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Resumen

Objetivo: Determinar la relacion entre la autoeficacia y Satisfaccion
laboral en enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en Lima

metropolitana, 2022.

Material y método: Es una investigacion basica, descriptiva de disefio
correlacional, de corte transversal. La muestra estuvo conformada por 292
enfermeras. Los datos fueron recolectados mediante dos cuestionarios que
miden la autoeficacia y la satisfaccion laboral. Los datos fueron analizados
mediante el programa estadistico SPSS version 27 tanto la estadistica
descriptiva e inferencial mediante de la prueba de Rho de Spearman.

Resultados: Se encontro relacion positiva moderada y significativa entre
autoeficacia y Satisfaccion laboral en enfermeras asistenciales. Asimismo, se
encontré una relacion positiva moderada y significativa entre la autoeficacia y la
satisfaccion laboral segun las dimensiones del clima laboral, relaciones
laborales, motivacion y reconocimiento. Asimismo, el nivel de autoeficacia fue
bajo en un 42%, mientras que el nivel de satisfaccion laboral fue medio en un
37%.

Conclusiones: Existe una correlacion significativa y presenta una
relacion positiva (rs = 0. 716, p = 0.000) entre las variables Autoeficacia y la

Satisfaccion laboral

Palabras claves: Autoeficacia, satisfaccion laboral, enfermeras, clima

laboral, relaciones laborales, motivacion, reconocimiento.



Abstract

Objective: To determine the relationship between self-efficacy and job
satisfaction in assisting nurses from the Good Hope clinic in metropolitan Lima,
2022.

Material and method: It are a basic, descriptive investigation of
correlational design, with a cross-sectional cut. The sample consisted of 292
nurses. Data were collected through two questionnaires that measure self-
efficacy and job satisfaction. Data were analyzed using the SPSS version 27
statistical program, both descriptive and inferential statistics using Spearman's
Rho test.

Results: A moderate and significant positive relationship was found
between self-efficacy and job satisfaction in assisting nurses. Likewise, a
moderate and significant positive relationship was found between self-efficacy
and job satisfaction according to the dimensions of work environment, labor
relations, motivation, and recognition. Likewise, the level of self-efficacy was low

at 42%, while the level of job satisfaction was medium at 37%.

Conclusions: There is a significant correlation and a positive relationship

(rs = 0.716, p = 0.000) between the variables Self-efficacy and Job satisfaction

Keywords: Self-efficacy, job satisfaction, nurses, work environment, labor

relations, motivation, recognition.
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I. INTRODUCCION

Las enfermeras necesitan un sentido claro de su papel en la
organizacion hospitalaria para utilizar los conocimientos y habilidades que
adquieren de manera coordinada con otras enfermeras y personal sanitario.
Debido a preocupaciones globales, la satisfaccion laboral y la autoeficacia
del personal de enfermeria tienen un impacto potencial en la calidad y
seguridad de la atencion al paciente y son un factor que contribuye a que

las enfermeras permanezcan en el trabajo y la carrera. (Lu et al., 2019).

La profesién de enfermeria tiene una responsabilidad importante en
la calidad de la atencién al paciente, y para que las enfermeras satisfagan
eficazmente las necesidades de salud de los pacientes, en primer lugar, las
propias enfermeras deben estar satisfechas con su trabajo (Pennbrant et
al., 2020). La satisfaccién de una enfermera con su trabajo debe de ser
efectiva, de lo contrario no es posible que realice el trabajo de manera
eficiente (Waltz et al., 2020). Asimismo, una mayor autoeficacia es esencial
para hacer frente a situaciones laborales, que demandan mucho del estrés

y el agotamiento en entornos de trabajo (Adamovic et al., 2022).

En perspectiva de lo anterior, el actual trabajo identifica la
dependencia de la autoeficacia y satisfaccion laboral en enfermeras
asistenciales de la Clinica Good Hope en Lima metropolitana, 2022.

En el capitulo I, se presenta la introdccion de la presente

investigacion, seguidamente

En el capitulo 11, se presenta el disefio del problema que nos brinda
informacion al comprender el problema de este estudio, las preguntas de
investigacion tanto general como especificas. Asimismo, los objetivos
general y especifico, y finalizando con la justificacion exhaustiva de la

investigacion.

En el capitulo I, se desarrolla el marco teorico, donde se encuentra
informacion de revistas de alto impacto, antecedentes de trabajos

realizados para las variables de estudio, bases tedricas que brindar una

9



mejor comprension del estudio de la variable y un marco conceptual que

brinda la veracidad del tema de estudio.

En el capitulo 1V, se encuentra la metodologia de investigacion
donde se establece el tipo de la investigacién, asi como su disefio, las
hipotesis, variables de estudio a través de su Operacionalizacion, la
poblacion y muestra. También se encuentran los instrumentos de

recolecciéon de datos.

En el capitulo V, se presenta los resultados partiendo del
procesamiento estadistico de la base de datos y tambien contiene la

interpretacion a partir de la informacion recolectada.

