiento personal y ocupacional que converge en una percepcioén mas amplia
de una vida significativa; y mayores motivaciones buenas, es decir, una actitud
positiva de que se cree que el trabajo mas significativo tiene un gran impacto

en las personas (56).

La satisfaccion laboral se ha definido como una reaccion emocional
resultante de la percepcion de que el trabajo cumple o permite el cumplimiento
de los valores importantes. Es de especial importancia en la industria de la
salud. Existe evidencia de que las enfermeras tendrian problemas para poder
satisfacer lagunas necesidades de los usuarios si no cumplen con los requisitos
de su lugar de trabajo. La fuerte asociacién entre la satisfaccion laboral y la
productividad de los empleados esta bien establecida en la literatura. Ademas,
la rotacion puede ser mas frecuente cuando los empleados estan muy
insatisfechos. La satisfaccion laboral también se asocia con la salud tanto fisica
como mental segun los estudios previos. La escasez del personal enfermero y
la alta rotacién se han convertido en una preocupacion importante para los
gerentes de salud, asi como para los investigadores en los campos relacionados

(57).
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INTERACCION CON EL JEFE INMEDIATO

Los supervisores pueden influir en los empleados para que realicen su
trabajo de manera efectiva al proporcionar acceso a: informacion, apoyo,
recursos y oportunidades. El acceso a la informacion se refiere a tener
conocimiento sobre las metas, objetivos, valores, politicas y los principios que
guian la organizacion, asi como el conocimiento técnico y la experiencia
necesarios para ser efectivos en el trabajo. El acceso al apoyo incluye
orientacion y comentarios proporcionados por pares, subordinados y
supervisores, asi como el apoyo social y emocional de los colegas. El acceso a
los recursos se refiere a tener materiales, suministros, dinero, tiempo y equipo
necesarios para realizar el trabajo. Finalmente, el acceso a oportunidades de
movilidad y crecimiento implica el acceso a desafios, recompensas, mayor
estatus, reconocimiento de competencia y habilidades, y oportunidades de

desarrollo profesional que aumentan el conocimiento y las habilidades (58).

El empoderamiento estructural se ha asociado con niveles mas altos de
autonomia de la enfermera, control y mejores relaciones con los médicos. Al
trabajar en entornos habilitantes, las enfermeras cuentan con el apoyo colegiado
y los recursos adecuados necesarios para una atencion al paciente de alta
calidad. Se ha demostrado que el empoderamiento estructural es un predictor
significativo de la satisfaccion laboral de una enfermera superior, la confianza
organizacional y compromiso, intenciones de rotacion y mejorar la calidad de

la atencidn (59).
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Los investigadores sugieren que las enfermeras dirigidas por supervisores
transformacionales pueden experimentar un mayor empoderamiento estructural
que conduce a mejores condiciones de trabajo y resultados de alta calidad. La
principal preocupacion de cualquier sistema de prestacion de atencion medica,
y en esencia de enfermeria, es el logro de resultados 6ptimos para el paciente.
La investigacion de resultados de los pacientes ha atribuido la mayoria de los
resultados adversos de los pacientes a factores en el entorno laboral y la falta de
un liderazgo efectivo y visible. La satisfaccion laboral es un importante
resultado de enfermeria, que se ve afectado por la calidad del entorno laboral,
el liderazgo efectivo en enfermeria es la fuerza impulsora para crear un
ambiente de trabajo saludable que fomente resultados positivos para enfermeras
y pacientes, se han realizado pocos estudios empiricos que describan e
identifiquen claramente los mecanismos directos e indirectos por los cuales los
supervisores efectdan el cambio en las personas y resultados de los pacientes

(60).

OPORTUNIDADES DE PROGRESO EN ENFERMERIA

El desarrollo profesional continuo es un proceso para mantener la calidad
y generalmente es parte fundamental en el desarrollo profesional de enfermeria,
la cual se implementa continuamente y la implementacion debe coincidir de
acuerdo con el nivel de competencia de la enfermera. El desarrollo profesional
se lleva a cabo de acuerdo con la carrera profesional del mapa de enfermeria.
Como muestran otros estudios, el Sistema de Escala Profesional puede mostrar
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la ruta de la carrera de las enfermeras y contribuir a mejorar la competencia de
las enfermeras, por ejemplo, la ruta de la carrera y las competencias fueron
efectivas para mejorar el reclutamiento y la retencion de personal
experimentado, fomentar el desarrollo profesional, establecer Un sistema
efectivo de recompensa para avanzar en el desempefio clinico, fortalecer la
calidad en los cuidados de enfermeriay reconocer al personal de enfermeria que

brinda una excelente atencion hospitalaria (61).

Los ascensos profesionales se desarrollaron para mejorar la competencia
y aumentar la satisfaccion de la enfermera, genera una buena colaboracion y
comunicacion con el proveedor de salud y una disminucién del costo de la
atencion; La carrera del proveedor clinico también mejor6 las encuestas de
satisfaccion de las enfermeras, las tasas de retencion de enfermeras y redujo la
rotacion de enfermeras. Como se menciond anteriormente, el Sistema de Escala
Profesional puede contribuir a una mejora de las competencias de las
enfermeras y garantizar esto. La implementacion del sistema de carrera clinica
no solo sobre mapeo y autoridad de enfermeria, sino que también debe incluirse

en programas profesionales continuos (62).

La implementacion de la competencia y la trayectoria profesional
idealmente funciona en paralelo con la implementacion del Desarrollo
Profesional Continuo para mantener la competencia y mejorar las habilidades,
conocimiento, experiencia y profesional, discutido aqui puede definirse como
el estado de poseer conocimiento, juicio, habilidades, energia, experiencia y

motivacién requerida para responder adecuadamente a las demandas de las
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responsabilidades profesionales de uno. El programa de desarrollo de
competencias esta disefiado para apoyar el desarrollo de las enfermeras
mediante la identificacion del alcance de las habilidades y conocimientos
necesarios para el nivel particular de la carrera. Del mismo modo, la trayectoria
profesional es esencial para garantizar la competencia en cada nivel de atencion

al paciente (51).

REMUNERACIONES E INCENTIVOS

La compensacion juega un papel importante en la determinacion del nivel
de satisfaccion laboral de un empleado. Las practicas de recompensa vinculadas
a la satisfaccion laboral han sido aplicadas de manera diferente por las empresas
publicas y privadas. La compensacion es un instrumento Gtil en la mano de la
gerencia para contribuir a la efectividad organizacional y puede impactar
positivamente en el comportamiento y la productividad de los empleados. Sin
embargo, la compensacion determina la atraccion y retencion de empleados
para alcanzar los objetivos de la organizacion. La compensacién es un factor
importante para atraer y retener personal. Para atraer, retener y ser rentables, las
organizaciones necesitan sistemas innovadores de recompensa que satisfagan a

los empleados (63).

Las condiciones de trabajo desfavorables y los paquetes de remuneracion
poco atractivos han llevado a la migracion de habilidades en la mayoria de las
industrias. Numerosos investigadores pronostican que la escasez de talento
aumentara en la proxima década, lo que limitara la capacidad de las
organizaciones para expandirse y pondra en peligro sus posibilidades de
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supervivencia a medida que la competencia global se vuelva mas intensa. La
compensacion juega un papel vital en atraer, motivar y retener empleados
talentosos, la compensacion alienta a los empleados efectivos a permanecer en
el empleo por periodos méas largos de tiempo. Las recompensas generosas
retengan a los empleados y finalmente conducen a la satisfaccion laboral, el

compromiso y la lealtad (64).

La compensacion es importante tanto para los empleadores como para los
empleados con respecto a atraer, retener y motivar a los empleados. La
compensacion es importante para los empleados es una de las principales
razones por las que las personas trabajan. La compensacion incluye reclamos
sobre bienes y servicios pagados a un empleado en forma de dinero o una forma.
La compensacién o compensacion total es "el total de todas las recompensas
proporcionadas a los empleados a cambio de sus servicios", las recompensas
monetarias juegan un papel importante en la determinacién de la satisfaccién
en el trabajo. Las crecientes necesidades de las personas con altos costos de vida
obligan a los trabajadores a buscar mayores ingresos que puedan garantizar su

satisfaccion en el futuro y la vida (65).

INTERRELACION CON LOS COMPANEROS DE TRABAJO

El conflicto es un aspecto normal de la vida, una parte habitual de la
interaccién del ser humano y, como todas las demas interacciones, puede ser
constructivo o destructivo. El conflicto constructivo con una resolucion
favorable puede fomentar las relaciones, proporcionar independencia para la
toma de decisiones y autorizar a otros a usar soluciones creativas para la
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resolucion de problemas. Cuando se usa de manera positiva, el conflicto puede
ayudar a todas las partes involucradas en el crecimiento y el cambio. Si las
emociones se controlaron antes de iniciar una negociacion, la resolucion de
conflictos se logra mejor. Para resolver el conflicto de una manera mas realista
se deben utilizar los procesos de confrontacion positiva, resolucion de
problemas y negociacion. El conflicto no resuelto presenta barreras para que el

individuo, el equipo y la organizacion pierdan su productividad (66).

El conflicto en el lugar de trabajo es conocido como un fendémeno diario;
En la sociedad actual el lugar de trabajo nunca existe conflicto libre. En
cualquier organizacion; El conflicto es uno de los problemas que tienen lugar
especialmente en los hospitales donde se produce la interaccion humana y es
inevitable en toda vida social, organizativa y profesional de enfermeria. Es un
asunto importante en las instituciones sanitarias de todo el mundo. No se puede
esperar que dos personas estén de acuerdo con todo en todo momento, cuando
las personas con diferentes culturas, actitudes, comportamientos, percepcion,
personalidad, estilos de vida y emociones se enfrentan a si mismas; hay
tensiones, actitudes negativas, competencia, frustracion, podria surgir un

problema en cualquier momento y ocurrira un conflicto (67).

La presencia de conflicto entre enfermeras se asocia con resultados
negativos tales como; baja calidad de atencién al paciente e insatisfaccion
laboral. El conflicto puede ser de naturaleza interna o externa y puede ser
negativo o positivo. Los profesionales de la salud se ocupan de conflictos

internos y externos todos los dias y son responsables de brindar atencion de alta
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calidad y deben tratar de manera colaborativa en un proceso de atencion de
calidad. Sin embargo, cuando trabajan juntos, el conflicto ocurrira. El conflicto
es normal y forma parte de las relaciones y puede ocurrir en cualquier entorno
en el que dos 0 més personas trabajen juntas. Se define como la interaccion
entre dos 0 mas personas manifestada por la lucha o el choque debido a la
diferencia de opiniones, valores y creencias, antecedentes culturales, educacion,

experiencia y capacitacion (68).

Existe diferentes tipos de conflicto dentro de un hospital que la enfermera
pude experimentar. Lo intrapersonal que ocurre dentro del individuo y ocurre
donde un individuo debe elegir entre alternativas, interpersonal (llamado
conflicto de relacion) que ocurre dentro de dos 0 mas individuos, es importante
escribir, y el tipo de conflicto méas frecuente y problematico existe en el trabajo.
El conflicto intragrupo se desarrolla dentro de un grupo de personas,
generalmente debido a la diversidad y el malentendido entre las personas que
trabajan dentro del grupo, mientras que el intergrupo que ocurre entre al menos
dos grupos de personas. Y el tipo final es disruptivo conflicto que resulta de
intentar frustrar o reducir al contendiente, y es comun entre enfermeras y

médicos (69).

El conflicto puede surgir por diferentes razones, especialmente las
conductas impactantes, la competencia, la diferencia en los valores econémicos
y profesionales, las creencias, las ideas y los sentimientos entre dos 0 mas
personas, el cambio, los recursos limitados, la falta de claridad en los roles y

expectativas definidos y habilidades de comunicacién interpersonal entre
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profesionales de la salud). Un conflicto interpersonal definido como un
desacuerdo entre dos miembros o subgrupos de una organizacion que involucra
un ajenjo significativo e insatisfaccion. Es el mas comunmente surgido en
unidades de cuidados intensivos, unidades de emergencia y quir6fanos. Las
areas de alta atencion de salud requieren una toma de decisiones oportuna,
atencion intensiva del paciente y coordinacion entre compafieros de trabajo. El

conflicto interpersonal es una parte inevitable de la préctica de enfermeria (70).

AMBIENTE DE TRABAJO

El ambiente de trabajo va a constar de dos dimensiones que son: el trabajo y el
contexto. La primera (el trabajo), va a incluir todas las caracteristicas como la
forma, desarrollo y conclusion del trabajo, ademas va a involucrar actividades
como capacitaciones, control de funciones, sensacién del logro del trabajo,
variedad en las tareas y el valor intrinseco que presenta una funcion. El contexto
laboral va a incluir las condiciones fisicas, sociales que trabajo. El ambiente de
trabajo consiste en la seguridad de los empleados, la seguridad laboral, las buenas
relaciones con los compafieros de trabajo, el reconocimiento por el buen
desempefio, la motivacién para desempefiarse bien y la participaciéon en el
proceso de toma de decisiones de la empresa. Muchas instituciones se han
centrado solo en el aspecto intrinseco del trabajo ignorando asi el ambiente

laboral dentro de su institucién. (71).

Diferentes factores dentro del entorno laboral, como las remuneraciones,
el horario laboral, la autonomia e independencia que ejercen los empleados, la
organizacion, las relaciones interpersonales, entre otros, pueden afectar la
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satisfaccion laboral. En muchas organizaciones la mayoria de los empleados
tiene problemas con su jefe inmediato superior, y no se sienten cbmodos y hacen
que pierdan la iniciativa para proponer ideas innovadoras para el desarrollo de
la empresa. Ademas, los jefes de &rea o gerentes en muchas ocasiones limitan a
los trabajadores, en vez de darles la confianza para ejercer labores con un

sentido de responsabilidad para lograr un alto rendimiento laboral. (72).

Los factores de higiene no pueden causar satisfaccion, pero pueden
transformar la insatisfaccion en insatisfaccion o motivacion a corto plazo,
mientras que los factores de motivacion tienen un efecto duradero a medida que
aumentan los sentimientos positivos hacia el trabajo y no convierten la
insatisfaccion en satisfaccion. En ausencia de factores de higiene (que son las
condiciones de trabajo, la calidad y el nivel de supervision, la politica y la
administracion de la empresa, las relaciones interpersonales, la seguridad
laboral y el salario), los factores motivacionales (la naturaleza del trabajo, la
sensacion de logro de su trabajo, el reconocimiento, la responsabilidad que se
les otorga y las oportunidades de crecimiento y avance personal) ayudan a los
empleados a encontrar su valor con respecto al valor que les da la organizacion

(51).

Las condiciones fisicas del trabajo también influyen en la productividad.
Pero a pesar de la aparicion de estos problemas en la prensa popular y entre los
trabajadores, reciben una atencion inadecuada en la administracion publica. La
"ecologia organizacional”, o los patrones de relaciones reciprocas entre

individuos y las caracteristicas de sus lugares de trabajo, no se entiende bien. Si
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bien los entornos de trabajo se componen de factores fisicos, técnicos y sociales,
el impacto de los entornos fisicos en particular ha recibido una atencién limitada

en la investigacion organizacional moderna (55).

El contexto fisico del trabajo es un entorno acotado que contiene varios
factores objetivos o propiedades arquitectonicas, como: cantidad de espacio
(trabajo, reunion, cliente, descanso y almacenamiento), tipo y calidad de
mobiliario y equipo, iluminacién, consideraciones térmicas, limpieza,
condiciones acusticas, color, superficies, ventilacion, accesorios, propiedades
de orientacion (por ejemplo, sefiales, directorios, marcas de salida y otros
factores que ayudan a las personas a encontrar su camino dentro y fuera de
edificios), ergonomia y otros soportes. Su adecuacion, es decir, la medida en
que el entorno inmediato satisface los requisitos del usuario, es un factor obvio

en las evaluaciones de los entornos (60).

Los lugares de trabajo con ventilacién ineficaz pueden enfermar a las
personas y disminuir la moral. La poca privacidad influye negativamente en la
productividad. Los equipos obsoletos o mal disefiados pueden provocar fatiga
o lesiones al usuario. Demasiado o0 muy poco calor puede afectar la medida en
que se estimula a un trabajador a realizar. Como saben los gerentes, la calidad
de los factores objetivos es importante, particularmente cuando se desvian de
las expectativas de los empleados. Varios estudios empiricos muestran una
relacién positiva entre la adecuacion de las condiciones ambientales objetivas

y la satisfaccion laboral. (62).
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La satisfaccion laboral tienen mucha relacion con el espacio del
consultorio, la densidad, la privacidad, ruido, iluminacion, confort térmico y
congruencia de estatus. La satisfaccion con los entornos de trabajo también se
ha asociado con la rotacion. El disefio espacial influye en las interacciones
sociales que son necesarias tanto para el desempefio efectivo de la tarea como
para la satisfaccion de las necesidades sociales en las organizaciones. El
ambiente de trabajo puede entenderse como un campo de estimulo con ciertas
propiedades cataliticas que permite que se produzcan algunos patrones de

comportamiento mientras se restringen otros (53).

La ubicacidn de servicios como fuentes para beber, comedores o cafeteras
a menudo conduce al tipo de comunicacion espontanea tan necesaria para el
éxito de la organizacion. Esta combinacion de caracteristicas fisicas puede unir
a las personas 0 mantenerlas separadas, facilitando o frustrando propdsitos
individuales y organizacionales. Un ejemplo de la relacion del espacio con el
comportamiento se refiere a la densidad social, definida como el nimero de
miembros del grupo dentro de una cierta distancia a pie el uno del otro. En
general, los efectos positivos del espacio abierto son el resultado de un mejor
flujo de informacién e incluyen una reduccion de la ambiguedad de roles, una
mayor retroalimentacion de tareas, mayores oportunidades de amistad y la
posibilidad de observar y aprender de los acontecimientos en el lugar de trabajo

(58).

SEGURIDAD OCUPACIONAL EN SALUD
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Los profesionales de la salud se enfrentan a varios peligros y riesgos
durante los servicios de atencidn. Existen varios peligros y riesgos con respecto
al servicio de atencion de la salud, particularmente en el lugar de trabajo de los
hospitales en el contexto de la salud y seguridad en el trabajo. La posibilidad de
que los profesionales de la salud enfrenten los riesgos de la profesion depende
de la profesion, el tipo de trabajo y la unidad del hospital. La probabilidad de
que las enfermeras experimenten los riesgos para la salud es mayor en
comparacién con otros profesionales de la salud, ya que las enfermeras pasan
mas tiempo con los pacientes y se ocupan directamente de su estado de salud.
Hoy en dia, los profesionales de la salud enfrentan diferentes riesgos laborales
dependiendo de la naturaleza del trabajo en comparacion con los riesgos de los

trabajadores que trabajan en otros sectores (59).

La amplia gama de riesgos de los profesionales de la salud puede ser
lesiones por agujas, problemas de dolor de espalda, alergia al latex, violencia y
estrés. Los peligros y riesgos que afectan el estado de salud de los profesionales
de la salud se pueden agrupar como bioldgicos, fisicos, ergonémicos, quimicos
y psicosociales. Debe saberse qué condiciones preparan el escenario para que
los peligros se conviertan en riesgos. Cuando ignoramos estas situaciones, no
es posible trabajar en un ambiente sano y seguro. Para proteger la salud, se
deben conocer los factores que deterioran la salud. Cuando no se evitan los
peligros, conducen a riesgos y, ademas, en caso de que no los evitemos, causan
problemas de salud ocupacional, lesiones y discapacidades relacionadas, e
incapacidad. Tanto el lugar de trabajo como la carga de trabajo pueden conducir

a errores laborales. Los estudios e informes cientificos indican que los riesgos
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y peligros aumentan las enfermedades profesionales, los accidentes laborales,
los problemas de salud relacionados con el trabajo, la discapacidad y la

incapacidad, asi como también crean nuevos problemas (69).

El estrés laboral se define como la situacion que puede crear tension en el
individuo debido a la falta de capacidades, asi como a problemas fisicos y
fisiologicos. El estrés laboral surge en el lugar de trabajo y es una tension
potencial para los trabajadores. El estrés laboral es inevitable en la vida laboral,
pero hay problemas en caso de que su frecuencia o duracion sea mas de lo que
un individuo puede soportar. Los factores de riesgo relacionados con el estrés,
como los estudios a largo plazo, la carga de trabajo excesiva, la presion del
tiempo, las tareas dificiles o complejas, los descansos inadecuados, la
uniformidad y las malas condiciones comerciales (ubicacion, temperatura e
iluminacién se observan mas en los profesionales de la salud). Ademas, hay
otros factores de estrés como a largo plazo de pie dependiendo de la intensidad
de servicio, el insomnio debido a estar en servicio, y los trastornos. Varios
estudios enfatizan que ser enfermera es una profesion dificil y que el estrés
laboral es mas comun entre las enfermeras en comparacién con otros

profesionales (53).

La incertidumbre sobre los deberes, el conflicto de roles, el estilo de
gestién, la responsabilidad, los obstaculos profesionales y las desventajas del
espacio fisico y el entorno también pueden ser factores que provocan estrés en
las enfermeras, los profesionales de la salud experimentan un estrés intenso y

esto conduce a la disminucion de la autoestima, la depresion, las quejas
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somaticas, los trastornos del suefio y el agotamiento. Esta respuesta negativa de
los profesionales de la salud causa problemas personales y organizacionales.
Ademaés, los pacientes pueden verse afectados negativamente debido a la
disminucion de la calidad de los servicios de atencion médica. Principalmente,
los profesionales de la salud deben estar saludables para brindar una atencion
meédica adecuada. La atencion de salud es proporcionada principalmente por
enfermeras y, por lo tanto, la forma en que los pacientes perciben la atencion de

salud es tan importante como la calidad del servicio (57).

BIENESTAR PERSONAL DE LOS EMPLEADOS

Las medidas de bienestar laboral proporcionadas en una organizacion
afectan las actitudes de los empleados hacia el trabajo. Las instalaciones de
bienestar laboral satisfacen las necesidades de los empleados, 1o que puede
mejorar su vida laboral, la vida familiar y el bienestar general. Varios estudios
han explorado las instalaciones de bienestar laboral proporcionadas por las

organizaciones y han determinado como influye n la satisfaccion laboral. (58).

Los programas de bienestar de los empleados fueron para reducir el
absentismo y el tiempo libre debido a una enfermedad. Sin embargo, hoy han
tomado un alcance mas amplio e incluyen casi todos los aspectos relacionados
con el bienestar y el desarrollo personal de un empleado en el lugar de trabajo.
Logicamente, la provision de esquemas de bienestar es crear una fuerza laboral
eficiente, saludable, leal y satisfecha para la organizacion. El propdsito de
proporcionar tales instalaciones es mejorar su vida laboral y elevar su nivel de
vida. El bienestar de los empleados es un término integral que se refiere a varios
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servicios, beneficios e instalaciones ofrecidos por el empleador a los empleados
con el propoésito de enriquecer la vida de los empleados, para mantenerlos

felices y contentos o satisfechos (60).

El éxito de los programas de bienestar de estos empleados depende del
enfoque en el que la organizacion haya tenido en cuenta. Una organizacion
deberia tener una politica que guie la provision de tales programas de bienestar
a los empleados, que incluyen instalaciones médicas, sanitarias, alojamiento de
trabajadores, servicios y medidas de seguridad social industrial, instalaciones
de capacitacion y educacion, el ambiente de trabajo debe comprender
cuestiones como las horas de trabajo, la politica de empleo, la salud y el
bienestar de los trabajadores, el disefio del lugar de trabajo y la conducta general
de los trabajadores en el lugar de trabajo. Los programas de bienestar del
personal en la sociedad desarrollada y en desarrollo tienen un impacto no solo

en la fuerza laboral sino también en las facetas de los recursos humanos (62).

El programa de bienestar tiene una definicion muy amplia que hace
referencia al estado de vida de un individuo o grupo, en una relacion deseable
con el medio ambiente total: ecoldgico, econémico y social. El bienestar del
personal incluye el contenido social y econdémico del bienestar. El bienestar
social se ocupa principalmente de la solucion de diversos problemas del sector
mas débil de la sociedad, como la prevencion de la indigencia y la pobreza. Su
objetivo es el desarrollo social por medios tales como la legislacién social, las
reformas sociales, el servicio social, el trabajo social o la accion social. Los

empleados son un recurso valioso que puede contribuir de varias maneras
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diferentes a las actividades de una organizacion si la organizacion les brinda la
oportunidad adecuada. El bienestar del personal entre los funcionarios publicos
es muy critico e importante para la prestacion de servicios de calidad al publico.
Estos servicios, si son inadecuados, afectardn negativamente el desempefio de
la prestacion de servicios en el sector publico. Por lo tanto, la necesidad de
establecer mecanismos adecuados para garantizar la provision de programas de

bienestar para los empleados en el servicio publico (55).

Segun la teoria de la equidad de Adams, las personas buscan un equilibrio
justo entre lo que ponen en su trabajo y lo que obtienen de él. Los aportes
tipicamente incluyen esfuerzo, lealtad, trabajo duro, compromiso, habilidades
y habilidad. Otros fueron adaptabilidad, flexibilidad, tolerancia, determinacién,
corazon y alma. Ademas, agreg0 a las aportaciones, el entusiasmo, la confianza
en nuestro jefe y superiores, el apoyo de colegas y subordinados y el sacrificio
personal. Expuso que los resultados son tipicamente recompensas financieras
(pago, salario, gastos, beneficios, beneficios, arreglos de pensiones,
bonificaciones y comisiones) mas intangibles (como reconocimiento,
reputacion, elogios y agradecimientos, interés, responsabilidad, estimulo,
viajes, capacitacion, desarrollo, sentido de logro, avance/crecimiento y

promocion) (56).

