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RESUMEN

El presente estudio tiene como objetivo principal determinar la relacion entre los
factores institucionales y el desemperio laboral del personal de enfermeria del Hospital
La Caleta, Chimbote - 2021. El estudio es de tipo cuantitativo, correlacional, de corte
transversal, cuya muestra estuvo conformado por 136 enfermeros entre profesionales
y técnicos. La técnica empleada fue la encuesta y el instrumento de recoleccion de
datos fue un cuestionario, el cual presentaba un valor de V. de Aiken y el coeficiente
de Alpha aceptable para su aplicacion, asi mismo se utilizé la prueba de coeficiente de
correlacién de Spearman para asociar las variables. Los resultados fue que no existe
relacion significativa entre los factores institucionales y el desempefio laboral del
personal de enfermeria (rho=0.105), pero si se encontro relacion significativa entre el
ambiente fisico (rho=0,198), el plan de capacitacion (rho=0,333), el reconocimiento al
mérito (rho=0,207) y la disponibilidad de recursos para el trabajo (rho=0,182) con la
gestion asistencial; asi mismo se hall6 relacion estadistica entre el plan de
capacitacion (rho=0,263) y la personalidad asistencial. Concluyendo que no existe
relacion entre los factores institucionales y el desempefio laboral en forma general,

pero si existe una relacion entre algunas de sus dimensiones.

Palabras clave: Factores institucionales, desempefio laboral, personal de enfermeria.
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ABSTRACT

The main objective of this study is to determine the relationship between institutional
factors and work performance of the nursing staff at Hospital La Caleta, Chimbote -
2021. The study is quantitative, correlational, cross-sectional, whose sample consisted
of 136 nurses between professionals and technicians. The technique used was the
survey and the data collection instrument was a questionnaire, which presented a value
of V. de Aiken and the Alpha coefficient acceptable for its application, likewise the
Spearman correlation coefficient test was used to associate the variables. The results
were that there is no significant relationship between the institutional factors and the
work performance of the nursing staff (rho = 0.105), but a significant relationship was
found between the physical environment (rho = 0.198), the training plan (rho = 0.333),
recognition of merit (rho = 0.207) and availability of resources for work (rho = 0.182)
with care management; Likewise, a statistical relationship was found between the
training plan (rho = 0.263) and the care personality. Concluding that there is no
relationship between institutional factors and job performance in general, but there is a

relationship between some of its dimensions.

Keywords: Institutional factors, job performance, nursing staff.
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INTRODUCCION

En el informe sobre la situacion de la enfermeria en el mundo 2020, realizado por
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en colaboracién con el Consejo
Internacional de Enfermeras (CIE) y la campafia mundial Nursing Now, y con el
apoyo de gobiernos y otras organizaciones, presentan fundamentos que prueban
el valor del personal de enfermeria en todo el mundo, pues su contribucién es
decisiva para lograr prioridades sanitarias centrada en la persona, en la que, 191

paises proporcionaron datos para la elaboracion de dicho informe.

El nimero de personal de enfermeria en el mundo es de 27,9 millones, de las
cuales 19,3 millones (69%) son enfermeras (0s) profesionales, 6 millones (22%)
son auxiliares de enfermeria y 2,6 millones (9%) no clasifican en ningun grupo
antes mencionado; por lo que se considera que enfermeria es el grupo ocupacional

mas cuantioso del sector salud (OMS, 2020).

Ademas, cabe mencionar que, de los aproximadamente 28 millones de personas,
el 8,4 millones (30%), trabajan como enfermeras (0s) en la Region de las Américas;
asi mismo, esto simboliza el 56% de la fuerza laboral total, una proporcion por
debajo al promedio mundial, estimado de 59%; del mismo modo, mas del 80% de
los profesionales de enfermeria trabajan en paises con la mitad de la poblacion
mundial, se estima que la necesidad de profesionales de la salud es de 5,9
millones en todo el mundo, y con el alrededor del 5,3 millones (89%) de esta
escasez se concentra en los paises de ingresos bajos y medianos - bajos

(Cassiani, Munar, Umpiérrez, Peduzzi y Leija, 2020).

Lamentablemente hoy en dia, se han desatado cambios en el sector salud luego
de las reformas implementadas por gobiernos de muchos paises incluido Perd,
como consecuencia generando condiciones laborales inadecuadas, aumento de
la carga de trabajo, recursos limitados para prestar atencion, bajos salarios,
escases de profesionales e insatisfaccion (Salcedo, 2020). De manera similar, la

OMS (2006) afirma que muchos trabajadores de salud se enfrentan a condiciones



laborales decepcionantes como bajos salarios, gestores que no ofrecen ayuda,

reconocimiento social insuficiente y un crecimiento profesional deficiente).

Los hospitales del Ministerio de Salud (MINSA) en el Perd, enfrentan una realidad
muy peligrosa, por la falta de infraestructuras adecuadas, equipos no modernos
gue son deficientes y obsoletos, con espacios reducidos e inadecuados para
atender a los pacientes, provocando hacinamiento y en Ultima instancia, escasez
presupuestaria que hacen imposible satisfacer todas las demandas de la poblacion
(Portugal, 2017).

Por otra parte, la pandemia del coronavirus (COVID-19) pone de manifiesto la
vulnerabilidad del sistema sanitario y la escasez de profesionales de enfermeria
para afrontar esta situacion en primera linea, como tener equipos de proteccion
personal adecuados y suficientes, buenas condiciones de trabajo, actividades de
capacitacion continua, protocolos acordes a los estandares internacionales,
equipos multidisciplinarios e interdisciplinarios y herramientas tecnoldgicas en el

campo de la telemedicina (Cassiani et al., 2020).

En el Hospital La Caleta existen muchos factores institucionales que influyen en el
desempefio laboral del personal de enfermeria y esto ha sido mucho mas evidente
en la actual pandemia de la COVID-19, por lo que ha sido dificil responder a las
exigencias del trabajo y se ha evidenciado en la calidad de atencién que se da a
los pacientes, quienes muestran insatisfaccion por la atencion brindada durante su
estancia hospitalaria, debido a la gran demanda de usuarios, y el escaso nimero
de personal de enfermeria asignado a cada servicio, generando sobrecarga laboral
y saturacion de actividades asistenciales que disminuyen la calidad de atencion y
que ha distraido el esfuerzo y la actitud del personal de enfermeria, cuya falta de
motivacion en el actuar enfermero tiene mucho que ver con la inadecuada
infraestructura del establecimiento de salud y su equipamiento, asi como también
la escasa disponibilidad de recursos para el trabajo, a esto se suma, el creciente
descontento del personal de enfermeria, por la inadecuada remuneracién en

relacion al trabajo realizado, la inestabilidad laboral del personal contratado que se



ha visto mucho mas vulnerable durante esta pandemia, la falta de capacitaciones
y el hecho de que el trabajo no sea reconocido.

Ante lo mencionado, Hijar, Lépez y Reyna (2014) sostienen que el personal de
enfermeria que trabaja en establecimientos sanitarios, se enfrenta a muchos
problemas derivados de la atencion al paciente, igualmente de la gestion y
coordinacion con el equipo de salud, pues este recurso humano es pieza

fundamental para lograr la calidad y la calidez en el cuidado.

Por lo expuesto anteriormente, se pretende investigar aquellos factores
institucionales que influyen en el desempefio laboral del personal de enfermeria,
dicho estudio permitira determinar si en realidad las condiciones laborales en la
que trabaja el personal de enfermeria afecta su desempefio laboral, formulandose,
el siguiente problema ¢Qué relacion existe entre los factores institucionales y el

desempefio laboral del personal de enfermeria del Hospital La Caleta - 20217

Como resultado de la investigacion, permitira a los directivos del establecimiento
de salud realizar presupuestos de acuerdo a las necesidades en cada servicio para
beneficio no solo de enfermeria sino de otras profesiones que laboran en las
mismas circunstancias de trabajo, lo cual aumentara la satisfaccion, y por efecto
optimizara su desempefio, obteniendo mayor eficiencia y calidad en la atencién
brindada a sus pacientes. Asimismo, este estudio permitira desarrollar estrategias
dirigidas a aumentar y fortalecer el desempefio en el lugar de trabajo a través de

la educacion continua para el bien del paciente y de la profesion.

El estudio de investigacion tiene como Objetivo General: Determinar la relaciéon
entre los factores institucionales y el desempefio laboral del personal de
enfermeria del Hospital La Caleta - 2021; y especificamente se buscad: 1) Identificar
los factores institucionales del personal de enfermeria del Hospital La Caleta -
2021, 2) Identificar el desempefio laboral del personal de enfermeria delxHospital
La Caleta - 2021 y 3) Establecer relaciéon de significancia entre los factores
institucionales y desempefio laboral del personal de enfermeria del Hospital La

Caleta — 2021. Se formul6 las hipétesis que pretende responder a la interrogante



de la investigacion H1: Factores institucionales se relaciona significativamente con
el desemperio laboral del personal de enfermeria del Hospital La Caleta y HO:
Factores institucionales no se relaciona significativamente con el desempefio

laboral del personal defenfermeria del Hospital La Caleta.



MARCO TEORICO

La siguiente seccidn detalla varios estudios de investigacién en diversos paises
del mundo, estudios que describen la realidad en relacion a las variables
estudiadas, a su vez se describe los fundamentos teéricos que respaldan el

presente estudio.

A nivel internacional, en Nigeria, en su estudio de investigacion, Olusegun y
Olusoji, (2020), investigaron los predictores del entorno laboral sobre la
satisfaccion laboral entre las enfermeras tanto en el ambito federal y hospitales
terciarios estatales en el estado de Lagos, siendo la muestra de estudio 402
enfermeras, resultando que los predictores del entorno laboral en forma general
influyen sobre la satisfacciéon laboral de las enfermeras, con un 70.5%; sin
embargo, al evaluar independientemente cada predictor laboral, solo el salario, y
el ascenso y la promocion impactaron sobre la satisfaccion laboral (b = 0,408, t =
4.232,p =0.00) (b =0.085,t=2.196, p = 0.029) respectivamente.

En Pakistan, Annam (2020), buscé examinar la relacion entre la inseguridad y el
desempefio laboral de lasxenfermeras, cuya muestra estuvo compuesta por 326
enfermeras, donde se hall6 que el valor del coeficiente beta en la inseguridad
laboral y el desempefio laboral fue -0,688 a 0,001 nivel de significancia, que
muestra que hay un efecto negativo significativo de la inseguridad laboral en el
desempeiio laboral. Ademas, indican que la inseguridad laboral predice
significativamente el compromiso laboral (8 = -0,31, t = -6,34 y p <0,001) y el
modelo general (la inseguridad laboral que predice el compromiso laboral) es
estadisticamente significativo, R 2 =0.24, F (1, 976) = 229,86, p <0,001. Asimismo,
los resultados también indican que dada la presencia de precariedad laboral en el
modelo, el compromiso en el trabajo predice significativamente el desempefio
laboral (3 =.738,t=17.42 y p <0.001) y el modelo general (trabajo inseguridad
que predice el desempefio laboral a través del compromiso laboral) es
estadisticamente significativa, R 2 = 0.66, F (2,975) = 679,94, p <0,001; sin

embargo, el efecto directo de la precariedad laboral sobre el desempefio laboral



es insignificante (B = -0,09, t= -1,60 y p = 0,10). En conclusion, la inseguridad
laboral afectd negativamente el desempefio laboral de las enfermeras y el

compromiso laboral.

En Indonesia, Urus, Pongtiku, Rantetampang y Mallongi (2019), determinaron
aguellos factores que influyen en el desempefio de las enfermeras del Hospital del
distrito de Sorong, cuya muestra estuvo conformada por 120 personas,
encontrando segun la recompensa, que del total de enfermeras que afirmaron una
escasa recompensa, el 66.7% presentaron menos rendimiento laboral, entre tanto
gue del total de enfermeros que afirmaron tener una buena recompensa, el 62.4%
presento un buen desempefio laboral; concluyendo que existe una relacion

significativa entre la recompensa y rendimiento de las enfermeras (p=0,014).

Asimismo en Brasil, para Araujo, Silva, Navagantes, Carvalho, Da Silva y Meira
(2017), identificaron la contribucion de todas las dimensiones involucradas en la
precariedad laboral de los profesionales de enfermeria de los hospitales publicos
estatales brasilefios; la muestra fue de 265 enfermeras (161 con seguridad laboral
y 104 subcontratados) y 810 técnicos y auxiliares de enfermeria (597 con
seguridad laboral y 213 subcontratados); cuyos resultados se distribuyeron de
manera diferente, para las enfermeras, las condiciones de trabajo (46.8%) es la
dimensién gue mayormente contribuye a la precariedad laboral; mientras que, para
los técnicos y auxiliares de enfermeria, la intensidad del trabajo debido a
organizacion del proceso de trabajo (51,2%) influyen en la precariedad laboral.

En Brasil, Pintanela, Pereira, Tomaschewski, Devos, Cecagno y De Lima (2017),
analizaron la pérdida de productividad de los trabajadores de enfermeria y la carga
de trabajo en un hospital universitario; la muestra estuvo constituida de 211
trabajadores de enfermeria; como resultado se encontré un promedio de pérdida
de productividad de 6.38%: 75%fde los técnicos de enfermeria mostré 9,57% de
pérdida, seguido de enfermeras 8,75% Yy auxiliares de enfermeria 8,50%. La tasa
de pérdida de productividad se asocio significativamente con la carga quimica (p
=0,044) y con la carga mecanica (p = 0,041).