En el capitulo VI, damos a conocer el andlisis de los resultados
obtenidos iniciando por el analisis descriptivo de los datos obtenidos, a

travéz del contraste de hipotesis y comparacion de los resultados.

En el capitulo VII, se muestra la conclusion y las recomendaciones

en base a los resultados obtenidos de la investigacion.

10



[I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
2.1. Descripcion del Problema

Las enfermeras representan la mayor proporcion del personal en los
centros de salud y sus responsabilidades no solo afectan en gran medida
la imagen del centro de salud y la evaluacion de los consumidores, sino que
también tienen un gran impacto en la calidad de la atencién al paciente
(Anderson et al., 2021).

El bienestar de las enfermeras es un tema interesante dada su
influencia en la calidad del servicio en los hospitales. Las exigencias
laborales de las enfermeras superan sus recursos personales y laborales
exponiéndolas a riesgos psicosociales con consecuencias negativas en su
salud fisica y psicologica (Hofmeyer & Taylor, 2021; Sgvold et al., 2021).
Asi, la satisfaccion laboral se incrementa cuando las enfermeras actian de
manera autbnoma y mediante una motivacion interna al establecer metas
para si mismas con una vision a largo plazo (Kim et al., 2018). Ademas,
segun el grado de satisfaccibn de una enfermera con su trabajo u
organizacion, afecta directamente la aptitud de los servicios médicos y de
enfermeria que brindan los hospitales y las organizaciones de enfermeria
(Li et al., 2020).

La psicologia positiva asume que los individuos tienen capacidades
inherentes para el crecimiento, la realizacion y la felicidad. Sin embargo,
estudios actuales indican que carecer de estas capacidades pueden estar
estrechamente relacionadas con la depresién (Hogan, 2020; Young et al.,
2019). Asimismao, el trabajo por turnos de 12 horas se ha vuelto cada vez
mas comun para las enfermeras, indicando altos niveles de agotamiento
(Dall'Ora et al., 2015) y una menor satisfaccién en los profesionales de
enfermeria (Khamisa et al., 2016). Los trabajadores que experimentan
agotamiento tienen mayor insatisfaccion y mayores tasas de rotacion. Una
encuesta realizada en 10 paises europeos mostré que la intencion de las
enfermeras de dejar la enfermeria oscilaba entre el 5%y el 17 %. (Heinen

et al., 2013). El desgaste profesional de las enfermeras fue alto en Peru en
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2017, afectando al 10% de las enfermeras en Huancavelica y al 4,3% en
Apurimac. Ademas, la prevalencia de agotamiento fue de
aproximadamente 2% en Lima-Callao y Piura. Asimismo, quienes se vieron
significativamente afectados fueron aquellos que tenian mayor edad, tenian
una jornada laboral promedio y habian trabajado en el sector salud o
establecimiento de salud durante muchos afos. (Solis-Céndor et al., 2017).
Ademas, la dotacion adecuada de personal de enfermeria se asocid
negativamente con el agotamiento y la insatisfaccion laboral de las
enfermeras, lo que predijo la disposicion de las enfermeras a dejar su
trabajo actual en el plazo de un afo, dijeron los investigadores (Y. C. Chen
et al., 2019)

La autoeficacia tiene un resultado favorable en la satisfaccion laboral
y en el desempefio profesional de enfermeria. Pues una alta autoeficacia
hace que las enfermeras se adapten mejor a sus entornos laborales (Liu et
al., 2020). Estudios indican que las enfermeras con alta autoeficacia
pueden motivar las actividades laborales y desempeiiarse bien frente a
situaciones dificiles (Cziraki et al., 2018). De esta manera, la autoeficacia
de una enfermera puede cambiar al motivar las actividades del individuo y
tiende a estar satisfecho con su trabajo. Ademas, poseera la capacidad
para adaptarse bien a eventos estresantes, tareas dificiles, dolor y
experiencias desagradables (Vardaman et al., 2020). En este sentido, la
autoeficacia es forma de mejorar la satisfaccion laboral de las enfermeras
(Sulistyo & Suhartini, 2019).

Las razones por las que las enfermeras tienen una baja autoeficacia,
es debido a una mayor carga de trabajo, horas de trabajo excesivas, equipo
de proteccion personal inadecuado y sentirse inadecuadamente apoyados
(F. Chen et al., 2021). De igual forma, se encontraron altos niveles de
insatisfaccion entre las enfermeras peruanas por la exposicion diaria al
dolor y la muerte de pacientes de baja, moderada o alta complejidad o
gravedad durante seis horas o0 mas, mayor grado de desvalorizacion social
de la profesion de salud y baja remuneracion (Margarita et al., 2019). Asi,

diariamente, los profesionales de la salud estan expuestos a factores
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relacionados con problemas de salud y accidentes laborales, lo que
disminuye la calidad de los servicios de atencion de enfermeria (Doo et al.,
2021; van den Oetelaar et al., 2021).