La teoria de la equidad se refiere a la percepcion del trabajador de como
esta siendo tratado. Para formar percepciones de lo que constituye un equilibrio
justo o intercambio de entradas y salidas, las personas comparan su propia

situacion con otros 'referentes' (como colegas, amigos o socios) en el mercado.
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Si las personas sienten eso, sus aportes son recompensados de manera justa y
adecuada por los productos (o son iguales a los resultados de otros empleados
sobre los insumos), experimentan justicia y, por lo tanto, estan contentos con su
trabajo y estdn motivados para continuar contribuyendo a la organizacion al
mismo nivel. Por el contrario, si las personas perciben que sus aportes superan
los resultados (o son desiguales a los resultados de otros empleados sobre los
Insumos), entonces experimentan injusticia y, por lo tanto, se desmotivan en

relacion con su trabajo y empleador (61).

La insatisfaccion resulta de la discrepancia entre las expectativas y la
realidad, aunque también se podria decir que esas expectativas se relacionan
con las necesidades de una persona. Cuando hay una comparacion desigual de
proporciones, la persona experimenta una sensacion de inequidad. El
sentimiento de inequidad puede surgir cuando la relacion de resultados de un
individuo a los insumos es menor 0 mayor que la de otras personas. Un
sentimiento de inequidad causa tension, lo cual es desagradable. Las
recompensas motivan a los empleados, deben ser percibidas como equitativas y
justas. Sin embargo, diferentes empleados tienen un sentido diferente hacia la

base de una recompensa y esto puede ocasionar problemas (57).

INFRAESTRUCTURA Y/O MATERIALES

La calidad del entorno fisico del lugar de trabajo también puede tener una
fuerte influencia en la capacidad de una empresa para reclutar y retener a
personas con talento. Algunos factores en el entorno del lugar de trabajo pueden
considerarse claves gque afectan el compromiso, la productividad, la moral, el

67



nivel de comodidad, etc. de los empleados, tanto positiva como negativamente.
Si bien las condiciones de trabajo convenientes son requisitos para mejorar la
productividad y la calidad de los resultados, las condiciones de trabajo en
muchas organizaciones pueden presentar problemas de falta de seguridad, salud
y comodidad, tales como iluminacion y ventilacion inadecuada, ruido excesivo

y exceso de emergencia (62).

Las personas que trabajan en condiciones inconvenientes pueden terminar
con un bajo rendimiento y enfrentar enfermedades de salud ocupacional que
causan un alto ausentismo y rotacion. Hay muchas organizaciones en las cuales
los empleados se enfrentan con problemas de condiciones de trabajo
relacionados con factores ambientales y fisicos. La desconexiéon de los
empleados estd aumentando y que es mas importante crear lugares de trabajo
que influyan positivamente en la fuerza laboral, la atencién se centra en los
sintomas de desconexion, como la distraccion, la falta de interés, las malas

decisiones y la alta ausencia, en lugar de las causas fundamentales (56).

El entorno de trabajo es quizas una raiz clave que causa el compromiso o
la desconexion de los empleados. Otra investigacion indica que mejorar el
entorno laboral reduce las quejas y el absentismo al tiempo que aumenta la
productividad, la satisfaccion en el lugar de trabajo. En los dltimos afios, la
comodidad de los empleados en el trabajo, determinada por las condiciones y
el entorno del lugar de trabajo, ha sido reconocida como un factor importante
para medir su productividad. Esto es particularmente cierto para aquellos

empleados que pasan la mayor parte del dia operando una terminal de
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computadora. A medida que se instalan cada vez mas computadoras en los
lugares de trabajo, un nimero creciente de empresas ha ido adoptando disefios
ergondmicos para oficinas e instalaciones de plantas. La ergonomia, también
llamada biomecanica, se ha vuelto popular debido a la demanda de los

trabajadores de méas comodidad humana (60).

Muchos ejecutivos tienen la impresion errénea de que el nivel de
desempefio de los empleados en el trabajo es proporcional al tamafio del paquete
de compensacion del empleado. Aungue el paquete de compensacion es una de
las herramientas de motivacion extrinseca tiene un efecto limitado a corto plazo
en el desempefio de los empleados. Una suposicién ampliamente aceptada es
que un mejor ambiente laboral motiva a los empleados y produce mejores
resultados. El entorno de oficina se puede describir en términos de componentes
fisicos y de comportamiento. Estos componentes pueden dividirse ademas en
forma de diferentes variables independientes. El entorno fisico de una
organizacion y su disefio y disposicion pueden afectar el comportamiento de los
empleados en el lugar de trabajo, las mejoras en el disefio fisico del lugar de
trabajo pueden resultar en un aumento del 5-10 por ciento en la productividad

de los empleados (52).

Cada vez mas el disefio fisico de una organizacién esta disefiado en torno
a las necesidades de los empleados para maximizar la productividad y la
satisfaccion. Argumentan que se pueden desarrollar lugares de trabajo
innovadores para alentar el intercambio de informacién y la creacién de redes

independientemente de los limites del trabajo al permitir la comunicacion
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libremente entre los grupos departamentales. El entorno fisico del trabajo
moderno se caracteriza por la tecnologia; computadoras y maquinas, asi como

muebles y muebles en general (59).

Para lograr altos niveles de productividad de los empleados, las
organizaciones deben asegurarse de que el entorno fisico sea propicio para las
necesidades de la organizacion, facilitando la interaccion y la privacidad, la
formalidad y la informalidad, la funcionalidad y la disciplina. En consecuencia,
el entorno fisico es una herramienta que puede aprovecharse tanto para mejorar
los resultados empresariales y bienestar de los empleados. Asegurar que se
brinden instalaciones adecuadas a los empleados es fundamental para generar
un mayor compromiso y productividad de los empleados. Se ha demostrado que
la provisién de equipos inadecuados y condiciones de trabajo adversas afectan
el compromiso de los empleados y la intencion de permanecer con la
organizacion, asi como los niveles de satisfaccion laboral y la percepcion de

justicia (62).

2.3. MARCO CONCEPTUAL

Satisfaccion laboral: Es una actitud que deriva de la motivacion o disposicion
para trabajar, asi como su fuerza e intensidad, relacionado por factores afectivos,

culturales, sociales, econémicos, entre otros.

Desarrollo de funciones: Comportamiento laboral que se puede clasificar en

desemperio de tareas y desempefio contextual.
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Interaccion con el jefe inmediato: Hace referencia a las relaciones que existe

entre el lider y el colaborador (direccion, monitoreo y soporte).

Oportunidades de progreso: Son aquellas situaciones u oportunidades que se
tiene para desarrollarse y poder escalar o ascender a otros niveles o puestos

laborales.

Remuneraciones y/o incentivos: Son los pagos y reconocimientos que se recibe

por la labor encomendada.

Interrelaciéon con los compafieros de trabajo: Son las relaciones que existe

entre trabajadores de una misma area laboral en el desarrollo de sus funciones.

Ambiente de trabajo: Es la percepcion que tienen los trabajadores de la

institucién donde laboran.

Seguridad ocupacional: Se entiende como una actividad encaminada a

promover y proteger la salud del empleado.

Bienestar personal: Condicion de estar bien, percibiendo seguridad,
tranquilidad y armonia a nivel personal y en el entorno en el que una persona se

desarrolla

Infraestructura y/o materiales: Es el conjunto de bienes, equipos, insumos y

materiales que son necesarios para el desarrollo de su labor.
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Resiliencia: Es la capacidad que tiene la persona para superar situaciones
complejas o dificultades y tener un desarrollo exitoso a pesar que las
circunstancias sean muy adversas. También la resiliencia potencia esas
fortalezas y recursos de la persona, quien es capaz de transformar los diversos
factores adversos para superarlos y darles un sentido e incluso salir fortalecido

ante estas circunstancias.

Regocijo personal: Es cuando una persona entienda que su existencia y su vida
tiene un significado muy importante y con ello pueda evaluar las contribuciones

que realiza.

Ecuanimidad: Es el equilibrio entre la vida y las experiencias, ademas, es tomar
las cosas con calma equilibrando con las actitudes y/o reacciones ante cualquier
adversidad, ya sea favorable o desfavorable, de una manera asertiva, tolerante,

proactiva, manteniendo una escucha activa y controlar las actitudes negativas.

Sentirse bien en soledad: Es la eleccion personal donde el individuo puede

tomar algunas decisiones muy importantes, y poder darle sentido a su vida.

Confianza personal: Es muy poderosa, ya que nos da la capacidad de decidir y
dominar nuestras vidas, haciendo que cado elija el destino a donde quisiera
llegar. Asimismo, es el compromiso con uno mismo, y se va formando a traves

de las decisiones que tomamos a lo largo de la vida.

Perseverancia: Es la constancia, firmeza, dedicacion que tiene la persona,

evidenciado por sus actitudes, ideales, opiniones, para conseguir sus metas u
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objetivos a pesar de las dificultades que puedan presentarse a lo largo del

camino.
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CAPITULO Il

HIPOTESIS

3.1 HIPOTESIS GENERAL

Existe relacion directa y significativa entre la resiliencia y la satisfaccion laboral en

enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021.

3.2 HIPOTESIS ESPECIFICAS

Existe relacion directa y significativa entre la dimension regocijo personal de la
resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-

2021.

e Existe relacion directa y significativa entre la dimensién ecuanimidad de la
resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-

2021.

o Existe relacion directa y significativa entre la dimension sentirse bien en soledad
de la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja,

2020-2021.

e Existe relacion directa y significativa entre la dimensién confianza personal de la
resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-

2021.
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e Existe relacion directa y significativa entre la dimension perseverancia de la

resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-

2021.

3.3 VARIABLES DE ESTUDIO

Variable independiente: Resiliencia
Variable dependiente: Satisfaccion laboral
Variables intervinientes:

e Edad

e Estado civil

e Trabaja en otro lugar

e Estudios de Posgrado

e Tiempo de labor en la institucién

e NuUmero de hijos
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3.3.1. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
VARIABLE 1: RESILIENCIA EN ENFERMERAS

DEFINICION DEFINICION TIPO DE
VARIABLE CONCEPTUAL DIMENSIONES OPERACIONAL INDICADORES VARIABLE ESCALA
Encontrar algo porque reirme
Comprender el significado de Tener significado mi vida
.. : . . No lamentar de las cosas por lo que no puedo
Regocijo personal | la vida y como se contribuye
2 esta hacer nada
Aceptar que hay personas a las que yo no les
agrado
Ver las cosas a largo plazo usualmente
o Es gl .equmbrlo en.tre .Ia Ser amigo(a) de mi mismo(a)
Es la capacidad que Ecuanimidad propia viday las experiencias
tienen las enfermeras ante una adversidad. Preguntar raras veces cuél es la finalidad de todo
Resiliencia en de enfrentar_y afrpntar Tomar las cosas uno por uno _ Escala de razén/
las situaciones - Ordinal proporcion
enfermeras adversas  que  se Estar solo(a) si tengo que hacerlo Baremos

presenten en su labor
como profesional.

Sentirse bien en

Es sentirnos libres, sentir que

Depender mas de mi mismo(a) que de otras

soledad somos Unico e importantes personas
Poder ver una situacion de varias maneras
Sentir orgullo de haber logrado cosas al mismo
tiempo
. . Sentir que puedo manejar varias cosas al mismo
Confianza Habilidad para creer en tiempoq P J
personal Nnosotros mismos.

Ser decidido(a)

Poder enfrentar las dificultades porque los he
experimentado anteriormente

76




Creer en mi mismo(a) me permite atravesar
tiempos dificiles.

Ser una persona en quien se puede confiar en una
emergencia

Tener la energia suficiente para hacer lo que debo
hacer

Perseverancia

Persistencia, dedicacion ante
una situacion favorable o
desfavorable con el objetivo
de obtener el logro.

Planear algo para realizarlo

Avrreglar situaciones de una manera u otra

Mantenerme interesado(a) en las cosas

Tener auto disciplina

Mantenerme interesado(a) en las cosas

Obligarme a hacer cosas, aunque no quiera
algunas veces
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VARIABLE 2: SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS

DEFINICION DEFINICION TIPO DE
VARIABLE CONCEPTUAL DIMENSIONES OPERACIONAL INDICADORES VARIABLE ESCALA
Tener claros los objetivos y
Es 1a lab lizad | responsabilidades
Desarrollo de 5 1a lanor reallzada por 15 7o n e "ol servicio bien organizado
. enfermeras que ejecutan, —
funciones . : Desarrollar habilidades.
deciden y planean cuidados
Informar oportunamente
Adaptarse a condiciones
Reconocen el trabajo bien hecho
L Solucionar de forma creativa los
., Es la relacion laboral de la
Interaccion con el . problemas
N - enfermera con su jefe ———
o jefe inmediato inmediato Tener dominio técnico
Sent|m|entlo de ' Tomar decisiones participativas
Satisfaccion agradp, ptacer qule Informar sobre asuntos que afectan Escalad i/
laboral en experimenta a Tener oportunidad de capacitacion . scala _e, razon
enfermera al . . - Ordinal proporcién
enfermeras - . Es brindar continuamente | Tener oportunidad de desarrollo humano
realizar su labor | Oportunidades de . - Baremos
oportunidades  para  su | Tener oportunidad para ascender
dentro de una progreso

institucion. (4)

desarrollo de la enfermera

Dar importancia a la capacitacion

Capacitar a enfermeras

Remuneraciones e
incentivos

Es el pago y/o la recompensa
que el trabajador recibe por
su labor dentro de la
institucion.

Tener un sueldo o remuneracion adecuada

Preocuparse por necesidades

Pacientes reconocen a la enfermera

Felicitar por el desempefio

Motivar por capacitacién obtenidas

Interrelacion con
los compafieros
de trabajo

Son las relaciones sociales
positivas que proporcionan
experiencias agradables y

Disponer de ayuda

Participar en la coordinacién

Expresar sinceramente

Tener buena comunicacion
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potencian la  estabilidad
emocional

Respetar a los comparieros

Es el medio que facilita el

Conocer las politicas

Dar buen trato a los trabajadores

Ambiente de . . - —
. crecimiento y la expansién | Dar libertad para expresar opiniones
trabajo .
de habilidades Tomar las cosas con calma
Estar sin barrera para la accion
Existe indumentaria y material
Sequridad Son medidas con el fin e | Existe equipo e instrumental
gur prevenir, evitar o reducir | Dar importancia a salud ocupacional
ocupacional

riesgo o accidentes laborales.

Fichan enfermedades ocupacionales

Compensan en males ocupacionales

Bienestar personal

Es un estado emocional de
satisfaccion personal.

Realizan convenio que facilitar préstamo

Dan beneficios al que se jubila

Brindan programas actividades de
recreacion

Existen guarderias disponibles

Realizar programas de integracion laboral
y familiar

Infraestructura y/o
materiales

Instalaciones, equipos vy
materiales que optimizan el
confort y la funcionalidad

Cuenta con una infraestructura que brinda
seguridad

Existe una adecuada iluminacion y
ventilacion

Cuenta con ambientes para refrigerio

Cuenta con ambiente para enfermeria

Cuenta con material y equipo disponible
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CAPITULO IV

METODOLOGIA

4.1. METODO DE INVESTIGACION

En la presente investigacion se utilizd el método cientifico, ya que se siguid un
orden sistematico en los procedimientos realizados y al comprobar la hipotesis planteada

(73).

Asimismo, se utiliz6 el método inductivo; porque se buscé alcanzar las
conclusiones y proposiciones generales de las variables resiliencia y satisfaccion como
, que el incremento de la resiliencia mejora el sentido de autoeficacia de la enfermera e
impacta de forma positiva en su satisfaccion laboral, que a su vez mejora la calidad del

servicio (74).

Asimismo, se emple6 el método inductivo, porgue el estudio estuvo basado en una

teoria que nos permitio interpretar los hechos observados; en este caso a la teoria de la
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4.2.

resiliencia de Boris Cyrulnik donde refiere que la persona resiliente adquiere recursos
internos que se impregnan en el temperamento, le dan un significado positivo a las
situaciones adversas y desarrollan estrategias para enfrentar el entorno hostil (13); y

poder explicar algunos casos particulares que se presentan en las enfermeras. (75).

METODO ESPECIFICO

Se utilizd el método estadistico-inferencial, porque la investigacion realizo la
estimacion de parametros a partir de los estadigrafos calculados en una muestra

representativa (76).

TIPO DE INVESTIGACION

La investigacion respondio a los siguientes tipos: basica, cuantitativa, transversal,

descriptiva.

Basica, segun Mario B. denomina investigaciones basicas a las que buscan
conocimientos de un determinado sector de la realidad. Tiene la finalidad de la busqueda

del conocimiento excluyendo intereses practicos. (77).

Cuantitativa, porque las variables estudiadas fueron ordinales, ademas, se llevo
a la una escala de razén/proporcion, donde se les asigno puntuaciones a los items de los

instrumentos lo que nos permitio tener un procesamiento mas estricto de los datos. (78)

Transversal, porque los datos obtenidos fueron recolectados en un mismo tiempo

y por Unica vez. (78)
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Descriptiva, los investigadores registraron los datos tal como se presentaron en
la realidad, y asi poder responder a las interrogantes que se plantearon en el problemay

contrastarlo con las hipdtesis. (78).
4.3. NIVEL DE LA INVESTIGACION

El estudio fue de nivel correlacional, porque se buscé determinar la relacion
estadistica entre las variables de estudio. Ademas, no se manipulo ninguna variable.

(79)
4.4. DISENO DE LA INVESTIGACION

La investigacion corresponde a un estudio descriptivo correlacional (80), siendo

su esquema el siguiente:

Donde:
0= Conjunto de datos en referencia a la resiliencia

0,= Conjunto de datos en referencia a la satisfaccion laboral
R= Relacidn existente entre ambas variables.

M; = Grupo muestra inico
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45. POBLACION Y MUESTRA

4.5.1. POBLACION

La poblacion fue de 110 enfermeras que laboran en los diferentes
establecimientos de la Red de Salud Jauja. Hernandez (2006), menciona que “es
un conjunto de todos los casos que concuerdan con determinadas

especificaciones” (73).

4.5.1.1. CRITERIOS DE INCLUSION

a. Enfermeras que participaron voluntariamente en la investigacion.

b. Enfermeras que estuvieron laborando bajo cualquier modalidad
(nombrada, contrato CAS, Contrato por tercero, SERUMS, etc.) en la Red

de Salud Jauja.

c. Enfermeras que no refirieron haber tenido algiin proceso administrativo

disciplinario.

d. Enfermeras que laboraron en la atencion directa a los usuarios.

4.5.1.2. CRITERIOS DE EXCLUSION

a. Enfermeras que se mostraron interés o colaboracion con el estudio.

b. Enfermeras que no tuvieron turno o no asistieron a su centro de labores.
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45.1. MUESTRAY TIPO DE MUESTREO.

Se utilizd el muestreo aleatorio simple, siendo la férmula la siguiente:

N+p*q*(Zay )
S T VT (Ecuacion 01)
e?(N-1)+p*q*(Zay,)?
Donde:
Zay, Z correspondiente al nivel de confianza elegido, que para el
estudio sera de 95% (1.96).
p . Proporcion de enfermeras resilientes y con satisfaccion

laboral (88 %, de acuerdo a Tang S, Yang J, Zhou W; 2017)

q . Proporcidn de enfermeras resilientes y sin satisfaccion laboral
(12 %)
e . Error de estimacion sera de 0.05.

Reemplazando los valores en la ecuacion 01, se tiene:

110 % 0.88 % 0.12 * 1.962

"= 0.052% (110 — 1) + 0.88 * 0.12 * 1.962

Resolviendo:

110 * 0.1056 = 3.84

™= 0.0025 * (109) + 0.1204 * 3.84

44.62 44.62

"= 02725 + 04056  0.6781
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n = 66.8

n=~67

4.6. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

4.6.1. PARA VALORAR LA RESILIENCIA EN LAS ENFERMERAS

Se utiliz6 como técnica la encuesta y como instrumento un cuestionario
estructurado denominado “Escala de Resiliencia de Wagnild y Young”
elaborado en 1993; traducida y validada para el Pert por Gomez en el 2019. (31)
El instrumento constd de 25 preguntas en escala tipo Likert, la escala se divide
en cinco dimensiones que miden regocijo personal (1 al 4), ecuanimidad (5 al 8),
sentirse bien en soledad (9 al 11), confianza personal (12 al 18) y perseverancia

(19 al 25).

Para cada una de los items se ofrecio las siguientes opciones:

0 = totalmente en desacuerdo

1 = en desacuerdo

2 = ni de acuerdo ni en desacuerdo
3 =de acuerdo

4 = totalmente de acuerdo.

Se utilizo la siguiente baremacion para la interpretacion de resultados:
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(0 a 20) = muy mala resiliencia, de (20,1 a 40) = mala resiliencia, de (40,1
a 60) = mediana resiliencia, de (60,1 a 80) = buena resiliencia y de (80,1 a 100)

= muy buena resiliencia.

Para verificar su validez; se recurrié a 4 expertos donde se corroboré la
validez de contenido, son licenciados en enfermeria con grado de magister y con

experiencia en manejo de personal (Anexo 6).

Se realiz6 una prueba piloto en la Micro Red de Chilca, para su validez y

se calcul+o el Alfa de Cronbach. (Anexo 6)

Ficha técnica resiliencia

Nombre de la Escala  : Escala de resiliencia de Wagnild y Young

Autores : Wagnild & Young en 1993

Estandarizacion : Traducida y validada en el Pert por Gbmez M
en el 2019.

Administracion - Individual

Duracion . Entre 25 a 30 minutos aproximadamente.

Significacion - Identificar la resiliencia

Fiabilidad : El instrumento utilizado es confiable respecto

a las preguntas del cuestionario, alfa de
Cronbach 0.894.
Validez : La validez del cuestionario de resilencia, fue

a través de juicios de expertos obteniendo 24
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como puntaje total, siendo la opinidn

favorable.

4.6.2. PARA VALORAR LA SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERIA

Se utiliz6 como técnica la encuesta y como instrumento un cuestionario
estructurado denominado “Cuestionario de satisfaccion laboral en enfermeria”
elaborado en base a la Encuesta de Satisfaccion del Personal de Salud; elaborado
por la Direccion General de Salud de las Personas — MINSA en el 2002 (54),
que fue modificada por Huamani L, Mamani J en el 2017 (22). El instrumento
consta de 45 preguntas en escala tipo Likert, la escala se divide en nueve
dimensiones que miden el desarrollo de funciones con 5 reactivos (1 al 5),
interaccion con el jefe inmediato con 5 reactivos (6 al 10), oportunidades de
progreso con 5 reactivos (11 al 15), remuneraciones e incentivos con 5 reactivos
(16 al 20), interrelacién con los comparieros de trabajo con 5 reactivos (21 al
25), ambiente de trabajo con 5 reactivos (26 al 30), seguridad ocupacional con 5
reactivos (31 al 35), bienestar personal con 5 reactivos (36 al 40) e

infraestructura y/o materiales con 5 reactivos (41 al 45).

Para cada una de los items se ofrecio las siguientes opciones:
0 = totalmente en desacuerdo

1 = en desacuerdo,

2 = ni de acuerdo ni en desacuerdo,

3 =deacuerdoy
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4 = totalmente de acuerdo.

Para darle interpretacion a los resultados, se suman los valores de cada uno
de los items y se define del siguiente modo: (de 0 a 36) = muy insatisfecho con
su trabajo, (de 36,1 a 72) = insatisfecho con su trabajo, (de 72,1 a 108) = ni
satisfecho ni insatisfecho con su trabajo, (de 108,1 a 144) = satisfecho con su

trabajo y (de 144,1 a 180) = muy satisfecho con su trabajo.

Para verificar su validez; se recurrié a 4 expertos donde se verificé la
validez de contenido, fueron licenciados en enfermeria con grado de magister y

con experiencia en manejo de personal. (Anexo 6)

También se realizo la prueba piloto en 20 enfermeras de la Miro Red de
Chilca, donde ser realizé la validacion del constructo y se calcul6 el Alfa de

Cronbah. (Anexo 6)

4.6.4 Ficha técnica satisfaccion laboral

Nombre de la Escala : Cuestionario de satisfaccion laboral en enfermeria

Autores : Ministerio de salud (2002)

Administracion - Individual

Duracion : Entre 30 a 35 minutos aproximadamente.
Significacion : Valorar la satisfaccion laboral de las enfermeras.
Fiabilidad : El instrumento utilizado es confiable respecto a las

preguntas del cuestionario, alfa de Cronbach 0.879.
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Validez : La validez del cuestionario Satisfaccion Laboral, fue a
través de juicios de expertos. obteniendo 24 como puntaje

total, siendo favorable la opinidn.

4.7. TECNICAS DE PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

4.7.1. PROCESAMIENTO DESCRIPTIVO DE DATOS

Los datos recolectados, fueron revisados y registrados en la base de datos
del Microsoft Office Excel 2019, que luego fue exportado al programa
estadistico SPSS v.25 para Windows para su respectivo andlisis. Asimismo, se
realizd las tablas descriptivas y de frecuencia para determinar el grado de

resiliencia y el nivel de satisfaccion laboral.

