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RESUMEN 

Palabras Claves: Estilo de vida, desempeño laboral, enfermería. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

El presente estudio estableció como objetivo describir el estilo de vida y 

desempeño laboral de los profesionales de enfermería del Hospital Básico Durán 

2021. La metodología aplicada tiene un enfoque cuantitativo, de tipo aplicada, 

diseño no experimental, descriptivo correlacional. La población estuvo 

conformada por el personal del Hospital y como muestra un total de 80 personas 

y el muestreo fue no probabilístico por estrato. La técnica utilizada fue una 

encuesta y como instrumento el cuestionario PEPS-I de Nola Pender; además 

de una escala gráfica sobre el desempeño laboral en el área de enfermería del 

hospital. Resultados: el estilo de vida en el área de enfermería influye en el 

desempeño laboral de manera directa, debido a que existe porcentajes altos de 

individuos que no tienen una buena alimentación, buen manejo de emociones y 

del estrés. Conclusión: El estilo de vida se compone por varios factores que se 

vincula de forma directa en el desempeño de actividades laborales demostrando 

que una calidad de vida baja, estresante y poco saludable tanto física como 

mental perjudica no solo al estado de salud del profesional sino en su labor diario. 
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ABSTRACT 

The present study established the objective of describing the lifestyle and work 

performance of the nursing professionals of the Durán 2021 Basic Hospital. The 

applied methodology has a quantitative approach, applied type, non-

experimental, descriptive correlational design. The population was made up of 

Hospital personnel and, as a sample, a total of 80 people and the sampling was 

non-probabilistic by stratum. The technique used was a survey and as an 

instrument the PEPS-I questionnaire by Nola Pender; in addition to a graphic 

scale on job performance in the nursing area of the hospital. Results: the lifestyle 

in the nursing area directly influences work performance, due to the fact that there 

are high percentages of individuals who do not have a good diet, good 

management of emotions and stress. Conclusion: The lifestyle is made up of 

several factors that are directly linked to the performance of work activities, 

showing that a low, stressful and unhealthy quality of life both physically and 

mentally damages not only the health status of the professional but also their 

daily work. 
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I. INTRODUCCIÓN  

En general el personal de salud tiene largas jornadas laborales, pero uno de los 

grupos que forman parte de esta población de profesionales, son los médicos; por 

lo cual su vida laboral se ve afectada, presentando muchos de ellos estrés, 

síndrome de burnout, aunado a ello la mala calidad de vida, puede afectar sus 

actividades que desarrollan normalmente dentro de su labor profesional, y por lo 

consiguiente afectar la atención a los pacientes o usuarios. 

El entorno laboral de los profesionales del área de atención prioritaria de enfermería 

está inmersa en los cambios que suceden no solo en su servicio, sino en el hospital 

e incluso el país, es decir la crisis económica, ciertas restricciones de 

financiamiento del régimen de salud, cambios del prototipo sanitario, renovación de 

sus condiciones de trabajo y por último en este último año una crisis sanitaria por 

COVID-19 va a repercutir no solo en la calidad de su trabajo si no en la salud del 

personal. 

Desde una perspectiva general, la OMS precisa a la medicina laboral como una 

etapa de salud físico, equilibrio psicológico y bienestar social habituado por los 

individuos en su contexto de trabajo que las faculta para el desarrollo de sus planes 

y el resultado de sus aspiraciones laborales. Por otra parte, al definir excelencia de 

vida laboral de profesionales se refiere al nivel de satisfacciones y necesidades 

psicológicas, físicas y sociales experimentadas por los individuos en el lugar donde 

laboran. Abarcando dos dimensiones una objetiva con relación a sus circunstancias 

financieras, legales, sociales, materias y metodologías de labor; y una dimensión 

subjetiva relacionada con las perspicacias y valoración relativa a la adecuada 

práctica laboral y su colaboración al progreso personal (Ortega, 2019). 

Acorde a la OPS, en estudios del año 95- 99 la mortalidad por Enfermedades 

Isquémicas relacionadas al corazón ocurrió en un 40% en individuos de 30 a 50 

años, que no efectuaban hábitos y rutinas de vida sana como deporte, nutrición 

adecuada, sueño (Organización Panamericana de la Salud, 2010). 

Este conjunto de situaciones se consideran factores que al ser alterados van a 

generar respuestas emotivas, de cognición, fisiológicas y conductual que 
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posteriormente van a determinar un estado de estrés y angustia porque no pueden 

hacer frente a una problemática y resolverla, por lo que afectará su medio laboral, 

su salud, mental o social y su rendimiento. Actualmente se considera que la 

complacencia de los enfermeros en el trabajo va a garantizar una calidad laboral 

para sus pacientes.  

Cuando varias situaciones problemáticas se repiten secuencialmente y surgen por 

las condiciones de trabajo puede generar alteraciones no solo en su salud física 

sino también en su salud mental. Dentro del daño fisiológico, se pueden dar 

perturbaciones cardiovasculares, de tipo locomotor, respiratorios, gastrointestinales 

y dermatológicos. Mientras que en el ámbito psicológico es recurrente trastornos 

cognitivos, emocionales y comportamentales, es frecuente el síndrome de Burnout.  

Lo anterior, puede estar relacionado a las condiciones de trabajo, su manera de 

contratar; además, de tener más empleos, prototipo de institución donde trabaja, 

falta de personal y recursos, servicio en el que se encuentra, estilo de vida poco 

saludable, largas jornadas laborales y los demás riesgos que la profesión tiene, lo 

cual involucra una carga psicológica que incurre directamente en la calidad de 

atención, de labor y excelencia del diario vivir en general del personal de 

enfermería. 

En el Hospital Básico Duran, muchas de ellas se han visto deteriorado su salud por 

varios estilos asociados como el sedentarismo, mala alimentación, estrés, insomnio 

por turnos rotativos que su perfil profesional cumple, todo esto interviene en la 

ocupación laboral de dicho profesional.  

Por esta razón, se planteó las siguientes preguntas como directrices de la 

problemática; ¿Cómo el estilo de vida se relaciona con el desempeño laboral de los 

profesionales de enfermería del Hospital Básico Durán 2021?, y ¿Qué factores 

influyen en el estilo de vida del personal de enfermería?, ¿Cuáles son los 

principales problemas que afectan el desempeño laboral del personal de enfermería 

del Hospital Básico Duran?, ¿Cómo se relaciona el estilo de vida con el desempeño 

laboral de los profesionales de enfermería del Hospital Básico Duran?. 

La relevancia del estudiante se justifica ya que tiene una perspectiva laboral 

distinta, práctica, metodológica y teórica. Los profesionales de la salud 
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enfermeras/os deben ser consecuentes con el valor de practicar estilos de vida 

sanos. Pese a existir recomendaciones para el personal de enfermería, pero el 

beneficio por ejercer es minúsculo o nulo, siendo reflejado en el rendimiento laboral 

del personal.  

La pertinencia del estudio reside en conocer las actividades cotidianas del personal 

de enfermería, para encontrar maneras de transformar sus estilos de vida con la 

finalidad de mantener u optimizar la salud.  