McHugh y Ma (2014), investigaron cémo el salario, el entorno laboral y la dotacién
de personal se asociaron con los resultados de la fenfermeras: la muestra fue de
26,005 enfermeras registradas en 534 hospitales; en los resultados se hall6 el 25%
expreso su insatisfaccion con su trabajo actual, el 34% informo6 un alto nivel de
agotamiento y el 14% de las enfermeras expresaron su intencion de dejar su
puesto actual dentro del afio; asi mismo encontraron que el sueldo (OR=0,81), el
ambiente de trabajo (OR=0,66), la retencion de personal (OR=0,8), y la dotacion

de personal (OR=0,78) tenian efectos sobre el resultado laboral.

En Etiopia, Negussie y Berehe (2016), identificaron los factores que influyen en el
desempefio laboral de las enfermeras en hospitales publicos en Addis Abeba, su
muestra estuvo constituida de 230 enfermeros, encontrando que las enfermeras
obtuvieron un calificativo por debajo del promedio: en desempefio laboral (media
= 2,71, DE = 0,48), en satisfaccion laboral (media = 2,55, DE = 0,39) y en
compromiso organizacional (media = 2,45, DE = 0,36); segun la remuneracion,
beneficios y reconocimiento, el 44% menciono que la institucion donde laboran no
es competitiva en comparacion con otras organizaciones similares; el 43.5% no
estd de acuerdo con su experiencia, el 44% no esta de acuerdo con su
responsabilidad laboral, el 41% no conocen los servicios complementarios, el
43.5% sostienen no existe la oportunidad de avanzar en la carrera y el 49.9%
refieren que no son reconocidas; segun la dotacién de personal y horario de
trabajo, el 47% menciona que el horario general de trabajo es justo y el 50.5%
declara que el personal asignado en su unidad no es suficiente para hacer frente

a su carga de trabajo actual.

También en Etiopia, se realizé un estudio Tesfaye, Abera, Balcha, Nemera y Belina
(2015), con el objetivo de evaluar aquellos factores que influyen en el desempefio
de enfermeras que laboran en el Hospital de la Universidad de Jimma, siendo su
muestra de estudio 239 enfermeras, encontrando que el 67,8% de las enfermeras
tuvo buen desempefio y el 32,2% tuvo un desempefio deficiente, asimismo cabe
resaltar que las enfermeras mostraron insatisfaccion con su remuneracion,

beneficio y reconocimiento que recibieron de la institucién, insatisfaccién con el



espacio de trabajo y el entorno, no contar con el suficiente personal para cubrirla
carga de trabajo actual, la falta de oportunidad de educacion continua y la falta de
disponibilidad del instrumento, material y suplementos aunque no fueron
estadisticamente significativos, el personal de enfermeria lo califico como
determinantes que obstaculizan su rendimiento. En conclusion, aunque la mayoria
de las enfermeras calificaron su desempefio como bueno, todavia hay una

cantidad representativa que califica su desempefio debajo de las expectativas.

En Palestina, Saleem y Sayej (2015), evaluaron los factores organizativos
seleccionados (carga de trabajo, recursos disponibles y apoyo de los gerentes)
que influyen en el desempefio de las enfermeras en la regién norte de Cisjordania
hospitales gubernamentales, utilizando una muestra de 183 enfermeros, cuyo
resultado fueron que el nivel general de factores organizativos seleccionados que
afectan el desempefio de las enfermeras profesionales fue alto el 74,6%; la carga
de trabajo calificada como la mas alta con el 79,2% entre las dimensiones del
estudio, segun la percepcion de enfermeras, falta de apoyo del gerente con un
72,0% vy falta de disponibilidad de recursos con un 69,8%.

En Namibia, Kamati, Cassim y Karodia (2014), evaluaron los factores que influyen
en el desempefio de las enfermeras tituladas del Hospital Nacional de Referencia,
cuya muestra de estudio fue 284 enfermeras, hallando que el 32% indico que la
falta de capacitacion conduce al pobre desempefio y el 68% permaneci6 indeciso,
segun el aspecto de personal inadecuado, el 87% mencion6 que la escasez de
personal es un factor que contribuye a un rendimiento deficiente; segun el aspecto
de equipo inadecuado, el 70% citaron que el hospital no cuenta con equipos y
recursos adecuados que permitan ejecutar eficientemente sus funciones; segun el
aspecto de pobre remuneracion, el 45% indicé que la mala remuneracion es un
factor que contribuye a su pobreza; asimismo, segun el trato en el lugar de trabajo,
el 47% destaco que reciben un trato justo, mientras que el 38% consider6 que no
son tratados por igual y el 15% estan indecisos; segun la evaluacion del entorno
laboral, el 43% indicaron que las condiciones laborales son malas y muy malas;

en cuanto a la toma de decisiones, el 70% indicaron que no participa, el 77%



menciona la falta de retroalimentacion periddica y en relacién a la recompensa, el

92% indic6 que no hay recompensas por buen desempefio.

A nivel nacional, Bustamante (2021) pretendio describir la sobrecarga de trabajo y
desemperio laboral del profesional de enfermeria en los servicios de emergencia,
en la que se revisaron 18 estudios, en el resultado se hall6 que el 78% de los
estudios demostraron un nivel medio de sobrecarga de trabajo y el 66.7% un
regular desempefio laboral; con respecto a las dimensiones, el 50% esta de
acuerdo en dimensionar la sobrecarga de trabajo en carga fisica, carga mental,
trabajo a turnos y organizacion de servicios y el 44.4% determind dimensionar el
desempefio laboral en planificacién, responsabilidad, iniciativa, oportunidad,
calidad de trabajo, confiabilidad y discrecion relaciones interpersonales y
cumplimiento de las normas, concluyeron que el exceso de trabajo del equipo de
enfermeria es el resultado de exceso de horas laborales, presencia de trabajo
administrativo adicional al trabajo asistencial y la falta de personal para la atencion
de los pacientes; del mismo modo, el rendimiento de estos profesionales muestran
signos de agotamiento, en la que la sobrecarga laboral afecta negativamente en
el desempefio de todo enfermero, especialmente los que trabajan en el area de

emergencia.

Asi mismo, Salcedo (2020) en su investigacion utilizé una muestra representada
por 95 profesionales de la salud para determinar la relacion entre los factores
institucionales y el desempefio laboral de los tecnélogos médicos de laboratorio
clinico del instituto nacional de enfermedades neoplasicas, donde encontré que el
12.6% establecen que hay factores institucionales de nivel deficiente; de este
grupo, el 6.3% presentaron un desempefo deficiente y el 6.3% un desempefio
regular, a diferencia del grupo de 49.5% que sefalan que hay factores
institucionales de nivel regular, de los cuales, el 3.2% presento un desempefio
deficiente, el 40% un desempefio regular y el 6,3% un desempefio 6ptimo;
finalmente el 37.9% consideraron que hay factores institucionales de nivel 6ptimo;
donde el 15.8% logré un desempefio regular y el 22.1% alcanz6é un desempefio

Optimo; en cuanto al nivel de relacion entre las variables de investigacion, se



encontro un nivel de significancia (p=0.04), asi mismo se encontr6 que el ambiente
fisico (p=0.01), la capacitacion (p=0.01), el mérito (p=0.00), la dotacion de personal
(p=0.00) y la demanda de paciente (p=0.03) estan relacionadas con el desempefio
laboral; concluyendo que los tecnélogos médicos del departamento de patologia
del INEN, en su mayoria tienen un nivel de rendimiento regular, pero también,
existen factores que influyen en su desempefo, siendo el mas importante la

dotacion de personal.

Del mismo modo, Pingo (2020), en su estudio analizé el rendimiento laboral del
personal de salud asistencial que trabaja en el establecimiento de salud I-4 La
Unidn, Piura; siendo la muestra de estudio 33 colaboradores, obteniéndose en la
en las siguientes dimensiones: eficiencia, el 59.6% se desempefian continuamente
con eficiencia; en eficacia el 52.5% son eficaces perennemente; en productividad,
el 43.4% esporadicamente son productivos; en calidad, el 53.5% brinda
continuamente una prestacion de calidad; en disciplina, el 54.5% menciono
siempre demostrar disciplina en el cumplimiento de sus labores y en compromiso,
el 58.6% estd comprometido con el desarrollo de sus labores, concluyendo que el

rendimiento del personal asistencial es favorable.

Por su parte, Quintanay Tarqui (2019) en su articulo de investigacién, describieron
el nivel de desempefio del profesional de enfermeria que labora en el Hospital
Nacional Alberto Sabogal, siendo la muestra de 208 enfermeras, cuyos resultados
fueron que el 24.5% obtuvo un bajo desempeiio, 73,1% medio y 2,4% alto; en el
factor motivacional del trabajo, se determiné que el 47,6% sefiala que el sueldo es
bajo, 41,3% como regular y 11,1% bueno; el 63% menciona tener sobrecarga de
trabajo, en el que 32.7% manifestaron no contar con equipamiento suficiente y
45.7% mencionaron que disponen de material necesario, asimismo, segun las
caracteristicas organizacionales, el 70.2% mencionan no recibir capacitacion por
parte de su institucién y finalmente en las caracteristicas de la jefatura, el 37%
sefalan presion laboral y el 64.9% menciona no brinda un horario de trabajo

flexible.
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En Lima, Huaman (2015), en su estudio de investigacién tuvo con finalidad
establecer la relacion entre los factores institucionales y la satisfaccion laboral de
las enfermeras del Hospital Maria Auxiliadora, siendo la muestra 130 profesionales
de enfermeria, como resultado se hallé que existe relacidon significativa entre los
factores institucionales y la satisfaccion laboral (Rho=0.272, p=0.002);
encontrandose factores como salario (Rho=0.378, p=0.000), condiciones laborales
(Rho=0.227, p=0.009) y politicas administrativas (Rho=0.234, p=0.007) tienen una
relacion directa y significativa con la satisfaccion laboral. A excepcion de los
factores de supervision (Rho=0.059, p=0.502) y relaciones interpersonales (Rho=-
0.012, p=0.888) no hay evidencia estadistica de relacion con la satisfaccion

laboral.

Entre tanto, Diaz, Gutiérrez y Amancio (2017) determinaron aquellos factores que
condicionan el ausentismo y la relacién con el desempefio laboral de los
profesionales de enfermeria que laboran en areas criticas, siendo la muestra 65
enfermeras, donde encontraron que de acuerdo a los factores condicionantes al
ausentismo: lugar de trabajo, referido a la limpieza, higiene, disposicién de
materiales, equipos de bioseguridad, iluminacién, ventilacion adecuada vy
mobiliarios comodos, el 3.1% atribuyd como un condicionante bajo, 67.7% como
medio y 29.2% lo consider6 como alto, en cuanto a contenido de trabajo, referido
a la carga de trabajo, movilizacion para cubrir otras areas, dotacion del personal,
remuneracién adecuada y el trabajo en equipo, el 4.6% considera como un
condicionante bajo, 89.2% como medio y 6% como alto; en cuanto al desempefio
en autoevaluacion, el 78.5% tuvieron un nivel regular en la dimension calidad de
trabajo, el 46.2% un nivel bueno en la dimension estabilidad emotiva y el 20% un
nivel deficiente en la capacidad analitica; segun la evaluacion del desempefio por
el par, el 67.7% mostraron en la calidad de trabajo un nivel regular, el 43.1% en la
dimensién emotiva un nivel bueno y el 35.4% en la capacidad de sintesis un nivel
deficiente; respecto a la evaluacion del desempeiio por el jefe, el 75.4%
presentaron un nivel regular en la calidad de trabajo, el 40% un nivel bueno en la

estabilidad emotiva y el 52.3% un nivel deficiente en la capacidad de sintesis;
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concluyendo que hay una relacion entre el ausentismo y el desempefio laboral
(rho= 0597; p=0.001).

Por su parte, Hijar, LOpez y Reyna (2014), en su estudio relacionaron los factores
personales e institucionales y el desempefio laboral de los profesionales de
enfermeria del Hospital de Ventanilla, la muestra estuvo representada por 69
enfermeros, en cuanto a sus resultados se observd que el 51% tiene un factor
institucional adecuado y el 49% tiene un factor institucional inadecuado, asi mismo
el 68% tienen un rendimiento laboral adecuado y el 32% tiene un rendimiento
laboral inadecuado, en la relacion entre ambas variables, el 48% tiene un factor
institucional y desempefio laboral adecuado, hallando que existe una relacion
estadistica significativa (X2=22.3983, p= 0.000).

De los resultados encontrados, Rodriguez, Fonseca, Castro, y Betancourt (2012)
sostienen que existe la necesidad de estudiar al trabajador en relacion con su
entorno laboral en el que estan insertos, dado que en la organizacién y el entono
cualquier alteracién, afectan inevitablemente al puesto de trabajo, por lo que es
necesario investigar cientos de fendbmenos que ocurren todos los dias dentro de la

organizacion.

De ello, Salcedo (2020) menciona que el ambiente laboral no solo permite la salud
de los empleados, sino también contribuye positivamente a promover la
productividad, la calidad de vida y la intension de éxito en el entorno laboral pero
muchos de estos factores no se cumplen en diferentes centros hospitalarios, por
lo que el personal de salud en todo el mundo estan expuestos a diario a las fuerzas
que generan estrés e inseguridad, asociado a las crecientes demandas de
atencion y cuidado por el envejecimiento de la poblacion, la aparicién de nuevas

enfermedades, sumado con el aumento de los conflictos y violencia (OMS, s/f).