4.7.2. PROCESAMIENTO INFERENCIAL DE DATOS

En primer lugar, se evalud las pruebas de normalidad y homocedasticidad
de los datos. Para la determinacion de la relacion entre las variables resiliencia
y satisfaccion laboral en las enfermeras se calculo de “r de Pearson”.
Posteriormente se realiz6 la comprobacidn de las hipdtesis estadisticas las cuales
nos permitieron afirmar o negar a traves de la prueba de la hipotesis. También
se aplico algunas pruebas paramétricas y no paramétricas para examinar las
variaciones de la autoeficacia por la edad, tiempo de servicio y numero de hijos
entre otras variables de contraste. Se utilizo el “p value” como criterio de

significancia para las pruebas estadisticas aplicadas (o < 0.05).
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4.7.3. PROCEDIMIENTO A SEGUIR PARA PROBAR LAS HIPOTESIS

— Se establecid la hipétesis nula y la alterna (Ho, Ha).

— Se comprobé la normalidad y homocedasticidad de los datos.

— Seeligio el tipo de prueba utilizar.

— Se establecio el nivel de confianza (a.= 0.05)

— Se determing el valor de prueba, de acuerdo a la tabla.

— Se contrasto el valor calculado con el valor de prueba establecida.

— Se interpretd el resultado.

4.8. ASPECTO ETICOS DE LA INVESTIGACION

En el desarrollo del estudio se cumpli6 con los principios éticos de la investigacion
cientifica segln los articulos 27 y 28 del Reglamento General de la Investigacién de la

Universidad Peruana Los andes.

Se procedi6 en conformidad a los siguientes principios éticos de la investigacion

segun:

Articulo 272, Principios que rigen la actividad investigativa

e Autonomia. Se consider6 a las enfermeras que aceptaron voluntariamente

participar en el estudio y firmaron el consentimiento informado.

e Beneficencia. El propdsito final del estudio fue incrementar y mejorar la

satisfaccion laboral apoyandonos en la mejora de la resiliencia; ademas el estudio
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fue metodolégicamente vélido y las conclusiones derivadas del estudio fueron

confirmadas y su aplicacion beneficiosa.

No maleficencia. El estudio no presenta ninguna accion que pueda perjudicar o
dafar la imagen o situacion de las enfermeras de la Red de salud Jauja, ademas, no

genero conflicto de intereses.

Responsabilidad y confidencialidad. La informacion brindada por las enfermeras

fue de carécter de secreto profesional.

Justicia. Se trat6 a todas las enfermeras involucradas en el estudio por igual, sin
discriminacion de raza, etnia, edad, nivel econdmico, se jerarquiz6 adecuadamente

las acciones a realizadas y se hizo un uso racional de los recursos.

Asimismo, esta investigacion respetd los principios éticos segin las normas de

Vancouver.

Articulo 282 Normas de comportamiento ético de la investigacién

Ejecutar investigaciones pertinentes, originales y coherentes con las lineas de
investigacion Institucional.

Proceder con rigor cientifico asegurando la validez, la fiabilidad y credibilidad de
sus métodos, fuentes y datos.

Asumir en todo momento la responsabilidad de la investigacién, siendo
conscientes de las consecuencias individuales, sociales y académicas que se

derivan de la misma.
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Garantizar la confidencialidad y anonimato de las personas involucradas en la
investigacion, excepto cuando se acuerde lo contrario.

Reportar los hallazgos de la investigacion de manera abierta, completa y oportuna
a lacomunidad cientifica; asi mismo devolver los resultados a las personas, grupos
y comunidades participantes en la investigacion cuando el caso lo amerita.

Tratar con sigilo la informacion obtenida y no utilizarla para el lucro personal,
ilicito o para otros propdsitos distintos de los fines de la investigacion.

Cumplir con las normas institucionales, nacionales e internacionales que regulen
la investigacion, como las que velan por la proteccion de los sujetos humanos,
sujetos animales y la proteccion del ambiente.

Revelar los conflictos de intereses que puedan presentarse en sus distintos roles
como autor, evaluador y asesor.

No aceptar subvenciones o contratos de investigaciones que especifiquen
condiciones inconsistentes con su juicio cientifico, con la Vision y Mision de la
Universidad Peruana Los Andes, 0 que permitan a los patrocinadores vetar o
retrasar la publicacion académica, porque no estan de acuerdo con los resultados.
Publicar los trabajos de investigacion en estricto cumplimiento al Reglamento de
Propiedad Intelectual de la Universidad Peruana Los Andes y normas referidas a

derecho de autor.
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CAPITULO V

RESULTADOS

5.1. DESCRIPCION DE LOS RESULTADOS
5.1.1. CARACTERISTICAS GENERALES DE LAS ENFERMERAS DE LA

RED DE SALUD JAUJA

a. EDAD

TABLA 3: Edad de las enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

Frecuencia Porcentaje

21-30 afios 15 22,4
31-40 afios 22 32,8
41-50 afios 11 16,4
51-60 afios 14 20,9
Mayor de 60 afios 5 7,5

Total 67 100,0

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la tabla 3, se observo sobre las caracteristicas de la poblacion estudiada segun
el grupo de edad, que el 32.8% de las enfermeras se encuentra en un rango de edad
de 31-40 afios, el 22.4% entre 21-30 afios, el 20.9% entre 51-60 afios, el 16.4% entre

41-50 afos y el 7.5% son mayores de 60 afios.
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FIGURA 3: Edad de las enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

40
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Porcentaje

.

21-30 anos 31-40 afios 41-50 afos 51-80 afios Mayor de 60 afos
Edad

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la Figura 3, se observd sobre las caracteristicas de la poblacion estudiada
segun el grupo de edad que el 32.84% de las enfermeras se encuentra en un rango de
edad de 31-40 afios, el 22.39% entre 21-30 afios, el 20.9% entre 51-60 afios, el

16.42% entre 41-50 afios y el 7.46% son mayores de 60 afos.

b. ESTADO CIVIL

TABLA 4: Estado civil de las enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

Frecuencia Porcentaje
Casado 20 29,9
Soltero 31 46,3
Viudo 2 3,0
Divorciado 3 4,5
Conviviente 11 16,4
Total 67 100,0

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la Tabla 4, se observo las caracteristicas de la poblacion estudiada segun
el estado civil que el 46.3% de las enfermeras son solteras, el 29.9% casadas, el

16.4% convivientes, el 4.5% divorciadas y el 3.0% viudas.
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FIGURA 4: Estado civil de las enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-

2021

Porcentaje
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Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la Figura 4, se observo las caracteristicas de la poblacion estudiada segun
el estado civil que el 46.27% de las enfermeras son solteras, el 29.85% casadas, el

16.42% convivientes, el 4.48% divorciadas y el 2.99% viudas.

c. OTRA OCUPACION

TABLA 5: Otra ocupacion laboral de las enfermeras de la Red de Salud Jauja,

2020-2021
Frecuencia Porcentaje
Si 8 11,9
No 59 88,1
Total 67 100,0

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la Tabla 5, se observd sobre las caracteristicas de la poblacion estudiada
segun la ocupacion que el 88.1% de las enfermeras no tiene otra ocupacion laboral,

mientras que el 11.9% si tiene otra ocupacion laboral.
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FIGURA 5: Otra ocupacion laboral de las enfermeras de la Red de Salud

Porcentaje

i Tiene otra ocupacion laboral?

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la figura 5, se observd las caracteristicas de la poblacion estudiada segun
la ocupacion que el 88.06% de las enfermeras no tiene otra ocupacién laboral,

mientras que el 11.94% si tiene otra ocupacion laboral.

d. ESTUDIOS DE ESPECIALIDAD O POSGRADO
TABLA 6: Estudios de especialidad o posgrado de las enfermeras de la Red de

Salud Jauja, 2020-2021

Frecuencia  Porcentaje

Si 25 37,3
No 42 62,7
Total 67 100,0

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la Tabla 6, se observd segln los estudios de especialidad o posgrado que
el 62.7% de las enfermeras no tiene estudios de especialidad o posgrado, mientras

que el 37.3% si cuenta con estudios de especialidad o posgrado.
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FIGURA 6: Estudios de especialidad o posgrado de las enfermeras de la Red

de Salud Jauja, 2020-2021
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i Tiene estudio de especialidad o postgrado?

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la figura 6, se observd segun los estudios de especialidad o posgrado que

el 62.69% de las enfermeras no tiene estudios de especialidad o posgrado, mientras

que el 37.31% si cuenta con estudios de especialidad o posgrado.

e. TIEMPO DE SERVICIO

TABLA 7: Tiempo de servicio de las enfermeras de la Red de Salud Jauja,

2020-2021

Frecuencia  Porcentaje

Menos de 1 afio 4 6,0
1-5 afios 32 47,8
6-10 afios 9 13,4
11-15 afios 4 6,0
16-20 afios 4 6,0
Mas de 20 afios 14 20,9
Total 67 100,0

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

97



En la figura 7, se observo segun el tiempo de servicio que el 47.8% de las
enfermeras tiene un tiempo de servicio entre 1-5 afios, el 20.9% maés de 20 afios, el
13.4% tiene entre 6-10 afios y 6.0% tienen menos de 1 afio al igual que de 11-15 afios

y 16-20 afios.

FIGURA 7: Tiempo de servicio de las enfermeras de la Red de Salud Jauja,

2020-2021
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i Qué tiempo labora en la Red de Salud Jauja?
Fuente: Encuesta aplicada a los enfermeros que laboran en las diferentes IPRESS de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la figura 7, se observo segun el tiempo de servicio que el 47.76% de las
enfermeras tiene un tiempo de servicio entre 1-5 afios, el 20.9% mas de 20 afios, el
13.43% tiene entre 6-10 afios y 5.97% tienen menos de 1 afio al igual que de 11-15

afos y 16-20 afios.
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f. NUMERO DE HIJOS

TABLA 8: Numero de hijos de las enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

Frecuencia  Porcentaje

No tiene hijos 22 32,8
1-2 Hijos 33 49,3
3 amas hijos 12 17,9
Total 67 100,0

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la Tabla 8, se observé segun el nimero de hijos que el 49.3% de las
enfermeras tiene entre 1 y 2 hijos, el 32.8% no tienen hijos y el 17.9% tiene de 3 a

mas hijos.

FIGURA 8: Numero de hijos de las enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021
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Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la figura 8, se observd segun el nimero de hijos que el 49.25% de las
enfermeras tiene entre 1y 2 hijos, el 32.84% no tienen hijos y el 17.91% tiene de 3

a mas hijos.
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5.1.2. CARACTERISTICAS GENERALES DE LA RESILIENCIA

a. RESILIENCIA EN ENFERMERAS DE LA RED DE SALUD JAUJA, 2020-
2021

TABLA 9: Resiliencia en enfermeras de la Red De Salud Jauja, 2020-2021

Frecuencia Porcentaje

Mediana resiliencia 3 4,5

Buena resiliencia 43 64,2
Muy buena resiliencia 21 31,3
Total 67 100,0

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En latabla 9, se evidencio la resiliencia en enfermeras estos datos indican que
el 64.2% de las enfermeras presenta una buena resiliencia, el 31.3% tiene una muy

buena resiliencia, y el 4.5% tiene una mediana resiliencia.

FIGURA 9: Nivel de resiliencia en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

Porcentaje
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Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la figura 9, se evidencio la resiliencia en enfermeras estos datos indican
que el 64.18% de las enfermeras presenta una buena resiliencia, el 31.34% tiene una

muy buena resiliencia, y el 4.48% tiene una mediana resiliencia.
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b. DIMENSION REGOCIJO PERSONAL EN ENFERMERAS DE LA RED DE

SALUD JAUJA, 2020-2021

TABLA 10: Regocijo personal en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

Frecuencia Porcentaje

Mediana resiliencia 4 6,0

Buena resiliencia 33 49,3
Muy buena resiliencia 30 44,8
Total 67 100,0

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la Tabla 10, se evidencio el regocijo personal estos datos nos indican que
el 49.3% de las enfermeras presenta una buena resiliencia, el 44.8% tiene una muy
buena resiliencia, y el 6.0% tiene una mediana resiliencia en la dimension regocijo

personal.

FIGURA 10: Regocijo personal en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021
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Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la figura 10, se evidencio el regocijo personal estos datos nos indican que
el 49.25% de las enfermeras presenta una buena resiliencia, el 44.78% tiene una muy
buena resiliencia, y el 5.97% tiene una mediana resiliencia en la dimension regocijo

personal.
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c. DIMENSION ECUANIMIDAD EN ENFERMERAS DE LA RED DE SALUD
JAUJA, 2020-2021

TABLA 11: Ecuanimidad en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

Frecuencia  Porcentaje

Mala resiliencia 1 15

Mediana resiliencia 13 19,4
Buena resiliencia 32 47,8
Muy buena resiliencia 21 31,3
Total 67 100,0

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la Tabla 11, se evidencio la dimension ecuanimidad estos datos nos
indican que el 47.8% de las enfermeras tiene una buena resiliencia en la dimensién
ecuanimidad, el 31.3% una muy buena resiliencia, el 19.4%% una mediana

resiliencia y el 1.5% tiene una mala resiliencia.

FIGURA 11: Ecuanimidad en enfermeras de la Red De Salud Jauja, 2020-2021
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Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la figura 11, se evidencid la dimension ecuanimidad estos datos nos
indican que el 47.76% de las enfermeras tiene una buena resiliencia en la dimension
ecuanimidad, el 31.34% una muy buena resiliencia, el 19.40%% una mediana

resiliencia y el 1.49% tiene una mala resiliencia.
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d. DIMENSION SENTIRSE BIEN EN SOLEDAD EN ENFERMERAS DE LA
RED DE SALUD JAUJA, 2020-2021
TABLA 12: Sentirse bien en soledad en enfermeras de la Red de Salud

Jauja, 2020-2021

Frecuencia  Porcentaje

Mediana resiliencia 3 45

Buena resiliencia 33 49,3
Muy buena resiliencia 31 46,3
Total 67 100,0

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la tabla 12, se evidencio la dimension sentirse bien en soledad estos datos
nos indican que el 49.3% de las enfermeras tiene una buena resiliencia, el 46.3%

tiene una muy buena resiliencia y el 4.5% tiene una mediana resiliencia.

FIGURA 12: Sentirse bien en soledad en enfermeras de la Red de Salud

Jauja, 2020-2021
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Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la figura 12, se evidencio la dimension sentirse bien en soledad estos datos
nos indican que el 49.26% de las enfermeras tiene una buena resiliencia, el 46.27%

tiene una muy buena resiliencia y el 4.48% tiene una mediana resiliencia.
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e. DIMENSION CONFIANZA PERSONAL EN ENFERMERAS DE LA RED
DE SALUD JAUJA, 2020-2021

TABLA 13: Confianza personal en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

Frecuencia Porcentaje

Mala resiliencia 9 13,4
Mediana resiliencia 31 46,3
Buena resiliencia 21 31,3
Muy buena resiliencia 6 9,0

Total 67 100,0

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la Tabla 13, se evidencio la dimension confianza personal estos datos nos
indican que el 46.3% de las enfermeras tiene una mediana resiliencia, 31.3% tiene
una buena resiliencia, el 13.4% tiene una mala resiliencia y el 9.0% tiene una muy

buena resiliencia.

FIGURA 13: Confianza personal en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021
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Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la figural3, se evidencio la dimension confianza personal estos datos nos

indican que el 46.27% de las enfermeras tiene una mediana resiliencia, 31.34% tiene
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una buena resiliencia, el 13.43% tiene una mala resiliencia y el 8.96% tiene una muy

buena resiliencia.

f. DIMENSION PERSEVERANCIA EN ENFERMERAS DE LA RED DE
SALUD JAUJA, 2020-2021

TABLA 14: Perseverancia en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

Frecuencia  Porcentaje

Buena resiliencia 18 65,7
Muy buena resiliencia 49 34,3
Total 67 100,0

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.Elaboracion: Propia
En la tabla 14, se evidencio la dimension perseverancia estos datos nos
indican que el 65.7% de las enfermeras tiene una buena resiliencia y el 34.33% tiene

una muy buena resiliencia segun la dimension perseverancia.

FIGURA 14: Perseverancia en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021
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Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.Elaboracion: Propia
En la figura 14, se evidencio la dimension perseverancia estos datos nos
indican que el 65.67% de las enfermeras tiene una buena resiliencia 'y el 34.33% tiene

una muy buena resiliencia segun la dimensién desconfianza personal.
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5.1.3. CARACTERISTICAS GENERALES DE SATISFACCION LABORAL EN
ENFERMERAS DE LA RED DE SALUD JAUJA, 2020-2021
a. SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS DE LA RED DE SALUD
JAUJA, 2020-2021

TABLA 15: Satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

Frecuencia  Porcentaje

Insatisfecho 2 3,0
Ni insatisfecho, ni satisfecho 23 34,3
Satisfecho 39 58,2
Muy satisfecho 3 4,5
Total 67 100,0

Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la Tabla 15, se evidencio las caracteristicas generales de satisfaccion laboral
estos datos nos indican que el 58.2% de las enfermeras se encuentra satisfecha
laboralmente, el 34.3% no se encuentra ni insatisfecha ni satisfecha, solo el 4.5% se

siente muy satisfecha y el 3.0% se encuentra insatisfecha laboralmente.

FIGURA 15: Satisfaccién laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021
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Fuente: Base de datos de la encuesta aplicada a los enfermeros de la Red de Salud Jauja.
Elaboracion: Propia

En la figura 15, se evidencio las caracteristicas generales de satisfaccion laboral

estos datos nos indican que el 58.21% de las enfermeras se encuentra satisfecha
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laboralmente, el 34.33% no se encuentra ni insatisfecha ni satisfecha, solo el 4.48% se

siente muy satisfecha y el 2.99% se encuentra insatisfecha laboralmente.

5.2. CONTRASTACION DE LA HIPOTESIS

5.2.1. PRUEBA DE NORMALIDAD

Los métodos estadisticos que se dispone son las pruebas paramétricas y no
paramétricas. Las pruebas paramétricas nos van a ofrecer mejores ventajas como
mayor eficiencia, mayor sensibilidad, menor probabilidad de error y son mas
robustas. Ademas, se debe cumplir la suposicion basica que las observaciones de

determinadas variables siguen una distribucion normal (81).

En la presente investigacion se tuvo mas de 50 observaciones, debido a ello

utilizaremos la prueba de Kolmogorov como prueba de normalidad (82).

Consideramos la regla de decision:
p < 0.05, no son normales los datos (prueba no paramétrica de Sperman)

p > 0.05, los datos son normales (prueba paramétrica r de Pearson)
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TABLA 16: PRUEBA DE NORMALIDAD PARA LOS DATOS Consolidados de

resiliencia y satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

Pruebas de normalidad

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig. Estadistico gl  Sig.

Resiliencia ,103 67 ,075 ,950 67 ,009
Satisfaccion laboral ,105 67 ,065 ,970 67 ,109

a. Correccién de significacion de Lilliefors

En la tabla 16, se evidencio que segun la prueba de Kolmogorov-Smirnov
de la consolidacion de los datos de resiliencia y satisfaccion laboral reflejan tener
una distribucion normal, debido a que el nivel de significancia es mayor a 0.05
para ambos casos, entonces se puede rechazar que la distribucion de las variables
es distinta a la distribucion normal. Por lo tanto, se afirma que los datos
presentados para estas variables poseen una distribucion normal, es conveniente

emplear pruebas estadisticas paramétricas para su analisis.

5.2.2. CORRELACION ENTRE LA RESILIENCIA Y SATISFACCION
LABORAL EN ENFERMERAS DE LA RED DE SALUD JAUJA, 2020-

2021

En el presente estudio planteamos la siguiente hipdtesis general: “Existe
relacion directa y significativa entre la resiliencia y la satisfaccion laboral en

enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021".

Se procedié primero a calcular la “r” de Pearson con su respectiva

significacion bilateral, teniendo como resultados lo siguiente (Tabla 17).
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TABLA 17: Relacion entre la resiliencia y satisfaccion laboral en

enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

Resiliencia  Satisfaccién laboral

Correlacién de Pearson 1 431"
Resiliencia Sig. (bilateral) ,000
N 67 67
) _ Correlacion de Pearson 431" 1
Satisfaccion ) )
Sig. (bilateral) ,000
laboral
67 67

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

En la tablal7, se observo que, el coeficiente de Correlacion de Pearson es
moderado positivo para la relacién entre la resiliencia y la satisfaccion laboral en
enfermeras de la Red de Salud Jauja con un valor de r = 0,431, y el nivel de
significancia es de 0.000 que es menor a 0,05. Por lo tanto, con esto resultado
podemos afirmar que cuando mayor resiliencia exista, se incrementa la

satisfaccion laboral en las enfermeras de la Red de Salud Jauja.

PRUEBA DE LA HIPOTESIS GENERAL

PASO 01: Eleccion de la prueba a utilizar

Empleamos la prueba t para poder hallar el parametro de correlacion, para lo

cual utilizamos la siguiente ecuacion:

Donde:
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t: Valor de la “t” calculada
r: Coeficiente de correlacion de la muestra

n:  Tamafo muestral
Se utiliz6 la prueba t para determinar si el valor observado de r = 0,431 es
evidencia suficiente con 67 muestras, para concluir que el verdadero valor de la

correlacion p en la poblacién es diferente de cero.

PASO 02: Planteamiento de la hip6tesis estadistica

Ho: No existe relacion alguna entre la resiliencia y la satisfaccion laboral en
enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021, o la verdadera correlacion

escero:p=0

Ha: Existe relacion entre la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de
la Red de Salud Jauja, 2020-2021, o la verdadera correlacion no es cero: p #

0

PASO 03: Condiciones para utilizar la prueba paramétrica eleqida

Como sabemos que la hipotesis nula es una prueba de que p es o0 no cero,

la relacion t puede usarse al cumplir las siguientes suposiciones de correlacion:
e Lamuestra fue seleccionada al azar.

e Las dos variables X y Y, varian juntas en una distribucion unida que esta

distribuida de manera normal, llamada distribucién bivariada normal.
En este estudio se han cumplido ambas suposiciones.

PASO 04: Determinacion del margen de error

Se seleccion6 o = 0.05 para este estudio
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PASO 05: Regla de decision

Calculamos los grados de libertad con la siguiente expresién matematica n-2,
siendo “n” el valor de la muestra u observaciones, se obtuvo como resultado 65.
El valor de la distribucién t con 65 grados de libertad que divide el area en 95%
central, donde los extremos bajo y alto del 5% son, aproximadamente, 2,000
(usando el valor de 65 grado de libertad en la tabla de distribucion t). Por lo tanto,
se rechaza la hipdtesis nula de correlacion cero, si el valor absoluto de t es mayor

que 2,000.

PASO 06: Calculo

El célculo es:

(= 0,431v67 — 2
v1—-0,4312

0,431/65
- J1-0,186

o 3,4748
~0,90235

t = 3,8508

PASO 07: Interpretacion de los resultados

El valor observado para la proporcion t con 65 grados de libertad es de 3,8508,
gue como podemos observar es mayor que 2,000. Por lo tanto, se rechaza la

hipétesis nula de correlacion 0, y podemos concluir diciendo que la relacion entre
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la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras es lo suficientemente grande
para determinar que estas dos variables estén asociadas. En consecuencia, que
comprobada la hipotesis general planteada en este estudio “Existe relacion directa
y significativa entre la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red

de Salud Jauja, 2020-2021”.

5.2.3. CORRELACION ENTRE LA DIMENSION REGOCIJO PERSONAL DE
LA RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS

DE LA RED DE SALUD JAUJA, 2020-2021

En el presente estudio planteamos la siguiente hipotesis general: “Existe
relacion directa y significativa entre la dimensién regocijo personal de la
resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja,

2020-2021".

Se procedié primero a calcular la “r” de Pearson con su respectiva

significacion bilateral, teniendo como resultados lo siguiente (Tabla 18).

TABLA 18: Relacion entre la dimension regocijo personal de la resiliencia

y satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

Regocijo ) y
oersonal Satisfaccion laboral
Regocijo personal Correlacion de Pearson 1 ,393™
Sig. (bilateral) ,001
N 67 67
Satisfaccion Correlacion de Pearson ,393™ 1
laboral Sig. (bilateral) ,001
N 67 67

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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En la tabla 18, se observé que el coeficiente de Correlacion de Pearson es
baja positiva (r = 0,393) para la relacion entre la dimension regocijo personal de
la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja con

un nivel de significancia de 0.001 que es menor a 0,05.

PRUEBA DE LA HIPOTESIS ESPECIFICA 1

PASO 01: Eleccion de la prueba a utilizar

Empleamos la prueba t para poder hallar el parametro de correlacion, para lo

cual utilizamos la siguiente ecuacion:

‘= rvn— 2
V1 —r?
Donde:
t: Valor de la “t” calculada

r: Coeficiente de correlacion de la muestra

n: Tamaro muestral

Se utilizd la prueba t para determinar si el valor observado de r = 0,393
es evidencia suficiente con 67 muestras, para concluir que el verdadero valor de

la correlacion p en la poblacion es diferente de cero.