Es fundamental conocer el estilo de vida de quienes laboran en enfermería, debido 

a que son un factor clave en el desempeño laboral. Se refiere a los patrones de 

comportamiento de un individuo con una relativa consistencia de tiempo. Los 

factores sociales, psicológicos y físicos repercuten en el desempeño de enfermeros 

y enfermeras. En el Ecuador según la UNICEF existe un porcentaje 26% en 

términos sobrepeso en jóvenes ecuatorianos, siendo la principal procedencia de 

nocivos hábitos siendo estos factores físicos que afectan en el desempeño del 

individuo. Ahora, en base a las estadísticas de enfermeros y enfermeras desde la 

adolescencia que por el ajetreo de su trabajo empiezan a tener un estilo de vida 

difícil pues factores físicos como el deporte y la nutrición provoca en ellos una mala 

alimentación; mientras que los psicológicos como estrés y ansiedad influyen en su 

eficiencia y, por último, los factores sociales como soporte interpersonal se ven 

afectados (Barragán & Alarcón, 2015). 

Esta investigación metodológicamente aportará, con las derivaciones que se 

obtengan sobre las condiciones de vida, servirá para mejorar el desempeño del 

personal de primera línea, cabe mencionar que no se ha desarrollado ninguna 

investigación al respecto por lo que existe un vacío en dicho aspecto, el cual con la 

presente investigación se podrá determinar y fomentar talleres que ayuden a 

mejorar su modo de vida y por consiguiente su servicio laboral. 

Por este motivo, se planteó el siguiente objetivo general: describir el estilo de vida 

y desempeño laboral de los profesionales de enfermería del Hospital Básico Durán 

2021. Con los siguientes objetivos específicos: identificar los factores físicos y 

psicológicos que influyen en la vida del personal de enfermería, describir los 

principales problemas que llevan a afectar el desempeño laboral del personal de 
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enfermería, determinar la relación entre los estilos de vida y el desempeño laboral 

de los enfermeros profesionales. 

A su vez, se planteó la siguiente hipótesis alternativa: El estilo de vida si influye en 

el desempeño laboral del personal de enfermería del Hospital Básico Duran 2021. 

Y por otro lado la hipótesis nula: El estilo de vida no influye en el desempeño laboral 

del personal de enfermería del Hospital Básico Duran 2021. 
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II. MARCO TEÓRICO 

(Zavala, Klinj, & Carrillo, 2016) presentó el trabajo en México “Calidad de vida en 

varios centros sanitarios públicos donde laboran enfermos” planteó el objetivo 

principal de decretar el rango de calidad de vida en el lugar que labora el personal 

de enfermería en Hermosillo. Cuenta con un diseño cuantitativo, correlacional, 

transversal y comparativo. Las resoluciones alcanzadas aseguran que el cociente 

de nivel de vida en el trabajo integral del personal revela un nivel medio.  

Por otra parte, (Granero, 2017) expuso el tema De niveles de vida laborales de las 

asistentes hospitalarias con una finalidad principal de apreciar las condiciones 

laborales de quienes gestionan en enfermería en Barcelona, en el ambiente de 

crisis monetaria actual. Por ese motivo, se estimó las realidades de trabajo, la 

prosperidad laboral, el burnout, al engagement y el significado de la labor. Además, 

se indago elementos que benefician a la calidad laboral de las enfermeras. Los 

resultados alcanzados arrojaron la siguiente información, las enfermeras 

enjuiciaron que el incremento de forma de vida laboral mejoraría si existieran 

mejoras en medios laborales, prevención de peligros, la obediencia, la declaración 

laboral, la contratación, la concordancia, el tiempo, la remuneración, la carga y 

organización laboral, la ratio enfermera/paciente, la emancipación, la intervención, 

el liderazgo, el progreso y el avance profesional. 

(Andrades & Valenzuela, 2017) el trabajo de investigación “donde menciona 

elementos asociados a calidad de vida de enfermeras que laboran en hospitales de 

Chile” con la intención de identificar las diversas maneras en las que viven el 

personal hospitalario, y aquellos componentes que influyen en la misma. Los 

resultados revelan que la influencia en relaciones intrapersonales es el mejor 

desempeñado por el personal de enfermería. 

La investigación realizada por (Padilla, 2017) se basó en los constituyentes que 

incurren en el servicio del profesional del área de enfermería en Ambato, Ecuador, 

cuyas deducciones alcanzadas indican una elevada carga de tareas impuestas a 

los profesionales que sobrepasan el tiempo determinado especialmente, en las 

madres solteras con un número de integrantes mayor a dos en su familia, reincide 

en la productividad de los expertos en enfermería, por ende se concluyó que la 
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distribución del tiempo debe ser adecuada para perfeccionar la mejora en el 

desempeño laboral. 

(Cedeño & Guananga, 2014) en su investigación abarca el tema de la calidad por 

parte de enfermeros y enfermeras situada en Guayaquil, Ecuador, cuyos resultados 

sacaron a relucir que existe un 70% de complacencia, destacando propiedades 

organizacionales, de administración y capacitación de los expertos del área 

enfermería emparentada a los servicios de Emergencia de una institución sanitaria. 

La investigación de (Alvarado & Pinduisaca, 2019) causas que transgreden en la 

ejecución de tareas laborales por parte de enfermeras en las áreas de 

hospitalización, cuyo resultado obtenido indico que los moradores en su mayoría 

son del sexo femenino y que los factores que mayormente afectan fueron las 

prohibiciones de formación (52%) poca ayuda de altos mandos de la institución, 

realidades con deficiente estabilidad emotiva (56%), falta de reconocimiento (40%) 

y carga laboral pesadas (52%). 

El modo de subsistir es el desenvolvimiento y la actitud humana; también, es un 

conjunto de personas que permite la satisfacción de necesidades dando pasó al 

desarrollo personal ya sea individual o colectivo (García Laguna, García 

Salamanca, Tapiero Paipa, & Ramos C., 2012).  

El arte de vivir del personal de enfermería es un tema de estudio ya que, 

dependiendo de este, se evidenciará la calidad de trabajo por parte de los 

profesionales, por ello me he planteado el objetivo de estudio de establecer cuáles 

son los  factores asociados a las condiciones del diario vivir y la percepción de 

calidad en los expertos de enfermería del Hospital Básico Durán 2021 lo que 

conlleva a que esta  investigación se centre  en un enfoque cuantitativo debido a la 

naturaleza del estudio en conjunto con las  variables en cuestión se dará datos 

cuantificables para alcanzar los objetivos planteados.  

Nola Pender una enfermera que invirtió su tiempo para la creación de un prototipo 

que ayude a los enfermeros a actuar con rapidez ante situaciones medicas de tal 

manera que adoptan decretos, hábitos y costumbres acerca del cuidado de su 

propia salud y el medio de vida. Los fundamentos de Pender radican en el “Modelo 
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de Promoción de la Salud”, que procura demostrar la vida multifacética de aquellos 

individuos que a diaria deben interactuar con realidades difíciles y que tratan de 

mantener un estado de vida saludable; acentúa la conexión entre los elementos 

personales y experienciales, instrucciones, dogmas y semblantes situacionales 

relacionados con la conducta de salud que se aspira obtener (Aristizábal, Blanco, 

Sánchez, & Ostiguín, 2011). 