La satisfaccion laboral esta relacionada con la autoeficacia , por lo
gue en cuanto mayor sea la autoeficacia, mayor sera la satisfaccion laboral
(Abdullah et al., 2021; Fasbender et al., 2019). La autoeficacia de las
enfermeras requiere mas responsabilidad e independencia que cualquier
otra profesion y puede tener un impacto positivo en la satisfaccion laboral
y el desempefio de la enfermeria. (Rambod et al., 2018). Por lo tanto, la
satisfaccion laboral es mas importante para que las enfermeras realicen
sus funciones de manera eficiente y brinden a los pacientes servicios de
enfermeria de alta calidad. (Kitsios & Kamariotou, 2021). Como la
satisfaccion laboral de las enfermeras esta relacionada con la intuicion
profesional, la capacidad de trabajo y diversas relaciones interpersonales
para mejorar la productividad hospitalaria y la calidad de vida de los
enfermeros (Adamopoulos & Syrou, 2022).

Por ello, es importante estudiar la autoeficacia en relaciéon a la
satisfaccion laboral en los establecimientos de salud particulares de la
regibn Lima. Esta investigacion permitira establecer programas de

intervencion que permitan el desarrollo profesional continuo.

Una de las necesidades que apremian las instituciones de salud es
la realizacion de estudios psicologicos que para aumentar la autoeficacia y
que puedan disefarse estudios adicionales que evallen las condiciones
asociadas a la salud psicolégica de las enfermeras y las relaciones con la
confianza que permitan establecer mejoras en la practica. En la actualidad
aumentan las preocupaciones sobre la calidad de la atencién al enfermo se
incrementa a medida que se producen cambios en la poblacién de la
comunidad y aumenta la escasez de enfermeras. Por lo que es importante
evaluar la autoeficacia para aumentar la retencion de las enfermeras. Se
necesitan nuevos estudios que permitan evaluar la autoeficacia ademas de

la satisfaccion laboral.
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2.2. Pregunta de Investigacion General

PG: ¢ Qué relacion existe entre la autoeficacia, satisfaccion laboral y
enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en Lima metropolitana,
20227

2.3. Preguntas de Investigacion Especificas

PE1: ¢Qué trato existe entre la autoeficacia y la dimension clima
laboral en enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en Lima
metropolitana, 20227

PE2: ¢Cual es el trato entre la autoeficacia de enfermeria y las
dimensiones de las relaciones laborales en la clinica Good Hope en Lima

metropolitana, 20227

PE3: ¢Qué trato existe entre la autoeficacia y la dimension
motivacion en enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en Lima

metropolitana, 20227

PE4: ¢Qué trato existe entre la autoeficacia y la dimensién
reconocimiento en enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en

Lima metropolitana, 20227
2.4. Justificacion e Importancia
2.4.1 Conveniencia

El trabajo provee cubrir un vacio de conocimiento en relacion con la

autoeficacia y la satisfaccion laboral.
Relevancia Social

El impacto social radica en que permitira elaborar estrategias por
parte de las instituciones de salud para promover una mejor salud mental

en las enfermeras.
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2.4.2 Implicaciones Practicas

Permitira elaborar programas psicologos, un mayor seguimiento por
parte de los directivos a los profesionales de salud para incrementar su
satisfaccion laboral y una mayor calidad de atencion.

2.4.3 Valor Teorico

Los resultados servirdn de antecedente para elaborar diversas

investigaciones que permitan relacionar la satisfaccion con otras variables.
2.4.4 Utilidad Metodologica

Se podrian organizar otros modelos tedricos que permitan mejorar

la comprension del agrado laboral.
2.5. Objetivo General

OG: Determinar la relaciébn entre la autoeficacia y Satisfacciéon
laboral en enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en Lima

metropolitana, 2022.

2.6. Objetivos Especificos

OELl: Determinar la relacion entre la autoeficacia y la dimensién
clima laboral en enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en Lima
metropolitana, 2022.

OE2: Determinar la relacion entre la autoeficacia y la dimensién
relaciones laborales en enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope

en Lima metropolitana, 2022.

OE3: Determinar la relacion entre la autoeficacia y la dimension
motivacion en enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en Lima

metropolitana, 2022.

OE4: Determinar la relacion entre la autoeficacia y la dimension
reconocimiento en enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en

Lima metropolitana, 2022.
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2.7. Alcances y Limitaciones
2.7.1 Alcances

El presente estudio tendra diversos beneficios para la toma de
decisiones de los administradores de los hospitales como poder desarrollar

programas y mejores intervenciones psicolégicas.
2.7.2 Limitaciones

La realizacién de una encuesta transversal y la realizacién de un
trabajo por medios virtuales, lo dificulta la posibilidad de contestar de parte
de las enfermeras que no cuentan con servicios de internet en las areas de

trabajo.
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I1l. MARCO TEORICO
3.1. Antecedentes