PASO 02: Planteamiento de la hipotesis estadistica

Ho: No existe relacion alguna entre la dimension regocijo personal de la
resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja,

2020-2021, o la verdadera correlacion es cero: p =0

113



Ha: Existe relacion entre la dimension regocijo personal de la resiliencia y la
satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021, o

la verdadera correlacion no es cero: p #0

PASO 03: Condiciones para utilizar la prueba parameétrica eleqida

Como sabemos que la hipdtesis nula es una prueba de que p es o no cero,

la relacion t puede usarse al cumplir las siguientes suposiciones de correlacion:
e Lamuestra fue seleccionada al azar.

e Las dos variables X y Y, varian juntas en una distribucion unida que esta

distribuida de manera normal, llamada distribucion bivariada normal.
En este estudio se han cumplido ambas suposiciones.

PASO 04: Determinacion del margen de error

Se selecciond a = 0.05 para este estudio

PASO 05: Regla de decision

Calculamos los grados de libertad con la siguiente expresion matematica
n-2, siendo “n” el valor de la muestra u observaciones, se obtuvo como resultado
65. El valor de la distribucion t con 65 grados de libertad que divide el area en
95% central, donde los extremos bajo y alto del 5% son, aproximadamente,
2,000 (usando el valor de 65 grado de libertad en la tabla de distribucion t). Por
lo tanto, se rechaza la hipotesis nula de correlacion cero, si el valor absoluto de

t es mayor que 2,000.

PASO 06: Calculo
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El calculo es:

. 0393672
J1-0,3932

0,393vV65
J1-0,154

3,168
t=

0,920

t = 3,443

PASO 07: Interpretacion de los resultados

El valor observado para la proporcion t con 65 grados de libertad es de
3,443, que como podemos observar es mayor que 2,000. Por lo tanto, se rechaza
la hipotesis nula de correlacion 0, y podemos concluir diciendo que la relacion
entre la dimension regocijo personal de la resiliencia y la satisfaccion laboral en
enfermeras es lo suficientemente mayor para determinar que estas dos variables
estas asociadas. En consecuencia, que comprobada la hipotesis general
planteada en este estudio “Existe relacion directa y significativa entre la
dimensién regocijo personal de la resiliencia y la satisfaccion laboral en

enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021”.
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5.2.4. CORRELACION ENTRE LA DIMENSION ECUANIMIDAD DE LA
RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS DE

LA RED DE SALUD JAUJA, 2020-2021

En el presente estudio planteamos la siguiente hipotesis general: “Existe
relacion directa y significativa entre la dimension ecuanimidad de la resiliencia

y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021".

Se procedi6 primero a calcular la “r” de Pearson con su respectiva

significacion bilateral, teniendo como resultados lo siguiente (Tabla 19).

TABLA 19: Relacion entre la dimension ecuanimidad de la resiliencia y

satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

Satisfaccion

Ecuanimidad
laboral
Ecuanimidad  Correlacion de Pearson 1 279"
Sig. (bilateral) ,022
N 67 67
Satisfaccion Correlacién de Pearson 279" 1
laboral Sig. (bilateral) ,022
N 67 67

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

En la tabla 19, se observo que, el coeficiente de Correlacidn de Pearson es
baja positiva (r = 0,279) para la relacién entre la dimensién ecuanimidad de la
resiliencia y la satisfaccién laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja con

un nivel de significancia de 0.022 que es menor a 0,05.
PRUEBA DE LA HIPOTESIS ESPECIFICA 2

PASO 01: Eleccion de la prueba a utilizar
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Empleamos la prueba t para poder hallar el parametro de correlacion, para lo

cual utilizamos la siguiente ecuacion:

= rvn— 2
V1 —r?
Donde:
t: Valor de la “t” calculada

r: Coeficiente de correlacion de la muestra

n: Tamafo muestral

Se utilizé la prueba t para determinar si el valor observado de r = 0,279
es evidencia suficiente con 67 muestras, para concluir que el verdadero valor de

la correlacion p en la poblacion es diferente de cero.

PASO 02: Planteamiento de la hipotesis estadistica

Ho: No existe relacion alguna entre la dimension ecuanimidad de la resiliencia
y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja en el 2020-

2021, o la verdadera correlacion es cero: p =0

Hai: Existe relacion entre la dimension ecuanimidad de la resiliencia y la
satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja en el 2020-2021,

o la verdadera correlacion no es cero: p #0

PASO 03: Condiciones para utilizar la prueba paramétrica elegida

Como sabemos que la hipdtesis nula es una prueba de que p es 0 no cero,

la relacion t puede usarse al cumplir las siguientes suposiciones de correlacion:
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e | a muestra fue seleccionada al azar.

e Las dos variables X y Y, varian juntas en una distribucion unida que esta

distribuida de manera normal, llamada distribucion bivariada normal.
En este estudio se han cumplido ambas suposiciones.

PASO 04: Determinacion del margen de error

Se seleccion6 o = 0.05 para este estudio

PASO 05: Regla de decision

Calculamos los grados de libertad con la siguiente expresién matematica
n-2, siendo “n” el valor de la muestra u observaciones, se obtuvo como resultado
65. El valor de la distribucion t con 65 grados de libertad que divide el area en
95% central, donde los extremos bajo y alto del 5% son, aproximadamente,
2,000 (usando el valor de 65 grado de libertad en la tabla de distribucion t). Por
lo tanto, se rechaza la hipotesis nula de correlacion cero, si el valor absoluto de

t es mayor que 2,000.

PASO 06: Calculo

El célculo es:

. _ 027967 =2
J1-0,2792

0,279v/65
V1—=0,078

2,249
t =

0,960
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5.2.5.

t =2,343

PASO 07: Interpretacion de los resultados

El valor observado para la proporcién t con 65 grados de libertad es de
2,343, que como podemos observar es mayor que 2,000. Por lo tanto, se rechaza
la hipétesis nula de correlacion cero, y podemos concluir diciendo que la relacion
entre la dimensién ecuanimidad de la resiliencia y la satisfaccion laboral en
enfermeras es lo suficientemente mayor para determinar que estas dos variables
estas asociadas. En consecuencia, que comprobada la hipétesis general
planteada en este estudio “Existe relacion directa y significativa entre la
dimension ecuanimidad de la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras

de la Red de Salud Jauja, 2020-2021".

CORRELACION ENTRE LA DIMENSION SENTIRSE BIEN EN
SOLEDAD DE LA RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN

ENFERMERAS DE LA RED DE SALUD JAUJA, 2020-2021

En el presente estudio planteamos la siguiente hipdtesis general: “Existe
relacion directa y significativa entre la dimension sentirse bien en soledad de la
resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-

2021”.

({41

Se procedié primero a calcular la “r” de Pearson con su respectiva

significacion bilateral, teniendo como resultados lo siguiente (Tabla 20).
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TABLA 20: Relacién entre la dimensién sentirse bien en soledad de la

resiliencia y satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja,

2020-2021
Sentirse bien Satisfaccion
en soledad laboral
Sentirse bien en  Correlacion de Pearson 1 ,309"
soledad Sig. (bilateral) ,011
N 67 67
Satisfaccion Correlacidn de Pearson ,309" 1
laboral Sig. (bilateral) ,011
N 67 67

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

En la tabla 20, se observé que el coeficiente de Correlacion de Pearson es
baja positiva (r = 0,309) para la relacion entre la dimensidn sentirse bien en
soledad de la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de
Salud Jauja con un nivel de significancia de 0.011 que es menor a 0,05.
PRUEBA DE LA HIPOTESIS ESPECIFICA 3

PASO 01: Eleccion de la prueba a utilizar

Empleamos la prueba t para poder hallar el parametro de correlacién, para

lo cual utilizamos la siguiente ecuacion:

Donde:

t: Valor de la “t” calculada
r: Coeficiente de correlacion de la muestra

n; Tamafio muestral
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Se utilizé la prueba t para determinar si el valor observado de r = 0,309
es evidencia suficiente con 67 muestras, para concluir que el verdadero valor de
la correlacion p en la poblacion es diferente de cero.

PASO 02: Planteamiento de la hipotesis estadistica

Ho: No existe relacién alguna entre la dimension sentirse bien en soledad de la
resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja

en el 2020-2021, o la verdadera correlacién es cero: p =0

Hi: Existe relacion entre la dimensién sentirse bien en soledad de la resiliencia
y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja en el 2020-

2021, o la verdadera correlacion no es cero: p # 0

PASO 03: Condiciones para utilizar la prueba parameétrica eleqida

Como sabemos que la hipétesis nula es una prueba de que p es o no cero,
la relacion t puede usarse al cumplir las siguientes suposiciones de correlacion:
e Lamuestra fue seleccionada al azar.

e Las dos variables X y Y, varian juntas en una distribucion unida que esta
distribuida de manera normal, llamada distribucion bivariada normal.

En este estudio se han cumplido ambas suposiciones.

PASO 04: Determinacion del margen de error

Se seleccion6 a = 0.05 para este estudio

PASO 05: Regla de decision

Calculamos los grados de libertad con la siguiente expresion matematica

n-2, siendo “n” el valor de la muestra u observaciones, se obtuvo como resultado
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65. El valor de la distribucion t con 65 grados de libertad que divide el area en
95% central, donde los extremos bajo y alto del 5% son, aproximadamente,
2,000 (usando el valor de 65 grado de libertad en la tabla de distribucion t). Por
lo tanto, se rechaza la hipotesis nula de correlacion cero, si el valor absoluto de

t es mayor que 2,000.

PASO 06: Calculo

El calculo es:

. _ 0309V67 -2
J1-10,3092

0,309v65
J1-10,095

2,491
t =

0,995

t =2,504

PASO 07 Interpretacion de los resultados

El valor observado para la proporcion t con 65 grados de libertad es de
2,504, que como podemos observar es mayor que 2,000. Por lo tanto, se rechaza
la hipotesis nula de correlacién 0, y podemos concluir diciendo que la relacion
entre la dimension sentirse bien en soledad y la satisfaccion laboral en
enfermeras es lo suficientemente mayor para determinar que estas dos variables
estas asociadas. En consecuencia, que comprobada la hipotesis general
planteada en este estudio “Existe relacion directa y significativa entre la
dimensidn sentirse bien en soledad y la satisfaccion laboral en enfermeras de la
Red de Salud Jauja, 2020-2021".
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5.2.6. CORRELACION ENTRE LA DIMENSION CONFIANZA PERSONAL DE
LA RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS

DE LA RED DE SALUD JAUJA, 2020-2021

En el presente estudio planteamos la siguiente hipotesis general: “Existe
relacion directa y significativa entre la dimensiéon confianza personal de la
resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-

2021

Se procedié primero a calcular la “r” de Pearson con su respectiva

significacion bilateral, teniendo como resultados lo siguiente (Tabla 21).

TABLA 21: Relacion entre la dimension confianza personal de la

resiliencia y satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja,

2020-2021
Confianza Satisfaccion
personal laboral
Confianza Correlacién de Pearson 1 ,260"
personal Sig. (bilateral) ,033
N 67 67
Satisfaccion Correlacién de Pearson ,260" 1
laboral Sig. (bilateral) ,033
N 67 67

**_ La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
En la tabla 21, se observo que, el coeficiente de Correlacidon de Pearson es
baja positiva (r = 0,260) para la relacién entre la dimensién confianza personal de

la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja con

un nivel de significancia de 0.033 que es menor a 0,05.
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PRUEBA DE LA HIPOTESIS ESPECIFICA 4

PASO 01: Eleccion de la prueba a utilizar

Empleamos la prueba t para poder hallar el parametro de correlacion, para lo cual

utilizamos la siguiente ecuacion:

‘= rvn — 2
Vv1—1r2
Donde:
t: Valor de la “t” calculada

r: Coeficiente de correlacion de la muestra

n: Tamafo muestral

Se utilizé la prueba t para determinar si el valor observado de r = 0,260 es
evidencia suficiente con 67 muestras, para concluir que el verdadero valor de la
correlacion p en la poblacion es diferente de cero.

PASO 02: Planteamiento de la hip6tesis estadistica

Ho: No existe relacion alguna entre la dimension confianza personal de la
resiliencia y la satisfaccidn laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja en el

2020-2021, o la verdadera correlacion es cero: p =0

Ha: Existe relacion entre la dimension confianza personal de la resiliencia y la
satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja en el 2020-2021, o la

verdadera correlacion no es cero: p # 0

PASO 03: Condiciones para utilizar la prueba parameétrica eleqida

Como sabemos que la hipotesis nula es una prueba de que p es 0 no cero, la

relacién t puede usarse al cumplir las siguientes suposiciones de correlacion:
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e La muestra fue seleccionada al azar.

e Las dos variables X y Y, varian juntas en una distribucion unida que esta

distribuida de manera normal, llamada distribucion bivariada normal.
En este estudio se han cumplido ambas suposiciones.

PASO 04: Determinacion del margen de error

Se selecciond o = 0.05 para este estudio

PASO 05: Regla de decision

Calculamos los grados de libertad con la siguiente expresién matematica n-2,
siendo “n” el valor de la muestra u observaciones, se obtuvo como resultado 65.
El valor de la distribucién t con 65 grados de libertad que divide el area en 95%
central, donde los extremos bajo y alto del 5% son, aproximadamente, 2,000
(usando el valor de 65 grado de libertad en la tabla de distribucion t). Por lo tanto,
se rechaza la hipo6tesis nula de correlacion cero, si el valor absoluto de t es mayor

que 2,000.

PASO 06: Calculo

El célculo es:

, _ 0260v67 =2
J1-0,2602

0,260v/65
V1—10,068

2,096
t =

0,998
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5.2.7.

t =2,100

PASO 07: Interpretacion de los resultados

El valor observado para la proporcién t con 65 grados de libertad es de
2,100, que como podemos observar es mayor que 2,000. Por lo tanto, se rechaza
la hipdtesis nula de correlacion 0, y podemos concluir diciendo que la relacion
entre la dimension confianza personal de la resiliencia y la satisfaccion laboral
en enfermeras es lo suficientemente mayor para determinar que estas dos
variables estas asociadas. En consecuencia, que comprobada la hipotesis general
planteada en este estudio “Existe relacion directa y significativa entre la
dimension confianza personal de la resiliencia y la satisfaccion laboral en

enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021”.

CORRELACION ENTRE LA DIMENSION PERSEVERANCIA DE LA
RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS DE

LA RED DE SALUD JAUJA, 2020-2021

En el presente estudio planteamos la siguiente hipdtesis general: “Existe
relacion directa y significativa entre la dimension perseverancia de la resiliencia

y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021".

Se procedi6 primero a calcular la “r” de Pearson con su respectiva

significacion bilateral, teniendo como resultados lo siguiente (Tabla 22).
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TABLA 22: Relacion entre la dimension perseverancia de la resiliencia 'y

satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021

) Satisfaccion
Perseverancia

laboral
Correlacion de Pearson 1 ,381™
Perseverancia Sig. (bilateral) ,001
N 67 67
Correlacion de Pearson 381" 1
Satisfaccion laboral Sig. (bilateral) ,001
N 67 67

**_ La correlacidn es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

En la tabla 22, se observo que, el coeficiente de Correlacion de Pearson
es baja positiva (r = 0,381) para la relacion entre la dimension perseverancia de
la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja

con un nivel de significancia de 0.001 que es menor a 0,05.
PRUEBA DE LA HIPOTESIS ESPECIFICA 5

PASO 01: Eleccion de la prueba a utilizar

Empleamos la prueba t para poder hallar el parametro de correlacion,

para lo cual utilizamos la siguiente ecuacién:

rvn — 2

V1 —r1r2

t =

Donde:

t: Valor de la “t” calculada
r: Coeficiente de correlacion de la muestra

n; Tamafio muestral
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Se utiliz6 la prueba t para determinar si el valor observado de r = 0,381
es evidencia suficiente con 67 muestras, para concluir que el verdadero valor de

la correlacion p en la poblacion es diferente de cero.

PASO 02: Planteamiento de la hipotesis estadistica

Ho: No existe relacion alguna entre la dimension perseverancia de la resiliencia
y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja en el 2020-

2021, o la verdadera correlacion es cero: p =0

Hai: Existe relacion entre la dimension perseverancia de la resiliencia y la
satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja en el 2020-2021,

o la verdadera correlacién no es cero: p # 0

PASO 03: Condiciones para utilizar la prueba parameétrica eleqgida

Como sabemos que la hipétesis nula es una prueba de que p es o no cero,

la relacion t puede usarse al cumplir las siguientes suposiciones de correlacion:
e Lamuestra fue seleccionada al azar.

e Las dos variables X y Y, varian juntas en una distribucién unida que esta

distribuida de manera normal, llamada distribucion bivariada normal.
En este estudio se han cumplido ambas suposiciones.

PASO 04: Determinacion del margen de error

Se selecciond a = 0.05 para este estudio

PASO 05: Regla de decision
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Calculamos los grados de libertad con la siguiente expresién matematica
n-2, siendo “n” el valor de la muestra u observaciones, se obtuvo como resultado
65. El valor de la distribucion t con 65 grados de libertad que divide el area en
95% central, donde los extremos bajo y alto del 5% son, aproximadamente,
2,000 (usando el valor de 65 grado de libertad en la tabla de distribucion t). Por
lo tanto, se rechaza la hipotesis nula de correlacion cero, si el valor absoluto de

t es mayor que 2,000.

PASO 06: Calculo

El calculo es:

,_ 038167 -2
J1-10,3812

0,381V/65

v 1-10,145

3,071
t =

0,925

t = 3,320

PASO 07: Interpretacion de los resultados

El valor observado para la proporcién t con 65 grados de libertad es de
3,320, que como podemos observar es mayor que 2,000. Por lo tanto, se rechaza
la hipotesis nula de correlacién 0, y podemos concluir diciendo que la relacion
entre la dimension perseverancia de la resiliencia y la satisfaccion laboral en
enfermeras es lo suficientemente mayor para determinar que estas dos variables

estas asociadas. En consecuencia, que comprobada la hipotesis general
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planteada en este estudio “Existe relacion directa y significativa entre la
dimension perseverancia de la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras

de la Red de Salud Jauja, 2020-2021".
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ANALISIS Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS

Respecto al objetivo general determinar la relacion entre la resiliencia y la satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja en el 2020-2021, se determin0 que si existe
una relacion moderada (r = 0,431), con nivel de significancia del 0.05. Las enfermeras
constantemente se encuentran expuestas a diferentes factores como las malas condiciones de
trabajo, la rutina, la sobrecarga laboral, las bajas remuneraciones entre otros, que no solo
ponen en riesgo la salud de la enfermera y del personal de salud sino también al de los
usuarios externos, a pesar la mayoria de la enfermera tienen la capacidad de adaptarse y

lograr con ello una satisfaccion en la parte laboral.

Este estudio es similar al realizado por Zheng et al. (2017), quien hace referencia que
las enfermeras resilientes tienen un comportamiento méas adaptativo, haciendo que su
capacidad de respuesta ante una accion o resolucion de problemas y/o conflictos sea méas
efectiva, haciendo que se encuentren mas satisfechas laboralmente. En este estudio se
encontr6 una asociacion moderada positiva y significativa entre la satisfaccion y la

resiliencia (r de Pearson = 0,413; p valor = 0,002) (14).

También en el estudio realizado por Huamani (2017), se encontro que el 32% de los
profesionales no satisfechos laboralmente tiene una baja resiliencia, esto fue sustentado con
el andlisis de correlacion de Pearson (r = 0,9), con nivel de significancia de 0.01, donde nos

dice que existe una correlacion lineal positiva. (22),
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Gomez en el 2016 (83), realiza un estudio en una empresa de marketing en el distrito
de Magdalena del Mar en Lima, donde obtuvo como resultado que si existe una correlacion
entre la resiliencia y satisfaccion laboral (r = 0,299; p valor = 0,05). De la misma forma se
obtuvo una correlacién entre los factores de condiciones fisicas, politicas administrativas,
relaciones sociales, desempefio de tareas y relacion con la autoridad, pero no se encontré
ninguna relacién con los factores de desarrollo personal y beneficios laborales. Si bien este
estudio no fue realizado en el personal de la salud, ayuda a que nuestra tesis tenga mas
sustento cientifico donde podemos decir que las personas en general mientras mayor sea su
capacidad de adaptarse a situaciones estresantes o complejas pueden tener obtener una
mayor satisfaccion laboral a pasear de las diferentes dificultades que pueden evidenciar a lo

largo de su vida laboral.

En cuanto a la resiliencia en las enfermeras de la Red de Salud de Jauja, obtuvimos
que el 64,18% tiene una buena resiliencia y el 31,24% tiene una muy buena resiliencia. Ello
nos permite decir que mas del 95% de las enfermeras que participaron en este estudio tiene
una capacidad de hacer frente a las dificultades o adversidades que pueda presentarse hasta
incluso adaptarse a esas situaciones. En el estudio realizado por Ramos (2018) difiere de
nuestro estudio, donde el 60,6% de los enfermeros tiene un nivel medio de resiliencia y el
23,9% tiene un alto nivel de resiliencia. La resiliencia tiene dimensiones que van a influir de
manera significativa ante la presencia de situaciones estresantes como el regocijo personal,
la ecuanimidad, sentirse bien en soledad, confianza personal y la perseverancia. Estos
elementos ayudaran a que la enfermera pueda adquirir capacidades de afrontar hasta incluso

cambiar las diferentes situaciones no solo en beneficio personal, sino también para la
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institucion y sobre todo para los usuarios externos a quienes se tiene que brindar una atencién

de calidad y humanizada (84).

En la satisfaccion laboral se obtuvo que el 58,21% de las enfermeras se encuentra
satisfecha laboralmente y el 34,33% no se encuentra ni satisfecha ni insatisfecha. Como
sabemos la satisfaccion laboral es un gran reto para las instituciones porque contiene factores
que van a repercutir ella como la edad, sexo, tiempo de servicio, modalidad de trabajo, las
relaciones inter e intrapersonales, las relaciones familiares, la realizacion profesional, entre
otros. Depende de estos factores méas la percepcion de las experiencias laborales como la
enfermera va a responder ya sea con estado emocional positivo o0 negativo y dicha actitud
influira en el trabajo haciendo que se sienta satisfecha, insatisfecha o hasta indiferente. Esta
investigacion difiere bastante con el estudio realizado por Campos G., Nolberto V. y Coras
D. en el 2018, donde se encontrd que el 50% de enfermeras se encuentran insatisfechas
laboralmente y el 48% de las enfermeras present6 una satisfaccion promedio. Esto debido a
las deficientes condiciones de trabajo, al no reconocimiento personal y/o social, falta de

beneficios econémicos (85).

Respecto al objetivo especifico establecer la relacion entre la dimension regocijo
personal de la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja en
el 2020-2021, se obtuvo que si existe una relacion baja positiva (r = 0,393) con nivel de
significancia de 0,05. El regocijo es sentirse contentos, alegres por algo que hemos hecho o
ha sucedido. Las enfermeras enfrentan dia a dia ciertas situaciones que de una u otra manera
afectan su salud biopsicosocial, teniendo hasta que afrontar el dolor ajeno o la muerte de
otros, a pesar de ello siempre existen momentos de regocijo. En el estudio realizado por
Huaman (2019), se encontrd que si existe una relacion directa moderada entre la satisfaccion
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laboral y la dimension regocijo personal de la resiliencia en las enfermeras del servicio de

emergencia (Rho= 0,572; p valor calculado = 0,000) (12).

En el estudio de Ramos (84) refiere que la dimension regocijo personal se encuentra
correlacionada de manera inversa con el Sindrome de Burnout (r = 0,507; con un nivel de
significancia = 0,000), pero este fue comparado con el Sindrome de Burnout, donde a mayor
puntaje en la dimensién regocijo personal de la resiliencia tienen las enfermeras menor

puntaje tienen en la variable Sindrome de Burnout.

ECUANIMIDAD Y SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS

De acuerdo con el objetivo especifico establecer la relacion entre la dimension
ecuanimidad de la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja
en el 2020-2021, podemos afirmar que si existe una correlacion baja positiva en las
enfermeras (r = 0,279, con un nivel de significancia 0,022). La ecuanimidad es un valor
importante dentro de la enfermeria porque nos permitira tener el equilibrio o la estabilidad
para enfrentar las diferentes situaciones perturbadoras que pueden alteara el estado

emocional o fisico de las enfermeras.

En el estudio de Huamani y Mamani (22) se afirm6 que existe relacion entre la
satisfaccion laboral y la ecuanimidad, donde el 30 % de los profesionales satisfechos
presentan un alto nivel en la dimension ecuanimidad de la resiliencia, donde tienen la
capacidad de tomar las cosas tranquilamente y moderando su actitud frente a la adversidad
ylo conflictos, lo cual no difiere mucho con los resultados obtenidos en este estudio donde
el 28,4% tiene buena resiliencia y se encuentra satisfecho y el 23,9% tiene muy buena

resiliencia y también se encuentra satisfecho.
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SENTIRSE BIEN EN SOLEDAD Y SATISFACCION LABORAL EN

ENFERMERAS

Con respecto al objetivo especifico establecer la relacion entre la dimension sentirse
bien en soledad de la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud
Jauja en el 2020-2021, se obtuvo como resultado que existe una correlacion baja positiva
entre la dimension sentirse bien en soledad de la resiliencia y la satisfaccion laboral en las
enfermeras (r = 0,309; con un nivel de significancia = 0,011). En una investigacion donde
se midi6 la capacidad de resiliencia en su dimension ecuanimidad en el personal de
enfermeria se obtuvo que el 75,0% present6 un nivel alto de resiliencia, el 22,5% presentd

un nivel de resiliencia moderado y el 2,5% un nivel bajo (86).