Pero, ¿Qué es el desarrollo de la salud de la Teoría de Nola Pender?, son aquellas 

diligencias que tienen relación directamente con el progreso de recursos que 

conservan y optimizan el bienestar del individuo. También, puede ser vista como 

un procedimiento que facilita a la sociedad las maneras de ejercitar un registro 

sobre su propia salud y de esta manera optimizarla. Para conseguir un estado 

completo de bienestar integral para una manera de vida sana, el ser humano es 

capaz de discernir lo que desea y lo que es necesario en su diario vivir (Salgado, 

2015). 

La teoría de Pender elaboró un instrumento de valoración que incluyen los 

elementos que integran la manera de coexistir, que es el promotor de la salud son: 

alimentación equilibrada, deportes, responsabilidad en situaciones médicas, control 

del estrés, apoyo grupal y aprendizaje autónomo permanente que intervienen en 

los expertos de enfermería (Beristain, 2010). 

La vida de los encargados de ayudar a los pacientes es muy estresante debido a la 

carga horaria y la cantidad de trabajo que deben realizar, sin contar las cosas fuera 

del empleo. Existen diversos agentes que participan en las condiciones de 

coexistencia en la sociedad, mismos que se reflejarán en la calidad de trabajo que 

desarrolle dicha persona, estos factores son los físicos y psicológicos. Para 

comprender a que se refiere cada uno se realiza una investigación en distintas 

fuentes de información donde se evidencia que:  

Para (Poblete Mendoza & Maque Caluacha , 2017) los factores psicológicos aluden 

al temperamento, la aptitud y las emociones que son innatas en el ser humano, este 

factor psicológico juega un papel fundamental en el desempeño de un profesional 

ya que una persona que se encuentra en un estado emocional desequilibrado no 

podrá desarrollar su trabajo de la mejor manera, así mismo si una persona no 
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Los problemas que envuelven al personal de enfermería se evidencian en la praxis, 

estos problemas son las exigencias que tiene un individuo y que demandan una 

controla su temperamento o cambia su carácter podrá generar ciertas limitantes al 

momento de relacionarse con los pacientes, lo que generará dificultad en decidir 

sobre lo correcto sanitariamente para el paciente.  

Cabe mencionar que un problema a nivel psicológico también puede afectar la 

salud de la persona lo que generaría cambios en la persona y desde un punto de 

vista externo estos cambios a nivel personal serían un factor contraproducente en 

los aspectos físicos el cual, es un limitante para un desenvolvimiento en el área 

laboral. 

Estos factores físicos pueden desprenderse en dos aspectos el de apariencia y el 

de salud, por ejemplo una persona que tiene tatuajes o perforaciones visibles ante 

los pacientes podría recibir cierto tipo de rechazo; aunque en la actualidad ya no 

exista tanta discriminación sigue siendo un factor que  repercute en las labores del 

profesional de enfermería, por otra parte está el dolor físico una lesión o una 

molestia que sin duda alguna se ve reflejada en el productividad de los expertos 

por ende la eficacia de trabajo no será la adecuada.  

Estos dos aspectos son esenciales en la vida de los individuos, como profesional 

de la salud es importante que comprendamos que nuestro estilo de vida influye en 

la calidad de trabajo que podamos desarrollar, todos estos factores aumentan la 

vulnerabilidad para un desequilibrio personal que se verá reflejado en varias 

representaciones de la vida del ser humano encerrando el laboral.  

Si bien es cierto el personal de enfermería ha venido luchando con ciertos 

inconvenientes ya sea a nivel personal como laboral, cabe mencionar que existen 

diversos problemas que llevan a afectar la calidad profesional de los especialistas, 

la carga horaria demasiado extensa, la administración del hospital, el clima laboral, 

problemas emocionales, estrés, ansiedad o depresión, la excelencia de vida de los 

sujetos capacitados, la falta de energía o una mala alimentación son factores que 

repercuten al  momento de brindar atención a los pacientes  y cumplir con las 

obligaciones.  
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acción pronta y acertada para compensar las necesidades  y mejorar tanto su vida 

laboral como privado, estas necesidades no se deben mezclar o confundir con  los 

objetivos profesionales; ya que, estos también son factores  que se muestran en la 

experiencia laboral y generan cierto estrés por ello los especialistas de enfermería 

deben ser sensatos de su formación o capacitación para ir mejorando sus 

competencias y así sentirse más seguros de sí mismos al momento de la práctica 

laboral (León Román , 2005).  

Los entendidos del área enfermería componen habitualmente la mayor parte de la 

fuerza de trabajo en el área de la salud, siendo notables para todas las instituciones 

sanitarias, clínicas, hospitales donde ellos laboran. A pesar de esta intervención 

esencial en las diversas composiciones del cuadro de especialistas médicos, donde 

se debe dar importancia al estado de salud de los mismos. Este argumento asume 

el valor de la escasez global de entendidos en el área de enfermería y del 

envejecimiento de esta fuerza de trabajo (Bordignon & Monteiro, 2018). 

Estos factores se reflejan de una manera inconsciente, pero tienen repercusiones 

tangibles y un gran dominio en la vida del individuo. De la misma manera, las 

prácticas y vivencias tienen consecuencias en las conductas futuras del ser 

humano, y como resultado puede ser positivas o negativas según los escenarios 

que se exhiban en la elección de opciones en la vida personal y profesional 

(Quintana Atencio & Tarqui Maman, 2019) 

Era necesario reconocer cuales son los fenómenos que repercuten en la calidad 

laboral de los profesionales de enfermería, ahora bien, ahondaremos a que hace 

referencia cuando se dice calidad laboral.  

Para  Philip Bayard Crosby, “La calidad es definida como cumplir exigencias, el 

método de calidad es la prevención, realizar las tareas de manera correcta 

inicialmente, el esquema de realización es ningún defecto, la medición de la calidad 

es el costo por las infracciones” (Crosby, 1998) Por otro lado para (Organización 

Mundial de la Salud , 2020) la calidad laboral en el sector salud es  muy importante 

tanto así que entidades reconocidas que trabajan sin fines de lucro quienes son los 

principales interesados han formulado una serie de reglamentos en las que se 

mencionan que “los sistemas de salud de los distintos gobiernos de alrededor del 
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mundo atienden a la ciudadanía, usuarios externos y profesionales sanitarios 

deberían unir fuerzas para alcanzar los ideales de la  prestación de asistencias 

médicas de excelencia en primera línea” . 

Según (Diccionario de la Lengua Española, 2020) la calidad es el conjunto de 

condiciones que facilitan y benefician la generación de resultados positivos. Por 

otro lado Deming Edwards experto en estudios sobre calidad, alude que la calidad 

se la debe considerar como una “arma estratégica” que ayuda a optimizar los 

procesos de forma continua (Fariño Cortez, Cercado Mancero, Vera Lorenti, Valle 

Flores, & Ocaña Ocaña , 2018). 

Mientras (Cruz Velazco, 2018) manifiestan que la calidad laboral es el bienestar de 

cada uno de los empleados, es decir la satisfacción de las necesidades a través de 

recursos o actividades que se realicen en el ambiente laboral. (Grote & Guest, 

2016) aluden que la calidad laboral debe enmarcarse dentro de las políticas 

empresariales para que de esta manera se involucren todos los aspectos que 

involucran un cambio de comportamiento que altera la calidad de trabajo.  