Se realizé una revisiéon de diferentes investigaciones previas, de los
cuales se encontraron estudios relacionados con el tema a investigar a nivel

internacional y nacional.
3.1.1 Internacionales

En Chile, Bargsted et al. (2019) “Autoeficacia profesional y
satisfaccion laboral: el papel mediador del disefio del trabajo satisfaccion
laboral”. El propésito de este estudio fue evaluar el papel mediado por las
caracteristicas del disefio del trabajo en la relacion entre la autoeficacia
ocupacional y la satisfaccién laboral. La investigacion ha demostrado que
el disefio de trabajo motivacional influye positivamente en las personas,
aumenta el control y la conciencia de las fuerzas internas, como la
autoeficacia, y tiene un impacto positivo en la satisfaccion laboral. Sin
embargo, se sabe poco acerca de cOmo la autoeficacia afecta la
satisfaccion laboral a través del cumplimiento laboral. En este estudio, 353
trabajadores chilenos completaron una encuesta autoinformada. El analisis
de regresién confirmd parcialmente esta hipétesis, mostrando que las
caracteristicas laborales y sociales del disefio del trabajo estaban
completamente moderadas en la relacion entre la autoeficacia ocupacional

y la satisfaccién laboral.

En Irdn, Chegini et al. (2019) realizaron un estudio “Compromiso
organizacional, satisfacciéon laboral, justicia organizacional y autoeficacia
entre enfermeros”. El estudio transversal se realizé con 401 enfermeras
iranies seleccionadas al azar mediante un muestreo por conglomerados en
dos etapas. Los datos se recopilaron mediante cuestionarios
autoadministrados. La responsabilidad organizacional se correlaciond
significativamente de manera positiva con la autoeficacia (83 = 0,28, P <
0,001) y la satisfacciéon laboral (y3 = 0,73, P < 0,001), mientras que la
justicia organizacional se correlacioné significativamente de manera

positiva con la satisfaccién laboral (y2 = 0,89, P < 0,001). Ademas, la
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satisfaccion laboral tuvo un papel mediador en la relacion de la justicia
organizacional con el compromiso organizacional. En conclusion, los
administradores de hospitales deberian promover el compromiso
organizacional en las enfermeras mediante el empleo de ciertas estrategias
gue permitan el mejoramiento de la justicia organizacional y de esta manera

mejorar su satisfaccion laboral.

En Corea, Mi-Young et al (2019) en su estudio “Un estudio sobre los
factores de influencia de la autoeficacia, el desempefio laboral y la
satisfaccion laboral de las enfermeras del hospital universitario”. El
propésito de este estudio fue investigar el efecto de la autoeficacia y el
desempeiio laboral de las enfermeras de hospitales universitarios en la
satisfaccion laboral. Los sujetos del estudio fueron 130 enfermeros. Con
base en los resultados se recomendd desarrollar un programa para mejorar
la satisfaccion laboral considerando la autoeficacia, la edad, el

departamento de trabajo de la enfermera del hospital.
3.1.2 Nacionales

En Lima, Hinostroza, Hinostroza (2022) en la investigacion de tesis
“Relacion entre autoeficacia y satisfaccion laboral en trabajadores de Lima
Metropolitana durante el estado de emergencia sanitaria decretado
producto de COVID-19 en el afio 2020”. El objetivo de la investigacion fue
comprender la relacidon entre variables de autoeficacia y satisfaccion laboral
entre adultos limefios. En este estudio se consideré una muestra de 108
trabajadores con edades entre 20 y 35 afios, la edad media de los
participantes fue de 25,7 afos, el 67% (72) eran del sexo femeninoy el 33%
(36) del masculino. Hombres, en una variedad de ocupaciones y tareas.
Estilo: paro perfecto, docencia presencial, vuelta al trabajo, teletrabajo. Este
estudio utilizé la Escala de Autoeficacia Ocupacional y la Escala de
Satisfaccion en el Trabajo. Se consideraron investigaciones no
experimentales, transversales y afines. Los resultados mostraron una
correlacién positiva significativa (p < .01) con los niveles medios de

autoeficacia. Para el primer objetivo especifico, es claro que dominan las
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variables con altos niveles de autoeficacia y altos niveles de satisfaccion

laboral.

Asimismo, en Lima, Alipdzaga (2018) en su investigacion “Relacion
entre la Comunicacidon Interna y la Satisfaccion Laboral entre los
Profesionales de Enfermeria del Servicio de Nefrologia, Hospital Edgardo
Rebagliati Martins, 2017". El estudio tuvo como objetivo determinar la
relacion entre la comunicacion interna y la satisfaccion laboral entre los
profesionales de enfermeria. El estudio presentd un disefio Cuantitativo,
con niveles de correlaciéon y transversales, la muestra estuvo conformada
por 50 pacientes que laboran en el servicio de nefrologia, se aplicé el
instrumento: Adaptacion de tesistas de la Escala de Comunicacion Interna
y Satisfaccion Laboral, los resultados mostraron que la comunicacién
interna se asocio con la satisfaccion laboral y Sus dimensiones de factor
extrinseco e intrinseco estan correlacionadas positivamente (p>0.05). Por
lo tanto, se puede concluir que la comunicacion interna juega un papel

importante en la determinacion de la satisfaccion laboral de los empleados.