Debido a que la enfermeria es el grupo ocupacién sanitario con mayor proporcion
de las profesiones de salud, es considerada como un valioso recurso en la
asistencia sanitaria, demostrando competencias en los diferentes cambios

demograficos, econdémicos y sociales (OMS, 1996). Por ello, el Consejo
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Internacional de Enfermeras (2015), define a la enfermeria como una disciplina
que abarca los cuidados autbnomos y en colaboracion, brindada a todas las
edades, familias, grupos y comunidades, enfermos o sanos, incluida la promocion
de la salud, la prevencion de la enfermedad, y los cuidados de las personas
enfermas, discapacitadas y moribundas, cuyas funciones esenciales son la
defensa, el fomento de un entorno seguro, la investigacion, la participacion en la
politica de salud y en la gestion de los pacientes y los sistemas de salud, y la

formacion.

Pero estas funciones muchas veces se ven influencias por diferentes factores
como, el insuficiente nimero de personas, horas de trabajo excesivo, gran nimero
de pacientes, incentivos y salarios inadecuados, insuficientes equipos biomédicos,
entre otros (Tuyisenge, 2017). Por lo que los factores institucionales son todos
aguellos elementos relacionados con el proceso administrativo y de organizacion
de la institucién que favorecen o desfavorecen una determinada accion (Vele y
Veletanga, 2015).

Uno de estos factores, es el ambiente fisico que para asegurar el desempefio del
personal de enfermeria debe ser comodo y seguro, donde la temperatura, el ruido
y la luz deben ser los adecuados (Moreno, Ramirez y Tamani, 2016). En su
defecto, los ambientes laborales sucios y deteriorados, con inadecuada
iluminacion, temperatura e infraestructura; incomodan, enlentecen y afecta el
desempeiio del enfermero(a) (Anglade, 2006, p.37). Segun Saleen y Sayej (2015),
los hospitales son responsables de salvaguardar la seguridad y el bienestar de sus
pacientes, asi como el de sus subordinados, por lo que debe proporcionar,

instalaciones y equipos seguros y adecuados.

Con base a lo anterior, la Organizacién Internacional del Trabajo (2007) mencionan
que una inadecua condicion de empleo e insatisfaccion del enfermero (a),
aumentaran la morbilidad y mortalidad de pacientes, aumentan la vulnerabilidad
en el lugar de trabajo y renuncias del personal. Por su parte, Olusegun y Olusoji
(2020) sostienen que un entorno de trabajo propicio juega un papel vital en la
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estimulacién del trabajo de los empleados, especialmente en la industria de la
salud, que estéa plagada de huelgas incesantes debido al mal ambiente de trabajo.

Otro factor, es la capacitacion, el cual es la forma de desarrollar las competencias
de las personas para aumentar la productividad, creatividad e innovacién con el fin
de contribuir a los objetivos de la institucion y lograr mejores resultados, asi mismo,
la formacion aporta valor a las personas y organizaciones, enriqueciendo el
patrimonio humano de la organizacién (Chiavenato, 2009, p. 371). En esa misma
linea, Anglade (2006) menciona que la capacitacion continua condiciona la calidad
y el desempefio laboral, puesto que un personal capacitado es un elemento de
cambio cuyo quehacer estara respaldado por un sustento tedrico (p. 37). Asi
mismo, la educacion continua puede ser un factor que contribuya
significativamente a la retencion del personal, a mejorar la atencion al paciente y
satisfacer las necesidades de las enfermeras con su entorno de practica (Lin et al.,
2019).

Los recursos materiales, también son un factor importante, pues equipos
inadecuados, ausencia de materiales o medicamentos sobrecargan a las
enfermeras con trabajo innecesario al tratar de solucionar dichos problemas
(Regalado, 2015). Por lo que, si no hay recursos adecuados en los nosocomios, a
la enfermera le resultara dificil hacer su trabajo, experimentando insatisfaccion y

consecuentemente un desempefio laboral inadecuado (Bhaga, 2010).

Un factor no menos importante es el reconocimiento al mérito personal, que debe
abordarse asignando tareas para poner a prueba las habilidades del subordinado,
para posteriormente valorizar su trabajo y al mismo tiempo, darle la oportunidad
de intervenir en la elaboracion de objetivos y en la toma de decisiones, esto anima
a trabajar para la organizacion, e integrar su trabajo con la visién de la organizacion
(Anglade, 2006, p.38). Entre tanto, Minero, Ramirez y Tamani (2016) ponen
hincapié en el comportamiento del jefe (trato comprensivo, amigable, con
capacidad de escucha y demostracion de interés) como factor para influir en el
buen desempeio del trabajador. Por su parte, De Arco y Suarez (2018),
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mencionan que el personal de enfermeria en ocasiones presenta frustracion
debido al escaso reconocimiento que recibe por parte de sus colegas, de los

pacientes y familiares, ocasionando un ejercicio laboral rutinario sin motivacion.

La inadecuada o escasa dotacion de personal, también tienen un impacto negativo
en las actividades de enfermeria, generando un incremento de la recarga laboral
con saturacion de actividades asistenciales, por lo que es imperativo contar el
suficiente nimero de personal para satisfacer las atenciones demandadas por los
pacientes, poniendo especial atencion en los turnos de la mafiana, donde hay
mayor carga laboral y de acuerdo, al servicio hospitalario (Anglade, 2006, p.39).
Las principales razones detrds de la escasez de enfermeras son el liderazgo
deficiente, la falta de apoyo administrativo para las enfermeras, la incertidumbre
de las enfermeras sobre el futuro, la baja satisfacciéon laboral, las oportunidades

laborales inadecuadas, y la inseguridad laboral (Sokhanvar et al., 2018).

Por su parte Lin, Huang, Yang y Lu (2019) mencionan que el nimero de enfermero
por paciente debe ser de acuerdo a la carga de trabajo, al entorno laboral, a las
horas de trabajo, a las especialidades y niveles de habilidades de enfermeria.
Siendo la proporcion de enfermeras por pacientes en las unidades de cuidados
intensivos 1:1 0 1:2; y en las salas del hospital en general 1:5 (Kamati, Cassim y
Karodia, 2014). El exceso de trabajo en el personal de enfermeria generara estrés
psicolégico y agotamiento, evidenciandose en un desempefio inadecuado (Bhaga,
2010). La escasez de personal y la sobrecarga de trabajo, generara las renuncias
del personal de enfermeria, esta decision se debe a la mala condicién laboral,
asignaciones insuficientes, largas horas de trabajo y alta proporcién de pacientes

por enfermera (Lin et al., 2016).

La demanda de atencién, es un proceso de comportamiento altamente dinamico
en el que se combinan recursos, conocimientos y patrones de conductas, con la
tecnologia, servicios e informacion disponible, contrario al objetivo de restaurar,

conservar y promover la salud de los usuarios (Regalado, 2015).
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Otro factor, es la remuneracion, que segun Chiavenato (2009), es la retribucién
conveniente que recibe cada trabajador por su labor, dedicaciébn y compromiso,
sus conocimientos y habilidades, entre ellos esta la paga fija y los incentivos
salariales (p. 283-284). En este sentido, se puede lograr la satisfaccion si los pagos
se consideran justos en funcion a las demandas del puesto, habilidades
individuales y los niveles de sueldos en la comunidad (Moreno, Ramirez y Tamani,
2016). Asi mismo, la Organizacion Internacional del Trabajo (2007), establece que
los salarios del personal de enfermeria deben ser acorde a sus necesidades
socioecondmicas, calificaciones, responsabilidades, funciones y experiencia,

teniendo en cuenta los riesgos inherentes a la profesion.

Por ultimo, tenemos al factor estabilidad laboral, que se define como la seguridad
que tiene una persona de tener su trabajo actual en el futuro, de las expectativas
sobre las oportunidades de avance profesional a lo largo del tiempo; un individuo
parece tener seguridad laboral si siente que tiene un trabajo permanente apropiado
y esté lo suficientemente calificado para desempefiarlo satisfactoriamente. pues la
seguridad laboral es otro factor detrds de la escasez de enfermeras y la rotacion
de enfermeras, ademas esta determinada por diferentes factores, principalmente
la satisfaccidbn con diferentes aspectos del trabajo, incluido el pago y las
oportunidades de avance profesional. La falta de seguridad laboral es un problema
comun y costoso en los entornos de atencion de la salud (Sokhanvar et al., 2018).

Los factores antes mencionados influirdn en diferentes medidas sobre el
desempeio laboral, el cual es definido por Chiavenato (2000), como el
comportamiento del trabajador en la busqueda de los objetivos fijados,
constituyéndose como una estrategia individual para lograr los objetivos deseados
(p.359). Por su parte, la OMS (2006), sostiene que el desempefio es una
combinacion de caracteristicas en cuanto a su personalidad, competencia y
productividad; por lo que el bajo rendimiento de los proveedores de servicios
conducira a la inaccesibilidad de la atencion e inadecuada prestacion de atencion.
Asi mismo, Rojas (2018) aborda el hecho de que el desempefio laboral es la forma

en que cada trabajador lleva a cabo sus labores, siendo la motivacion la fuerza
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impulsora, que permite el desarrollo y el éxito organizacional mas aun cuando se
considera al recurso humano como una pieza fundamental para un excelente
desemperio, supervision, orientacion y direccion de las tareas. Ademas, Germain
y Cummings (2010), definieron el desempefio de enfermeria como
comportamientos organizacionales centrados en la calidad de la atencion, que se
mide en gran medida por el resultado del paciente y los beneficios de la

organizacion.

El desempefio laboral de enfermeria refleja la calidad, considerandose un
desempefio laboral inadecuado como un factor de riesgo para seguridad del
paciente, por lo que, actualmente se ha enfatizado que la labor de enfermeria y el
entorno de trabajo estdn asociados por el dinamismo de la demanda (Nnko,
Nyang au y Odhiambo, 2019).

La evaluacion del desempefio, es una valoracion sistemética del comportamiento
de cada individuo en relacion de las actividades, objetivos y resultados a alcanzar,
las competencias que ofrece y su potencial de desarrollo, siendo una forma de
detectar problemas de supervision, gestion e integracion de las personas a la
organizacién, el acoplamiento de la persona al puesto y carencias de
entrenamiento para la construccién de competencias; es un poderoso recurso para
resolver problemas de desempefio y mejorar la calidad del trabajo y vida en una
organizacion, esto permite establecer los medios y programas de mejora continua

para el desempefio humano (Chiavenato, 2009, p. 245).

En MINSA (2008) a través de las Normas y procedimiento para el proceso de
evaluacion del desempefio y conducta laboral, sefiala 8 aspectos para medir el
rendimiento, el cual Lobo (2015) lo enfoca en tres dimensiones: gestién asistencial,

productividad asistencial y personalidad asistencial.

En la dimensién gestion asistencial, que valora la combinacién de los factores de
desemperio eficaz que debe concordar con el puesto de trabajo para que puedan
abordar los conflictos que surgen en el entorno organizacional, considerando asi

a la planificacién, que califica la capacidad para elaborar, ejecutar y evaluar el
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trabajo propio y del personal a su cargo, ademas de optimizar los recursos; y el
cumplimiento de normas, que califica la ejecucion de los estandares

organizacionales (reglamentos, procedimientos, instrucciones, entre otros).

La pérdida de productividad esta relacionada con problemas en el desempefio de
actividades y déficits de concentracion, que impiden a los trabajadores pensar con
claridad, lo que los hace propensos a cometer errores e incapaces de completar
las demandas fisicas de su trabajo (Pintanela et al, 2017).

En la dimension productividad asistencial, los trabajadores crean un solido sentido
de pertenencia, por la imagen que posee en la sociedad, o por enarbolar una serie
de valores compatibles con los que ellos mismos profesan en la organizacion, por
ello trabajar en organizaciones es un motivo de desarrollo de habilidades y
actitudes que mejoran el desempefio y la productividad, mediante la iniciativa, que
valida el grado de la actuacion laboral espontanea sin orientacion ni supervision,
creando nuevas soluciones a los conflictos laborales con innovacion. La
oportunidad, que califica el cumplimiento de los trabajos asignados; y la calidad
del trabajo, que determina la incidencia de aciertos y errores, permanencia,

exactitud y orden en la demostracion del quehacer encomendado.

Y la dimension personalidad asistencial, es la manera como nuestras relaciones
con otros individuos, son dadas por aspectos emocionales y cognitivos que pueden
ser valorados y ajustados, considerados como indicadores la responsabilidad, que
valora el compromiso que asume el evaluado para desempeiiar las funciones
asignadas de manera oportuna y completa, y que segun Chiavenato (2011), los
empleados son responsables de sus resultados en la entidad, para alcanzar
objetivos marcados dentro de la organizacién (p. 203); asimismo, la confiabilidad
y discrecién, que evalla el uso adecuado de la informacién que debe ser conocida
y mantenida en secreto gracias al cargo o funcién que se desempefia y por ultimo
las relaciones interpersonales, que califica la relacion interpersonal y la valoracion

del trabajo en equipo.
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METODOLOGIA

3.1.

Tipo y disefio de investigacion

El proposito del estudio es utilizar la recoleccion de datos para probar
hipétesis basadas en la medicibnxnumérica y el analisis estadistico,
presentando un enfoque cuantitativo de finalidad basica, para establecer un
modelo de conducta y comprobar teorias (p. 4), es de disefio no
experimental en donde las variables se ejecutan sin la manipulacion
intencional y en los que Unicamente se observan los fendmenos en su
ambiente natural para ser analizados (p. 152), es descriptivo a causa de que
busca detallar las propiedades, caracteristicas y perfiles de cualquier
fendmeno que sefanalice (p. 92), relacional porque tiene como intencion
conocer el grado de asociacion que exista entre dos o mas variables en un
contexto en particular (p. 93), y de corte transversal para recoger datos,
describir variables y analizar su incidencia e interrelacién en un momento

determinado (p. 154) (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014).

Esquema del tipo de estudio:
/ 01
M

N

Donde: 02

M = Personal de Enfermeria.

O1 = (V1) Factores institucionales.
02 = (V2) Desempefio laboral.