La satisfacción laboral o calidad laboral es un componente que incide en la vida de 

todo individuo, esta calidad laboral permite que el personal tenga sentimientos de 

superación, valor personal, haciéndolo sentir importante para el área en la que se 

encuentra ya que, de acuerdo a la actitud que tenga el personal se relaciona con el 

tipo de calidad de los servicios que preste, dado el caso de que esta una calidad 

laboral positiva (Hernández Zavala, Hernández Cantoral, Nava Galán, & Pérez 

López, 2012) 

Los principales problemas que llegan a afectar la calidad laboral del personal de 

enfermería son: el estrés, los problemas psicológicos el cansancio, problemas 

físicos y mentales tomando en cuenta con de todo el personal de salud los 

enfermeros juegan un papel primordial y que su trabajo genera ciertos riesgos 

físicos, psicológicos y biológicos. Que dependiendo de las jornadas de trabajo 

incluso se podrían generar problemas ya sea por el sueño u otros factores ya 

mencionados (Luengo Martínez & Sanhueza, 2016).  
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● Para su aplicación se usa cuadros de doble ingreso, en donde las filas 

conforman los elementos de apreciación de productividad, en tanto que las 

columnas equivalen a los valores de variabilidad de los componentes. 

● Los factores selectos con anticipación se definen individualmente por los 

atributos que se desea medir de los empleados. 

● Cada elemento es definido con una descripción rápida, de fácil 

entendimiento, pero a su vez objetiva para evitar dificultades. Por otra parte, 

estas características dimensionan el desempeño, que refleja lo 

insatisfactorio hasta la satisfactorio.  

 

Los expertos de la salud humana están sujetos a un estrés laboral que afecta su 

bienestar psicológico, lo que conlleva a generar insatisfacción en el ámbito laboral 

con incidencias al absentismo laboral. Es responsabilidad de los profesionales 

tratar de solucionar los inconvenientes que se generen a nivel personal para poder 

prometer una atención de calidad a los afectados y generar un ambiente laboral 

propicio (Veliz Burgos, Dörner Paris, Soto Salcedo, Reyes Lobos, & Ganga 

Contreras, 2018).  

Para (Kim & Ryu, 2015) es muy importante crear ambientes idóneos, sanos para 

todo el personal ya que es muy importante establecer una buena relación entre los 

colaboradores para que se genere un ambiente adecuado para mantener un 

equilibrio físico y mental de quienes trabajan en el área de enfermería. Con la 

finalidad de promover un mejor desempeño en las labores diarias de las 

enfermeras/os y a su vez corregir los resultados de atención en los pacientes al 

cumplir con las expectativas y necesidades de los mismos (Jiménez & Fuentes, 

2018). 

Para el estudio se utiliza la teoría del método de escala gráfica que mide el 

desempeño laboral que determina las procedencias; los comienzos y las 

motivaciones de tal servicio, por medio del estudio de hechos y condiciones 

concretas (Buitrón, 2011). Es el procedimiento más simple que contiene las 

consiguientes características:   

● Valora el desempeño de los individuos mediante componentes de 

estimación anticipadamente determinados y reconocidos. 
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III. METODOLOGÍA 

3.1 Tipo y diseño de investigación 

 3.2 Variables y Operacionalización 

Las variables de estudio serán: 

Variable 1:  Estilo de vida 

Descripción conceptual: Conjunto de comportamientos adquiridos y 

desarrollados por las personas individualmente o colectivamente para compensar 

sus necesidades con el fin de conseguir un crecimiento personal. 

Descripción operacional: Es un conjunto de conductas, comportamientos, hábitos 

y decisiones que toma un individuo según sus preferencias, necesidades y gustos. 

Indicadores 

Nutrición 

Ejercicio 

Responsabilidad en salud  

Manejo del estrés 

Soporte interpersonal  

Auto actualización 

La investigación cuenta con un enfoque cuantitativo, con finalidad aplicada y 

alcance descriptivo correlacional. Se establece en la profundización del tema y 

extraer conclusiones en base a la hipótesis establecida, con el fin de incrementar 

los conocimientos y recabar información sobre una anomalía específica.  

El diseño de este proyecto es descriptivo y no experimental. Debido a que la 

observación del fenómeno se realiza en su entorno natural sin manipulación de 

variables con el objetivo de describir información que servirá para realizar un 

análisis. 
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Escala de medición 

Se usará la escala establecida en el cuestionario de Perfil de Estilo de Vida de Nola 

J. Pender 

Nunca equivale a 1 

A veces equivale a 2 

Frecuentemente equivalente a 3 

Rutinariamente equivalente a 4 

Variable 2: Desempeño laboral 

Descripción conceptual: Son aquellas acciones observables en el personal que 

labora en una entidad y que son esenciales para alcanzar las metas de la 

institución. 

Descripción operacional: El rendimiento de un trabajador dentro de su ámbito 

laboral. 

Indicadores 

Producto 

Cualidad 

Conocimiento del trabajo 

Cooperación 

Escala de medición 

Se calificará acorde a las siguientes dimensiones. 

Óptimo 

Bueno 

Regular 
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Tolerable 

Malo 

Las variables sociodemográficas serán: 

Edad: 25-35 35-45 45-55 y 55-65 

Sexo: Masculino y Femenino 

Nivel socioeconómico: clase baja, clase media baja, clase media, clase media 

alta, clase alta. 

3.3 Población, muestra, muestreo y unidad de análisis  

La población estará conformada por todo el personal del Hospital Básico Duran.  

La muestra estuvo conformada todo el personal del área de enfermería del Hospital 

Básico Duran. 

Los criterios de inclusión fueron: 

 a) Personal del área de enfermería entre 25 y 65 años de ambos sexos. 

La muestra fue no probabilística se justifica del cálculo de la muestra. 

La unidad de análisis es el área de enfermería. 

3.4 Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

Se utilizó la escala gráfica como técnica para investigar sobre el desempeño laboral 

del área de enfermería del Hospital Básico Duran. Asimismo, se emplea como 

instrumento para recabar datos contiene 4 indicadores que se medirán acorde a las 

5 dimensiones propuestas.  

Los indicadores propuestos son: Producto, cualidad, conocimiento del trabajo y 

cooperación. 

Las cinco dimensiones tienen una puntuación: Óptimo equivale a 1, bueno 

equivalente a 2, regular equivale a 3, tolerable corresponde a 4 y malo equivalente 

a 5. 
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Además, se utilizó el cuestionario como técnica para profundizar en conocer los 

modos de vivencia de los expertos hospitalarios. Como instrumento se usará el 

PEPS-I cuestionario propuesto por Nola J. Pender que tiene como dimensiones 

alimentación saludable, control de estrés, deporte, compromiso en cuidados 

médicos, apoyo social y desarrollo personal; las mismas cuentan con indicadores 

claves para recabar información pertinente. 

Los indicadores se evaluaron de la siguiente manera: nunca equivalente a 1, a 

veces equivale a 2, frecuentemente igual a 3 y rutinariamente equivale a 4.  

3.5 Procedimientos 

Con lo mencionado anteriormente Pender destaca las características que 

intervienen en el estilo de vida, con ello las herramientas de medición a ser utilizado 

en la presente investigación se lo realizó en base al conocimiento y la observación 

del fenómeno de forma previa que parte de una realidad existente con problemas.  