También en la ciudad de Tacna, Quispe (2021), en su investigacion
“Autoeficacia del cuidado humanizado en el contexto del COVID 19 en
enfermeras del Hospital Hipdlito Unanue de Tacna - 2021” El objetivo del
estudio fue determinar como los cuidadores estan logrando la autoeficacia
del cuidado humano durante COVID 19. Se considera un enfoque basico,
con un nivel descriptivo y un enfoque cuantitativo. La poblacién de este
estudio fue de 168 enfermeros, y se consideraron los mismos 80
enfermeros. Para este estudio, se considerd la Escala de Eficacia de
Enfermeria. Los resultados mostraron que la autoeficacia del cuidado
humanizado en la situacion de COVID 19, se presenté regularmente en el
46,25 % de la poblacion, otro 36,26 % la consideré en un nivel bueno y

menos del 17,5 % de la poblacion en un nivel malo.
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3.2. Bases Teoricas
3.2.1 Autoeficacia
a) Definicion de autoeficacia

Es la creencia en la capacidad de uno para realizar con éxito una

tarea o expresar un comportamiento particular (Bandura, 1977).

La autoeficacia es la capacidad percibida del yo para realizar
actividades de autocuidado relacionados, procesos de empoderamiento y
resultados, es decir, la percepcion de un individuo de su capacidad para

desempeniarse en diversas situaciones. (Judge et al., 1998).

La autoeficacia se refiere al conjunto de creencias que tenemos
sobre nuestra capacidad para completar una tarea en particular (Lee &
Johnston-Wilder, 2017).

La autoeficacia, o las capacidades percibidas para aprender o
realizar acciones en niveles designados, postula interacciones reciprocas
entre factores personales, conductuales, sociales y ambientales (Schunk &
DiBenedetto, 2015).

La autoeficacia se refiere a la creencia de un individuo de tener las

habilidades necesarias para realizar una tarea determinada (Walsh, 2011).

La autoeficacia se refiere a la creencia en la propia capacidad para
lograr los resultados deseados. Esta creencia afecta el comportamiento, la
motivacion, el esfuerzo de un individuo y, en ultima instancia, su éxito o

fracaso. (Stronge et al., 2015).

La autoeficacia influye en el uso de la informacién en un contexto
ocupacional. Cuando una persona segura de si misma ha sido contratada
para un nuevo lugar de trabajo, a menudo busca activamente informacion

para mejorar su desempefio laboral (Lee & Johnston-Wilder, 2017).
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La autoeficacia percibida retrata las creencias de los individuos en
sus capacidades para ejercer control sobre demandas desafiantes
(Schwarzer, 2015).

3.2.2 Teorias
a) Teoria de la autoeficacia de la motivacion

La teoria de la autoeficacia de Bandura de Albert Bandura en 1977
(Bandura, 1977b), esta estrechamente relacionada con el concepto de
motivacion en el sentido de que las creencias de una persona son
fundamentales para sus aspiraciones. La autoeficacia, por lo tanto, se
convierte en una explicacion de la trayectoria de una persona en muchas
areas: profesional, relacional, académica y otras. La autoeficacia se
traduce en una mayor motivacion intrinseca, comportamientos mas
orientados a objetivos, mayor confianza y persistencia en la realizacion de
tareas. La teoria de la autoeficacia de la motivacion sostiene cierto

optimismo sobre el éxito futuro.
b) Cuatro factores de la teoria de la autoeficacia

Bandura reconocié cuatro factores en la construccion de la
autoeficacia. Incluian el dominio de experiencias previas, la imitacion de
modelos exitosos, el estimulo de otros y los rasgos fisiol6gicos. Estas son
las fuentes de informacion en las que las personas confian cuando forman

juicios de autoeficacia.

Experiencias de dominio: las experiencias positivas pasadas
contribuyen a un mayor sentido de autoeficacia, de modo que un buen
desempeiio en la escuela o en el trabajo puede servir para fortalecer un
sentido de autoeficacia.

Modelado social: cuando una persona esta expuesta a otros que
tipifican el éxito, se inclina a modelar ese comportamiento, obteniendo asi

una influencia positiva de los logros de los demas.
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Persuasion verbal: se alienta a las personas a sobresalir cuando
otros expresan confianza en su capacidad para tener éxito expresando

afirmaciones positivas.