R = Relacién entre V1y V2.
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3.2.

Variables y operacionalizacion de variable

Definicion conceptual
Variable de estudio: Factores institucionales.

Vele y Veletanga (2015), los definen como los componentes relacionados
con el proceso de administrativo y organizacional del establecimiento que
desfavorecen o favorecen una labor establecida.

Variable estudio: Desempefio laboral.

Chiavenato (2000), define al desempefio laboral como el comportamiento
del trabajador en la busqueda de metas establecidas y siendo una

estrategia individual para lograr los objetivos deseados.

Definicion operacional
Variable estudio: Factores institucionales.

Los factores institucionales se midieron a través de 8 dimensiones,
utilizandose como técnica lafencuesta y como instrumento el cuestionario,
que estuvo compuesta por 17 items, evaluandose mediante la escala de
respuestas de Likert segun los indices: (1) nunca, (2) casi nunca, (3) a

veces, (4) casi siempre y (5) siempre.
Variable estudio: Desempeifio laboral.

El desempefio laboral se midi6 a través de 3 dimensiones, utilizando como
técnica la encuesta y como instrumentoxel cuestionario, que estuvo
compuesta por 21 items, evaluandose mediante la escalafde respuestas
defLikert segun los indices: (1) nunca, (2) casi nunca, (3) a veces, (4) casi

siempre y (5) siempre.

La matriz de operacionalizacion de variables se adjunta en el anexo 1.
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3.3.

Poblacién, muestra, muestreo y unidad de analisis

Poblacion

Es aquella agrupacion finita o infinita de elementos con caracteristicas en

comun, que queda delimitada por el problema y los objetivos de la

investigacion, siendo esta una poblacion finita en el que se conoce el

namero de unidades que la integran (Arias, 2012, p. 81-82).

La poblacion de estudio es de tipo finita, estuvo constituida por 211

personas entre licenciados y técnicos de enfermeria del Hospital La Caleta.

La poblacién se determina en el siguiente cuadro:

Cuadro 1. Poblacion del personal de Enfermeria.

Servicios Licenciados | Técnicos Total
Emergencia 21 20 41
Medicina 8 6 14
Cirugia 9 8 17
Gineco — obstetricia 11 15 26
Alojamiento conjunto 11 6 17
Pediatria 5 5 10
Neonatologia 14 8 22
Salud Mental 7 6 13
Sala de operaciones 15 13 28
Triaje diferenciado 10 13 23
Total 111 100 211

Fuente: Departamento de Enfermeria - Hospital La Caleta.
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Muestra

(Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014), definen a la muestra como un
subgrupo de la poblacién de interés de la cual se recolectan datos, que
tienen que definirse y delimitarse con precision, cuyo interés es que la

muestra sea estadisticamente representativa (p.173).

La muestra estuvo constituida por 136 personas entre licenciados y técnicos
de enfermeria del Hospital La Caleta, que cumplieron con los criterios de

seleccidn (criterios de inclusion y criterios de exclusion).

En los criterios de inclusion se consideré al personal de enfermeria del
Hospital La Caleta que acepte participar voluntariamente de la
investigacion, que labore de forma presencial y en areas asistenciales
(servicios de emergencia, servicio de hospitalizacion y servicio de centro

quirdrgico).

Dentro de los criterios de exclusion se consideré al personal de enfermeria
del Hospital La Caleta que se niega a participar de la investigacion asi

mismo a los que laboran de forma remota y en el area administrativa.
Muestreo

El muestreo es de tipo aleatorio, en el que autores como (Hernandez,
Fernandez y Baptista, 2014), mencionan que los elementos de la poblacién
tienen la misma probabilidad de ser seleccionados, definiéndose las
caracteristicas de la poblacion y el tamafio de la muestra, y obtener por

seleccion aleatoria 0 mecanica las unidades de analisis (p.176).
Unidad de analisis

Esta representado por cada uno del personal de enfermeria que cumpla con

los criterios de seleccion.
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3.4.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y
confiabilidad

Técnica

Segun Arias (2013), la técnica de investigacion, es un procedimiento que
conduce a obtener datos o informacién, y debe almacenarse en un medio
fisico para su posterior recuperacion, procesamiento, analisis e
interpretacion (p.67). La técnica utilizada para ambas variables en estudio
fue la encuesta, por lo que Arias (2013) también lo define como una técnica
para conseguir informacion que proporciona un conjunto de sujetos sobre

si mismos, o especificamente sobre un tema en particular (p.72).
Instrumento

Segun Arias (2013), un instrumento de recopilacion de datos es cualquier
medio material o digital, que se utiliza para recopilar, registrar o almacenar
informacion (p.68). El instrumento aplicado para ambas variables en estudio
fue el cuestionario, que es la forma de encuesta que se realiza por escrito

mediante una serie de preguntas (p.74).

Para medir los factores institucionales se utilizé el cuestionario de 17 items,
gue presento las siguientes opciones en escala de Lickert: nunca (1), casi
nunca (2), a veces (3), casi siempre (4) y siempre (5); el cuestionario esta
constituido por 8 dimensiones: Ambiente fisico de trabajo (3 items: 1,2,3),
Plan de capacitacion (2 items: 4,5), Reconocimiento al mérito personal (3
items: 6,7,8), Dotacion de personal (2 items: 9,10), Demanda de atencién
(2 items: 11,12), Disponibilidad de recursos para el trabajo (2 items: 13,14),
Remuneracion (2 items: 15,16) y Estabilidad laboral (1 items: 17).

Para medir el desempefio laboral, se empled el cuestionario de 21 items,
gue presento las siguientes opciones en escala de Lickert: nunca (1), casi
nunca (2), a veces (3), casi siempre (4) y siempre (5); el cuestionario esta

constituido por 3 dimensiones: Gestidon asistencial (5 items: 1,2,3,4,5),
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Productividad asistencial (8 items: 6,7,8,9,10,11,12,13) y Personalidad
asistencial (8 items: 14,15,16,17,18,19,20,21).

Se utilizo la escala de Estanones, para categorizar cualitativamente a los

sujetos de estudio en 3 grupos: deficiente, regular y éptimo.

Cuadro 2. Escala de Estanones

Factores Institucionales
Deficiente Regular Optimo
Ambiente fisico 3 —-5puntos | 6 —10puntos | 11 — 15 puntos
Plan de capacitacion | 2 -4 puntos | 5—7 puntos | 8- 10 puntos
Recpn00|m|ento al 3—4puntos | 5-9puntos | 10— 15 puntos
mérito personal
Dotacion de 2-3puntos | 4 -7 puntos 8 — 10 puntos
personal
Demancjf:l de 2—-4puntos | 5-7 puntos 8 — 10 puntos
atencion
Disponibilidad de
recursos para el 2-5puntos | 6 -7 puntos 8 — 10 puntos
trabajo
Remuneracion 1 -2 punto 3 -6 puntos | 7-10 puntos
Estabilidad laboral 1 punto 2 — 4 puntos 5 puntos
Desempefio de enfermeria
Deficiente Regular Optimo
Gestion asistencial 5-18 19-23 24 — 25 puntos
puntos puntos
Proc_iuctlw_dad 8-29 30-34 25 — 40 puntos
asistencial puntos puntos
Personalidad 8-33 34 -39
) ) 40 puntos
asistencial puntos puntos

Fuente: Elaboracién propia.




3.5.

Validez

(Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014), refieren que la validez es el
grado en que un instrumento mide verdaderamente la variable que intenta
medir (p.200). Para validar los instrumentos, se sometié a la evaluacion
por juicios de expertos, siendo 3 especialistas en la materia, quienes
evaluaron de forma exhaustiva y minuciosa la coherencia entre variables,
dimensiones, indicadores e items, y por medio de un formato calificaron y
propusieron sugerencias que se consideraron, finalmente se obtuvo como

resultado un V de Aiken de 1,00 para ambos instrumentos (anexo 3).
Confiabilidad

Para (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014), la confiabilidad se refiere
al grado en el que un instrumento de medicién aplicado repetidamente
produce resultados consistentes y coherentes (p.200). Asimismo, para
determinar la confiabilidad de la investigacion se uso el coeficiente de alfa
de Cronbach, mediante el programa estadistico SPSS versién 25.0, la
prueba fue ejecutada en 20 personas de la entidad, de la que se obtuvo
como resultado para el instrumento factores institucionales un valor de 0.8
y para el instrumento desempefio laboral un valor de 0.92, que indican que
la confiabilidad del instrumento es buena y excelente, respectivamente

(anexo 3).

Procedimiento para larecoleccion de informacién

Para obtener la informacién se solicit6 a la Direccion del Hospital La Caleta,
el permiso y facilidades correspondientes, mediante la carta de
presentacion emitida por la Universidad Cesar Vallejo, asi como el proyecto
de investigacion, para poder acceder a informacion y la aplicacion de los
instrumentos, del mismo modo se mantuvo coordinacion con el

Departamento de Enfermeria de la Institucion para obtener la relacion del
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3.6.

3.7.

personal de enfermeria en los diferentes servicios, ya identificados al grupo
de estudio se envi6 a través del WhatsApp, un link generado por Google
forms, donde se realiz6 la presentacion respectiva, dandoles opcion de
realizar la encuesta voluntariamente, al culminar el llenado del cuestionario,
se agradecio la participacion de cada uno de los enfermeros (as),

haciéndoles hincapié sobre la conservacion del anonimato.

Método de analisis de datos

Las respuestas obtenidas de los cuestionarios aplicados al personal de
enfermeria, se descarg6 en un Excel generado por Google forms, dichas
respuestas fueron transferidas a la base de datos del software estadistico
SPSS version 25.0, donde se determiné el valor de normalidad, y
posteriormente se utilizé la prueba estadistica de coeficiente de correlacion
de Spearman, asi mismos se genero tablas de frecuencia cualificAndose la

proporcién de las variables.

Aspectos éticos

En la elaboracion de la presente investigacion se utilizé citas bibliograficas
respetado la autoria de los investigadores, pero se los interpreto citandolos;
para la aplicacion de los instrumentos, se respet6 la decision del personal
de enfermeria de participar o no en dicho estudio, a los que decidieron
participar se les proporcioné el consentimiento informado es donde se dej6
en claro que su participaciéon es voluntaria y anénima, asi mismo se
conservo de la informacion obtenida como confidencial. Finalmente, en
ningln momento se realizaron acciones que puedan vulnerar o perjudicar

al personal de enfermeria o a la institucion.
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RESULTADOS

Tabla 1.

Factores institucionales del Hospital La Caleta, 2021.

o Deficiente Regular Optimo Total
Factores Institucionales

% f % f % f %

Ambiente fisico 8 5.9 90 66.2 38 279 136 100.0

Plan de capacitacion 18 132 80 588 38 279 136 100.0

Reconocimiento al
meérito personal

Dotacién de personal 7 51 107 787 22 16.2 136 100.0

6 4.4 92 676 38 279 136 100.0

Demanda de atencion 7 5.1 95 699 34 250 136 100.0

Disponibilidad de
recursos para el trabajo

Remuneracion 38 279 81 596 17 125 136 100.0

22 162 72 529 42 309 136 100.0

Estabilidad laboral 35 257 91 66.9 10 7.4 136 100.0

Fuente: Datos obtenidos del cuestionario sobre factores institucionales aplicado al personal de

enfermeria del Hospital La Caleta, 2021.

En la tabla 1 se muestra la calificacion cualitativa del personal de enfermeria en
relacion a los factores institucionales del Hospital La Caleta, encontrandose que el
66.2% del personal de enfermeria califica al ambiente fisico como regular, el 58.8%
manifiesta que su area laboral presenta un plan de capacitacion regular, el 67.6%
sostienen que el reconocimiento al mérito personal es regular, el 78.7% refieren que
la dotacion de personal es regular, el 69.9% afirman que la demanda de atencién
es regular, el 52.9% manifiestan que la disponibilidad de recursos para el trabajo es
regular, el 59.6% del personal de enfermeria sostienen que la remuneracién es
regular seguido de un 27.9% quienes consideran que es deficiente y el 66.9% del
personal de enfermeria consideran que la estabilidad laboral es regular seguido de

un 25.7% quienes consideran que la estabilidad laboral es deficiente.
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Tabla 2.

Desempefio laboral del personal de enfermeria del Hospital La Caleta, 2021.

Deficiente Regular Optimo Total
Desempefio Laboral

f % f % f % f %

Gestidon asistencial 10 7.4 81 59.6 45 33.1 136 100.0

Productividad

: . 15 11.0 66 48.5 55 40.4 136 100.0
asistencial

Personalidad

. : 24 17.6 93 68.4 19 14.0 136 100.0
asistencial

Fuente: Datos obtenidos del cuestionario sobre desempefio laboral aplicado al personal de

enfermeria del Hospital La Caleta, 2021.

En la tabla 2 se muestra el desempefio del personal de enfermeria, encontrandose
que el 59.6% y el 33.1% del personal de enfermeria presenta una gestion asistencial
regular y Optima respectivamente, asi mismo el 48.5% y el 40.4% presentan
productividad asistencial regular y optima, y el 68.4% y el 17.6% del personal de
enfermeria presentan una personalidad asistencial regular y deficiente

respectivamente.
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Tabla 3.

Relacion de significancia entre los factores institucionales y desempefio laboral del personal de Enfermeria del Hospital
La Caleta, 2021.