Tabla 1. Prueba de Confiabilidad de alfa de Cronbach de la variable independiente 

Responsabilid
ad de salud 

155 1,0773 

Manejo de 
estrés 

133 1,0648 

Para la validación del instrumento de evaluación como constructo o perfil para el 

procesamiento de información obtenida, se realizó una ponderación del 1 al 5 con 

respecto a las preguntas planteadas y presentadas en el marco de lo legal a los 

profesionales del área de enfermería del Hospital Básico Duran; ítems para medir 

las condiciones de vida y el desempeño profesional en los profesionales de 

enfermería, con el propósito de poder determinar la veracidad del instrumento, por 

este motivo se realizó un análisis de fiabilidad con el coeficiente alfa de Cronbach, 

donde se toma cada ítem por separado para analizarlo. El programa Alpha de 

Cronbach es un prototipo de consistencia interna, basado en el promedio de las 

relaciones de los ítems establecidos según las variables.  

DIMENSIÓN INDICADOR VALORACIÓN ALPHA DE 
CRONBACH 

FACTORES 
PSICOLÓGICOS 

FACTORES FÍSICOS Nutrición 113 1,0648 

Ejercicio 85 1,0495 
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FACTORES 
SOCIALES 

Soporte 
Interpersonal 

133 1,0648 

Auto 
actualización 

194 1,0842 

   6.4055 

Tabla 2. Prueba de Confiabilidad de alfa de Cronbach de la variable dependiente 

DIMENSIÓN INDICADOR VALORACIÓN ALPHA DE 
CRONBACH 

PRODUCTIVIDAD Producto 17 0,8935 

RESPONSABILIDAD 
INDIVIDUAL 

Cualidad 15 0,7625 

COMPETITIVIDAD Conocimiento 
del trabajo 

32 0,9477 

Cooperación 

   2,6037 

3.6 Método de análisis de datos 

3.7 Aspectos éticos  

Al obtener el análisis de Alfa de Cron Bach del PEPS-I instrumento de Pender sobre 

el estilo de vida con sus 3 dimensiones posterior a la valoración se identifica un alfa 

de 6.4055 considerando un promedio de 1.0675 resultando y calificando como 

fiable el cuestionario para su tabulación. 

Con el análisis obtenido de Cron Bach del instrumento sobre el desempeño laboral 

con 3 dimensiones subdividida por 4 indicadores posterior a la valoración se 

identifica un alfa de 2,6037 considerando un promedio de 0,8679 resultando y 

calificando como fiable el cuestionario para su tabulación. 

Los datos obtenidos en la investigación fueron valorados a través de la confiabilidad 

de la consistencia de relación entre ítems. El coeficiente es utilizado por el Alpha 

de Cronbach. Para la sistematización de datos se manejó el método RELIABILITY 

del sistema estadístico SPSS® que establece valores puntuales e intervalos de 

confianza del 95%. El valor nimio que se considera después de la aplicación del 

instrumento es de 0,7.  

Para la aplicación de instrumentos fue imprescindible la aprobación previa del 

personal de enfermería que se concretó con su aceptación escrita presentada a la 
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institución con antelación. De la misma manera, la norma para ejecutar el siguiente 

estudio está respaldada con expedientes académicos confiables que garanticen la 

singularidad del estudio, derechos de autor y la socialización de la misma con fines 

investigativos para mejora del servicio de salud. 
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IV. RESULTADOS 

Siendo el Estilo de vida lo que influye en el desempeño laboral de los profesionales 

de enfermería del Hospital Básico Duran 2021 uno de los factores claves para una 

eficiente laboral por parte de los galenos por medio de la investigación y a través 

de las herramientas de la encuesta se determina lo siguiente.  

4.1 Análisis e interpretación de resultados 

Estilo de vida del profesional de salud 

Nutrición 

Tabla 3. Nutrición 

Variables P1.  P2 P3 P4 P5 P6   Porcentaje 
(%) 

NUNCA 20 20 5 50 18 25 138 23 
A VECES 30 10 25 20 22 20 127 21 

FRECUENTEMENTE  30 50 30 10 40   160 27 
RUTINARIAMENTE     20     35 55 9 

    0         0 0 
TOTAL 80 80 80 80 80 80 480 80 

Elaborado por: Yánez M. 2021 

 

Figura 1. Nutrición 

 

 

 

 

 

 

 

Nota: Datos de la tabla 3 

Análisis: A partir de las preguntas realizadas a los encuestados sobre su 

alimentación se observa que existe un 23% de individuos que nunca realizan rutinas 

alimenticias, un 21% que a veces las realizan, un 27% que frecuentemente tienen 

hábitos alimenticios y un 9% que rutinariamente lo hacen.  

 

29%

27%

33%

11%

NUNCA

A VECES

FRECUENTEMENTE

RUTINARIAMENTE
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Ejercicio 

Tabla 4. Ejercicio 

Variables P1.  P2 P3 P4 P5   Porcentaje 
(%) 

NUNCA 10 10 5 25 0 50 10 

A VECES 40 20 25 25 42 152 30 
FRECUENTEMENTE  15 0 30 10 20 75 15 

RUTINARIAMENTE 15 50 20 20 18 123 25 
            0 0 

TOTAL 80 80 80 80 80 400 80 
Elaborado por: Yánez M. 2021 

Figura 2. Ejercicio 

 

 

 

 

 

 

Nota: Datos de la tabla 4 

Análisis: Se puede visualizar que dentro del personal existe un 10% que nunca 

realiza ejercicios, una mayoría que es representada por el a veces con un 30%, un 

15% equivalente a que el personal realiza ejercicios frecuentemente y un 25% que 

realiza rutinariamente actividad física.  

Responsabilidad en salud  

Tabla 5. Responsabilidad en salud 

Variables Frecuenc
ia 

Absoluta  

Frecuenc
ia 

Absoluta 
A  

Frecuenc
ia 

relativa  

Frecuenc
ia 

relativa 
a. 

Porcenta
je (%) 

NUNCA 54 54 0,68 0,68 68 

A VECES 21 75 0,26 0,94 26 

FRECUENTEMEN
TE  

4 79 0,05 0,99 5 

RUTINARIAMENT
E 

1 80 0,01 1,00 1 

          0 

TOTAL 80 80 1,00 1,00 100 

12%

38%

19%

31% NUNCA

A VECES

FRECUENTEMENTE

RUTINARIAMENTE
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Elaborado por: Yánez M. 2021 

 

Figura 3. Responsabilidad en salud 

 

 

 

 

 

 

 

Nota: Datos de la tabla 5 

 

 

Manejo del estrés 

Tabla 6. Manejo del estrés 

Variables Frecuenc
ia 

Absoluta  

Frecuenc
ia 

Absoluta 
A  

Frecuenc
ia 

relativa  

Frecuenc
ia 

relativa 
a. 