Estados fisioldgicos: las personas pueden interpretar sus sefiales
fisiologicas de manera que reducen la autoeficacia. El aumento de
adrenalina al hablar en publico, por ejemplo, despertara el miedo al fracaso

en lugar de estimular un entusiasmo enérgico.

c) Creencias de bajay alta autoeficacia

Las creencias de autoeficacia pueden ser bajas y negativas o altas
y positivas. Una persona con baja autoeficacia es propensa a dudar de sus
habilidades, ver los reveses como fracasos y demostrar renuencia a
persistir en la realizacion de tareas desafiantes. En contraste, las personas
con alta autoeficacia confian en sus habilidades, ven los contratiempos
como experiencias de aprendizaje y perseveran en proyectos dificiles. (van
Hout & Emmelkamp, 2002).

d) La autoeficacia en el cuidado de la salud

La autoeficacia juega un papel importante para influir en la adopcién,
iniciacion y mantenimiento de comportamientos saludables, asi como para
frenar las practicas no saludables. Los niveles bajos de autoeficacia
claramente pueden prevenir cambios en el comportamiento que los clientes
a menudo necesitan hacer para mejorar su condicion, especialmente los
sintomas cronicos y las enfermedades. La autoeficacia se esta adoptando
cada vez mas como parte de la teoria de enfermeria debido a su efecto
sobre el aprendizaje, el cambio y la retencién (Luszczynska & Schwarzer,
2005).

3.3. Satisfaccion Laboral
3.3.1 Definicién

La actitud de un empleado hacia su trabajo, que generalmente se

manifiesta como una respuesta hedonica al gusto o disgusto por el trabajo
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en si, la recompensa (salario, promocién, reconocimiento) o el entorno

(condiciones de trabajo, compafieros de trabajo) (Lussier, 2019).

La satisfaccién laboral se describe como cudn comprometido y
satisfecho estd un empleado con su trabajo. Es la satisfaccion del
empleado con el trabajo. La satisfaccion laboral ocurre cuando los
empleados sienten que sus trabajos estan seguros y protegidos (Dharani
et al., 2019).

La satisfaccion laboral se refiere al estado emocional agradable o
positivo de un empleado como resultado del trabajo o la experiencia laboral
(Basinska & Rozkwitalska, 2020).

La satisfaccion laboral se considera generalmente como la
sensacién de satisfaccidn o placer que las personas obtienen del trabajo y
se relaciona positivamente con la salud de los empleados y el desempefio
laboral. La satisfaccion laboral también indica buenas relaciones con los
empleados y colegas, control sobre el tiempo libre y recursos adecuados
(O’Leary et al., 2009).

La satisfaccion laboral se refiere al estado emocional agradable
producido al evaluar el trabajo de una persona para realizar o promover la

realizacion del valor del trabajo de una persona. (Wang & Brower, 2018).

Es la actitud de un trabajador hacia su trabajo, que a menudo se
manifiesta como una respuesta hedonica de agrado o desagrado por el
trabajo en si, las recompensas (salario, promocion, reconocimiento) o el
entorno (condiciones de trabajo, comparfieros de trabajo).(Wang & Brower,
2018).

3.4. Teorias de Satisfacciéon Laboral
a) Teoria de la motivacion/satisfaccién de Maslow (1943)

La teoria de la jerarquia de necesidades de Maslow es la teoria mas
famosa de la motivacion y la gratificacion. Basandose en la psicologia

humanista y la experiencia clinica, Maslow creia que las necesidades
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motivacionales de los individuos podian clasificarse en una jerarquia.
Algunas necesidades tienen prioridad sobre otras. Una vez que se satisface
una necesidad, deja de motivar a una persona, Maslow identificé cinco

niveles de necesidades (Maslow, 1943):

1) Necesidades fisicas (bebida, aire, cobijo, suefio, sexo)

2) Necesidades de seguridad (policia, escuelas, empresas,
atencién médica y proteccion fisica)

3) Social (amistad, familia y trabajo)

4) Necesidades de estima/realizacion (prestigio dado por otros) y

5) Autorrealizacion (Buscar el crecimiento personal y la

autorrealizacion).

Las necesidades de un individuo estan influenciadas por la
importancia que se otorga a las diversas necesidades y el nivel en el que
un individuo quiere satisfacer estas necesidades. La hipoétesis de la
jerarquia de Maslow fue la primera teoria de la motivacién que senté las

bases para la teoria de la satisfaccion laboral. (Saif et al., 2012).
b) Aplicaciones organizacionales

El mayor valor de la teoria de la jerarquia de necesidades de Maslow
radica en sus implicaciones practicas para la gestion y la organizacion. La
l6gica detras de la teoria es que puede sugerir a los gerentes como pueden
hacer que sus empleados o subordinados se autorrealicen. Esto se debe a
que es probable que los empleados autorrealizados trabajen con su
maximo potencial creativo. Por lo tanto, es importante lograr que los
empleados alcancen este estado ayudandolos a satisfacer sus
necesidades. Las organizaciones pueden implementar las siguientes

estrategias para alcanzar esta etapa (Saif et al., 2012).

= Reconocer los logros de los empleados: reconocer los logros de
los empleados es una forma importante para que los empleados
satisfagan sus necesidades de respeto. Esto podria tomar la
forma de premios, pero debe tenerse en cuenta, los premios son

efectivos para mejorar la estima solo cuando estan vinculados a
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los comportamientos deseados. Los premios que son demasiado
generales no cumplen con esta especificacion.

» Proporcionar seguridad financiera: la seguridad financiera es un
tipo importante de necesidad de seguridad. Las organizaciones
deben motivar las necesidades de sus empleados para que estén
financieramente seguros al involucrarlos en la participacion en
las ganancias de la organizacion.