Enfermeria no solo es un trabajo, sino también involucra sentimientos donde hace que
esta profesion sea muy noble. Para brindar los cuidados de enfermeria se necesita tener la
ecuanimidad suficiente ya que un error puede afectar la vida de nuestros pacientes y a nuestra
carrera profesional, por ello, es importante que la enfermera se encuentre en estado de

equilibrio biopsicosocial tanto en lo profesional como en lo personal.

CONFIANZA PERSONAL Y SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS

En relacion al objetivo especifico establecer la relacion entre la dimension confianza
personal de la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja en
el 2020-2021, podemos afirmar que si existe una relacion baja positiva entre la dimension
confianza personal de la resiliencia y la satisfaccion laboral en las enfermeras (r = 0,260;
con un nivel de significancia = 0,033). Confiar en si mismo es creer en uno mismo, esto

ayuda a que la enfermera fortalezca sus capacidades y tenga la seguridad suficiente que el
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permita actuar ante situaciones dificultosas y sobretodo tomar decisiones que permitiran

restablecer de uno o otra forma la salud del individuo, familia y comunidad.

En el estudio realizado por Cardenas y Quispe en el 2020, donde se relaciona el estrés
laboral con la dimension confianza personal afirmd que existe una relacion inversa en el
personal de enfermeria (t= -2,59, y es mayor a -1,6694 seguln la tabla de distribucién de t).
también obtuvo como resultado que el 50,8% tiene un nivel medio en la dimension confianza

personal de la resiliencia, 46,0% presenta un nivel alto y el 2,3% tiene un nivel bajo (87).

PERSEVERANCIA Y SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS

Con respecto al objetivo especifico establecer la relacion entre la dimension
perseverancia de la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud
Jauja en el 2020-2021, se obtuvo que existe una relacién baja positiva entre la dimension
perseverancia de la resiliencia y satisfaccion laboral en las enfermeras (r = 0,381, nivel se
significancia 0,001). La perseverancia es un valor fundamental no solo para las enfermeras,
sino también para todas las personas, donde se tiene que tener la constancia necesaria para
luchar por un objetivo y/o meta que queremos lograr. La enfermera tiene objetivo y/o
propositos que cumplir en su labor diaria y uno ellos es brindar cuidados integrales con
calidad y humanizados, donde muchas veces se desvive y lidia con mdltiples situaciones
complejas teniendo que ser constante y perseverante para poder proteger la vida de los
pacientes y su entorno familiar. En estudio similar realizado por Huaman en el 2019, se llegd
a la conclusion que existe una relacion positiva moderada entre las variables de satisfaccion
laboral y la dimensidn perseverancia de la resiliencia (Rho=0,451; p valor calculado es

menor a 0,05), entonces podemos decir que a mayor perseverancia mayor nivel de
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satisfaccion laboral existe en las enfermeras en el servicio de emergencia del Hospital “El

Carmen” (12).

En otro estudio realizado por Ramos, donde relaciona a la perseverancia entre las
variables Sindrome de Burnout se encontrd que si existe una relacion inversa (r= -0,554:
nivel de significancia = 0,000), entonces en funcion a este resultado se puede afirmar que
mientras mayor sea la dimension perseverancia de la resiliencia sera menor el Sindrome de

Burnout.

Las licenciadas en enfermeria de la Red de Salud Jauja son personas que tienen la
capacidad de recuperarse al ser sometidas a situaciones complicadas propias de la carrera
profesional de enfermeria encontrdndose expuestas a los factores como situaciones criticas,
fallecimiento de pacientes, bajas remuneraciones, estrés laboral entre otros es asi que a pesar
de todo lo mencionado se encuentran satisfechas por la labor que realizan en beneficio de la
poblacion que es su objetivo. Para Bartelt (1996) considera a la resilencia un rasgo
psicoldgico, que capacita para el éxito en condiciones de adversidad, y que puede ser
desgastado o, paraddjicamente, reforzado por la adversidad. Al practicar la resiliencia de
manera efectiva puede ayudar a las enfermeras a ascender en los rangos de su carrera

mientras disfrutan de su trabajo y pueden ejercer un buen juicio.
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CONCLUSIONES

. Se determind que existi6 una relacion moderado positivo entre la resiliencia y la
satisfaccion laboral en las enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2022-2021 (r = 0,431; el

nivel de significancia es de 0.000).

. Se determind que existio una relacion baja positiva entre la dimension regocijo personal
de la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-

2021 (r = 0,393; nivel de significancia de 0.001)

. Se determiné que existio una relacién baja positiva entre la dimension ecuanimidad de la
resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021 (r

=0,279; nivel de significancia de 0.022).

. Se determind que existi6 una relacion baja positiva (r = 0,309) entre la dimension sentirse
bien en soledad de la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud

Jauja, 2020-2021 (r = 0,309; nivel de significancia de 0.011)

. Se determind que existi6 una relacién baja positiva entre la dimensién confianza personal
de la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-

2021 (r = 0,260; nivel de significancia de 0.033)

. Se determind que existié una relacion baja positiva entre la dimension perseverancia de

la resiliencia y la satisfaccion laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021.

(r = 0,381, nivel de significancia de 0.001)

138



RECOMENDACIONES

Llegar a tener una buena resiliencia por parte de las enfermeras en la Red de Salud Jauja,
es necesario para poder brindar una atencién con calidad y calidez en beneficio del
usuario interno y externo; y de la misma institucion por lo que se recomienda
implementacién de un programa que se encuentren dirigidos a potenciar la capacidad
de la resiliencia de las enfermeras partiendo a través de metas pequefias, e
incrementables. Asi mismo desarrollar planes que permitan mejorar la capacidad de
mejorar la satisfaccion laboral. en este sentido hallando relacion entre la resiliencia y la
satisfaccion laboral se continGen con investigaciones de nivel explicativos y culminar

con investigaciones de nivel aplicativo.

Al evidenciar que existe una relacion baja positiva entre el regocijo personal de la
resiliencia, se recomienda establecer politicas y/o estrategias como los que fortalezcan

las capacidades, competencias, fomentar el autocuidado a nivel profesional y personal.

Al evidenciar que existe una correlacion baja positiva entre la ecuanimidad y la
satisfaccion laboral. Se recomienda fortalecer el equilibrio y la estabilidad emocional a
través de sesiones conjuntamente con el area de psicologia y asi poder enfrentar

diferentes situaciones que perturben el estado emocional de las enfermeras.

Al evidenciar que existe una correlacion baja positiva entre la sentirse bien en soledad
y la satisfaccion laboral. Se recomienda realizar las atenciones en los tiempos prudentes
por cada paciente tomando en cuenta el criterio de atencion y no saturar a la enfermera

con las atenciones a demanda. Mejorando las relaciones interpersonales a través del
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compartir y actividades con la mayoria del personal de enfermeria y otros profesionales

de la salud.

Al evidenciar que existe una correlacion baja y positiva entre la confianza personal y la
satisfaccion laboral. Se recomienda sesiones grupales e individuales en el
fortalecimiento de la confianza y asi mejorar sus capacidades que le permita actuar ante
situaciones dificultosas y sobre todo tomar decisiones correctas en beneficio del

paciente

Al evidenciar que existe una relacion baja positiva entre la perseverancia de la
resiliencia y la satisfaccion laboral. Se recomienda realizar talleres que motiven el
interés por el paciente, asi mismo fidelizar la pasion por la labor de las enfermeras,

establecer metas que se logren a tiempo.
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TITULO: RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERIA EN LA RED DE SALUD JAUJA, 2020-2021

ANEXO 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA

TIPO, NIVEL Y

FORMULACION DEL FORMULACION DE ~ VARIABLE(S) DE .
OBJETIVOS B DISENO DE P METODO
PROBLEMA HIPOTESIS INVESTIGACION INVESTIGACION
PROBLEMA GENERAL OBJETIVO GENERAL HIPOTESIS GENERAL TIPO DE | VARIABLE POBLACION
¢Cual es la relacion entre la | Determinar la relacion entre la | Existe  relacion  directa y | INVESTIGACION INDEPENDIENTE: La poblacién de referencia seran

resiliencia y la satisfaccion laboral

en

enfermeras de la Red de Salud

Jauja, 2020-2021?

PROBLEMAS ESPECIFICOS

1.

4.

¢Cuél es la relacion entre la
dimension regocijo personal de
la resiliencia y la satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red
de Salud Jauja, 2020-2021?

.¢Cual es la relacion entre la

dimensién ecuanimidad de la
resiliencia y la satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red
de Salud Jauja, 2020-2021?

.¢Cual es la relacion entre la

dimension sentirse bien en
soledad de la resiliencia y la
satisfaccion laboral en
enfermeras de la Red de Salud
Jauja, 2020-2021?

¢Cuél es la relacion entre la
dimensién confianza personal de

resiliencia y la satisfaccion laboral
en enfermeria en la Red de Salud
Jauja, ,2020-2021.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Establecer la relaciéon entre la
dimension regocijo personal de
la resiliencia y la satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red
de Salud Jauja, 2020-2021

2. Establecer la relacion entre la
dimensién ecuanimidad de la
resiliencia y la satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red
de Salud Jauja, 2020-20213.

3. Establecer la relacion entre la
dimensiéon sentirse bien en
soledad de la resiliencia y la
satisfaccion laboral en
enfermeras de la Red de Salud
Jauja, 2020-2021

significativa entre la resilienciay la
satisfaccion laboral en enfermeras
de la Red de Salud Jauja, 2020-
2021.

HIPOTESIS ESPECIFICAS

1.Existe relacién directa vy
significativa entre la dimension
regocijo  personal de la
resiliencia y la satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red
de Salud Jauja, 2020-2021.

2.Existe relacién directa y
significativa entre la dimension
ecuanimidad de laresilienciay la
satisfaccion laboral en
enfermeras de la Red de Salud
Jauja, 2020-2021.

3.Existe relacion directa vy
significativa entre la dimension
sentirse bien en soledad de la
resiliencia y la satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red
de Salud Jauja, 2020-2021.

4.Existe  relacion directa y
significativa entre la dimensidn

La investigacion
propuesta responde a los
siguientes tipos:
aplicada, cuantitativa,
transversal,
observacional.

NIVEL DE LA
INVESTIGACION
La investigacion

propuesta es de nivel
correlacional, porque se
evaluaran dos variables
y se determinard i
existe relacion
estadistica entre ambas
(correlacion); también
se presume que la
conexion entre estas
variables no es fortuita,
ademas no se incurrira
en la manipulaciéon de
las variables

Resiliencia

VARIABLE
DEPENDIENTE:

Satisfaccién laboral

VARIABLES
INTERVINIENTES:

e Edad

¢ Estado civil

e Trabajo en otro lugar

o Estudio de post grado

e Tiempo que laboraen la
institucion

o Numero de hijos

110 enfermeras que laboran en
los diferentes establecimientos
de la Red de Salud Jauja y que
cumplen con los criterios de
inclusion y exclusion.

MUESTRA

La muestra es probabilistica tipo
aleatorio en el cual se
considerara a 67 enfermeras que
laboran en la Red de Salud de
Jauja en el 2020-2021.

TECNICA

Encuesta

INSTRUMENTOS

Para medir la resiliencia
utilizaremos el  cuestionario
estructurado denominado
“Escala de Resiliencia de

Wagnild y Young

Para medir la resiliencia
utilizaremos un cuestionario
estructurado denominado
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la resiliencia y la satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red
de Salud Jauja, 2020-2021?

5..Cudl es la relacion entre la
dimensién perseverancia de la
resiliencia y la satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red
de Salud Jauja, 2020-2021?

4. Establecer la relacién entre la
dimensién confianza personal de
la resiliencia y la satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red
de Salud Jauja, 2020-2021

5. Establecer la relacion entre la
dimensién perseverancia de la
resiliencia y la satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red
de Salud Jauja, 2020-2021

confianza personal de la
resiliencia y la satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red
de Salud Jauja, 2020-2021.

.Existe  relacion directa y

significativa entre la dimension
perseverancia de la resiliencia y
la satisfaccion laboral en
enfermeras de la Red de Salud
Jauja, 2020-2021.

“Cuestionario de satisfaccion
laboral en enfermeria”
elaborado en base a la Encuesta
de Satisfaccion del Personal de
Salud; elaborado por la
Direcciéon General de Salud de
las Personas — MINSA en el
2002

ANALISIS Y
PROCESAMIENTO DE
DATOS

Se utilizara el SPSS v.27.

Se hard usd de la estadistica
descriptiva e inferencial.
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TITULO: RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERIA EN LA RED DE SALUD JAUJA, 2020-2021

ANEXO 2: MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE 1: RESILIENCIA EN ENFERMERAS

DEFINICION p TIPO DE
VARIABLE DIMENSIONES DEFINICION OPERACIONAL INDICADORES ESCALA
CONCEPTUAL VARIABLE
Encontrar algo porque refrme
. Comprender el significado de laviday | Tener significado mi vida
Regocijo personal ) .
cdmo se contribuye a esta No lamentar de las cosas por lo que no puedo hacer nada
Aceptar que hay personas a las que yo no les agrado
Denota una perspectiva balanceada de Ver las cosas a largo plazo usualmente
Ecuanimidad la propia vida y experiencias, tomar las | Ser amigo(a) de mi mismo(a)
cosas tranquilamente y moderando sus | Preguntar raras veces cual es la finalidad de todo Ordinal
_ actitudes ante la adversidad Tomar las cosas uno por uno convertido  a
Es la capacidad de-z ) ) o ) Estar solo(a) si tengo que hacerlo escala de
Ias. gnfermeras de: | Sentirse bienen | Nos da}eI_S|gn|f|cado_de libertad y que Depender mas de mi mismo(a) que de otras personas razén/proporci
resistir, soledad somos Unicos y muy importantes Y - .
. Poder ver una situacion de varias maneras 6n por la
autocorregirse, i i i . L,
Resiliencia en adaptarse, superar y Sentir orgullo de haber logrado cosas al mismo tiempo _ asignacion de
enfermeras crecer Sentir que puedo manejar varias cosas al mismo tiempo Ordinal valores
i - - . Ser decidido(a numéricos a
profesionalmente Confianza Habilidad para creer en si mismo, en @ . _ las  opciones
ante las condiciones ersonal sus capacidades Poder enfrentar las dificultades porque los he experimentado anteriormente
adversas de su P P Creer en mi mismo(a) me permite atravesar tiempos dificiles. ge | respulesta
trabajo (1). Ser una persona en quien se puede confiar en una emergencia € la esca a: y
Tener la energia suficiente para hacer lo que debo hacer por 0s
baremos

Perseverancia

Persistencia ante la adversidad o el
desaliento, tener un fuerte deseo del
logro y autodisciplina

Planear algo para realizarlo

Arreglar situaciones de una manera u otra

Mantenerme interesado(a) en las cosas

Tener auto disciplina

Mantenerme interesado(a) en las cosas

Obligarme a hacer cosas, aunque no quiera algunas veces

Encontrar una salida ante una situacion dificil
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VARIABLE 2: SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS

DEFINICION DEFINICION TIPO DE
VARIABLE CONCEPTUAL DIMENSIONES OPERACIONAL INDICADORES VARIABLE ESCALA
Tener claros los objetivos y responsabilidades
Es la labor realizada por las Tener el servicio bien organizado
Desarrollo de funciones | enfermeras que ejecutan, Desarrollar habilidades.
deciden y planean cuidados Informar oportunamente
Adaptarse a condiciones
., Reconocen el trabajo bien hecho
Es la relacion de la enfermera - -
. . S . Solucionar de forma creativa los problemas
Interaccion con el jefe con su supervisor inmediato, ——
fni inmediato con el cual se compara y/o Tener dominio técnico
Es el sentimiento de entifica paray Tomar decisiones participativas
agrado y conformidad Informar sobre asuntos que afectan Ordinal
que experimenta la Tener oportunidad de capacitacion convertido a
enfermera al rgallzar un . Es brindar continuamente Tener oportunidad de desarrollo humano escala de
trabajo que le interesa, Oportunidades de . - 4 y
i oportunidades para su Tener oportunidad para ascender razén/proporcion
en un ambiente en el progreso - - — - L
. y . desarrollo de la enfermera Dar importancia a la capacitacion por la asignacion
Satisfaccion laboral | que se siente a gusto, - .
Capacitar a enfermeras Ordinal de valores
en enfermeras dentro de una — -
s Tener un sueldo o remuneracion adecuada numéricos a las
organizacion que le , .
Es la recompensa que el Preocuparse por necesidades opciones de

resulta atractiva 'y
percibe compensaciones
psico-socio-econémicas
acordes a sus
expectativas (4).

Remuneraciones e
incentivos

trabajador recibe de la empresa
por la realizacion del trabajo

Pacientes reconocen a la enfermera

Felicitar por el desempefio

Motivar por capacitacion obtenidas

Interrelacion con los
compafieros de trabajo

Son las relaciones sociales
positivas que proporcionan
experiencias agradables y
potencian la estabilidad
emocional

Disponer de ayuda

Participar en la coordinacion

Expresar sinceramente

Tener buena comunicacion

Respetar a los compafieros

Ambiente de trabajo

Es el medio que facilita el
crecimiento y la expansion de
habilidades

Conocer las politicas

Dar buen trato a los trabajadores

Dar libertad para expresar opiniones

Tomar las cosas con calma

respuesta de la
escala y por los
baremos
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Estar sin barrera para la accion

Seguridad ocupacional

Son las medidas técnicas
educativas, médicas y
psicoldgicas empleadas para
prevenir accidentes y eliminar
las condiciones inseguras

Existe indumentaria y material

Existe equipo e instrumental

Dar importancia a salud ocupacional

Fichan enfermedades ocupacionales

Compensan en males ocupacionales

Bienestar personal

Son los beneficios que la
institucion ofrece a las
enfermeras

Realizan convenio que facilitar préstamo

Dan beneficios al que se jubila

Brindan programas actividades de recreacién

Existen guarderias disponibles

Realizar programas de integracion laboral y familiar

Infraestructura y/o
materiales

Instalaciones, equipos y
materiales que optimizan el
confort y la funcionalidad

Cuenta con una infraestructura que brinda seguridad

Existe una adecuada iluminacion y ventilacion

Cuenta con ambientes para refrigerio

Cuenta con ambiente para enfermeria

Cuenta con material y equipo disponible
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ANEXO 3: MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DEL INSTRUMENTO

ESCALA DE RESILIENCIA DE WAGNILD Y YOUNG

VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ITEMS POSIBLES VALORES
Encontrar algo porque reirme 1. ;Por lo general encuentro algo de que reirme?
Tener significado mi vida 2. ¢Mi vida tiene significado?
. Lamentar de las cosas por lo que no puedo

Regocijo personal P a P 3. ¢No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada?
hacer nada
Aceptar que hay personas a las que yo no

ptarq yPp quey 4. ¢ Acepto que haya personas a las que yo no les agrado?

les agrado
Ver las cosas a largo plazo usualmente 5. ¢Usualmente veo las cosas a largo plazo?
Ser amigo(a) de mi mismo(a) 6. ;Soy amigo(a) de mi mismo(a)?

Ecuanimidad Preguntar raras veces cuél es la finalidad de ) -
o dg 7. ¢Rara vez me pregunto cudl es la finalidad de todo?
Tomar las cosas uno por uno 8. ¢ Tomo las cosas una por una?

- - 0 = Totalmente en desacuerdo

Estar solo(a) si tengo que hacerlo 9. ¢Puedo estar solo(a) si tengo que hacerlo? 1 = En desacuerdo

Sentirse bien en Depender méas de mi mismo(a) que de otras . - . o .

A 10. ¢ Dependo de mi mismo(a) mas que de otras personas? 2 = Ni de acuerdo ni en
Resiliencia en soledad personas desacuerdo
enfermeras Poder ver una situacion de varias maneras 11. ;Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras? 3 = De acuerdo
ntir orgull haber logr | . L

Sentir orgullo de haber logrado cosas a 12. ¢Me siento orgulloso(a) de haber logrado cosas en mi vida? 4 = Totalmente de acuerdo

mismo tiempo
Sentir que puedo manejar varias cosas al
mismo tiempo

13. ¢Siento que puedo manejar varias cosas al mismo tiempo?

Ser decidido(a) 14. ;Soy decidido(a)?

Poder enfrentar las dificultades porque los 15. ;Puedo enfrentar las dificultades porque lo he experimentado
Confianza personal he experimentado anteriormente anteriormente?

Creer en mi mismo(a) me permite atravesar | 16. (El creer en mi mismo(a) me permite atravesar tiempos

tiempos dificiles. dificiles?

Ser una persona en quien se puede confiar 17. ¢En una emergencia SOy una persona en quien se puede

en una emergencia confiar?

Tener la energia suficiente para hacer lo

que debo hager 18. ¢ Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer?
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Perseverancia

Planear algo para realizarlo

19. (Cuando planeo algo lo realizo?

Arreglar situaciones de una manera u otra

20. ¢Generalmente me las arreglo de una manera u otra?

Mantener interés en las cosas

21. ;Es importante para mi mantenerme interesado(a) en las cosas?

Tener auto disciplina

22. { Tengo auto disciplina

Estar interesado(a) en las cosas

23. ¢(Me mantengo interesado(a) en las cosas?

Obligar a hacer cosas, no quiere

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

Encontrar una salida ante una situacion
dificil

25. ¢Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentro
una salida?
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CUESTIONARIO DE SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERIA

VARIABLE

DIMENSIONES

INDICADORES

ITEMS

POSIBLES VALORES

Satisfaccién laboral

en enfermeras

Desarrollo de

funciones

Tener claros los objetivos y
responsabilidades

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

Tener el servicio bien organizado

2. ¢El trabajo en mi servicio esta bien organizado?

Desarrollar habilidades.

3. ¢En mi trabajo, siento que puedo poner en juego y desarrollar mis
habilidades?

Informar oportunamente

4. ;Se me proporciona informacion oportuna y adecuada de mi
desempefio y resultados alcanzados?

Adaptarse a condiciones

5. ¢Siento que puedo adaptarme a las condiciones que ofrece el medio
laboral de mi centro de trabajo?

Interaccion con el

jefe inmediato

Reconocen el trabajo bien hecho

6. ¢Los Directivos y/o jefes generalmente me reconocen por un trabajo
bien hecho?

Solucionar de forma creativa los
problemas

7. ¢Los Directivos y/o jefes solucionan problemas de manera creativa y
buscan constantemente la innovacién y las mejoras?

Tener dominio técnico

8. ¢Los Directivos y jefes demuestran un dominio técnico y
conocimientos de sus funciones?

Tomar decisiones participativas

9. ¢Los Directivos y jefes toman decisiones con la participacion de los
trabajadores del establecimiento?

Informar sobre asuntos que afectan

10. ¢Los directivos del centro laboral hacen los esfuerzos necesarios para
mantener informados oportunamente a los trabajadores sobre los asuntos
que nos afectan e interesan, asi como del rumbo de la institucién?

Oportunidades de

progreso

Tener oportunidad de capacitacion

11. ; Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacién que permita
el desarrollo de mis habilidades asistenciales para la atencion integral?

Tener oportunidad de desarrollo
humano

12. ¢ Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacién que permita
mi desarrollo humano?

Tener oportunidad para ascender

13. ¢Se da oportunidad al personal capacitado para ascender de nivel?

Dar importancia a la capacitacion

14. ;La institucidn le da importancia a la capacitacion de su personal?

Capacitar a enfermeras

15. ¢La institucidn capacita al personal de enfermeria?

Remuneraciones e

incentivos

Tener un sueldo o remuneracion
adecuada

16. ¢Mi sueldo o remuneracion es adecuada en relacion al trabajo que
realizo?

Preocuparse por necesidades

17. ¢La institucion se preocupa por las necesidades primordiales del
personal

Pacientes reconocen a la enfermera

18. ¢Los pacientes y/o familiares reconocen la atencién de enfermeria
brindada?

Felicitar por el desempefio

19. ¢Ha recibido alguna felicitacion de los colegas del servicio por mi
desempefio?

Motivar por capacitacion obtenidas

20. ¢Estoy muy motivado en capacitarme y superarme cada dia mas?

0 = Totalmente en desacuerdo

1 = En desacuerdo

2 = Ni de acuerdo ni en desacuerdo

3 = De acuerdo

4 = Totalmente de acuerdo
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Interrelacion con los
compafieros de

trabajo

Disponer de ayuda

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

Participar en la coordinacién

22. ¢Los comparieros de trabajo participan juntos con coordinacién?

Expresar sinceramente

23. ¢ Los compafieros de trabajo expresan con franqueza lo que piensan?

Tener buena comunicacion

24. ;Entre compafieros de trabajo existe buena comunicacién?

Respetar a los compafieros

25. (Entre compafieros de trabajo existe el respeto?

Ambiente de trabajo

Conocer las politicas

26. ¢Tengo un conocimiento claro y transparente de las politicas y
normas de personal de la Institucién?

Dar buen trato a los trabajadores

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

Dar libertad para expresar opiniones

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

Tomar las cosas con calma

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

Estar sin barrera para la accion

30. ¢Nunca se tropieza uno con la rutina o con la barrera para hacer algo?

Seguridad

ocupacional

Existe indumentaria y material

31. ¢Se cuenta con indumentaria y material necesario para la proteccion
del personal durante el desarrollo del trabajo?

Existe equipo e instrumental

32. ¢Se cuenta con equipo e instrumental necesario que disminuyan
riesgo de enfermedades ocupacionales?