Porcenta
je (%) 

NUNCA 80 80 1,00 1,00 100,00 

A VECES 0 0 0,00 1,00 0,00 

FRECUENTEMEN
TE  

0 0 0,00 1,00 0,00 

RUTINARIAMENT
E 

0 0 0,00 1,00 0,00 

          0,00 

TOTAL 80 80 1,00 1,00 100 
Elaborado por: Yánez M. 2021 

Figura 4. Manejo del estrés 

NUNCA A VECES FRECUENTEMENTE RUTINARIAMENTE

Análisis: Se puede evidenciar que existe un alto nivel del personal que nunca tiene 

responsabilidad sobre su salud representado con un 68%, un 26% que a veces se 

preocupa por su salud, un 5% que frecuentemente se chequea y está pendiente de 

salud y 1% que rutinariamente está realizándose chequeos médicos para conocer 

el estado actual de su salud. 
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Nota: Datos de la tabla 6 

 

Análisis: El personal en su lugar de trabajo debe cargar con varias 

responsabilidades que pueden provocar en los individuos estrés. Por lo tanto, se 

puede evidenciar que existe un 100% de personas que sufren de estrés y no 

pueden manejarlo de manera correcta. 

 

Soporte interpersonal 

Tabla 7. Soporte interpersonal 

Variables Frecuenc
ia 

Absoluta  

Frecuenc
ia 

Absoluta 
A  

Frecuenc
ia 

relativa  

Frecuenc
ia 

relativa a 

Porcenta
je (%) 

NUNCA 20 20 0,25 0,25 25 

A VECES 50 0 0,63 0,88 63 

FRECUENTEMEN
TE  

10 0 0,13 1,00 13 

RUTINARIAMENT
E 

0 0 0,00 1,00 0 

          0 

TOTAL 80 80 1,00 1,00 100 
Elaborado por: Yánez M. 2021 

 

Figura 5. Soporte interpersonal 

 

NUNCA A VECES FRECUENTEMENTE RUTINARIAMENTE
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Nota: Datos de la tabla 7 

 

Análisis: Las muestras de afecto y la exteriorización de sentimientos y emociones 

son fundamentales para una persona, el personal que labora no es la excepción. 

Por lo cual se puede demostrar que existe un 25% nunca encuentra un soporte 

interpersonal, un 63% que a veces lo realiza, un 13% que frecuentemente 

intercambian sentimientos. 

Auto actualización 

Tabla 8. Auto actualización 

Variables Frecuenc
ia 

Absoluta  

Frecuenc
ia 

Absoluta 
Acumula

da  

Frecuenc
ia 

relativa  

Frecuenc
ia 

relativa 
acumula

da 

Porcenta
je (%) 

NUNCA 33 33 0,41 0,41 41 

A VECES 25 0 0,31 0,73 31 

FRECUENTEMEN
TE  

7 0 0,09 0,81 9 

RUTINARIAMENT
E 

15 0 0,19 1,00 19 

          0 

TOTAL 80 80 1,00 1,00 100 
Elaborado por: Yánez M. 2021 
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Figura 6. Auto actualización 

 

 

 

 

 

 

 

 

Nota: Datos de la tabla 8 

 

Análisis: El personal debe capacitarse continuamente tanto profesionalmente y 

personalmente. Por lo tanto, existe un 41% que nunca encuentra una verdadera 

auto actualización, un 31% que a veces lo hace, un 9% que frecuentemente si 

encuentra sentido en las tareas diarias que hace y un 19% que rutinariamente se 

encuentra bien. 

Desempeño Laboral 

Tabla 9. Desempeño Laboral 

Dimensiones Óptimo Bueno Regular Tolerable Malo Total 

Producto 22 29 17 12 0 80 

Cualidad 12 34 23 11 0 80 

Conocimiento del 
trabajo 

26 29 18 7 0 80 

Cooperación 25 32 16 7 0 80 

Elaborado por: Yánez M. 2021 
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Figura 7. Desempeño laboral 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Nota: Datos de la tabla 9 

 

Análisis: Se evidencia que existen altos niveles en lo óptimo y lo bueno de 

desempeño laboral del personal. Pero que a pesar de ello existe una minoría que 

encuentra su desempeño en regular y tolerable. 

4.2 Comprobación de la hipótesis 

4.2.1. Planteo de la Hipótesis 

 

Objetivo general: Describir el estilo de vida y desempeño laboral de los 

profesionales de enfermería del Hospital Básico Durán 2021. 

Ho = El estilo de vida NO influye en el desempeño laboral de los profesionales de 

enfermería del Hospital Básico Duran 2021 

H1 = El estilo de vida SI influye en el desempeño laboral de los profesionales de 

enfermería del Hospital Básico Duran 2021 

4.2.1.1. Estimador estadístico 

 

Con el objeto de comprobar la hipótesis establecida en el presente trabajo de 

investigación se utilizará la herramienta estadística Chi – Cuadrado, la cual 

permitirá obtener información con relación a las frecuencias observadas y las 

esperadas.  
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4.2.3 Nivel de significancia y regla de decisión  

 

Nivel de Significancia   0.05 

Grados de Libertad    GL= (Filas -1) (Columnas-1) 

     (3)(4) 

     (12)    

El valor de 𝑥2  con 16 grados de libertad  y margen del error del 5 %  es de 11.34, 

en virtud de ello y tomando en cuenta la condición  de “ se acepta ” 

 

Calculo Chi – Cuadrado de los datos obtenidos en la investigación  

 

FRECUENCIAS OBSERVADAS 

Tabla 10 Frecuencias Observadas 

ALTERNATIVAS ÓPTIMO BUENO REGULAR TOLERABLE MALO Total  

NUNCA  5 8 5 8 1 27 

A VECES 6 5 10 1 3 25 

FRECUENTEMENTE   6 3 3 1 3 16 

RUTINARIAMENTE 4 1 1 3 3 12 

Total 21 17 19 13 10 80 
Elaborado por: Yánez M. 2021 

 

 

 

Una vez obtenido la tabulación de los datos y con el propósito de identificar la 

hipótesis de la investigación se determina las frecuencias observadas en donde 

cada uno del personal de salud manifestó con respecto a las preguntas de control 

que permite identificar el estilo y respectiva el factor influyente en el desempeño 

laboral.  
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FRECUENCIAS ESPERADAS 

Tabla 11 Frecuencias Esperadas 

fo fe fo - fe (fo - fe)² (fo - fe)²/fe 

5 1,688 3,313 10,973 6,502 

8 2,700 5,300 28,090 10,404 

5 1,688 3,313 10,973 6,502 

8 2,700 5,300 28,090 10,404 

1 0,338 0,663 0,439 1,300 

6 1,875 4,125 17,016 9,075 

5 1,563 3,438 11,816 7,563 

10 3,125 6,875 47,266 15,125 

1 0,313 0,688 0,473 1,513 

3 0,938 2,063 4,254 4,538 

6 1,200 4,800 23,040 19,200 

3 0,600 2,400 5,760 9,600 

3 0,600 2,400 5,760 9,600 

1 0,200 0,800 0,640 3,200 

3 0,600 2,400 5,760 9,600 

4 0,600 3,400 11,560 -8,160 

1 0,150 0,850 0,723 4,817 

1 0,150 0,850 0,723 0,128 

3 0,450 2,550 6,503 -3,953 

3 0,450 2,550 6,503 14,450 

80 21,925 58,075 226,358 131,407 
Elaborado por: Yánez M. 2021 

Con los resultados obtenidos, producto de la tabulación se compara con el grado 

de libertad de 12 según su nivel de significancia del 5% es de 11.34. En donde 

como resultados se obtiene la aceptación de la hipótesis alterna y se rechaza la 

hipótesis nula con un total de 131.407. 

Análisis Hipótesis Especificas 

Objetivo Específico (1) 

Identificar los factores físicos y psicológicos que influyen en la vida del personal de 

enfermería. 