= Proporcionar oportunidades para socializar: la socializacion es
uno de los factores que animan a los empleados a sentir el
espiritu de trabajo en equipo. Cuando los empleados trabajan en
equipo, tienden a aumentar su rendimiento.

= Promover una fuerza laboral saludable: las empresas pueden
ayudar a las necesidades fisiolégicas de sus empleados
brindando incentivos para mantenerlos saludables tanto fisica

como mentalmente.
c) Teoria Xy Teoria Y de Mcgregor (1960)

Después de observar y comprender cdmo los gerentes manejan a
los empleados, McGregor (1960) propuso que las percepciones de los
gerentes sobre la naturaleza humana se basan en suposiciones grupales y
gue los gerentes modifican su comportamiento hacia los subordinados en

funcién de estas suposiciones sobre diferentes empleados.
Supuestos de la Teoria X (vision negativa del ser humano):

1) Los seres humanos estan programados para aborrecer el trabajo
y evitarlo siempre que sea posible.

2) Debido a este comportamiento, las personas tienen que ser
coaccionadas, ordenadas, instruidas y amenazadas con castigos
para trabajar.

3) Prefieren ser dirigidos, evitan la responsabilidad, no tienen

ambiciones y quieren seguridad.

Supuestos de la Teoria Y (vision positiva del ser humano):
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1)

2)

3)

4)

5)

El trabajo fisico y mental en el trabajo es tan natural como el
juego y el descanso. Los controles externos y las amenazas no
son el tnico medio para generar esfuerzo.

Las personas pueden lograr sus objetivos a través de la
autodireccion y el autocontrol.

El grado de compromiso con la meta depende del tamafio de la
recompensa asociada con el logro.

Bajo las condiciones adecuadas, los humanos aprenden no solo
a aceptar la responsabilidad, sino a buscarla. (McGregor, 1960).
La autoeficacia es la capacidad percibida del yo para realizar
actividades de autocuidado relacionadas, procesos de
empoderamiento y resultados, es decir, la percepcion de un
individuo de su capacidad para desempefarse en diversas

situaciones.(Judge et al., 1998).
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IV. METODOLOGIA
4.1. Tipo y Nivel de Investigacion

Se utilizard una investigacion bésica, porque se puede ampliar el

conocimiento sobre el fenédmeno en estudio.

El nivel que posee la investigacion sera correlacional, debido a que
se busca establecer una relacion entre la variable autoeficacia y

satisfaccion laboral

El corte es transversal dado que los datos se acopiaran en un solo

momento (Sampieri et al., 2014).
4.2. Disefio de Investigacion

Se empleara un disefio no experimental, pues no se realizara
alteraciones a las variables de estudio, sino sera observacional y se
acopiara la informacion de los fendbmenos en su contexto (Hernandez
Sampieri, 2014).

4.3. Operacionalizacion de Variables

Tabla 1.
Operacionalizacién de variables.

Variable Autoeficacia

Técnica, instrumento e
interpretacién
Técnica: Encuesta

- . . Instrumento de medicion:
Unidimensional  Juicios de cada persona sobre sus  aytoeficacia General

capacidades Interpretacion
A mayor puntaje mayor
autoeficacia general
percibida
Variable Satisfaccion Laboral
Técnica, instrumento e

Dimensiones Indicadores

Dimensiones Indicadores . .,
interpretacién
Clima laboral Ambiente entre los emprados dentro Técnica: Encuesta
del lugar de trabajo Instrumento de medicién:
Relacionales Vinculo de trabajo entre empleados G_Clinic
laborales Interpretacion
Motivacion Proceso en el cual los empleados A mayor puntaje mayor
pueden ejecutar una actividad satisfaccién laboral
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Reconocimiento Iniciativa y capacidad profesional
para desarrollar e idear proyectos
personales

4.4. Hipotesis General y Especificas
4.4.1 Hipotesis General

La relacion entre autoeficacia, satisfaccion laboral en enfermeras

asistenciales de la clinica Good Hope en Lima metropolitana, 2022.
4.4.2 Hipotesis Especifica

a) Existe relacion entre la autoeficacia y el clima laboral en
enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en Lima
metropolitana, 2022.

b) Existe relacion entre la autoeficacia y las relaciones laborales en
enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en Lima
metropolitana, 2022.

c) Existe relacion entre la autoeficacia y la motivacion en
enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en Lima
metropolitana, 2022.

d) Existe relacion entre la autoeficacia y el reconocimiento en
enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en Lima

metropolitana, 2022.
4.5. Poblacién y Muestra

Es el conjunto de personas u objetos de los que se desea conocer
algo en una investigacion y puede estar constituida por personas, animales
u objetos (Lépez, 2004). Por lo tanto, nuestra poblacion de estudio esta
compuesta por 1200 enfermeras que trabajan en la clinica Good Hope de

la ciudad Metropolitana - Lima.