Dar importancia a salud ocupacional

33. ¢Lainstitucion da importancia a salud ocupacional?

Fichan enfermedades ocupacionales

34. ¢La institucién reconoce las enfermedades ocupacionales contraidas
en el servicio?

Compensan en males ocupacionales

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

Bienestar personal

Realizan convenio que facilitar
préstamo

36. ¢La institucion tiene convenio con una empresa financiera para
facilitar un préstamo en caso que el personal lo requiera?

Dan beneficios al que se jubila

37. ¢La institucion se preocupa por el personal proximo a jubilarse y/o
con limitaciones otorgdndole la pension y los beneficios que le
corresponda?

Brindan programas actividades de
recreacion

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

Existen guarderias disponibles

39. ¢La institucién cuenta con guarderias disponibles para el cuidado de
los trabajadores de la salud?

Realizar programas de integracion
laboral y familiar

40. ¢La institucion tiene programas de integracion laboral y familiar por
navidad y otras fechas?

Cuenta con una infraestructura que
brinda seguridad

41. ;La infraestructura fisica de mi servicio brinda seguridad?
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Infraestructura y/o

materiales

Existe una adecuada iluminacién y
ventilacion

42. ;En mi servicio existe una adecuada iluminacion y ventilacion?

Cuenta con ambientes para refrigerio

43. ¢ Tenemos ambientes apropiados para el refrigerio del personal?

Cuenta con ambiente para enfermeria

44. (En el servicio se cuenta con un ambiente para el personal de
enfermeria?

Cuenta con material y equipo
disponible

45. ¢;En mi servicio se cuenta con material y equipo disponible para la
ejecucién de mis tareas?
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ANEXO 4

) INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
TITULO: RESILIENCIAY SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS

DE LA RED DE SALUD JAUJA, 2020-2021

AUTORAS: Contreras Huaman, Marcela Roxsana
Melgar Lazo, Fiorela

1.1 CODIGO

INFORMACION GENERAL

2. Sexo: O (0) Femenino O (1) Masculino

3. Estado civil

O (0) Casado(a) O (1) Soltero (a)
O (2) Viudo(a) O (3) Divorciado (a)

O (4) Conviviente

4. ; Tiene otra ocupacion laboral? ......

159



1.2 CODIGO

ESCALA DE RESILIENCIA DE WAGNILD Y YOUNG

(Elaborado por Wagnild & Young en el 1993; traducida y validada para el Perd por Gdmez M en el 2019) (31)
INSTRUCCIONES

A continuacion, se presenta una serie de enunciados sobre diversas vivencias que tienen en su trabajo, en los
cuales usted debera responder de acuerdo a su propia percepcion, marcando con un aspa (X) la opcién que
representa su grado de acuerdo o desacuerdo segln la escala que se presenta a continuacion.

No existen respuestas correctas e incorrectas, esta encuesta es de caracter anénimo.

0 1 2 3 4

Totalmente en En desacuerdo Ni de acuerdo ni De acuerdo Totalmente de

desacuerdo en desacuerdo acuerdo
REGOCIJO PERSONAL
1. Por lo general encuentro algo de que reirme 0|12 |3 |4
2. Mi vida tiene significado 0|12 |3 |4
3. No me lamento de las cosas por las que no puedo hacer nada 0|1 |2 |3 |4
4. Acepto que haya personas a las que yo no les agrado 0|1 |2 |3 |4
ECUANIMIDAD
5. Usualmente veo las cosas a largo plazo 0|12 |3 |4
6. Soy amigo(a) de mi mismo(a) 0|1 |2 |3 |4
7. Rara vez me pregunto cudl es la finalidad de todo 0|1 |2 |3 |4
8. Tomo las cosas una por una 0|1 ]2 |3 |4
SENTIRSE BIEN EN SOLEDAD
9. Puedo estar solo(a) si tengo que hacerlo 0|1 |2 |3 |4
10. Dependo de mi mismo(a) méas que de otras personas 0|1 |2 |3 |4
11. Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras 0|1 |2 |3 |4
CONFIANZA PERSONAL
12. Me siento orgulloso(a) de haber logrado cosas en mi vida 0|1 |2 |3 |4
13. Siento que puedo manejar varias cosas al mismo tiempo 0|1 |2 |3 |4
14. Soy decidido(a) 0|1 |2 |3 |4
15. Puedo enfrentar las dificultades porque lo he experimentado anteriormente |0 |1 |2 (3 |4
16. El creer en mi mismo(a) me permite atravesar tiempos dificiles. 0|1 2 |3 |4
17. En una emergencia soy una persona en quien se puede confiar 0|1 2 |3 |4
18. Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer 0|1 |2 |3 |4
PERSEVERANCIA
19. Cuando planeo algo lo realizo 0|1 2 |3 |4
20. Generalmente me las arreglo de una manera u otra 0|1 2 |3 |4
21. Es importante para mi mantenerme interesado(a) en las cosas 0|1 |2 |3 |4
22. Tengo auto disciplina 0|1 2 |3 |4
23. Me mantengo interesado(a) en las cosas 0|1 |2 |3 |4
24. Algunas veces me obligo a hacer cosas aunque no quiera 0|1 2 |3 |4
25. Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentro una salida 0|1 2 |3 |4
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1.3 CODIGO

CUESTIONARIO DE SATISFACCION LABORAL EN

ENFERMERIA

Elaborado en base a la Encuesta de Satisfaccion del Personal de Salud; elaborado por la Direccion General de Salud de las Personas —

MINSA, 2002 (54), modificada por Huamani L, Mamani J, 2017 (22).

INSTRUCCIONES:

A continuacion, se presenta una serie de enunciados sobre algunas circunstancias que se dan en su trabajo, en
los cuales usted debera responder de acuerdo a su criterio personal, marcando con un aspa (X) la opcién que
representa su grado de acuerdo o desacuerdo segun la escala que se presenta a continuacion.

No existen respuestas correctas e incorrectas, esta encuesta es de caracter andnimo.

0 1 2 3 4
Totalmente en En desacuerdo Ni de acuerdo ni De acuerdo Totalmente de
desacuerdo en desacuerdo acuerdo
¢ QUE APRECIACION TIENE USTED DE SU CENTRO LABORAL?
I. DESARROLLO DE FUNCIONES
1 Los objetivos y responsabilidades de mi puesto de trabajo son claros, por tantosé loque [0 |1 |2 |3 |4
se espera de mi.
2 El trabajo en mi servicio esta bien organizado. 0 |1 |2 |3 |4
3 En mi trabajo, siento que puedo poner en juego y desarrollar mis habilidades. 0 |1 |2 |3 |4
4 Se me proporciona informacién oportuna y adecuada de mi desempefio y resultados |0 |1 |2 |3 |4
alcanzados.
5 Siento que puedo adaptarme a las condiciones que ofrece el medio laboral demicentro |0 |1 |2 |3 |4
de trabajo
I1. INTERACCION CON EL JEFE INMEDIATO
6 Los Directivos y/o Jefes generalmente me reconocen por un trabajo bien hecho. 0 |1 |2 |3 |4
7 Los Directivos y/o Jefes solucionan problemas de manera creativa y buscan |0 |1 [2 |3 |4
constantemente la innovacion y las mejoras.
8 Los Directivos y Jefes demuestran un dominio técnico y conocimientos de sus funciones |0 |1 |2 [3 | 4
9 Los Directivos y Jefes toman decisiones con la participacion de los trabajadores del |0 |1 |2 |3 |4
establecimiento.
10 Los directivos del centro laboral hacen los esfuerzos necesarios para mantener [0 |1 (2 |3 |4
informados oportunamente a los trabajadores sobre los asuntos que nos afectan e interesan,
asi como del rumbo de la institucion.
111. OPORTUNIDADES DE PROGRESO
11 Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacion que permita el desarrollodemis [0 |1 |2 |3 | 4
habilidades asistenciales para la atencion integral
12 Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacion que permita mi desarrollo [0 |1 (2 |3 |4
humano
13 Se da oportunidad al personal capacitado para ascender de nivel 0 |1 |2 |3 |4
14 La institucion le da importancia a la capacitacion de su personal 0 |1 |2 |3 |4
15 La institucion capacita al personal de enfermeria 0 |1 |2 |3 |4
IV. REMUNERACIONES E INCENTIVOS
16 Mi sueldo o remuneracion es adecuada en relacion al trabajo que realizo. 0 |1 |2 |3 |4
17 La institucion se preocupa por las necesidades primordiales del personal 0 |1 |2 |3 |4
18 Los pacientes y/o familiares reconocen la atencién de enfermeria brindada 0 |1 |2 |3 |4
19 Ha recibido alguna felicitacion de los colegas del servicio por mi desempefio 0 |1 |2 |3 |4
20 Estoy muy motivado en capacitarme y superarme cada dia mas 0 |1 ]2 |3 |4

V. INTERRELACION CON LOS COMPANEROS DE TRABAJO
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21 Los compafieros de trabajo, en general, estamos dispuestos a ayudarnos entrenosotros |0 |1 |2 |3 |4
para completar las tareas, aunque esto signifique un mayor esfuerzo.
22 Los compafieros de trabajo participan juntos con coordinacién 0 |1 |2 |3 |4
23 Los comparieros de trabajo expresan con franqueza lo que piensan 0 |1 |2 |3 |4
24 Entre compafieros de trabajo existe buena comunicacion 0 |1 |2 |3 |4
25 Entre compafieros de trabajo existe el respeto 0 |1 |2 |3 |4
VI. AMBIENTE DE TRABAJO
26 Tengo un conocimiento claro y transparente de las politicas y normas de personaldela |0 |1 (2 |3 |4
Institucion
27 Creo que los trabajadores son tratados bien, independientemente del cargoqueocupan. |0 |1 |2 |3 |4
28 El ambiente de la institucion permite expresar opiniones con franqueza, atodo nivel |0 [1 |2 |3 |4
sin temor a represalias
29 Los trabajadores tenemos oportunidad de tomar las cosas con calma y no obstante |0 |1 |2 |3 |4
realizar un buen trabajo
30 Nunca se tropieza uno con la rutina o con la barrera para hacer algo 0 |1 |2 |3 |4
VII. SEGURIDAD OCUPACIONAL
31 Se cuenta con indumentaria y material necesario para la proteccion del personaldurante |0 |1 |2 |3 |4
el desarrollo del trabajo
32 Se cuenta con equipo e instrumental necesario que disminuyan riesgo de enfermedades |0 |1 |2 |3 |4
ocupacionales
33 La institucién da importancia a salud ocupacional 0 |1 |2 |3 |4
34 La institucién reconoce las enfermedades ocupacionales contraidas en el servicio. 0 |1 |2 |3 |4
35 La institucién otorga compensacion a los trabajadores que sufren enfermedadesodafios |0 |1 [2 |3 |4
producidos durante el desarrollo de su trabajo
VIII. BIENESTAR PERSONAL
36 La institucion tiene convenio con una empresa financiera para facilitar un préstamoen |0 |1 |2 |3 |4
caso que el personal lo requiera
37 La institucién se preocupa por el personal préximo a jubilarse y/o con limitaciones |0 |1 |2 |3 |4
otorgandole la pension y los beneficios que le corresponda
38 La institucion programa y ejecuta actividades de recreacion, deporte, turismo, etc.para |0 |1 |2 |3 |4
el trabajador y familia.
39 La institucion cuenta con guarderias disponibles para el cuidado de los trabajadoresde |0 |1 |2 |3 |4
la salud
40 La institucién tiene programas de integracion laboral y familiar por navidad yotras |0 |1 |2 |3 |4
fechas
IX. INFRAESTRUCTURA Y/O MATERIALES
41 La infraestructura fisica de mi servicio brinda seguridad 0 |1 |2 |3 |4
42 En mi servicio existe una adecuada iluminacién y ventilacion 0 |1 |2 |3 |4
43 Tenemos ambientes apropiados para el refrigerio del personal 0 |1 |2 |3 |4
44 En el servicio se cuenta con un ambiente para el personal de enfermeria 0 |1 |2 |3 |4
45 En mi servicio se cuenta con material y equipo disponible para la ejecucion demis |0 |1 |2 |3 |4
tareas

GRACIAS
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ANEXO 5: CONSTANCIA DE APLICACION

& .

“ANO DEL BICENTENARIO DEL PERU: 200 ANOS DE INDEPEMDENCIA™

Jauja, 3 de mayo de 2,021

CARTA N° 0021 - 2021-GRJ/DIRESA/RSJAIOGRH

Sraiita).
Mg. Tania Luz VILCHEZ CUEVAS
DIRECTORA QE LA EPE-UPLA

Fresenie. -

ASUNTO : Carta de Aceptacion

REF. T Oficio N° 0062-2021-FCS-ENF-LIPLA

Tengo el agrado de diriginme a usted para saludarlo cordialmente a nombre de la
Oficina de Gestion de Recursos Humanos del Hospital “Dominge Olavegoya” -
Red de Salud Jauja, para manifestarle en atencion al documento de la referencia,
gue wvisto la solicitud de Autorizacion para el desarrcllo del Proyecto de
Investigacion  Titulado “RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EMN
ENFERMERAS DE LA RED DE SALUD JAUJA 2020 — 2021" presentado por las
sefortas; CONTRERAS HUAMAN Marcela Roxsana y MELGAR LAZD Fiorela:
por tanto esta Jefatura Autoriza la realizacidn de la misma en los diferentes
Establecimientos de la Red de Salud Jauja

Sin otro en particular, quedo de usted.

Atentamente;
GOBIERNO REGIONAL JUNIN
DARBCTION REGIOMAL BE SALLID JLRMM
RED: EALLID |80 ja
JAMN Bz

Coo-archiva,
Documenic MY 4937135
Fagindpale ME 03223842
Falies  0F

. -
Ir, San Martin N2 1153 — Telefono 064 — 362007 Arexo 232 — Fax Anexo 204

wehsite: redsaludjanjagob.pe e-mail: sesjaujeitzmail com
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ANEXO 6: CONFIABILIDAD Y VALIDEZ DE LOS INSTRUMENTOS

CONFIABILIDAD DEL “ESCALA DE RESILIENCIA DE WAGNILD Y YOUNG”

Resumen de procesamiento de

casos
N
Casos Valido 30
Excluido? 0
Total 30

a. La eliminacion por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Cronbach
basada en
Alfa de elementos
Cronbach estandarizados

N de elementos

,894

,897

25

Estadisticas de total de elemento

Alfa de Cronbach si el
elemento se ha suprimido

O©Coo~NOoOUOwWNPEF

. ¢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 que haya personas a las que yo no les agrado?

. ¢Usualmente veo las cosas a largo plazo?

. ¢Soy amigo(a) de mi mismo(a)?

. ¢Rara vez me pregunto cual es la finalidad de todo?

. ¢ Tomo las cosas una por una?

. ¢Puedo estar solo(a) si tengo que hacerlo?

. ¢Dependo de mi mismo(a) mas que de otras personas?

. ¢Generalmente puedo ver una situacion de varias maneras?
. ¢Me siento orgulloso(a) 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 experimentado anteriormente?

. ¢El creer en mi mismo(a) me permite atravesar tiempos dificiles?
. ¢En una emergencia soy una persona en quien se puede confiar?

. ¢ Tengo la energia suficiente para hacer lo que debo hacer?

. ¢Cuéndo planeo algo lo realizo?

. ¢Generalmente me las arreglo de una manera u otra?

. ¢Es importante para mi mantenerme interesado(a) en las cosas?
. ¢ Tengo auto disciplina

. (Me mantengo interesado(a) en las cosas?

,896
,887
,887
,883
,894
,896
,900
,892
,888
,884
,886
,884
,892
,888
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24. ¢ Algunas veces me obligo a hacer cosas, aunque no quiera? ,897
25. (Cuando estoy en una situacion dificil generalmente encuentro una salida? ,889

Nota: Los datos provienen de una prueba piloto de 20 enfermeras del Centro de Salud de Chilca, con estos datos se calculd el alfa de
Cronbach para verificar la confiabilidad con el programa estadistico SPPS v. 27. Este andlisis de realizé de forma previa a la aplicacion
de los instrumentos al grupo muestral seleccionado.

PROCESAR ESTADISTICAMENTE

CONFIABILIDAD DEL “CUESTIONARIO DE SATISFACCION LABORAL EN
ENFERMERIA”

Resumen de procesamiento de

casos
N %
Casos Valido 30 100,0
Excluido? 0 ,0
Total 30 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Cronbach
basada en
Alfa de elementos
Cronbach estandarizados N de elementos
,872 ,879 45

ESTADISTICAS DE TOTAL DE ELEMENTO

Alfa de
Cronbach si el
elemento se ha

suprimido

1. ¢ Los objetivos y responsabilidades de mi puesto de trabajo son claros, por tanto, sé lo que se espera de mi? 871
2. ;El trabajo en mi servicio esté bien organizado? 872
3. ¢En mi trabajo, siento que puedo poner en juego y desarrollar mis habilidades? ,868
4. ¢ Se me proporciona informacién oportuna y adecuada de mi desempefio y resultados alcanzados? ,873
5. ¢Siento que puedo adaptarme a las condiciones que ofrece el medio laboral de mi centro de trabajo? ,868
6. ¢Los Directivos y/o jefes generalmente me reconocen por un trabajo bien hecho? ,865
7. ¢ Los Directivos y/o jefes solucionan problemas de manera creativa y buscan constantemente la innovacion y las mejoras? ,869
8. ¢Los Directivos y jefes demuestran un dominio técnico y conocimientos de sus funciones? ,865
9. ¢Los Directivos y jefes toman decisiones con la participacion de los trabajadores del establecimiento? 871
10. ¢ Los directivos del centro laboral hacen los esfuerzos necesarios para mantener informados oportunamente a los trabajadores ,869

sobre los asuntos que nos afectan e interesan, asi como del rumbo de la institucion?
11. ¢ Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacion que permita el desarrollo de mis habilidades asistenciales para la ,867

atencion integral?
12. ;Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacion que permita mi desarrollo humano? ,864
13. ¢ Se da oportunidad al personal capacitado para ascender de nivel? ,861
14. ;La institucién le da importancia a la capacitacién de su personal? ,861




15. ¢La institucién capacita al personal de enfermeria? ,865

16. ¢ Mi sueldo o remuneracion es adecuada en relacion al trabajo que realizo? ,884
17. ¢La institucion se preocupa por las necesidades primordiales del personal 874
18. ¢ Los pacientes y/o familiares reconocen la atencién de enfermeria brindada? ,870
19. ¢Ha recibido alguna felicitacion de los colegas del servicio por mi desempefio? ,876
20. ;Estoy muy motivado en capacitarme y superarme cada dia mas? 874
21. ¢ Los compafieros de trabajo, en general, estamos dispuestos a ayudarnos entre nosotros para completar las tareas, aunque ,869
esto signifique un mayor esfuerzo?
22. ;Los compafieros de trabajo participan juntos con coordinacion? ,867
23. ¢Los compafieros de trabajo expresan con franqueza lo que piensan? ,866
24. ;Entre compafieros de trabajo existe buena comunicacion? ,869
25. (Entre compafieros de trabajo existe el respeto? ,868
26. ¢ Tengo un conocimiento claro y transparente de las politicas y normas de personal de la Institucion? ,870
27. iCreo que los trabajadores son tratados bien, independientemente del cargo que ocupan? ,867
28. (El ambiente de la institucion permite expresar opiniones con franqueza, a todo nivel sin temor a represalias? ,869
29. ¢Los trabajadores tenemos oportunidad de tomar las cosas con calma y no obstante realizar un buen trabajo? ,869
30. ¢ Nunca se tropieza uno con la rutina o con la barrera para hacer algo? 873
31. ;Se cuenta con indumentaria y material necesario para la proteccién del personal durante el desarrollo del trabajo? 874
32. ¢ Se cuenta con equipo e instrumental necesario que disminuyan riesgo de enfermedades ocupacionales? ,870
33. ¢La institucién da importancia a salud ocupacional? ,866
34. ;La institucién reconoce las enfermedades ocupacionales contraidas en el servicio? ,867
35. ¢La institucion otorga compensacion a los trabajadores que sufren enfermedades o dafios producidos durante el desarrollo ,863
de su trabajo?
36. ¢La institucién tiene convenio con una empresa financiera para facilitar un préstamo en caso que el personal lo requiera? 871
37. ;Lainstitucién se preocupa por el personal proximo a jubilarse y/o con limitaciones otorgandole la pensién y los beneficios ,873
que le corresponda?
38. ¢La institucién programa y ejecuta actividades de recreacién, deporte, turismo, etc. para el trabajador y familia? ,865
39. ¢La institucion cuenta con guarderias disponibles para el cuidado de los trabajadores de la salud? ,869
40. ¢La institucion tiene programas de integracion laboral y familiar por navidad y otras fechas? ,862
41. ;La infraestructura fisica de mi servicio brinda seguridad? ,867
42. ;En mi servicio existe una adecuada iluminacion y ventilacién? ,871
43. ; Tenemos ambientes apropiados para el refrigerio del personal? ,875
44, ;En el servicio se cuenta con un ambiente para el personal de enfermeria? ,876
45. ¢En mi servicio se cuenta con material y equipo disponible para la ejecucién de mis tareas? 872

Nota: Los datos provienen de una prueba piloto de 20 enfermeras del Centro de Salud de Chilca, con estos datos se calcul6 el alfa de
Cronbach para verificar la confiabilidad con el programa estadistico SPPS v. 27. Este analisis de realizé de forma previa a la aplicacion
de los instrumentos al grupo muestral seleccionado.
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VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS DE LA “ESCALA DE RESILIENCIA DE
WAGNILD Y YOUNG”
EXPERTO 1

UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Estimado profesional, usted ha sido seleccionado para evaluar ¢l instrumento “Escala de
resiliencia de Wagnild y Young” que s parte de la investigacion “Resiliencia v satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-20217. La evaluacion del instnimento cs de
gran relevancia para lograr que sean vilidos v que los resultados sean wtilizados eficientemente
en ¢l drea investigativa de enfermeria como en sus aplicaciones. Agradecemos su valiosa
colaboracion,

I. DATOS GENERALES:

1.1 Apellidos y nombres del - /1 L;Q‘J cLD
Informante {Experto). :Ié [!3. 24 . LYW Ei (I L{JJ TVM ......

1.2. Grado Académico s ) ‘(L} ek A M;[kuu«,hu
1.3 Profesion Do X a

1.4, Institucion donde Labora  : ... M0/ MEB - f"l' f i CM G, C
1.5, Cargo que desemp-eﬁa s4p C

1.6. Objetivo ;EJ .-h{ UAJ&\,QLW@ ﬁ‘ﬁ
i dtclta ' élﬂm fﬁidﬁ& ?‘E:WH“ preslis
1. VALIDACION

INDICADORES DE ) o
EVALUACION CRITERIOS E g 3 . E E E
[
DEL Sobre los items del Instrumento E ﬁ &= =
INSTRUMENTO 0 i 3 3 3
Estin formulados con  lenguaje d
l. CLARIDAD apropiado  que  facilita su /
COMpPrension
Estan ado fil :
2. OBJETIVIDAD Sxpresacios en. concucm
ohservables, medibles
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Existe una organizacidn logica en

3. CONSISTENCIA | los contenidos v se relaciona con la
teoria

4 COMERENCIA Existe relacién de los contenidos {_,/”
con los indicadores de la variable

5. PERTINENCIA Las categorias de respuestas y sus /
valores son apropiados
Son suficientes la cantidad v calidad

6. SUFICIENCIA de items presentados en el /
instrumento

SUMATORIA PARCIAL

SUMATORIA TOTAL 74

N1 RESULTADOS DE LA VALIDACION
3.1. Valoracién total cuantitativa ;.. /2.5,
3.2. Opinitn ;

@' FAVORABLE O DEBE MEJORAR...............
O NO FAVORABLE
I e T Ty SO

7 T . —
Huancayo,. 7.0, sode v e Chel 20z

FIRMA Y SELLO

APELLIDOS Y NOMBRES | -

EXPERTO 2

168



UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Estimado profesional, usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Escala de
resiliencia de Wagnild y Young" que es parte de la investigacion “Resiliencia v satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021", La evaluacién del instrumento es de

gran relevancia para lograr que sean vilidos v que los resultados sean utilizados eficientemente
en el drea investigativa de enfermeria como en sus aplicaciones. Agradecemos su valiosa

colaboracitn.
l. DATOS GENERALES:
1.1 Apellidos y nombres del
Informante (Experto). Lyt Granades foberes
1.2. Grado Académico - T L A
1.3 Profesién ddggrstade | gn Erfecmerte
1.4. Institucion donde Labora : ... o Hoiplnl | Dovimse clurgs yaue
1.5. Cargo que desempefia sl R AT el
1.6. Objetivo del instrumento @ .. 9@(rdegen
IL. VALIDACION
INDICADORES DE |:H o 3 o . o
EVALUACION CRITERIOS S = g £ |5 &
DEL Sobre los items del Instrumento | = = % B | % B
INSTRUMENTO 0 ] 3 3 3
Estin formulados con  lenguaje
1. CLARIDAD apropiade  gue  facilita  su s
Comprension
Estan expresados en  conductas
2, OBIETIVIDAD P

observables, medibles
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Existe una organizaciin logica en
3 CONSISTENCIA | los contenidos v s¢ relaciona con la -
feoria
4 COHERENCIA Existe relacion de los contenidos
con log indicadores de la variable g
_5. PERTINENCIA | - CoiFEorias de respuestas y sus
valores son apropiados 4
| Son suficientes la cantidad v calidad
6. SUFICIENCIA de  {tems presemtados en el
instrumento <
' SUMATORIA PARCIAL w7
SUMATORLA TOTAL 74

1. RESULTADOS DE LA VALIDACION

3.2, Opimiidn :
E FAVORABLE O DEBE MEIORAR............
O MO FAVORABLE
3.3 Observaciones:.....
Huaneyo,... - 500 00 0 o
i
ﬂl“;g § Pz,
g e
ey,
FIRMA ¥ SELLO {ER Aaes
APELLIDOS ¥ NOMBRES Gransdss  Fdlsese Elva

(1|

ey 3PS
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EXPERTO 3

UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Estimado profesional, usted ha sido seleccionade para evaluar ¢l instrumento “Escala de
resiliencia de Wagnild y Young” que es parte de la investigacicon “Resiliencia v satisfaccion
laboral en enfermeras de 1a Red de Salud Jauja, 202020217, La evaluacion del instrumento es de

gran relevancia para lograr gue sean vilidos y que los resuliados sean utilizados eficientemente
en el drea investigativa de enfermeria como en sus aplicaciones. Agradecemos su valiosa

colaboracion.