VARIABLES 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13
1. Fac_tore_s 1,000

institucionales
2. Ambiente fisico ,800** 1,000
3. Plan de

N ,591* 368" 1,000
capacitacion

4. Reconocimiento

al mérito 602% 336" 474" 1,000
personal
5. Dotacion de 694* 585" 426" 321" 1,000
personal
6. Demanda de 575 506" 318" 336" 512" 1,000
atencion
7. Disponibilidad
de recursos 566* 360" 307" 089 ,292" 080 1,000
para el trabajo
8. Remuneracion 539% 367" 041 030 ,231" 125 ,540" 1,000
9. Estabilidad 391 209" 152 002 ,042 ,149 ,345" 552" 1,000
laboral
10. gﬁif;‘peno 105 154 285" ,093 ,069 -042 112 -071 -059 1,000
11. Gestion 243* 198 333" 207 ,098 150 ,182° ,003 -009 ,793" 1,000
asistencial
12. Productividad 027 099 114 -028 031 -154 -005 -072 -097 ,881" 551** 1,000
asistencial
13. Personalidad 061 106 263" ,047 045 -103 124 -115 -106 ,837" 517 ,644* 1,000
asistencial

Fuente: Datos obtenidos del cuestionario sobre factores institucionales y desempefio laboral aplicado al personal de enfermeria del Hospital
La Caleta, 2021. **. La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). *. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).
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En la tabla 3 se aprecia la relacion entre los factores institucionales y el desemperio
laboral del personal de enfermeria del Hospital La Caleta, encontrandose que no
existe relacion estadistica significativa entre ambas variables (p>0,05; rho=0,105),
pero entre las dimensiones del desempefio laboral se hall6 que ciertos factores
influian en el desempenio del profesional de enfermeria; siendo el ambiente fisico
(rho=0,198), el plan de capacitacion (rho=0,333), el reconocimiento al mérito
(rho=0,207) y la disponibilidad de recursos para el trabajo (rho=0,182) presentaron
una relacion estadistica significativa con la gestion asistencial del personal de
enfermeria, segun la productividad asistencial del personal de enfermeria se
encontrd que ningun factor institucional presentara relacion estadistica significativa,
entre tanto solo el plan de capacitacion demostrd tener una relacion estadistica
significativa (rho=0,263) con la personalidad asistencial del personal de enfermeria
del Hospital La Caleta, lo que indicaria que si se optimizara el ambiente fisico, el
plan de capacitacion, el reconocimiento al mérito y la disponibilidad de recursos,
optimizaria la gestion del personal de enfermeria, asi mismo si mejorara el plan de
capacitacién, mejoraria la personalidad asistencial del profesional de enfermeria, en
su defecto si fueran ineficientes los factores institucionales mencionados, la gestion

asistencial y la personalidad asistencial seria deficientes.
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V.

DISCUSION

Actualmente, como resultado de las reformas adoptadas por los gobiernos de
muchos paises, en todo el mundo se estan generando una serie de cambios en
el sector salud que condiciones de trabajo inadecuadas, aumento de la carga
de trabajo, recursos limitados para prestar atencion, bajos salarios, escases de
profesionales e insatisfaccion (Salcedo, 2020). En el Perd, los hospitales del
MINSA, enfrentan una realidad muy peligrosa, por la falta de infraestructuras
adecuadas, equipos no modernos que son deficientes y obsoletos, con espacios
reducidos e inadecuados para atender a los pacientes, provocando
hacinamiento y en JUltima instancia, escasez presupuestaria que hacen

imposible satisfacer todas las demandas de la poblacion (Portugal, 2017).

Siendo el personal de enfermeria, uno de los grupos sanitarios mas vulnerables
ante los hechos mencionados, enfrentandose a muchos problemas derivados
de la atencién al paciente, igualmente de la gestion y coordinacion con el equipo

de salud (Hijar, Lépez y Reyna, 2014).

En relacibn al primer objetivo especifico sobre identificar los factores
institucionales del personal de enfermeria, se encontr6 que el 66.2% califica al
ambiente fisico como regular, el 58.8% manifiesta que su area laboral presenta
un plan de capacitacion regular, el 67.6% sostienen que el reconocimiento al
mérito personal es regular, el 78.7% refieren que la dotacion de personal es
regular, el 69.9% consideran la demanda de atencion es regular, el 52.9%
manifiestan que la disponibilidad de recursos para el trabajo es regular, el 59.6%
del personal de enfermeria sostienen que la remuneracion es regular seguido
de un 27.9% quienes determinan que es deficiente y el 66.9% del personal de
enfermeria consideran que la estabilidad laboral es regular seguido de un 25.7%

quienes consideran que la estabilidad laboral es deficiente.

Del resultado mencionado, Negussie y Berehe (2016), encontraron segun la
remuneracion, beneficios y reconocimiento, el 44% de la enfermeras

mencionaron que la institucion donde laboran no es competitiva en comparacion
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con otras organizaciones similares; el 43.5% no estaban de acuerdo con su
experiencia, el 44% no estaban de acuerdo con su responsabilidad laboral, el
43.5% sostienen no existe la oportunidad de avanzar en la carrera y el 49.9%
refieren que no son reconocidas; segun la dotacion de personal y horario de
trabajo, el 47% mencionaron que el horario general de trabajo es justo y el
50.5% declararon que el personal asignado en su unidad no es suficiente para

cubrir la carga de trabajo actual.

Entre tanto, Kamati, Cassim y Karodia (2014), hallaron que el 32% del personal
de enfermeria indicaron que la falta de capacitacion conduce al pobre
desemperio, segun el aspecto de personal inadecuado, el 87% menciond que
la escasez de personal es un factor que contribuye a un rendimiento deficiente;
segun el aspecto de equipo inadecuado, el 70% citaron que el hospital no
cuenta con equipos y recursos adecuados que permitan ejecutar eficientemente
sus funciones; segun el aspecto de pobre remuneracion, el 45% indicé que la
mala remuneracion es un factor que contribuye a su pobreza; asimismo, segun
el trato en el lugar de trabajo, el 38% consider6 que no son tratados por igual;
segun la evaluacion del entorno laboral, el 43% indicaron que las condiciones
laborales son malas y muy malas; en cuanto a la toma de decisiones, el 70%
indicaron que no participa, el 77% menciona la falta de retroalimentacion
periddica y en relacién a la recompensa, el 92% indic6 que no hay recompensas

por buen desempeiio.

Asi mismo, Quintana y Tarqui (2019) reportaron que el 47,6% sefala que el
sueldo es bajo, 41,3% como regular y 11,1% bueno; el 63% menciona tener
sobrecarga de trabajo, en el que 32.7% manifestaron no contar con
equipamiento suficiente y 45.7% mencionaron que disponen de material
necesario, asimismo, segun las caracteristicas organizacionales, el 70.2%
mencionan no recibir capacitacion por parte de su institucion y finalmente en las
caracteristicas de la jefatura, el 37% sefialan presion laboral y el 64.9%

menciona no brinda un horario de trabajo flexible.
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La causa de esta percepcion del personal de enfermeria se debe insatisfaccion
que presentan a diario, en relacion al ambiente esperan trabajar con equipos
operativos, donde no exista limitaciones de medicamentos para brindar el
cuidado que ameritan los pacientes, asi mismo, esta percepcion es generado a
través de lo ideal que desearia con lo que realmente tienen a disposicion, siendo
el ambiente laboral y la remuneracién de su trabajo los dos aspectos que
mayormente son comparados entre una institucion y otra; al igual que de otros
beneficios obtenidos a su labor, por ejemplo, capacitaciones continuas,
reconocimiento, entre otros. De igual forma la sobrecarga de trabajo, crea una
perspectiva inadecuada sobre la dotacion del personal, pues a su cuidado estan

pacientes por encima de lo mencionado por las directivas de salud.

En relacion al segundo objetivo especifico sobre identificar el desempefio
laboral del personal de enfermeria, se encontré que el 59.6% y el 33.1% del
personal de enfermeria presenta una gestidn asistencial regular y Optima
respectivamente, asi mismo el 48.5% y el 40.4% presentan productividad
asistencial regular y optima, y el 68.4% y el 17.6% del personal de enfermeria
presentan una personalidad asistencial regular y deficiente respectivamente.
Del resultado descrito anteriormente, Negussie y Berehe (2016) encontraron de
su estudio que las enfermeras obtuvieron un calificativo por debajo del
promedio: en desempefio laboral (media = 2,71, DE = 0,48), en satisfaccion
laboral (media = 2,55, DE = 0,39) y en compromiso organizacional (media =
2,45, DE = 0,36).

Resultados que difieren al anterior, son los de Tesfaye, Abera, Balcha, Nemera
y Belina (2015), quienes identificaron que el 67,8% de las enfermeras tuvo buen
desempeio y el 32,2% tuvo un desempeiio deficiente, asimismo mostraron
insatisfaccion con su remuneracién, beneficio y reconocimiento que recibieron
de la institucion, insatisfaccion con el espacio de trabajo y el entorno. Del mismo
modo, Pingo (2020), reporto en su estudio, respecto a la eficiencia, el 59.6% se
desempefan continuamente con eficiencia; en eficacia el 52.5% son eficaces

perennemente; en productividad, el 43.4% esporadicamente son productivos;
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en calidad, el 53.5% brinda continuamente una prestacion de calidad; en
disciplina, el 54.5% menciond siempre demostrar disciplina en el cumplimiento
de sus labores y en compromiso, el 58.6% esta comprometido con el desarrollo

de sus labores.

Los resultados sobre el desemperio laboral del personal de enfermeria refleja la
motivacion que presentan, pues en algunos servicios de hospitalizacion del
Hospital La Caleta ha mejorado su infraestructura, lo que posiblemente haya
generado que su desempefio mejore, a diferencia de un grupo de enfermeros
(as) que aun laboran en ambientes inadecuados para su ejercicio, asi mismo la
distribucion de personal de enfermeria (dotacién de personal) no se ajusta a la
demanda de pacientes, por ejemplo en el servicio de pediatria, neonatologia, y
alojamiento conjunto hay poca demanda de pacientes, por lo que el personal de
enfermeria puede desempefiarse Optimamente, a diferencia de algunos
servicios donde existe una gran demanda de pacientes como es el servicio de
emergencias, hospitalizacion de medicina y cirugia, donde el desempefio de

enfermeria podria no ser el adecuado por la gran carga laboral que tienen.

De ello, Rojas (2018) refiere que el desempefio laboral es la forma en que cada
trabajador lleva a cabo sus labores, siendo la motivacion la fuerza impulsora,
que permite el desarrollo y el éxito organizacional mas aun cuando se considera
al recurso humano como una pieza fundamental para un excelente desempeiio,

supervision, orientaciéon y direccion de las tareas.

En relacion al tercer objetivo especifico sobre relacionar los factores
institucionales con el desempefio laboral del personal de enfermeria se
encontré, que el ambiente fisico (rho=0,198), el plan de capacitacion
(rho=0,333), el reconocimiento al mérito (rho=0,207) y la disponibilidad de
recursos para el trabajo (rho=0,182) presentan una relacion estadistica
significativa con la gestion asistencial del profesional de enfermeria; asi mismo,

el plan de capacitacion demostré tener una relacién estadistica significativa
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(rho=0,263) con la personalidad asistencial del profesional de enfermeria del
Hospital La Caleta.

A partir del resultado descrito, Olusegun y Olusoji, (2020), encontraron en su
estudio que el salario (b =0,408,t=4.232, p=0.00) y el ascenso y la promocién
(b =0.085, t = 2.196, p = 0.029) impactan sobre la satisfaccion laboral. Por su
parte, Urus, Pongtiku, Rantetampang y Mallongi (2019), hallaron de su estudio
segun la recompensa, que del total de enfermeras que afirmaron una escasa
recompensa, el 66.7% presentaron menos rendimiento laboral, entre tanto que
del total de enfermeros que afirmaron tener una buena recompensa, el 62.4%
presento un buen desempefio laboral; concluyendo que existe una relacion

significativa entre la recompensa y el desempefio de las enfermeras (p=0,014).

Un estudio similar fue de Araujo, Silva, Navagantes, Carvalho, Da Silva y Meira
(2017), quienes hallaron que, para las enfermeras, las condiciones de trabajo
(46.8%) es la dimension que mayormente contribuye a la precariedad laboral,
mientras que, para los técnicos y auxiliares de enfermeria, la intensidad del
trabajo (51,2%) influyen en la precariedad laboral. Asi mismo, Saleem y Sayej
(2015), encontraron que los factores organizativos que influyen en el
desemperio de las enfermeras fue la carga de trabajo con un 79,2%; la falta de
apoyo del gerente con un 72,0% y la falta de disponibilidad de recursos con un
69,8%.

De forma similar, Salcedo (2020) encontré en su investigacion que el ambiente
fisico (p=0.01), la capacitacion (p=0.01), el mérito (p=0.00), la dotacién de
personal (p=0.00) y la demanda de paciente (p=0.03) presentaron relacion con
el desempefio laboral. De mismo modo, Huaman (2015) encontré que los
factores institucionales en cuanto a salario (Rho=0.378, p=0.000), condiciones
laborales (Rho=0.227, p=0.009) y politicas administrativas (Rho=0.234,
p=0.007) tienen una relacion directa y significativa con la satisfaccion laboral.

Asi mismo, McHugh y Ma (2014), encontraron que el sueldo (OR=0,81), el

ambiente de trabajo (OR=0,66), la retencion de personal (OR=0,8), y la dotacion
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de personal (OR=0,78) tenian efectos sobre el resultado laboral. Por su parte,
Annam (2020), encontrd que la inseguridad laboral predice significativamente
en el compromiso laboral (8 =-0,31, t =-6,34 y p <0,001) y el modelo general
(la inseguridad laboral que predice el compromiso laboral) es estadisticamente
significativo, R 2 =0.24, F (1, 976) = 229,86, p <0,001; asimismo, los resultados
también indican que dada la presencia de precariedad laboral en el modelo, el
compromiso en el trabajo predice significativamente el desempefio laboral (B =
.738,t=17.42 y p <0.001) y el modelo general (trabajo inseguridad que predice
el desempefio laboral a través del compromiso laboral) es estadisticamente
significativa, R 2 = 0.66, F (2,975) = 679,94, p <0,001.