Hi: Los factores físicos y psicológicos influyen en la vida del personal de enfermería. 

Ho: Los factores físicos y psicológicos NO influyen en la vida del personal de 

enfermería. 
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Tabla 12 Análisis hipótesis específica 1  

      Número de 
Items 

Alfa de Cronbach 

1. Nutrición   6    0.025   

2. Ejercicio   5    0.035   

3. 
Responsabilidad 

   10    0.059   

4. Manejo del estrés   7    0.125   

5. Soporte Interpersonal    7    0.258   

6. Auto actualización   3    0.589   
Elaborado por: Yánez M. 2021 

De acuerdo a la información objeto del resultado de tabulación, se obtiene un valor 

de 1.09 de alfa de Cronbach en donde se evalúa un valor por encima de 0.7 

resultado de ellos se comprueba la hipótesis alterna.  

Objetivo Especifico (2) 

Describir los principales problemas que llevan a afectar el desempeño laboral del 

personal de enfermería. 

Hi: Los principales problemas del estilo de vida afectan el desempeño laboral del 

personal de enfermería. 

Ho: Los principales problemas del estilo de vida NO afectan el desempeño laboral 

del personal de enfermería. 

Tabla 13 Frecuencias 

MEDIA                       16 

MODA                      16 
RANGO                        8 

VARIANZA                       4,39 
DESV. ESTÁNDAR                       1,99 

   
Alfa de Conbrach 1,31 

Elaborado por: Yánez M. 2021 

Acuerde al indicador del desempeño laboral, se determina una tendencia de 1.31 

hacia el conocimiento del trabajo.  

Objetivo Especifico (3) 

Determinar la relación entre los estilos de vida y el desempeño laboral de los 

enfermeros profesionales. 
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Hi: Existe relación entre el estilo de vida y el desempeño laboral de los enfermeros 

profesionales. 

Ho: No existe relación entre el estilo de vida y el desempeño laboral de los 

enfermeros profesionales. 

La aplicación de las variables y su relación se encuentran ligadas al estudio. Sin 

embargo, determina una diferencia de 0.219 con relación al estilo de vida.  
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V. DISCUSIÓN 

 De este modo, después de lo expuesto podríamos acotar que, siendo personal de 

salud, y de carga laboral de gran compromiso y responsabilidad, el estilo de vida 

afecta directamente en la productividad, cuando el desempeño de las funciones 

asignadas, no están acorde a las exigencias laborales, afectadas por estilos de vida 

poco saludables. 

Con respecto al primer objetivo se describe la identificación de los factores físicos 

y psicológicos que intervienen en la vida de las profesionales de enfermería, de 

acuerdo a la información objeto del resultado de tabulación, se obtiene un valor de 

1.09 de alfa de Cronbach en donde se evalúa un valor por encima de 0.7 resultado 

Presentados los resultados, a continuación, nuestra discusión se enfoca en el 

objetivo general, el mismo que describe el estilo de vida y desempeño laboral de 

los profesionales de enfermería del Hospital Básico Durán 2021. Se ha verificado 

que, con los resultados obtenidos, producto de la tabulación se compara con el 

grado de libertad de 12 según su nivel de significancia del 5% es de 11.34. Los 

resultados encontrados detallan los factores que intervienen en el estilo de vida del 

personal de enfermería y como eso afecta en la realización de sus actividades 

laborales diarias. En este sentido, se relaciona que mientras más factores influyen 

en la ejecución de tareas establecidas menos desempeño se observara. De esta 

manera se acepta de la hipótesis alterna y se rechaza la hipótesis nula con un total 

de 131.407; considerando por lo tanto que el estilo de vida si afecta el desempeño 

laboral de los profesionales de enfermería del Básico Duran, resultados similares a 

los  mencionadas por (Quinto, 2018) que acota que la calidad de vida de los 

profesionales de salud afecta de manera directa en la práctica laboral, demostrando 

que el personal que tiene una óptima manera de vivir, se encuentra en un ambiente 

agradable y cómodo para realizar sus diligencias de manera adecuada mientras 

aquellos que no tienen un estilo de vida deficiente tienen complicaciones en su área 

de trabaja y en desempeñar bien sus actividades. Por otro lado, las prácticas y 

vivencias tienen consecuencias en las conductas futuras del ser humano, y como 

resultado puede ser positivas o negativas según los escenarios que se exhiban en 

la elección de opciones en la vida personal y profesional (Quintana Atencio & Tarqui 

Maman, 2019) 
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de ellos se comprueba la hipótesis alterna, los resultados obtenidos indican que 

existe en cada categoría un nivel bajo en realizar rutinariamente actividades que 

benefician a su estilo de vida. Demostrando que estos componentes de calidad de 

vida influyen directamente a la vida profesional de los enfermeros. Como menciona 

(Cadena & González, 2017) que el MSP de Pender sirve para demostrar las 

conductas, rutinas, hábitos de salud y estilos de vida del personal médico que 

explica y relaciona como los factores físicos y psicológicos modifican la conducta 

de los profesionales en la práctica de sus habilidades y conocimientos adquiridos. 

De igual forma para (Poblete Mendoza & Maque Caluacha, 2017) los factores 

psicológicos aluden al temperamento, la aptitud y las emociones que son innatas 

en el ser humano, este factor psicológico juega un papel fundamental en el 

desempeño de un profesional ya que una persona que se encuentra en un estado 

emocional desequilibrado no podrá desarrollar su trabajo de la mejor manera. Así 

mismo como estos componentes repercuten en la ejecución de las labores del 

experto, pues si no se encuentra en un estado de salud o animo optimo disminuye 

el rendimiento, pero si se tiene una forma de vivir saludable aumenta la producción. 

En el estilo de vida del profesional interviene varias dimensiones según Pender, 

una de las más esenciales es la nutrición. La alimentación es primordial para que 

el cuerpo pueda resistir el ajetreo constante al que está sometido. Se observa que 

el personal no siempre tiene una buena alimentación rutinaria que les permita 

compensar el esfuerzo en la práctica laboral. El ejercicio es una forma de 

mantenerse en forma y saludable, esto se ve reflejado con niveles altos de 

profesionales que dedican tiempo para realizar algún ejercicio que les ayude a 

descargar todo el estrés que acumula a lo largo de la jornada laboral.  

El segundo objetivo estuvo dirigido a describir los principales problemas que 

llevan a afectar el desempeño laboral del personal de enfermería. Se refleja en las 

dimensiones del instrumento aplicado. La nutrición es un factor clave para mantener 

el ritmo en las actividades laborales en el área de observación; sin embargo, se 

visualiza que existe un 27% que frecuentemente logra alimentarse correctamente 

pero un 23% y 21% que son niveles altos en cuanto a la falta de preocupación en 

una alimentación equilibrada. Según  (Salgado, 2015) un estado completo de 

bienestar conlleva mantener una vida sana siempre siendo responsable de cada 
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En razón al tercer objetivo determina la relación entre los estilos de vida y el 

desempeño laboral de los enfermeros profesionales, la contrastación de la hipótesis 

decisión que se toma para la salud propia. Por otro lado, se evidencia que el 

personal no tiene responsabilidad en su propia salud, pues tienen un 68% de 

individuos que nunca están pendientes de su estado actual de salud, siendo una 

cifra alarmante debido que esto puedo producir falta de personal en el momento de 

atender urgencias y crea una carga laboral grande en el personal a cargo. Y como 

consecuencia existiría una sobre carga de actividades laborales a los enfermeros 

que quedan lo que crearía una acumulación de pacientes lo crea insatisfacción. 