L DATOS GENERALES:
1.1 Apellidos ¥ nombres del

Informante { Experto).

1.2. Grado Académico . Hages /—ff‘

||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||||

"5/;., ,.f / .-V':'J 'F,//:";'H:""f "*";f‘

1.3 Profesién At ada. L. Cupermet
1.4, Institucion donde Labora  : .4 1“": .. . ”""‘H "”ffﬁ/r‘j"‘;ﬂ?{”‘d
1.5. Cargo que desempeifia . A .ft{,ﬁ“&f’._{‘.'.f-?.!’.’r’.rff..Z;f:.ﬁ.fr.ﬂ.’.'?f.ﬁx..?..... ]
1.6. Objetivo del instrumento b BLEHREL CIT iiooeeeeeveeeeree s
1. VALIDACION
INDICADORES DE
EVALUACION CRITERIOS 5 % g g = E
DEL Sobre los items del Instrumento = = % E =
INSTRUMENTO ) i 3 4
Estan formulados con  lenguaje
1. CLARIDAD apropiado  que  facilita  su yd

coMmprension

2. OBIETIVIDAD

Estin expresados en conductas

ohservables, medibles
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3, CONSISTENCIA

Existe una organizacidn logica en
los contenidos v se relaciona con la

teoria

4. COHERENCIA

Existe relacion de los contenidos |

con los indicadores de la varigble

5, PERTINENCIA

Las calegorias de respuestas Y sUs

valores son apropiados

6. SUFICIENCIA

Son suficientes la cantidad y calidad
de items presentados en el

Instrumento

SUMATORIA PARCIAL

SUMATORIA TOTAL

.-;g},

111, RESULTADOS DE LA VALIDACION
3.1, Valoracion total cuantitativa ;. ?Lf

3.2, Opinidn :

[ FAVORABLE

ONOFAVORABLE

FIRMA Y SELLO

0 DEBE MEJORAR

...................................

ok JFoboero bl 202/

Huancayo,.. o3,

—

14 "’HIT /s .I'I-I" ! \ |'l::-
APELLIDOS ¥ NOMBRES r/':(ﬁm-xln . _,,{ﬁ;'-m'- :\h_g’{? s} :i:'.e-‘.«.'-’“' ........
B — L
OMI "f:a??;’?ZE
EXPERTO 4
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VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Estimado profesional, usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Escala de
resiliencia de Wagnild y Young” que es parte de la investigacion “Resiliencia y satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021". La evaluacion del instrumento es de

gran relevancia para lograr que sean vélidos y que los resultados sean utilizados eficientemente

en el 4rea investigativa de enfermeria como en sus aplicaciones. Agradecemos su valiosa

colaboracion.
1. DATOS GENERALES:
1.1 Apellidos y nombres del ~ : /\rD
Informante (Experto). ... DA QO T’\‘\"‘Q~\&3\’€ \Hhﬂ\ ; LPZ :
1.2. Grado Académico : HAESYR—AE&GE.S\L&& DE. 83 .&1—.\:‘5&.&3&0& w S awo

1.3 Profesion

1.4. Institucion donde Labora
1.5. Cargo que desempeiia

1.6. Objetivo del instrumento

- &
€.© T DAvn. Cuerreny Domat, - Bnseeucn
Eascencean.. Asistencnio. ...

TMNenie. so.. Georno..o. Nuec.pe

stuEnun
II. VALIDACION
INDICADORES DE g o o
EVALUACION CRITERIOS ; 5 % E é
DEL Sobre los items del Instrumento ﬁ o =
INSTRUMENTO 0 2 3
Estan formulados con lenguaje
1. CLARIDAD apropiado  que facilita  su

comprensién

2. OBJETIVIDAD

Estan expresados en conductas

observables, medibles
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3. CONSISTENCIA

Existe una organizacién légica en
los contenidos y se relaciona con la

teoria

4. COHERENCIA

Existe relacion de los contenidos

con los indicadores de la variable

5. PERTINENCIA

Las categorias de respuestas y sus

valores son apropiados

6. SUFICIENCIA

Son suficientes la cantidad y calidad
de items presentados en el

instrumento

SUMATORIA PARCIAL

SUMATORIA TOTAL

[I1. RESULTADOS DE LA VALIDACION
3.1. Valoracién total cuantitativa :.. 2(‘.\ o

3.2. Opinidn :

JAFAVORABLE

O NO FAVORABLE

B 0 o nr v h 1 A R Ry

FIRMA Y SELLO

APELLIDOS Y NOMBRES

0O DEBE MEJORAR

DNI Y0262
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VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS “CUESTIONARIO DE SATISFACCION

LABORAL EN ENFERMERIA”

EXPERTO 1

UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Estimado profesional, usted ha sido seleccionado para evaluar ¢l instrumento “Cuestionardo de
satisfaccidn laboral en enfermeria” que es parte de la investigacion “Resiliencia y satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red de Salud Tanja, 2020-20217. La evaluacion del instrumento es de
gran relevancia para lograr que sean vélidos ¥ que los resultados sean utilizados eficientemente
en el fdrea investigativa de enfermeria como en sus aplicaciones., Agradecemos su valiosa
colaboracitn,

. DATOS GENERALES:
1.1 Apellidos v nombres del

Informante (Experto). 6& 'Q'I"l-fh((uw mmkl—_]: i U {-Jcif J-:-‘
1.2. Grado Académico : Buc UII R R Y S HLL&-,LF—“"-

1.3 Profesion
1.4, Institucion donde Labora
1.5, Cargo que desempefia

i adrte Doy, e.f:.t,t*..
1.6. Objetivo del instrumento ﬁ‘,\b:.ll:'ih....&%-...ﬁa::% ..... .f%_g'i Yo
e v

II. VALIDACION

INDICADORES DE
= S| 8 2 |m g
EVALUACION CRITERIOS s 2 g E S &
DEL Sobre los items del Instrumento -. ] & E
INSTRUMENTO 0 i 2 3 3
Estan formulados con  lenguaje
1. CLARIDAD apropiado que  facilita  su L/
COMPTEnsion
) N Estén expresados en  conductas |
2, OBJETIVIDAD )
observables, medibles -
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p——

Existe una organizacién logica en
3. CONSISTENCIA | los contenidos v se relaciona con la
teoria
4. CORERENCIA Existe relacidn de los contenidos
con los indicadores de la variable
5 PERTINENCIA Las cateporias de respuestas vy sus
valores son apropiados
Son suficientes la cantidad v calidad
6. SUFICIENCIA de items presentados en el e
instrumenio Il
SUMATORIA PARCIAL |
SUMATORIA TOTAL 2 'L:ﬂ

111, RESULTADOS DE LA VALIDACION
3.1. Valoracion total cuantitativa :.. 2., .
3.2, Opinion
D'FAVORABLE 0 DEBE MEJORAR...............
O NO FAVORABLE

33 O DBEIWVACIOIIES . Lottt e e et e et e ettt ea ettt

Huancayo, 2.2... ﬁ]‘i,!/ 0. SHed 707

REC DE Sl U Viy
SRS RED CHILCA

FIRMA Y SELLO

APELLIDOS Y NOMBRES

DML
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EXPERTO 2

UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Estimado profesional, usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario de
satisfaceidn laboral en enfermeria”™ que es parte de la investizacidn “Resiliencia v satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021", La evaluacion del instrumento es de
gran relevancia para lograr que sean vélidos v que los resultados sean wtilizados eficienternente
en el drea investigativa de enfermeria como en sus aplicaciones. Agradecemos su valiosa

colaboracian.
1. DATOS GENERALES:
1.1 Apellidos y nombres del

Informante (Experto). LErznades Peleaes slue
1.2. Grado Académico Y £ - i 1 P
1.3 Profesitn : ......,.__f'ﬁ‘f:....L’..“?....5?:3:;-:’7?3_’_*_-_'*:*.‘1’.’:;{,,,__............

|.4. Institucion donde Labora ;... 2. 058, ... Asipeial Dewain 1o 0 aegoge o]z

1.5. Cargo que desempefia D L.Begenie - Aspsreresel
1.6. Objetivo del instrumento  : ... ME/ele cier
I1. VALIDACION
INDICADORES DE ol o 5 - o
EVALUACION CRITERIOS E g : g E
=
DEL Sobre los items del Instrumento (= |2 | & E
INSTRUMENTO 2 : 3 3
Estin formulados con  lenguaje
1. CLARIDAD apropiade que  facilita  su -
comprension
S Estan expresados en  conductas
2. OBJETIVIDAD
observables, medibles
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3. CONSISTENCIA

Existe una organizacion logica en

los contenidos v se relaciona con la

{"'
teoria
[ Existe relacion de los contenidos
4. COHEREMCIA
con los indicadores de la variable |
B Las ca ias d estas ¥ sus
5. PERTINENCIA 'egorias de respuestas y
valores son apropiados
Son suficientes la cantidad y calidad
6. SUFICIENCIA de ftems presentados en el
instrumento
SUMATORIA PARCIAL ]
SUMATORIA TOTAL 7 |

1. RESULTADOS DE LA VALIDACION
3.1. Valoracién total cuantitativa ;... 7. ...

3.2, Opinidm :
B FAVORABLE O DEBE MEJORAR. .............
O NO FAVORABLE
3.3 Observaciones:.............
“'E'Er.m
FIRMA ¥ SELLO
APELLIDOS ¥ NOMBRES .fr.-:-;-—:.:. e , Ff:n-{&:r;.-';. {’:-"r-‘ .
2. e -]
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EXPERTO 3

UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Estimado profesional, usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario de
satisfaccion laboral en enfermeria” que es parte de la investigacion “Resiliencia v satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-2021", La evaluacion del instnumento es de
gran relevancia para lograr que sean vilidos v que los resultados sean utilizados eficientemente
en ¢l drea investigativa de enfermeria como en sus aplicaciones, Agradecemos su valiosa

eolaboracion,

l. DATOS GENERALES:
1.1 Apellidos y nombres del —

Informante (Experto), {{f/ %‘Jf{f /‘f"f/f‘ ":‘-’f’”f-’

1.2. Grado Académico S f_f: r’ff“"
1.3 Profesion L dcenclda _{:':9_"..__1.,:,j;a,f_»'_'{*-’.r’-:f‘_’,ft_: ......
4. Institucién donde Labora : ..., foe . de Jadoel. = loth.. oled fustro.
5. Cargo que desempefia  : ... S feeaere [ ESML S AU
1.6, Objetivo del instrumento .., [a.{v. ol ,t’f'.&??. ,,,,, B e

. VALIDACION

INDICADORES DE - - o a
EVALUACION CRITERIOS 5 g E = § g &
DEL Sobre los items del Instrumento . = é & =
INSTRUMENTO o 1 2 3 3
Estan formulados con  lenguaje
1. CLARIDAD apropiado que  facilita  su /
comprension
Estin expresados en conductas
2. OBIETIVIDAD
observables, medibles /
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3. CONSISTENCIA los contenidos ¥ se relaciona con la

Existe una organizacion logica en

v

teoria
Existe relacion de los contenidos

4, COHEREMNCIA Lo . ¢
con los indicadores de la variable ¥
Las categorias de respuestas v sus ‘

5. PERTINEMCIA L Y Py
valores son apropiados p

. SUFICTENCIA de  items presentados en el

Son suficientes la cantidad v calidad

instrumento |

SUMATORIA PARCIAL

SUMATORIA TOTAL

24

MI. RESULTADOS DE LA VALIDACION

" - 5 'I_'
3.1. Valoracion total cuantitativa -, ... 'Ir

3.2, Opinidn @
G FAVORABLE O DEBE MEJORAR...............
O NO FAVORABLE
3.3 ObsarvaIOMES ...t e seeer e e e
Husncayo,..03.. e Jebrero, 202
FIRMA Y SELLO - —
. /___f L LT N B i
APELLIDOS ¥ NOMBRES Aliag fammpn  F ) \;’:»:J"

r"ll T g T
OND oo CMsTREEaY
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EXPERTO 4

UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

VALIDEZ POR JUICIO DE EXPERTOS

Estimado profesional, usted ha sido seleccionado para evaluar el instrumento “Cuestionario de
satisfaccion laboral en enfermeria™ que es parte de la investigacion “Resiliencia y satisfaccion
laboral en enfermeras de la Red de Salud Jauja, 2020-20217. La evaluacién del instrumento es de
gran relevancia para lograr que sean validos y que los resultados sean utilizados eficientemente
en el drea investigativa de enfermeria como en sus aplicaciones. Agradecemos su valiosa

colaboracion.

1. DATOS GENERALES:
1.1 Apellidos y nombres del

Informante (Experto). /f\?:mms T/\ANt&ng . HAQ,\ LU‘Z.

1.2. Grado Académico : Hbﬁé?w-e EN. G{E?m;ﬂ DE.SDL 5—&2.\:.“.!-&.% DOf
ALLD .
1.3 Profesién D LLASENMERA L EN. TNSESnERIA ...
1.4. Institucion donde Labora : &or' S FDP““G&E?#E&GM?—TE‘QMM
1.5. Cargo que desempeiia . TafEentra ASHST‘ENC«AL ...............
1.6. Objetivo del instrumento  : HE&&%.@.&...\E‘.T‘.‘.E.Q..&% ..... masFAcsaen
LAanoear .
II. VALIDACION
INDICADORES DE
; = S g z z
EVALUACION CRITERIOS . g 25 |8 é z
-
DEL Sobre los items del Instrumento E = =
INSTRUMENTO 0 1 2 3 i

1. CLARIDAD apropiado  que  facilita  su /r

Estan formulados con lenguaje

comprension

2. OBJETIVIDAD

Estan expresados en conductas l/

observables, medibles




3. CONSISTENCIA

Existe una organizacién logica en

los contenidos y se relaciona con la

teoria /
Existe relacion de los contenidos

4. COHERENCIA /
con los indicadores de la variable
Las categorias de respuestas y sus

5. PERTINENCIA

valores son apropiados

6. SUFICIENCIA

Son suficientes la cantidad y calidad
de items presentados en el

instrumento

SUMATORIA PARCIAL

SUMATORIA TOTAL

III. RESULTADOS DE LA VALIDACION

3.1. Valoracion total cuantitativa 2 L, -
3.2. Opinién :
B.FAVORABLE O DEBE MEJORAR...............
[0 NO FAVORABLE
33 D DSCIVACIONES L «somommrrvonssnneompsenino s Sasnss duomos st m s ok iFasnsste it on o e tina

..................................................................................................

...................................................................................................

FIRMA'Y SELLO

APELLIDOS Y NOMBRES Phidums.. ey esve

\'{ﬁﬁt lu?

DNI Y\D 2649 29
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DATA DE PROCESAMIENTO DE DATOS

ANEXO 7

o

o

0l

0l

o

0l

(

o

o

0l

(

10 |11 (12 |13 (14 |15 |16 [17 |18 [19 |20 (21 |22 (23 |24 |25 [26 |27 (28 |29 (30 |31 |32 (33 (34 (35 |36 (37 |38 |39 [40 |41 (42 |43 (a4 |as

9

2

\T[SAT|SAT[SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT|SAT

10 (11 |12 |13 |14 (15 |16 |17 |18 [19 (20 |21 |22 |23 (24 |25 |1

NUME |4

HUOS

TIEMP

R

ESPECI|O DE

D

OTRA

LABOR (ALIDA [LABO |RO DE

AL

ESTAD |CION

EDAD [SEXO |CIVIL
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INTERACC AcION INFRAEST|

DESARRO |DIMENSION [ ION CON OPORTU REMUNE CON LOS SEGURID |DIMENSION | BIENESTA RUCTURA [DIMENSION | RESULTA
SENTIRSE DIMENSION LLO DE |DESARROLLO | ELJEFE (INTERACCION |NIDAD DE|OPORTUNIDA (RACION E (REMUNERACI | COMPARN AMBIENT AD  |SEGURIDAD R v/0 uc| DO  |[RESULTADO
RECOCUO REGOCUO  |ECUANIMIDA (ECUANIMIDA |BIEN EN SERTIRSE BIEN [CONFIANZA |CONFIANZA FUNCION |DE INMEDIA [CON EL JEFE | PROGRES |D DE INCENTIV [ON E EROS DE [INTERRELACI | EDE |AMBIENTE DE [ OCUPACI |OCUPACIONA|PERSONA |BIENESTAR | MATERIA [TURAY/O  |SATISFAC [SATISFACCIO

PERSONAL _|PERSONAL _[D
13.00[MUY BUENARI
13.00[MUY BUENARI

8.00[ MEDIANA RES||
10.00[BUENA RESILIE|
10.00
11.00
13.00[MUY BUENARI
10.00[BUENA RESILIE|

PERSONAL PERSONAL ANCIA CIA 1A RESILIENCIA ES FUNCIONES
26.00| MEDIANA RES| MEDIANA RESI|_92.00 |MUY BUENAR{ 18.00 | MUY SATISFEC]
MEDIANARESI| 85.00 |[MUYBUENAR{ 12.00 |[SATISFECHO
MALA RESILIEN 60.00 |MEDIANARESI| 18.00 [MUY SATISFEC]
MALA RESILIE| 59.00 |MEDIANARESI| 16.00 |MUY SATISFEC]|
MALA RESILIEN _66.00 |BUENARESILIE| 16.00 _|MUY SATISFEC|
MEDIANA RESI|_74.00 13.00 |SATISFECHO

MEDIANA RESI|_76.00 13.00 |SATISFECHO

MEDIANA RESI|__78.00 |BUENA RESILIE| 20.00 | MUY SATISFEC]
MALA RESILIEI 13.00 |SATISFECHO 8.00 | NI INSATISFEC
MEDIANA RESI| .00 E[ 19.00 |MUY SATISFEC] 2.00 MUY INSATISF|
MALA RESILIE| 13.00 |SATISFECHO 8.00 NI INSATISFEC]
MALA RESILIE| 15.00 |SATISFECHO 8.00 NI INSATISFEC]
MALA RESILIEN _64.00. 16.00 |MUY SATISFEC| _7.00 _|INSATISFECHO|
MALA RESILIE| 12.00 |SATISFECHO 11.00 | NI INSATISFEC]
MEDIANA RESI| 66.00 |BUENA RESILIE| 15.00 [SATISFECHO NI INSATISFEC
MALA RESILIEN 65.00 |BUENA RESILIE| 14.00 [SATISFECHO NI INSATISFEC|
MALA RESILIEN _61.00 12.00 |SATISFECHO NI INSATISFEC|
MEDIANA RESI|_61.00 14.00 |SATISFECHO SATISFECHO

INCENTIVOS | TRABAJO |ON TRABAIO |[TRABAIO ONAL L L PERSONAL LES _|MATERIALES N LABORAL
NI INSATISFEC] 11.00 |NIINSATISFEC| 6.00 [INSATISFECHO| 3.00 [MUYINSATISF[ 2.00 |[MUY INSATISF] 1.00 |MUY INSATISF|

NI INSATISFEC] 15.00 [SATISFECHO | 11.00 [NIINSATISFEC] 5.00 [INSATISFECHO| 500 [INSATISFECHO| 5.00 [INSATISFECHO
SATISFECHO | 11.00 [NIINSATISFEC] 6.00 [INSATISFECHO| 3.00 MUY INSATISF{ 2.00 [MUY INSATISF| MUY INSATISFf
SATISFECHO | 11.00 |NIINSATISFEC| 10.00 |NIINSATISFEC| 6.00 [INSATISFECHO| 10.00 |NIINSATISFEC| 4.00 |[INSATISFECHO]
10.00 |NIINSATISFEC| _6.00 |INSATISFECHO| 10.00 | NI INSATISFEC|
12.00 |SATISFECHO | 10.00 [NIINSATISFEC{ 7.00 |INSATISFECHO|
12.00 |SATISFECHO | 10.00 [NIINSATISFEC{ 7.00 |INSATISFECHO|
8.00 |NIINSATISFEC| 0.00 [MUY INSATISF{ 0.00 [MUY INSATISF|
10.00 |NIINSATISFEC| 8.00 [NIINSATISFEC{ 13.00 [SATISFECHO
12.00 [SATISFECHO | 10.00 [NIINSATISFEC{ 9.00 |NIINSATISFEC|
10.00 |NIINSATISFEC| 8.00 [NI INSATISFEC| 14.00 |SATISFECHO
12.00 |SATISFECHO | 10.00 [NIINSATISFEC{ 5.00 |INSATISFECHO|
16.00 |MUY SATISFEC| 10.00 |NIINSATISFEC| 11.00 |NIINSATISFEC| 2.00 |MUY INSATISF|
9.00 |NIINSATISFEC| 13.00 [SATISFECHO 6.00 [INSATISFECHO| 12.00 [SATISFECHO
15.00 [SATISFECHO | 11.00 |NIINSATISFEC| 10.00 [NIINSATISFEC] 10.00 [NI INSATISFEC
9.00 |NIINSATISFEC| 15.00 [SATISFECHO | 11.00 |NIINSATISFEC| 9.00 [NI INSATISFECI
12.00 [SATISFECHO | 13.00 |[SATISFECHO | 11.00 [NIINSATISFEC|{ 12.00 |SATISFECHO
11.00 |NIINSATISFEC| 14.00 |[SATISFECHO 9.00 | NI INSATISFECH