Los resultados sobre la relacion entre los factores institucionales y el
desempefio del personal de enfermeria, se debe a que un ambiente fisico
inadecuado con recursos biomédicos deteriorados, inoperativos y deficientes,
generan el retraso de las actividades del personal de enfermeria, generando
gue no cumpla cabalmente con todo lo planificado, asi mismo la insatisfaccion
generada por no contar con el reconocimiento debido a todo el esfuerzo por
cumplir con sus funciones a pesar de no contar con los medios adecuados,

influenciara sobre el desempefio, donde el trabajo realizado sera rutinario.

Ante lo mencionado, Olusegun y Olusoji (2020) sostienen que un entorno de
trabajo propicio juega un papel vital en la estimulacion del trabajo de los
empleados, especialmente en la industria de la salud, que esta plagada de
huelgas incesantes debido al mal ambiente de trabajo. Por su parte, Salcedo
(2020) menciona que el ambiente laboral no solo permite la salud de los
empleados, sino también contribuye positivamente a la motivacion laboral, la
productividad, la calidad de vida y la intension de éxito en el trabajo; sin a
excepcion que muchos de estos factores no se cumplen en diferentes centros
hospitalarios. En esa misma linea, Anglade (2006) menciona que la
capacitacion continua condiciona la calidad y el desempefio laboral, puesto que
un personal capacitado es un elemento de cambio cuyo quehacer estara

respaldado por un sustento tedrico (p. 37).
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Los recursos materiales, también son un factor importante, pues equipos
inadecuados, ausencia de materiales o medicamentos, sobrecargan a las
enfermeras con trabajo innecesario al tratar de solucionar dichos problemas
(Regalado, 2015). Por lo que, si no hay recursos adecuados en los nosocomios,
a la enfermera le resultara dificil hacer su trabajo, experimentando insatisfaccion
y consecuentemente un desempeiio laboral inadecuado (Bhaga, 2010). De Arco
y Suarez (2018), mencionan que el personal de enfermeria en ocasiones
presenta frustracion debido al escaso reconocimiento que recibe por parte de
sus colegas, de los pacientes y familiares, ocasionando un ejercicio laboral

rutinario sin motivacion.

Y en relacion al objetivo general para determinar la relacion entre los factores
institucionales y el desempefio laboral del personal de enfermeria del Hospital
La Caleta, se encontr6 que no existe relacién estadisticamente significativa
entre los factores institucionales y el desempefio laboral del personal de
enfermeria del Hospital La Caleta (p>0,05; rho=0,105). En comparacion este
resultado, Salcedo (2020) encontrd que el 12.6% establecen que hay factores
institucionales de nivel deficiente; de este grupo, el 6.3% presentaron un
desemperio deficiente y el 6.3% un desempefio regular, a diferencia del grupo
de 49.5% que sefialan que hay factores institucionales de nivel regular, de los
cuales, el 3.2% presento un desempefio deficiente, el 40% un desempefo
regular y el 6,3% un desempeiio optimo; finalmente el 37.9% consideraron que
hay factores institucionales de nivel 6ptimo; donde el 15.8% logré un
desemperio regulary el 22.1% alcanz6 un desempefio 6ptimo; en cuanto al nivel
de relacion entre las variables de investigacion, se encontré un nivel de

significancia (p=0.04).

Asi mismo, Hijar, Lopez y Reyna (2014), observaron en su investigacién que el
51% tiene un factor institucional adecuado y el 49% tiene un factor institucional
inadecuado, asi mismo el 68% tienen un rendimiento laboral adecuado y el 32%

tiene un rendimiento laboral inadecuado, en la relacién entre ambas variables,
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el 48% tiene un factor institucional y desempefio laboral adecuado, hallando que
existe una relacion estadistica significativa (X2=22.3983, p= 0.000).

El resultado encontrado, se debe a que personal de enfermeria trata de realizar
su funcién a pesar que no cuente con los recursos disponibles, o trabaje en un
ambiente fisico adecuado, o su remuneracién no se ajuste a lo reglamentado
por las Directivas Nacionales de salud, y ello se debe a su compromiso como
personal de salud, a su ética de salvaguardar el cuidado y la vida del ser
humano, el cual es su objeto de cuidado, asi mismo por la demanda de cuidados
cada vez mas especializados, el personal de enfermeria se actualiza
continuamente en temas de su competencia laboral, el mismo que se evidencia
por el incremento de enfermeros con especialidad y con un grado de maestria
en los diferentes servicios hospitalarios; del mismo modo por su calidez
humana, que caracteriza al personal de enfermeria, no espera que el cuidado
gue muestra sea correspondido porque entiende que los pacientes son seres
muy complejos que por su mismo estado fisioldgico no pueden darles un gesto

de agradecimiento.

De lo mencionado, el Consejo Internacional de Enfermeras (2015), sostiene que
la enfermeria es una disciplina que abarca los cuidados autbnomos y en
colaboracién, brindada a todas las edades, familias, grupos y comunidades,
enfermos o sanos, incluida la promocién de la salud, la prevencién de la
enfermedad, y los cuidados de las personas enfermas, discapacitadas y
moribundas, cuyas funciones esenciales son la defensa, el fomento de un
entorno seguro, la investigacion, la participacion en la politica de salud y en la
gestion de los pacientes y los sistemas de salud, y la formacion. Asi mismo
Rodriguez, Alvarado, Pineda, Rodriguez y Puerta (2014) sostienen que a pesar
gue el personal de enfermeria no presente sus necesidades jerarquicas segun

Maslow, satisfechas, tiene un alto compromiso con el desempefio laboral.

Por lo tanto, estas condiciones como el nivel del personal de enfermeria y la

calidad del ambiente de trabajo del personal de enfermeria pueden ser
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modificadas con una buena gestion y practicas organizativas que fortalezcan a

la profesion de la enfermeria (McHugh y Ma, 2014).
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VI.

CONCLUSIONES

Primera.

Segunda.

Tercera.

Cuarta.

De acuerdo al primer objetivo especifico, se concluye que el personal
de enfermeria califica al ambiente fisico (66.2%), al plan de
capacitacion (58.8%), al reconocimiento al mérito personal (67.6%),
a la dotacion de personal (78.7%), a la demanda de atencion
(69.9%), a la disponibilidad de recursos para el trabajo (52.9%), la
remuneracion (59.6%) y a la estabilidad laboral (66.9%) como

regular.

De acuerdo al segundo objetivo especifico, se concluye que, del total
del personal de enfermeria, un 59.6% presentan regular gestion
asistencial, un 48.5% presentan regular productividad laboral y un
68.4% presentan una regular personalidad asistencial.

De acuerdo al tercer objetivo especifico, se concluye que el ambiente
fisico (rho=0,198), el plan de capacitacion (rho=0,333), el
reconocimiento al mérito (rho=0,207) y la disponibilidad de recursos
para el trabajo (rho=0,182) presentan una relacion estadistica
significativa con la gestion asistencial del personal de enfermeria; asi
mismo, el plan de capacitacibn demostré6 tener una relacion
estadistica significativa (rho=0,263) con la personalidad asistencial

del personal de enfermeria del Hospital La Caleta.

De acuerdo al objetivo general, se concluye que no existe relacion
estadistica significativa entre los factores institucionales y el
desempeifio laboral del personal de enfermeria del Hospital La Caleta
(p>0,05; rho=0,105).
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VII.

RECOMENDACIONES

Primero.

Segundo.

Tercero.

Se recomienda a los responsables de la formulacién de politicas de
la institucion comprender las necesidades del personal de
enfermeria que trabaja en el hospital, y permitan brindar una mejor
atencion al usuario, creando un amiente de trabajo adecuado,
mejorando las condiciones fisicas y laborales a fin de que el personal
de enfermeria actie productivamente, de modo eficaz y eficiente.
Ademas, se recomienda que el hospital involucre al gobierno y a las
empresas corporativas para recibir asistencia en la adquisicién de
nuevos equipos para hacer frente al desafio de la escasez de

equipos.

La oficina de recursos humanos debe recompensar y dar
capacitaciones al personal de enfermeria a fin de que se logre
alcanzar las metas planteadas, también deben evaluar a fin de
promover aspectos motivadores entre todos para que mejoren su

desenvolvimiento, identidad y ascenso profesional.

Finalmente, se recomienda que la gerencia que implemente un
sistema de gestion del desempefio que incluya revisiones de
desempefio y retroalimentacién periddica. Este sistema se puede
utilizar para recompensar al personal de enfermeria e identificar los
problemas que se puedan suscitar y tomar las medidas correctoras.
Ademas, se recomienda la participacion del personal de enfermeria

en el proceso de toma de decisiones en el hospital.
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ANEXOS

Anexo 1. Matriz de operacionalizacion de variables

VARIABLES DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ITEMS ESCALA
DE ESTUDIO | CONCEPTUAL | OPERACIONAL DE
MEDICION
Ambiente fisico Ambiente fisico de 01-03
de trabajo trabajo
) Plan de Plan de 04 - 05
Son aquellos | La variable o S
capacitacion capacitacion
elementos factores
relacionados institucionales Reconocimiento R . | 06 - 08
con el proceso | se midi6 a través al mérito ec,opomm|ento a
. . mérito personal
administrativo y | de 8 personal
Factores de organizacion | dimensiones, _ _
institucionales | de |a institucion | utilizando como Dotacion de Dotacion de 09 -10
que favorecen | técnica la personal personal
0 desfavorecen _encuesta y como Demanda de Demanda de 11-12
una instrumento el atencion atencion
determinada cuestionario que
accion. Vele y | consta de 17 i L Proteccion 13
Veletanga items. Disponibilidad personal
(2015) de recursos para
el trabajo Atencion al usuario 14
Escala
Remuneracion Remuneracion 15-16 ordinal
ili - 17
Estabilidad Estabilidad laboral
laboral
Optimo
Planificacion 1-2
Gestién Regular
Es el | La variable asistencial Cumplimiento de 3-5 .
com ; ~ Deficiente
portamient | desempefio normas
o del trabajador | laboral se midi6 __
en la busqueda | a través de 3 Iniciativa 6-8
) de los objetivos | dimensiones, Productividad Oportunidad 9-10
Desempefio | fijados, este | utilizando como asistencial
laboral constituye  la | técnica la Calidad del trabajo | 11-13
estrategia encuesta y como = biidad 7 16
individual para | instrumento el esponsabiiida B
Iog_ra_r los | cuestionario que o idad Confiabilidad y 17_18
objetivos consta de 21 ersonalida discrecién
deseados ftems. asistencial
Chiavenato Relaciones 19-21
(2000). interpersonales




Anexo 2. Instrumentos de recoleccion de datos

Instrumento 1. Cuestionario de recoleccién de datos sobre factores institucionales

del Hospital La Caleta.

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
ESCUELA DE POSGRADO
MAESTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE SALUD
Estimado(a), Sr. Sra.:
Usted ha sido invitado a participar del presente estudio de investigacion.

A continuacion, se le presenta el siguiente cuestionario para conocer como los factores
institucionales influyen en el desempefio laboral del personal de enfermeria, en tal sentido se le
solicita responder con veracidad los siguientes enunciados, el cual sera usado exclusivamente para
fines de la investigacion; es de caracter anonimo, solicitindole por lo tanto veracidad en sus
respuestas. Antes de iniciar dicho cuestionario debe proceder a responder si acepta voluntariamente
0 no a participar de la presente investigacion.

CUESTIONARIO SOBRE FACTORES INSTITUCIONALES

Instrucciones: Lea cuidadosamente cada enunciado, donde 1 (nunca), 2 (casi nunca), 3 (a veces),
4 (casi siempre) y 5 (siempre). Marque la respuesta que usted considere correcta.

Nunca Casi A Casi Siempre
N° FACTORES INSTITUCIONALES nunca | veces | siempr
e
1 2 3 4 5
AMBIENTE FISICO

1. | Cuento con un ambiente tranquilo y cémodo para

realizar mi trabajo.
2. | Latemperatura de mi &rea de trabajo me hace sentir

incomodo durante la jornada laboral.
3, | Lailuminacion de mi area de trabajo es la adecuada

para cumplir con mis actividades.

PLAN DE CAPACITACION

4. | Actualmente mi servicio cuenta con un plan de

capacitacién continua.
5. | Asisto a las capacitaciones que se brindan.




RECONOCIMIENTO AL MERITO PERSONAL

6. | Recibo algun tipo de estimulo o reconocimiento que

motive un mejor cumplimiento de mi labor.
7. | El reconocimiento que recibo en mi servicio influye

en el desempefio de mis labores.
8. | Considero que la correcta ejecucién de mi trabajo

debe ser reconocida por la jefa del servicio.

DOTACION DE PERSONAL

9. | El personal de enfermeria es suficiente para la

demanda de pacientes.
10 | Cuento con el tiempo suficiente para realizar

correctamente mis funciones.

DEMANDA DE ATENCION

11 | El ndmero de pacientes asignados me permite el

cumplimiento adecuado de todas mis funciones.
12 | Tengo sobrecarga de pacientes que limitan el

cuidado adecuado.

DISPONIBILIDAD DE RECURSOS PARA EL TRABAJO

13 | Cuento con el EPP adecuado para la atenciéon de

pacientes.
14 | Los materiales y equipos son adecuados para

brindar atencidn a los pacientes.

REMUNERACION

15 | Mi salario y beneficios son razonables.
16 | Miremuneracién es adecuada en relacion al trabajo

que realizo.