También, el manejo de estrés es un elemento clave en el desempeño laboral debido 

a que la carga de trabajo y la de vida personal pueden ser factores estresantes para 

el personal. Además, el soporte interpersonal se vincula con la dimensión 

anteriormente mencionada ya que determina la manera de superar los obstáculos 

que se presentan; no obstante, se observa que existe un 63% que a veces logran 

interiorizar y superar aquellos inconvenientes. La auto actualización es una 

dimensión que preocupa ya que se relaciona con los propósitos que se proyecta el 

individuo, que se encuentra en un nivel alto de nunca con un 41% a comparación 

de un 19% que rutinariamente saben lo que quieren y alcanzan sus metas. Sin 

embargo, se puede observar que el ejercicio es una de las dimensiones que más 

realizan y se encuentra en un nivel alto;  Por su parte , (Granero, 2017) expuso el 

tema De niveles de vida laborales de las asistentes hospitalarias con una finalidad 

principal de apreciar las condiciones laborales de quienes gestionan en enfermería 

en Barcelona, cuya población de estudio manifestaron que el incremento de forma 

de vida laboral mejoraría si existieran mejoras en medios laborales, prevención de 

peligros, la obediencia, la declaración laboral, la contratación, la concordancia, el 

tiempo, la remuneración, la carga y organización laboral, la ratio 

enfermera/paciente, la emancipación, la intervención, el liderazgo, el progreso y el 

avance profesional. Dentro de este orden de ideas, por lo tanto, la investigadora 

señala que todas estas dificultades en el desempeño de las labores cotidianas, es 

determinante en el momento de la prestación de servicios pues el controlar 

emociones negativas más la carga estresante del trabajo crea momentos de tensión 

que varias veces al no saber manejarlas desencadenan en malos tratos en el 

servicio.  
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No obstante, si existe una vida equilibrada, organizada y sana estos factores 

pueden influir en menor incidencia lo cual traería beneficios no solo al personal sino 

también a la institución médica mejorando la satisfacción del paciente y el prestigio 

de la misma. 

 

 

 

permite aceptar que a pesar de que existe un mal estilo de vida se observa que el 

desempeño es medianamente bueno. Aunque si existe un desempeño regular y 

una minoría tolerable. Acorde a lo señalado por (Bordignon & Monteiro, 2018) que 

el personal enfermero en su mayoría realiza los trabajos más sacrificados y con 

mayor fuerza en el área de salud. Por otra parte, en relación con los resultados 

mencionados (Luengo Martínez & Sanhueza, 2016). Hace referencia, los 

principales problemas que llegan a afectar la calidad laboral del personal de 

enfermería son: el estrés, los problemas psicológicos el cansancio, problemas 

físicos y mentales tomando en cuenta con de todo el personal de salud los 

enfermeros juegan un papel primordial y que su trabajo genera ciertos riesgos 

físicos, psicológicos y biológicos. Que dependiendo de las jornadas de trabajo 

incluso se podrían generar problemas ya sea por el sueño u otros factores ya 

mencionados. Sin embargo (Alvarado & Pinduisaca, 2019) muestra que las causas 

que transgreden en la ejecución de tareas laborales por parte de enfermeras en las 

áreas de hospitalización, y que mayormente afectan fueron las prohibiciones de 

formación (52%) poca ayuda de altos mandos de la institución, realidades con 

deficiente estabilidad emotiva (56%), falta de reconocimiento (40%) y carga laboral 

pesadas (52%). 

En consecuencia, se puede establecer como los profesionales de esta área al no 

tener un estilo de vida estable y sana repercute directamente a su desempeño 

laboral pues al realizar actividades laborales con jornadas de tiempo completo 

varias veces se fijan en alimentarse correctamente, en estar pendiente de su estado 

de salud, de manejar el estrés de manera correcta para que no sea un factor 

determinante para empeorar su forma de vivir, entre otros.  
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VI. CONCLUSIONES 

 El estilo de vida se vincula con el desempeño laboral de los profesionales de 

la salud de forma directa, demostrando que si el individuo tiene una calidad 

de vida deficiente, estresante y poco saludable tanto física como 

mentalmente perjudica no solo a su mismo estado de salud sino también en 

el desempeño de sus actividades laborales. El conocer y comprender los 

factores que intervienen en la forma de vivir de los profesionales es 

fundamental para establecer el impacto de las mismas en el rendimiento a 

corto y largo plazo del experto. 

 Se determina que la nutrición, la preocupación por la salud, el manejar 

emociones en situaciones estresantes y el desarrollo personal de cada 

individuo que es parte del personal que labora en las distintas áreas del 

hospital, son componentes fundamentales para mantener una vida 

equilibrada que influirá de manera adecuada en el desempeño laboral, lo 

cual traería beneficios en la satisfacción del usuario con las actividades 

realizadas de manera óptima.  La evaluación del estilo de vida del personal 

a través del modelo propuesto por Nola Pender permite contribuir a 

soluciones inmediatas en el desempeño laboral de los profesionales y 

disminuir la insatisfacción por parte de la población que asiste al hospital. 

 Se refleja que la relación de los factores incide en el desempeño laboral 

demostrando que existe una prestación de servicios en un rango entre 

óptima hasta tolerable. Lo cual puede causar inconvenientes en la atención 

de los pacientes si la misma sigue siendo afectada por aquellas dimensiones 

que tienen un nivel alto de porcentaje entre nunca se realiza cierta actividad 

o a veces se la realiza. 
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VII. RECOMENDACIONES 

 La institución médica debe realizar charlas para el personal del hospital 

sobre cómo mantener un estilo de vida equilibrado con la finalidad de que 

los individuos tengan responsabilidad de su calidad de vida y puedan 

organizar de mejor manera su tiempo para no descuidar ni la alimentación, 

ejercicio, salud física y mental. De esta forma, se beneficiará no solo los 

profesionales sino el centro de salud al tener todo su personal debidamente 

cuidado. 

 Fomentar un estilo de vida saludable en el trabajo al igual que en el hogar a 

través de buena alimentación, ejercicio, desarrollo personal y profesional 

para que los profesionales se incentiven en sus actividades laborales para 

mejorar su desempeño laboral y de esta manera optimizar los 

procedimientos de salud con la finalidad de elevar la satisfacción en el 

rendimiento de las actividades laborales de los expertos y esto traerá 

beneficios hacia el prestigio de la institución. 

 El centro médico debe establecer horarios y espacios destinados al 

descanso con el fin de manejar el estrés y alimentarse en caso de 

descompensación por parte del personal enfermero. De esta manera, se 

reducirá la sobrecarga de tensión, preocupación y estrés del profesional lo 

cual ayudará a que puede realizar de mejor manera su trabajo. 
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Anexo 2. Operacionalización de variables 

 

 



 

 



 

Anexo 3. Instrumento de recolección de datos 

 



 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

Anexo 4. Matriz de validación del instrumento por expertos 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 



 
 



  



 

 



 

 



 

 