MEDIANA RES||

MEDIANA RES||
MEDIANA RES||

8.00[ MEDIANA RES||
10.00[BUENA RESILI
Mi

9.00| MEDIANA RES]|

MALA RESILIEN _63.00. 15.00 |SATISFECHO 15.00 |SATISFECHO 17.00 | MUY SATISFEC| 14.00 |SATISFECHO 16.00 | MUY SATISFEC]
MALA RESILIEI 14.00 |SATISFECHO 7.00__|INSATISFECHO| 14.00 _|SATISFECHO 10.00 | NI INSATISFECH
MALA RESILIEN _63.00 |BUENA RESILIE| 15.00 [SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO 11.00 |NI INSATISFEC| 10.00 |NI INSATISFEC
5.00| MALA RESILIE MEDIANA RESI| 62.00 |BUENARESILIE| 15.00 [SATISFECHO 17.00 _|MUY SATISFEC| 14.00 _|SATISFECHO 16.00 _|MUY SATISFEC|
MEDIANA RESI| 72.00° 14.00 |SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO 13.00 |SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO
MEDIANA RESI|_74.00 16.00 |MUY SATISFEC| _8.00 | NI INSATISFEC 14.00 |SATISFECHO 10.00 | NI INSATISFECI |
13.00| MUY BUENA R MEDIANA RESI|_75.00 16.00 |MUY SATISFEC| _8.00 | NI INSATISFEC 14.00 |SATISFECHO 10.00 |NI INSATISFEC| _6.00 _|INSATISFECHO|
13.00| MUY BUENA R 12.00|BUENA RESILIE] MEDIANARESI|_79.00 |BUENARESILIE| 17.00 |MUY SATISFEC| 17.00 _|MUY SATISFEC] 15.00 |SATISFECHO 16.00 _|MUY SATISFEC| 1. MUY INSATISF] __2.00 | MUY INSATISF|
13.00 MUY BUENA R 12.00|BUENA RESILIE] MEDIANA RESI|_80.00 |BUENARESILIE| 17.00 |MUY SATISFEC| 17.00 |MUY SATISFEC] 15.00 |SATISFECHO 16.00 _|MUY SATISFEC] MUY INSATISF] _2.00 | MUY INSATISF|
12.00|BUENA RESILIE] 11.00|BUENA RESILIE] MEDIANA RESI|85.00 |MUYBUENAR] 13.00 |SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO NI INSATISFEC] 13.00 |SATISFECHO
14.00|MUY BUENA R 12.00|BUENA RESILIE| MEDIANA RESI| 79.00 15.00 |SATISFECHO 15.00 |SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO 11.00 |NI INSATISFECI NI INSATISFEC| 10.00 |NI INSATISFEC]
13.00|MUY BUENA R 13.00|MUY BUENA R MEDIANA RESI| 15.00 |SATISFECHO 11.00 [NI INSATISFECI 12.00 |SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO NI INSATISFECI NI INSATISFEC| 110.00 |SATISFECHO
15.00| MUY BUENA R 12.00|BUENA RESILIE] MEDIANA RESI|_80.00 15.00 |SATISFECHO 15.00 |SATISFECHO SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO 11.00 | NI INSATISFECH NI INSATISFEC NI INSATISFEC| 110.00 |SATISFECHO
15.00 MUY BUENA R 11.00|BUENA RESILIE] MEDIANA RESI|_81.00 |MUY BUENAR] _15.00 |SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO [SATISFECHO 13.00 |SATISFECHO 11.00 | NI INSATISFECI NI INSATISFEC X SATISFECHO | 110.00 |SATISFECHO
10.00 | BUENA RESILIE] 10.00|BUENA RESILIE] MALA RESILIEI 15.00 |SATISFECHO < SATISFECHO MUY SATISFEC] 16.00 _|MUY SATISFEC|  7.00 _[INSATISFECH! NI INSATISFEC NI INSATISFEC| 111.00 |SATISFECHO
14.00MUY BUENA R 12.00|BUENA RESILIE] MEDIANA RESI|80.00 |BUENARESILIE| 13.00 [SATISFECHO NI INSATISFEC MUY SATISFEC] 12.00 |SATISFECHO 11.00 | NI INSATISFECH NI INSATISFEC NI INSATISFEC| 112.00 |SATISFECHO
12.00|BUENA RESILIE| 15.DDIMUV BUENA RI MEDIANA RESI| | 1400 |SATISFECHO SATISFECHO SATISFECHO 13.00 |SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO NI INSATISFEC] SATISFECHO 112.00 [SATISFECHO
14.00|MUY BUENA R 12.00|BUENA RESILIE| MEDIANA RESI| 14.00 |SATISFECHO SATISFECHO SATISFECHO 14.00 |SATISFECHO 13.00 |SATISFECHO SATISFECHO SATISFECHO 113.00 [SATISFECHO
14.00|MUY BUENA R 12.00|BUENA RESILIE| MEDIANA RESI| K 14.00 |SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO SATISFECHO 14.00 [SATISFECHO 13.00 |SATISFECHO SATISFECHO SATISFECHO 113.00 |SATISFECHO
12.00|BUENA RESILIE] 10.00|BUENA RESILIE] MEDIANA RESI|_84.00 |MUY BUENAR] _15.00 |SATISFECHO NI INSATISFEC [SATISFECHO 13.00 |SATISFECHO 13.00 |SATISFECHO NI INSATISFEC [SATISFECHO
12.00|BUENA RESILIE] 13.00 MUY BUENA R MEDIANA RESI|79.00 |BUENARESILIE| 15.00 [SATISFECHO MUY SATISFEC] MUY SATISFEC] 10.00 |NI INSATISFEC| 11.00 |NI INSATISFEC MUY INSATISF| [SATISFECHO
X 15.00 MUY BUENA R MEDIANA RESI|83.00 |MUYBUENAR] 13.00 |SATISFECHO SATISFECHO NI INSATISFEC] MUY SATISFEC] 16.00 |MUY SATISFEC| 11.00 |NI INSATISFEC NI INSATISFEC [SATISFECHO
14.0DIMUV BUENA R 15.DDIMUV BUENA RI MEDIANA RESI| 86.00 | 13.00 |SATISFECHO SATISFECHO NI INSATISFECH X 16.00 |MUY SATISFEC| 11.00 |NI INSATISFECI NI INSATISFEC] SATISFECHO
15.0DIMUV BUENA R 12.00|BUENA RESILIE| MEDIANA RESI| 15.00 |SATISFECHO SATISFECHO SATISFECHO 10.00 _[NI INSATISFECH 15.00 |SATISFECHO INSATISFECHO| NI INSATISFECH
11.00|BUENA RESILIE| 15.00|MUY BUENA R | MEDIANA RESI| .00 12.00 |SATISFECHO SATISFECHO SATISFECHO 14.00 [SATISFECHO 11.00 NI INSATISFEC] SATISFECHO MUY SATISFEC]
12.00|BUENA RESILIE] 11.00|BUENA RESILIE] MEDIANA RESI|__74.00 |BUENA RESILIE| 15.00 |SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO [SATISFECHO 14.00 |SATISFECHO 15.00 |SATISFECHO NI INSATISFEC NI INSATISFEC {
15.00 MUY BUENA R 14.00 MUY BUENA R 11.00 {  21.00[BUENARESILIE MEDIANA RESI|_87.00 |MUY BUENAR] 16.00 | MUY SATISFEC] NI INSATISFEC [SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO 11.00 | NI INSATISFECI SATISFECHO MUY SATISFEC]
15.00| MUY BUENAR 14.00| MUY BUENAR 11.00 21.00|BUENARESILI 15.00| MEDIANARESI|_87.00 |MUY BUENAR] 16.00 | MUY SATISFEC] SATISFECHO SATISFECHO | 12.00 |SATISFECHO 11.00 |NI INSATISFEC SATISFECHO MUY SATISFEC]
16.00|MUY BUENA R 14.UDIMUV BUENA RI 12.00|MUY BUENA Rd X 14.00|MEDIANA RESI| 88.00 IMUV BUENARH 14.00 |SATISFECHO SATISFECHO NI INSATISFEC| 16.00 |MUY SATISFEC| 12.00 |SATISFECHO 16.00 |MUY SATISFEC| 14.00 |SATISFECHO NI INSATISFEC] SATISFECHO
13.00|MUY BUENA R 10.00|BUENA RESILIE| 8.00|BUENA RESILIE| . 10.00| MALA RESILIE| 70.00 |BUENARESILIE| 14.00 |SATISFECHO SATISFECHO SATISFECHO 12.00 [SATISFECHO 13.00 [SATISFECHO 15.00 |SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO SATISFECHO SATISFECHO
13.00| MUY BUENA RI 10.00|BUENA RESILIE| 8.00|BUENA RESILIE| 20.00|BUENA RESILIE| MALA RESILIE| 70.00 |BUENARESILIE[ 14.00 |SATISFECHO SATISFECHO SATISFECHO 12.00 [SATISFECHO 13.00 [SATISFECHO 15.00 |SATISFECHO 12.00 |SATISFECHO SATISFECHO SATISFECHO 122.00 [SATISFECHO
12.00|BUENA RESILIE] 13.00| MUY BUENA R 11.00 MEDIANA RESI|_84.00 16.00 |MUY SATISFEC| 13.00 |SATISFECHO MUY SATISFEC| 13.00 |SATISFECHO 14.00 |SATISFECHO 15.00 |SATISFECHO NI INSATISFEC SATISFECHO | 122.00 |SATISFECHO
12.00|BUENA RESILIE] 13.00 MUY BUENA R 11.00 MEDIANA RESI|_84.00 |MUY BUENAR] 16.00 |MUY SATISFEC| 13.00 |SATISFECHO MUY SATISFEC| 13.00 |SATISFECHO 14.00 _|SATISFECHO 15.00 |SATISFECHO NI INSATISFEC SATISFECHO | 122.00 |SATISFECHO
13.00MUY BUENA R 12.00|BUENA RESILIE] [BUENARESILIEf  20.00[BUENA RESILIE] MEDIANA RESI|74.00 |BUENA RESILIE| 13.00 [SATISFECHO 13.00 |SATISFECHO [SATISFECHO 14.00 |SATISFECHO 13.00 [SATISFECHO 15.00 |SATISFECHO 15.00 |SATISFECHO NI INSATISFEC SATISFECHO | 123.00 |SATISFECHO
14.00|MUY BUENA R 8.00|MEDIANA RESI| MALA RESILIE| MUY SATISFEC| 11.00 |NI INSATISFECI SATISFECHO 14.00 [SATISFECHO 14.00 [SATISFECHO 14.00 |SATISFECHO 14.00 |SATISFECHO SATISFECHO SATISFECHO 124.00 [SATISFECHO
9.00|MEDIANA RES]| 11.00|BUENA RESILI MEDIANA RESI| SATISFECHO 13.00 |SATISFECHO SATISFECHO 14.00 [SATISFECHO 12.00 [SATISFECHO 17.00 _|MUY SATISFEC| 14.00 |SATISFECHO MUY SATISFEC| 15.00 |SATISFECHO 125.00 [SATISFECHO
13.00| MUY BUENA R 13.00|MUY BUENA Rd MALA RESILIE| SATISFECHO 13.00 |SATISFECHO SATISFECHO 15.00 [SATISFECHO 13.00 |SATISFECHO 15.00 |SATISFECHO SATISFECHO 14.00 [SATISFECHO 125.00 [SATISFECHO
11.00|BUENA RESILIE] 15.00| MUY BUENAR{ MEDIANA RES| SATISFECHO | 14.00 [SATISFECHO [SATISFECHO 14.00 [SATISFECHO | 17.00 |[MUYSATISFEC| 16.00 |MUY SATISFEC] SATISFECHO | 12.00 [SATISFECHO | 125.00 [SATISFECHO
15.00| MUY BUENAR 9.00[MEDIANA RES|| MEDIANARESI| 89.00 |[MUYBUENAR{ 20.00 |MUY SATISFEC| 12.00 |SATISFECHO MUY SATISFEC] 8.00 |NIINSATISFEC| 13.00 |SATISFECHO | 15.00 |SATISFECHO NI INSATISFEC] 15.00 [SATISFECHO | 126.00 [SATISFECHO
15.00 MUY BUENA R 9.00|MEDIANA RES|| MEDIANA RESI| 91.00 |MUY BUENAR] 20.00 |MUY SATISFEC] SATISFECHO MUY SATISFEC] 8.00 | NI INSATISFEC| 13.00 [SATISFECHO 15.00 |SATISFECHO NI INSATISFEC] 15.00 |SATISFECHO | 126.00 |SATISFECHO
16.00|MUV BUENA RI 15.00|MUY BUENA R MEDIANARESI| 92.00 [MUYBUENAR] 18.00 |MUY SATISFEC] SATISFECHO SATISFECHO 12.00 [SATISFECHO 15.00 |SATISFECHO 16.00 |MUY SATISFEC] SATISFECHO 14.00 [SATISFECHO 126.00 [SATISFECHO
13.00|MUY BUENA R MEDIANA RESI| 75.00 [BUENARESILIE| 17.00 |MUY SATISFEC] SATISFECHO SATISFECHO 15.00 [SATISFECHO 17.00 _|MUY SATISFEC| 15.00 |SATISFECHO SATISFECHO 15.00 [SATISFECHO 134.00 [SATISFECHO
13.00|MUY BUENA R . MEDIANA RESI| 75.00 17.00 _|MUY SATISFEC] SATISFECHO SATISFECHO 15.00 [SATISFECHO 17.00 _|MUY SATISFEC| 15.00 |SATISFECHO SATISFECHO 15.00 [SATISFECHO 134.00 [SATISFECHO
12.00|BUENA RESILIE] BUENA RESILIE] 11.00 { 25.00 13.00| MEDIANA RESI| _84.00 |MUY BUENAR] _18.00 | MUY SATISFEC] MUY SATISFEC] MUY SATISFEC] 16.00 | MUY SATISFEC| 16.00 |MUY SATISFEC| 19.00 |MUY SATISFEC| [SATISFECHO
15.00| MUY BUENAR {____ 2300|BUENARESILIE| MEDIANA RESI|_86.00 |MUY BUENAR]_17.00 | MUY SATISFEC] MUY SATISFEC] MUY SATISFEC SATISFECHO | 19.00 |MUY SATISFEC| 18.00 |MUY SATISFEC| 16.00 MUY SATISFEC] SATISFECHO
15.00 MUY BUENA R X {  23.00[BUENARESILIE] MEDIANA RESI|87.00 |MUYBUENAR] 17.00 |MUY SATISFEC] MUY SATISFEC] MUY SATISFEC] [SATISFECHO 19.00 |MUY SATISFEC| 18.00 |MUY SATISFEC| 16.00 |MUY SATISFEC| [SATISFECHO
10.00|BUENA RESILIE] 12.00|BUENA RESILIE] 21.00|MUY BUENAR] __12.00| MEDIANA RESI| 73.00 |BUENARESILIE| 19.00 |MUY SATISFEC| MUY SATISFEC| 17.00 | MUY SATISFEC] MUY SATISFEC| 16.00 | MUY SATISFEC| 17.00 |MUY SATISFEC| 16.00 | MUY SATISFEC] X MUY SATISFEC|
12.00|BUENA RESILIE] 12.00|BUENA RESILIE] X 21.00|MUYBUENAR] __ 12.00|MEDIANARES| 75.00 |BUENARESILIE| 19.00 |MUY SATISFEC] MUY SATISFEC| 17.00 | MUY SATISFEC] MUY SATISFEC| 16.00 |MUY SATISFEC| 17.00 |MUY SATISFEC| 16.00 _|MUY SATISFEC| SATISFECHO | 18.00 |MUY SATISFEC| 151.00 |MUY SATISFEC|
15.00| MUY BUENA R 14.00|MUY BUENA RI 9.00 16.00|MEDIANA RESI| 92.00 [MUYBUENAR] 20.00 |MUY SATISFEC] MUY SATISFEC| 20.00 |MUY SATISFEC| 20.00 |MUY SATISFEC| 20.00 |MUY SATISFEC|] 20.00 [MUY SATISFEC| 19.00 |MUY SATISFEC] MUY SATISFEC| 20.00 |MUV SATISFEC| 174.00 |MUY SATISFECI
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ANEXO 8: CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO

{esgO0s
y resg

Luecgo de haber <.
1ber si1da det himiento=

acii ndamernte wnforrmada/e 4
2':;11K';I‘]\’(\(‘(’;‘-"]l.': Como parie de ja o < (e 1'\ RESILIY NCIA Y
JAUIA, ZnI”\ LARORAL PN ENFERMERAS DE LA RED DE SALUD
e 120-2021™, mediante Ja firma A S yeepto  participar
volumariamene en el trabaj firma ¢ es dacun ‘ : P i adoues

abajo que se esta )levan 2 cabo cordi s por los investigad

responsables . : ATVEO A« 1o §
Ontreras Huaman, Marcela Roxcana v \felaar [Lazo. Fiorela

Se me } v
‘ 0 1 . . -
i 1whheade que mi participz ~ on Srvtaive . v voluntaria y que aur
despuces de iniciad: Rl kel lecidir
SiiSHEna ! pucdo rehusarme a responder « alqu ¢
spender m o . ; \ing
»l T ™Mi participacién en cualguicr from WO, A a - pingun
PETUICIO. Asimismo, se me ha dicho gue mis respucstas a | sunta eran
ahsoluta . - : S TG SRR B o 2 sionales
invol ‘n”"”/L confidenciales v que las con el equipn de profesior al
nvolucradas/os en 1a investigacion: v se me ha inf ado que se resguardard mi identidad
en la oblencidn, elaborac i6n v divulgacién del Sradiueido
Entiendo que los resultados de la investigacion me serdn proporcionados st los solicito y
que todas las preguntas acerca del estudio o sobre los derechos a participar en el mismo
me seran respondidas
b | =
O e, 00
IHuancayo, — e de 7 (f_) 2020 (

(PARTICIPANTE)

o e Pttt

Apellidos y nombres

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Lue.go de haber sido debidamente informada/o de los objetivos, procedimientos y riesgos
hacia mi persona como parte de la investigacién denominada “RESILIENCIA Y
SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS DE LA RED DE SAL'UD
JAUJA, 2020-2021”, mediante la firma de este documento acepto participar
voluntariamente en el trabajo que se est4 llevando a cabo conducido por los investigadores
responsables “Contreras Huamsin, Marcela Roxsana y Melgar Lazo, Fiorela”

Se me ha notificado que mi participacién es totalmente libre y voluntaria y que z:n’l‘n
después de iniciada puedo rehusarme a responder cualquiera de las preguntas o dgcu!lr
suspender mi participaciéon en cualquier momento, sin que ello me ocasione ningun
perjuicio. Asimismo, se me ha dicho que mis respuestas a las preguntas y aportes seran
absolutamente confidenciales y que las conocerd sélo el equipo de profesionales
involucradas/os en la investigacion; y se me ha informado que se resguardar4 mi identidad

en la obtencién, elaboracién y divulgacién del material producido.

Entiendo que los resultados de la investigaciéon me serdn proporcionados si los solicito y
que todas las preguntas acerca del estudio o sobre los derechos a participar en el mismo

me seran respondidas.

Huancayo, TN % S de f“"ﬂ\ 2021.
OMW QA\
(PARTICIPANTE{
Apellidos y r;ombres: &*SWMA’:‘—'S '
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CONSENTIMIENTO INFORMADO
Luego de haber sid.

Bt s o person]a od procedimientos y riesgos
SATISFAGCION €Omo parte de la Investigacién denominada “RESILIENCIA Y
JAUJA, 2020_20211.:@01}41, EN ENFERMERAS DE LA RED DE SALUD
VOlU—ﬂtariamenteenelt;ame lante la firma de este documento acepto participar

bajo que se esté llevando a cabo ¢ i i i
o onducido por los investigadores
responsables “Contreras Huamain, Marcela Roxsana y Melgar Lazo, Fiorela”

Se me ha notificado
después de iniciada P
suspender mi partici
Perjuicio. Asimismo,
absolutamente confi
involucradas/os en la
en la obtencidn, elab

que mi participacién es totalmente libre y voluntaria y que aun
uedo rehusarme a responder cualquiera de las preguntas o decidir
pacién en cualquier momento, sin que ello me ocasione ningin
se me ha dicho que mis respuestas a las preguntas y aportes seran
denciales y que las conocera sélo el equipo de profesionales
investigacién; y se me ha informado que se resguardara mi identidad
oracién y divulgacion del material producido.

Entiendo que los resultados de la investigaciéon me seran proporcionados si los solicito y

que todas las preguntas acerca del estudio o sobre los derechos a participar en el mismo
me seran respondidas.

Huancayo, ...... 0‘_5 ....... de .V k(,_O/‘(/Q) 2020.1

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Luego de haber sido debidamente informada/o de los objetivos, procedimientos y riesgos
hacin mi personn como parte de la investigacion denominada “RESILIENCIA Y
SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS DE LA RED DE SALUD
JAUJA, 2020-2021", mediante la firma de este documento acepto participar
voluntarinmente en ¢l trabnjo que se esti llevando a cabo conducido por los investigadores
responsables “*Contreras Hunmiin, Marceln Roxsana y Melgar Lazo, Fiorela”

Se me ha notificado que mi participacion es totalmente libre y voluntaria y que atn
después de inicinda puedo rehusarme a responder cunl.quicm de las preguntas o dfiCl(.!ll‘
suspender mi participacion en cualquier momento, sin que ello me ocnsnone‘nmgl;‘m
perjuicio. Asimismo, se me ha dicho que mis respuestas a las preguntas y npor!t..s scrl‘ n
absolutamente confidencinles y que las conocerd s6lo el equipo de pro't'.c.sion.‘:i esl,
involucradas/os en la investigacion; y se me ha infom:mdo quese resguardard mi identidad
en ln obtencion, claboracion y divulgacion del material producido.

i ipaci 5 i i licito
Iintiendo que los resultados de la investigacion me serdn proporcmnnc!qs si l:: :?mismz
que todas las preguntas acerca del estudio o sobre los derechos a participar
me serdn respondidas.

C—7" (particirante)

& $ &
= Apellidos y nombres: Oogs. Qa NL&OQ.DA&S
Cepr!
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ebidamente informada/o de los objetivos,

hacia mi persona como parte de la investigaci i “
gacién denominada “RESILIENCIA Y
SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS DE LA RED DE SALUD

JAUJA,. 2020-2021", mediante la firma de este documento acepto participar
voluntariamente en el trabajo que se estd llevando a cabo conducido por los investigadores
responsables “Contreras

Huamin, Marcela Roxsana y Melgar Lazo, Fiorcla”

procedimientos y riesgos

Se me ha notificado
después de iniciada p
suspende;
perjuicio
ab.
in

que mi participacién es totalmente libre y voluntaria y que I_!L'l_n
uedo rehusarme a responder cualquiera de las preguntas o d.ccu!n
r mi participacién en cualquier momento, sin que ello me ocasione ningiin
. Asimismo, se me ha dicho que mis respuestas a las preguntas y nporte_s serdin
solutamente confidenciales y que las conocerd sélo el equipo de prof.CSlon_“les
volucradas/os en la investigacién; y se me ha informado que se resguardard mi identidad
en la obtencién, elaboracién y divulgacién del material producido.

Entiendo que los resultados de la investigacién me serén proporcionnc!o's si los solic.ilo y
que todas las preguntas acerca del estudio o sobre los derechos a participar en el mismo

me serdn respondidas. 6
Huancayo, ....... OC{ ....... de O .~2021.

D
Apellidos y nombres: mﬁ/u&/ﬁ‘// Jes
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ANEXO 9: FOTOS DE LA APLICACION DEL INSTRUMENTOS

Investigadora en la puerta

de un establecimiento de

salud de la Red de Salud
Jauja

~ MEDICINA® GENERAL

- ODONTOLOGIA
Investigadora en la puerta R

.. | 07000 - 07:00m EU
de un establecimiento de j ors  H%
salud de la Red de Salud

Jauja
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Investigadora aplicando el
instrumento de recoleccion de
datos

Investigadora aplicando el
instrumento de recoleccion de
datos
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Investigadora aplicando el
instrumento de recoleccion de
datos

Investigadora aplicando el
instrumento de recoleccion de
datos
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Participante rellenando los
instrumentos de recoleccion de
datos

Participante rellenando los
instrumentos de recoleccion de
datos
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ANEXO 10: DECLARACION DE CONFIDENCIALIDAD

UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DELASALUD
DIRECCION DE LA UNIDAD DE INVESTIGACION

DECLARACION DE CONFIDENCIALIDAD

Yo, Marcela Roxsana CONTEERAS HUAMAN, 1dentificada con DNI N® 40934365
estudiante egresado de la escuela profesional de ENFERMERIA  vengo implementando
el proyecto de tesis fitulade “RESILENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN
ENFERMERIA EN LA RED DE SALUD JAUJA 2020 - 20217, en ese contexto declaro
bajo juramento que los datos que se generen come producto de la investigacion, asi como
la identidad de los participantes seran preservados y serdn usados tmicamente con fines
de investigacion de acuerdo a lo especificado en los articulos 27 y 23 del Eeglamento
General de Investigacién y en los articulos 4 y 5 del Cédigo de Etica para la investigacién
Cientifica de la Universidad Pemuana Los Andes | salve con autorizacién expresa v

documentada de alguno de ellos.

Huancayo, 16 de diciembre 2020.

Apellides y nombres: CONTRERAS HUAMAMN
MARCELA ROXSANA

Responsable de investizacion
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UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LASALUD
DIRECCION DE LA UNIDAD DE INVESTIGACION

DECLARACION DE CONFIDENCIALIDAD

Yo FIORELA MELGAR LAZO identificada con DNIN® 43967957 estudiante egresado
de la escuela profesional de ENFEEMERIA, vengo implementando el proyecto de tesis
titulado “RESILENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERIA EN LA
FEED DE SALUD JAUJA 2020 - 20217, en ese contexto declaro bajo juramento que los
datos que se generen como producte de la mnvestigacion, asi como la identidad de los
participantes seran preservados y seran usados unicamente con fines de investigacion de
acuerdo a lo especificado en los arficulos 27 y 28 del Reglamento General de
Investigacion y en los articulos 4 v 3 del Codigo de Etica para la mvestigacion Cientifica
de la Universidad Peruana Los Andes | salvo con autonzacion expresa y documentada de

alguno de ellos.

Huancayo, 16 de DICIEMBERE 2020.

1 -k

weers \

Apellidos v nombres: MEGAR LAFO FIODRELA

Responsable de investigacion
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ANEXO 11: COMPROMISO DE AUTORIA

COMPROMISO DE AUTORIA

En la fecha, yo Melgar Lazo Fiorela, identificado con DNI N° 43967957 Domiciliado en
Pasaje Alfa N° 193 El Tambo, estudiante o docente de la Facultad de Enfermeria de la
Universidad Peruana Los Andes, me COMPROMETO a asumir las consecuencias
administrativas y/o penales que hubiera lugar si en la elaboracion de mi investigacion titulada
RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN ENFERMERAS DE LA RED DE
SALUD JAUJA, 2020-2021 se haya considerado datos falsos, falsificacion, plagio, auto
plagio, etc. y declaro bajo juramento que el trabajo de investigacion es de mi autoria y los
datos presentados son reales y he respetado las normas internacionales de citas y referencias

de las fuentes consultadas.

Huancayo, 26 de julio del 2022.

MELGAR LAZO FIORELA
DNI N° 43967957
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COMPROMISO DE AUTORIA

En la fecha, yo Contreras Huaméan Marcela Roxsana, identificado con DNI N° 40954365
Domiciliado en Jiron Santa Rosa N° 325 Anexo Safios Grande, EI Tambo, estudiante o docente
de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Peruana Los Andes, me COMPROMETO a
asumir las consecuencias administrativas y/o penales que hubiera lugar si en la elaboracién de
mi investigacion titulada RESILIENCIA Y SATISFACCION LABORAL EN
ENFERMERAS DE LA RED DE SALUD JAUJA, 2020-2021 se haya considerado datos
falsos, falsificacién, plagio, auto plagio, etc. y declaro bajo juramento que el trabajo de
investigacion es de mi autoria y los datos presentados son reales y he respetado las normas

internacionales de citas y referencias de las fuentes consultadas.

Huancayo, 26 de julio del 2022.

CONTRERAS HUAMAN MARCELA ROXSANA
DNI N° 40954365
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