ESTABILIDAD LABORAL

17 | Se siente seguro de su permanencia en su puesto

de trabajo.




Instrumento 2. Cuestionario de recoleccion de datos sobre desempefio laboral del

personal de enfermeria del Hospital La Caleta.

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO
ESCUELA DE POSGRADO
MAESTRIA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE SALUD
Estimado(a), Sr. Sra.:
Usted ha sido invitado a participar del presente estudio de investigacion.

A continuacion, se le presenta el siguiente cuestionario para conocer como los factores
institucionales influyen en el desempefio laboral del personal de enfermeria, en tal sentido se le
solicita responder con veracidad los siguientes enunciados, el cual sera usado exclusivamente para
fines de la investigacion; es de caracter anonimo, solicitindole por lo tanto veracidad en sus
respuestas. Antes de iniciar dicho cuestionario debe proceder a responder si acepta voluntariamente
0 no a participar de la presente investigacion.

CUESTIONARIO SOBRE DESEMPENO LABORAL

Instrucciones: Lea cuidadosamente cada enunciado, donde 1 (nunca), 2 (casi hunca), 3 (a veces),
4 (casi siempre) y 5 (siempre). Marque la respuesta que usted considere correcta.

Nunca Casi A Casi Siempre
N° DESEMPENO LABORAL nunca | veces | siempre
1 2 3 4 5
PLANIFICACION

1. Aprovecho los recursos de la institucion con

criterio.
2. Planifico y administro mis actividades durante mi

turno.

RESPONSABILIDAD

3. Me siento comprometido sinceramente con el

servicio.
4. Soy vigilante y cuidadoso con los equipos Yy

materiales asignados del servicio.

INICIATIVA

5. Poseo iniciativa para la toma de decisiones.
6. Acepto y desempefio tareas dificles o

desagradables cuando es necesario.




OPORTUNIDAD

7. Cumplo mi trabajo en el tiempo establecido.
8. Identifico factores y prevengo riesgos, antes que

sucedan.

CALIDAD DEL TRABAJO

9. Realizo mis trabajos sin errores.
10. | Mantengo el orden y la precision en la

presentacion del trabajo encomendado.

CONFIABILIDAD Y DISCRECION

11. | Soy prudente y guardo informacién confidencial

que posee la institucién, servicio y de los

comparieros de trabajo.
12. | Se diferenciar la informacién que puedo o no debo

proporcionar.

RELACIONES INTERPERSONALES

13. | Colaboro amablemente con mis compafieros de

trabajo y superiores en los procesos de trabajo en

el servicio.
14. | Mantengo el equilibrio emocional y buenos

modales en todo momento.

CUMPLIMIENTO DE NORMAS

15. | Cumplo con las normas generales y especificas de

la institucién durante mi desempefio laboral.
16. | Muestro respeto por las normas de la institucion.




Anexo 3. Validez y confiabilidad de instrumentos

Validez por juicios de expertos:

EXPERTO 1. MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

TITULO DE LA TESIS: “Factores institucionales y desempefio laboral del personal de enfermeria del Hospital La Caleta, Chimbote — 2021”

SEPSCPISES?I'I,EA CRITERIOS DE EVALUACION
Relacién | Relacion . Relacion
o - entre la entre la Reltauoln ,(tentre ?I OBSER:{//A;\DCIONES
7 o 2 | © . : : entre e itemyla
VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES ITEMS g_ 5 § § § van;;\ble d(;r;ﬁsnesll indicado opcion RECOMENDACION
S ol S| 2| 3 . . I rylos de ES
s |3 <| &l 2 dimensi | indicado items res ¢
X o 6n r pues
O a
SI [ NO| SI|NO|SI| NO | SI | NO
Cuenta con un ambiente
confortable para realizar su X X X
trabajo.
AMBIENTE AMBIENTE Los ambientes de su area de
FislcO DE FisiCO DE trabajo, son los adecuados para X X X X
TRABAJO TRABAJO desempefiar sus actividades.
La iluminacion de su é&rea de
trabajo es la idénea para cumplir X X X
con sus actividades.
FACTORES sttioon o su - sbnicio
INSTITESONAL PLAN DE PLAN DE contribuyen a su crecimiento X X X
CAPACITACIO CAPACITACIO profesional. X
N N Asiste a las capacitaciones que
se realizan en la instituciéon o su X X X
servicio.
Recibe algun tipo de estimulo o
RECONOCIMIEN | RECONOCIMIEN :ﬁgﬁ)r:occl;mﬁmeﬂ;f gooive @ X X X
TO AL MERITO TO AL MERITO El reconocimiento que recibe én X
PERSONAL PERSONAL . 0 q
su servicio influye en el X X X
desempefio de sus labores.




Considera que la correcta
ejecucion de su trabajo es
reconocido por la jefa del servicio.

DOTACION DE
PERSONAL

DOTACION DE
PERSONAL

El ndmero de personal de
enfermeria es suficiente para
cubrir la demanda de pacientes.

10.

Cuenta con el tiempo suficiente
para realizar correctamente todas
sus actividades durante el turno.

DEMANDA DE
ATENCION

DEMANDA DE
ATENCION

11.

El nimero de  pacientes
asignados le  permite el
cumplimiento adecuado de todas
sus funciones.

12.

Tiene sobrecarga de pacientes
gue limitan el cuidado adecuado.

DISPONIBILIDAD
DE RECURSOS
PARA EL
TRABAJO

PROTECCION
PERSONAL

13.

El equipo de proteccién personal
facilitado por su institucion se
ajusta a los estandares
recomendados por el MINSA.

ATENCION AL
USUARIO

14.

Los materiales e insumos son
adecuados para brindar atencién
a los pacientes.

REMUNERACION

REMUNERACION

15.

Su salario y beneficios percibidos
son razonables.

16.

Su remuneracion es adecuada
en relacién al trabajo que realiza.

ESTABILIDAD
LABORAL

ESTABILIDAD
LABORAL

17.

Siente seguridad de la
permanencia en su puesto de
trabajo.

DESEMPERNO
LABORAL

GESTION
ASISTENCIAL

PLANIFICACION

1.

Hace uso de los recursos
materiales e insumos que brinda su
institucién con criterio.

. Planifica vy

administra  sus
actividades durante el turno.

CUMPLIMIENTO
DE NORMAS

. Muestra respeto por las normas de

la institucion.

. Cumple con las normas generales

y especificas de la institucion
durante su desempefio laboral.

. Realiza su trabajo en conjunto con

el equipo de salud.

PRODUCTIVIDAD
ASISTENCIAL

INICIATIVA

. Sabe

asignar  tareas con
instrucciones claras y precisas,
evaluando continuamente avances
y logros.

. Posee iniciativa para la toma de

decisiones.




8. Acepta y desempefia tareas
dificiles o desagradables cuando
es necesario.

OPORTUNIDAD

9. Cumple su trabajo en el tiempo
establecido.

10.Identifica factores y previene
riesgos, antes que sucedan.

CALIDAD DEL
TRABAJO

11.Realiza su trabajo sin errores.

12.Tiene conocimiento de las
funciones que debe realizar en su
servicio.

13.Manifiesta cortesia y cordialidad en
su trabajo.

PERSONALIDAD
ASISTENCIAL

RESPONSABILID
AD

14.Se siente comprometido
sinceramente con su servicio.

15.Es cuidadoso con los equipos y
materiales  asignados por el
servicio.

16.Cumple con el horario laboral
programado.

CONFIABILIDAD

17.Es prudente y guarda informacion
confidencial que posee la
instituciéon,  servicio 'y  sus

Y DISCRECION compafieros de trabajo.

18.Sabe diferenciar la informacién que

puede o no debe proporcionar.
19.Mantiene el equilibrio emocional y
buenos modales en todo momento.
RELACIONES 20.Muestra preocupacion y colabora
INTERPERSONA amablemente con las necesidades

LES de sus compafieros de trabajo.

21.Actia con tolerancia con sus
compafieros de trabajo.




RESULTADO DE LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Factores institucionales
OBJETIVO: Determinar los factores institucionales del Hospital La Caleta.

DIRIGIDO A:  Personal de enfermeria del Hospital La Caleta.

VALORACION DEL INSTRUMENTO:

Deficiente Regular Bueno Muy bueno | Excelente

X

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR: Alzamora Valverde Carmen
GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR: Magister

o \Camen Alzamors Vafverd;
ANy LIC.ENFERMERIA
% C.E.P. 71595

Post firma




RESULTADO DE LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Desempefio laboral.
OBJETIVO: Determinar el desempefio laboral del personal de Enfermeria del Hospital La Caleta.

DIRIGIDO A: Personal de enfermeria del Hospital La Caleta.

VALORACION DEL INSTRUMENTO:

Deficiente Regular Bueno Muy bueno | Excelente

X

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR: Alzamora Valverde Carmen
GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR: Magister

: -\Camen Alzamorg l/mm'
\ /s LIC.ENFERMERIA
<+ C.E.P. 71595

Post firma

Fuente: Formato enviado por el Area de Investigacion de la Escuela de Postgrado de la Universidad César Vallejo

NOTA: Quien valide el instrumento debe asignale una valoracion marcando un aspa en el casillero que corresponda (x)



EXPERTO 2. MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

TITULO DE LA TESIS: “Factores institucionales y desempefio laboral del personal de enfermeria del Hospital La Caleta, Chimbote — 2021”

OPCION DE <
RESPUESTA CRITERIOS DE EVALUACION
Relacién | Relacién . Relacion
o) Relacion entre el OBSERVACIONES
VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES ITEMS o | 2 gl & 4 ent'reblla g'mre o | entreel | itemyla /o
5 5| 8] 5| & "a”;" © é'm”esl' indicado | opcion | RECOMENDACION
& | S| 2| 35 . N rylos de ES
a1l al < @ 2 dimensi indicado items respuest
8 o 6n r
a
SI [ NO| SI|NO|SI| NO | SI | NO
18. Cuenta con un ambiente
confortable para realizar su X X X
trabajo.
AMBIENTE AMBIENTE 19. Los ambientes de su area de
FislcO DE FisiCcO DE trabajo, son los adecuados para X X X X
TRABAJO TRABAJO desempefiar sus actividades.
20. La iluminacion de su éarea de
trabajo es la idonea para cumplir X X X
con sus actividades.
21. Las capacitaciones dadas por la
institucion o] su servicio
PLAN DE PLAN DE contribuyen a su crecimiento X X X
CAPACITACIO CAPACITACIO profesional. X
N N 22. Asiste a las capacitaciones que
FACTORES se realizan en la institucion o su X X X
INSTITUCIONAL servicio.
ES 23. Recibe algun tipo de estimulo o
reconocimiento que motive a un X X X
mejor cumplimiento de su labor.
RECONOCIMIEN | RECONOCIMIEN | 24. EIl reconocimiento que recibe en
TO AL MERITO TO AL MERITO su servicio influye en el X X X X
PERSONAL PERSONAL desempefio de sus labores.
25. Considera que la correcta
ejecucion de su trabajo es X X X
reconocido por la jefa del servicio.
26. El numero de personal de
enfermeria es suficiente para X X X
DOTACION DE DOTACION DE cubrir la demanda de pacientes.
PERSONAL PERSONAL 27. Cuenta con el tiempo suficiente X
para realizar correctamente todas X X X
sus actividades durante el turno.




28. EI  ndmero de
asignados le

pacientes
permite el

DEMANDA DE DEMANDA DE cumplimiento adecuado de todas
ATENCION ATENCION sus funciones.
29. Tiene sobrecarga de pacientes
gue limitan el cuidado adecuado.
30. El equipo de proteccién personal
DISPONIBILIDAD | PROTECCION facilitado por su institucion se
DE RECURSOS PERSONAL ajusta a los estandares
PARA EL recomend_ados por el MINSA.
TRABAIO ATENCION AL 31. Los materiales e insumos son
USUARIO adecuados para brindar atencion

a los pacientes.

REMUNERACION

REMUNERACION

32. Su salario y beneficios percibidos
son razonables.

33. Suremuneracion es adecuada
en relacion al trabajo que realiza.

ESTABILIDAD
LABORAL

ESTABILIDAD
LABORAL

34. Siente seguridad de la
permanencia en su puesto de
trabajo.

DESEMPERNO
LABORAL

GESTION
ASISTENCIAL

PLANIFICACION

22.Hace uso de los recursos
materiales e insumos que brinda su
institucién con criterio.

23.Planifica 'y administra  sus
actividades durante el turno.

CUMPLIMIENTO
DE NORMAS

24.Muestra respeto por las hormas de
la institucion.

25.Cumple con las normas generales
y especificas de la institucién
durante su desempefio laboral.

26.Realiza su trabajo en conjunto con
el equipo de salud.

PRODUCTIVIDAD
ASISTENCIAL

INICIATIVA

27.Sabe  asignar tareas  con
instrucciones claras y precisas,
evaluando continuamente avances
y logros.

28.Posee iniciativa para la toma de
decisiones.

29.Acepta y desempefia tareas
dificles o desagradables cuando
es necesario.

OPORTUNIDAD

30.Cumple su trabajo en el tiempo
establecido.

3l.ldentifica factores y previene
riesgos, antes que sucedan.

32.Realiza su trabajo sin errores.




CALIDAD DEL
TRABAJO

33.Tiene conocimiento de las
funciones que debe realizar en su
servicio.

34.Manifiesta cortesia y cordialidad en
su trabajo.

PERSONALIDAD
ASISTENCIAL

RESPONSABILID
AD

35.Se siente comprometido
sinceramente con su servicio.

36.Es cuidadoso con los equipos y
materiales asignados por el
servicio.

37.Cumple con el horario laboral
programado.

CONFIABILIDAD

38.Es prudente y guarda informacién
confidencial que posee la
institucion, servicio 'y  sus

Y DISCRECION compafieros de trabajo.

39.Sabe diferenciar la informacién que

puede o no debe proporcionar.
40.Mantiene el equilibrio emocional y
buenos modales en todo momento.
RELACIONES 41.Muestra preocupacion y colabora
INTERPERSONA amablemente con las necesidades

LES de sus compafieros de trabajo.

42.Actla con tolerancia con sus
compafieros de trabajo.




RESULTADO DE LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Factores institucionales
OBJETIVO: Determinar los factores institucionales del Hospital La Caleta.

DIRIGIDO A:  Personal de enfermeria del Hospital La Caleta.

VALORACION DEL INSTRUMENTO:

Deficiente Regular Bueno Muy bueno | Excelente

X

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR: Nufiuvero Vasquez Anne
GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR: Magister

Firma

vien, GOBIERNO REGIONAL DE ANCASH
i UNIDAD EJECUTORA 494 SALUD LA CALETA

2 NOSPITAL ETA - CHIMBOTE
Lic. Enf. Anne Nufiwvero Vasquez
SEP a7885 - DNI 42104416

Post firma



RESULTADO DE LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Desempefio laboral.
OBJETIVO: Determinar el desemperfio laboral del personal de Enfermeria del Hospital La Caleta.

DIRIGIDO A: Personal de enfermeria del Hospital La Caleta.

VALORACION DEL INSTRUMENTO:

Deficiente Regular Bueno Muy bueno | Excelente
X
APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR: Nufiuvero Vasquez Anne
GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR: Magister
Firma
—_— ( OBIERNO REGIONAL DE AMCASH
g Vo R e
e :

Lic. an"lnne Nufivvero Vasquez
7865 - DNI 42104316

Post firma

Fuente: Formato enviado por el Area de Investigacion de la Escuela de Postgrado de la Universidad César Vallejo

NOTA: Quien valide el instrumento debe asignale una valoracion marcando un aspa en el casillero que corresponda (x)



EXPERTO 3. MATRIZ DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO

TITULO DE LA TESIS: “Factores institucionales y desempefio laboral del personal de enfermeria del Hospital La Caleta, Chimbote — 2021”

OPCION DE .
RESPUESTA CRITERIOS DE EVALUACION
Relacién | Relacién . Relacion
o Relacion entre el OBSERVACIONES
VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES ITEMS o | 2 gl & 4 ent'reblla g'mre o | entreel | itemyla /o
5 5| 8] 5| & "a”;" © é'm”esl' indicado | opcion | RECOMENDACION
& | S| 2| 35 . N rylos de ES
a1l al < @ 2 dimensi indicado items respuest
8 o 6n r
a
SI [ NO| SI|NO|SI| NO | SI | NO
35. Cuenta con un ambiente
confortable para realizar su X X X
trabajo.
AMBIENTE AMBIENTE 36. Los ambientes de su area de
FislcO DE FisiCcO DE trabajo, son los adecuados para X X X X
TRABAJO TRABAJO desempefiar sus actividades.
37. La iluminacion de su éarea de
trabajo es la idonea para cumplir X X X
con sus actividades.
38. Las capacitaciones dadas por la
institucion o] su servicio
PLAN DE PLAN DE contribuyen a su crecimiento X X X
CAPACITACIO CAPACITACIO profesional. X
N N 39. Asiste a las capacitaciones que
FACTORES se realizan en la institucion o su X X X
INSTITUCIONAL servicio.
ES 40. Recibe algun tipo de estimulo o
reconocimiento que motive a un X X X
mejor cumplimiento de su labor.
RECONOCIMIEN | RECONOCIMIEN | 41. EIl reconocimiento que recibe en
TO AL MERITO TO AL MERITO su servicio influye en el X X X X
PERSONAL PERSONAL desempefio de sus labores.
42. Considera que la correcta
ejecucion de su trabajo es X X X
reconocido por la jefa del servicio.
43. EI nimero de personal de
enfermeria es suficiente para X X X
DOTACION DE DOTACION DE cubrir la demanda de pacientes.
PERSONAL PERSONAL 44, Cuenta con el tiempo suficiente X
para realizar correctamente todas X X X
sus actividades durante el turno.




45. EI'  nimero de
asignados le

pacientes
permite el

DEMANDA DE DEMANDA DE cumplimiento adecuado de todas
ATENCION ATENCION sus funciones.
46. Tiene sobrecarga de pacientes
gue limitan el cuidado adecuado.
47. El equipo de proteccién personal
DISPONIBILIDAD | PROTECCION facilitado por su institucion se
DE RECURSOS PERSONAL ajusta a los estandares
PARA EL recomend_ados por el MINSA.
TRABAIO ATENCION AL 48. Los materiales e insumos son
USUARIO adecuados para brindar atencion

a los pacientes.

REMUNERACION

REMUNERACION

49. Su salario y beneficios percibidos
son razonables.

50. Suremuneracion es adecuada
en relacion al trabajo que realiza.

ESTABILIDAD
LABORAL

ESTABILIDAD
LABORAL

51. Siente seguridad de la
permanencia en su puesto de
trabajo.

DESEMPERNO
LABORAL

GESTION
ASISTENCIAL

PLANIFICACION

43.Hace wuso de los recursos
materiales e insumos que brinda su
institucién con criterio.

44 Planifica y  administra  sus
actividades durante el turno.

CUMPLIMIENTO
DE NORMAS

45.Muestra respeto por las normas de
la institucion.

46.Cumple con las normas generales
y especificas de la institucién
durante su desempefio laboral.

47.Realiza su trabajo en conjunto con
el equipo de salud.

PRODUCTIVIDAD
ASISTENCIAL

INICIATIVA

48.Sabe  asignar tareas  con
instrucciones claras y precisas,
evaluando continuamente avances
y logros.

49.Posee iniciativa para la toma de
decisiones.

50.Acepta y desempefia tareas
dificles o desagradables cuando
es necesario.

OPORTUNIDAD

51.Cumple su trabajo en el tiempo
establecido.

52.1dentifica factores y previene
riesgos, antes que sucedan.

53.Realiza su trabajo sin errores.




CALIDAD DEL
TRABAJO

54.Tiene conocimiento de las
funciones que debe realizar en su
servicio.

55.Manifiesta cortesia y cordialidad en
su trabajo.

PERSONALIDAD
ASISTENCIAL

RESPONSABILID
AD

56.Se siente comprometido
sinceramente con su servicio.

57.Es cuidadoso con los equipos y
materiales asignados por el
servicio.

58.Cumple con el horario laboral
programado.

CONFIABILIDAD

59.Es prudente y guarda informacién
confidencial que posee la
institucion, servicio 'y  sus

Y DISCRECION compafieros de trabajo.

60.Sabe diferenciar la informacién que

puede o no debe proporcionar.
61.Mantiene el equilibrio emocional y
buenos modales en todo momento.
RELACIONES 62.Muestra preocupacion y colabora
INTERPERSONA amablemente con las necesidades

LES de sus compafieros de trabajo.

63.Actia con tolerancia con sus
compafieros de trabajo.




RESULTADO DE LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Factores institucionales
OBJETIVO: Determinar los factores institucionales del Hospital La Caleta.

DIRIGIDO A:  Personal de enfermeria del Hospital La Caleta.

VALORACION DEL INSTRUMENTO:

Deficiente Regular Bueno Muy bueno | Excelente

X

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR: Rodriguez Encina Liliana
GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR: Magister

) \ SALLU
B 30 ancasy
Lic. Liliama 'odriguez Encina

CEP: 58063 DNi: 43088607

Post firma



RESULTADO DE LA VALIDACION DEL INSTRUMENTO

NOMBRE DEL INSTRUMENTO: Desempefio laboral.
OBJETIVO: Determinar el desempefio laboral del personal de Enfermeria del Hospital La Caleta.

DIRIGIDO A: Personal de enfermeria del Hospital La Caleta.

VALORACION DEL INSTRUMENTO:

Deficiente Regular Bueno Muy bueno | Excelente

X

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EVALUADOR: Rodriguez Encina Liliana
GRADO ACADEMICO DEL EVALUADOR: Magister

. SAL LY

By o O LA CALETA
Lic. Lilisma R-Rodriguez Encina
CEP: 55063 DNi: 4308688607

Post firma

Fuente: Formato enviado por el Area de Investigacion de la Escuela de Postgrado de la Universidad César Vallejo

NOTA: Quien valide el instrumento debe asignale una valoracion marcando un aspa en el casillero que corresponda (x)



Validez por Prueba de V de Aiken dicotomica:

Validez del instrumento sobre factores institucionales

CALIFICACIONES DE LOS JUECES
ITEM JUEZ 1 JUEZ 2 JUEZ 3 SUMA v
1 1 1 1 3 1.00
2 1 1 1 3 1.00
3 1 1 1 3 1.00
4 1 1 1 3 1.00
5 1 1 1 3 1.00
6 1 1 1 3 1.00
7 1 1 1 3 1.00
8 1 1 1 3 1.00
9 1 1 1 3 1.00
10 1 1 1 3 1.00
11 1 1 1 3 1.00
12 1 1 1 3 1.00
13 1 1 1 3 1.00
14 1 1 1 3 1.00
15 1 1 1 3 1.00
16 1 1 1 3 1.00
17 1 1 1 3 1.00
V DE AIKEN GENERAL 1.00
Validez del instrumento sobre desempeiio laboral
CALIFICACIONES DE LOS JUECES
ITEM JUEZ 1 JUEZ 2 JUEZ 3 SUMA v

1 1 1 1 3 1.00
2 1 1 1 3 1.00
3 1 1 1 3 1.00
4 1 1 1 3 1.00
5 1 1 1 3 1.00
6 1 1 1 3 1.00
7 1 1 1 3 1.00
8 1 1 1 3 1.00
9 1 1 1 3 1.00
10 1 1 1 3 1.00
11 1 1 1 3 1.00
12 1 1 1 3 1.00
13 1 1 1 3 1.00
14 1 1 1 3 1.00
15 1 1 1 3 1.00




16 1 1 1 3 1.00
17 1 1 1 3 1.00
18 1 1 1 3 1.00
19 1 1 1 3 1.00
20 1 1 1 3 1.00
21 1 1 1 3 1.00

V DE AIKEN GENERAL 1.00




Confiabilidad del instrumento sobre factores institucionales por Alpha de Cronbach:

TOTAL

47

40

37

37

44
52
48

52

54
36
40

55
47

64
38
35

45

56
52

50
60.95

ESTABILIDAD
LABORAL

17

1.69

15.23

REMUNERACION

16

0.85

15

1.45

EL TRABAJO

RECURSOS PARA
13

DISPONIBILIDAD DE

14

0.55

0.25

DEMANDA
DE
ATENCION

12

0.79

11

0.80

DOTACION
DE

PERSONAL

10

0.69

0.81

RECONOCIMIENTO AL
MERITO PERSONAL

0.50

1.63

0.99

PLAN DE _
CAPACITACION

0.54

0.59

AMBIENTE FISICO DE
TRABAJO

1.33

0.85

0.95

No

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20

17 items

K =

K/(K-1) = 1.063

60.95

St

ALPHA = 0.797




Confiabilidad del instrumento sobre desempefio laboral por Alpha de Cronbach:
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Anexo 4. Célculo del tamafo de la muestra

Se determind el tamafio de la muestra aplicando la formula de muestreo.

Cuya férmula es:

Z2pgN

z2pg+ (N-1)e?

Donde:
n =Tamafo muestral

z = Multiplicador de confianza de la distribucion normal para un nivel de confianza
de 1,96%

p = Proporcion de 0.5
g=0.5
e = Error maximo = 5%

N = Tamafio de poblacién = 211

Se aplico la férmula, obteniéndose el siguiente resultado:

(1.96)2(0.5) x (0.5) x (211)
(1.96)2 - (0.5) x (0.5) + (211 1) x (0.05)2

(3.8416) * (52.75)

n=
(3.8416) - 0.25) + (210) x (0.0025)
202.6444
n =
(0.9604) + (0.525)
202.6444
n= 1.4854

n= 136



Anexo 5. Autorizacion de la institucion en donde se aplico la investigacion

"Afio del Bicentenario del Peri: 200 aios de Independencia™
Chimbote, 27 de julio ded 2021

SENOR:

MG, JORGE VARGAS LLUMPIO

COORDINADOR DE INVESTIGACION DE LA ESCUELA DE POSGRADO
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO -~ CHIMBOTE

PRESENTE. -

ASUNTO; AUTORIZACION PARA EJECUCION DE
TRABAJO DE INVESTIGACION

De mi mayor consaderacion.

Tengo ¢l homor de dingirme a su digna persona, para
expresarle mi cordial saludo y a ln vez comumicarle que se AUTORIZA a la Lic. Enf. LEYDY

ESTEFANI ESPINOZA MENDOZA, ¢l deswrrollo de la investigacion titulada “FACTORES
INSTITUCIONALES Y DESEMPENO LABORAL DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL
HOSPITAL LACALETA, CHIMBOTE - 2021", asimismo, recalcar que la informacion recabada
para dicho estudio es eminentemente con fines académicos, los mismos que serim de absoluta
confidencialidad para el grupo de estudio, a su vez, los resultasdos deberan ser presentados a ln
Institucadn al finalizar la mvestigacion para los fines que se estime pertimente,

Por lo antes expuesto, se le otorga todas las facihidades del
caso, con la finalidad que pueda desarrollarse sin contratiempos la respectiva investigacion,
salvaguardando siempre la integridad de nuestros usuanios v respetando las  normas
mstitucionales.

Sin otro particular, me suscribo de asted.

Atentamente,

" e Archivn