Es el subconjunto o parte del universo o poblacion en que se llevara

a cabo la investigacion. El tipo de muestreo es probabilistico aleatorio
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simple (Lépez, 2004). Por lo cual la muestra estuvo conformada por 292

enfermeras.

n = NZ2pq
E2N + Z2pq

Donde: n = muestra representativa (n=292)

N = poblacion (N=1200)

Z = margen de seguridad 95% (Z=1.96)

E = Coeficiente de error maximo 5% (E=0,05)

p = Probabilidad del ambito investigativo (p=0.5)

g = Probabilidad no factible para realizar la investigacion (q=0.5)

4.5.1 Criterios de Seleccion
Se seguira los siguientes criterios de seleccion.
a) Criterios deinclusién

» Enfermeras con mas de 3 meses de estar trabajando para la
institucion
= Enfermeras asistenciales y administrativas.

= Enfermeras que acepten el consentimiento informado.

b) Criterios de exclusion

» Enfermeras que se encuentren de permiso.
= Enfermeras con menos de 3 meses de trabajo.

4.6. Técnicas e instrumentos de recoleccion de informacion

Se utilizara la técnica de encuesta, en la que se tiene un cuestionario
con agrupaciéon de preguntas haciendo referencia a los constructos del

estudio (Hernandez et al., 2014)

Se utilizaran las siguientes escalas:
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a) Autoeficacia (Schiz et al., 2009).

El grado consta de 10 items yse evallua mediante una escala
tipo Likert de cuatro puntos (1=nunca, 2=pocas veces,
3=frecuentemente, 4=siempre). En muestras de 23 paises se
registré un alfa de Cronbach (a) entre 0,76 y 0,9 y se confirmd una
estructura unidimensional. La escala fue adaptada y validada en un
contexto Ecuatoriano (a=.91) (Bueno-Pacheco et al., 2018) Chile
(a=.84;Cid H, Orellana Y, & Barriga, 2010), Peru (a=.80) y Costa
Rica (a=.81; Scholz, Gutiérrez Dofia, Sud, & Schwarzer,
2002),México (a=.86; José-Luis, Beatriz, Martha, Juana, & Andrés,
2006).

FICHA TECNICA
Nombre: Autoeficacia General
Autor: Babler, Schwarzer y Jerusalem (1993)
Pais: Ecuador
Adaptacioén: Peru
Administracién: | Individual y colectiva
Duracion: Aproximadamente 8 minutos
Aplicacion: De 18 afnos de edad en adelante
Obieti Evaluar la creencia que tienen las personas acerca de
jetivo . .
sus propias habilidades
Dimensiones: | Unidimensional

b) Satisfaccion laboral ( G_Clinic; Porcel-Galvez et al, 2014).

El G_Clinic mide la satisfaccion laboral de los profesionales de
enfermeria. El cuestionario consta de 10 items, que se dividen en 4
dimensiones: clima laboral (1, 2, 3, 4), relaciones laborales (5, 6),
motivacion (7, 8) y reconocimiento (9, 10)5. , 6, 9 y 10 son términos
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inversos. La escala de Likert indica que 1 es la satisfaccion mas bajay 5 es

la satisfaccion mas alta. La consistencia interna es 0,75.

FICHA TECNICA

Nombre: Satisfaccion laboral
Autor: Ana M2 Porcel-Galvez, Concepcion Martinez-Lara,
' Eugenia Gil-Garcia y Alberto Grao-Cruces
Pais: Espana
Adaptacioén: Peru
Administracion: | Individual y colectiva
Duracion:. Aproximadamente 8 minutos
Aplicacion: De 18 anos de edad en adelante
- Evaluar la satisfaccion laboral de los profesionales
Objetivo .
de enfermeria
. . , 4 dimensiones (clima laboral, relaciones laborales,
Dimensiones: L "
motivacién y reconocimiento)

4.7. Recoleccién de Datos

Para la recoleccion de datos, habra coordinacion con las
instituciones de investigacion. Se enviara una carta al jefe de la agencia
detallando las metas y objetivos de la investigacion. Asimismo, se
solicitaran los correos electronicos, teléfonos de los participantes y de los
lideres distritales para coordinar la solicitud de tramites. Antes de aplicar el
instrumento, se le solicitara que firme un consentimiento informado en el
gue declarara la confidencialidad de sus datos y se detallaran los riesgos

de la aplicacion, el cual podra retirar en cualquier momento si asi lo desea.
4.8. Técnicas de Andlisis e Interpretacion de Datos

Después de la instrumentacion, los datos adquiridos fueron
organizados en una base de datos para obtener puntuaciones totales y
procesados mediante el programa estadistico SPSS version 27 con

estadistica descriptiva e inferencial mediante la prueba Rho de Spearman.
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V. RESULTADOS

A continuacién, se presentan los resultados mediante un analisis

descriptivo.
5.1. Presentacion de Resultados-Descriptivos
5.1.1 Variables Sociodemograficas

Se describe de manera individual a través de tablas de frecuencia el

comportamiento de las variables.

La Tabla 2 y la Figura 1 muestran que, el 64.4% (188) de los
profesionales de enfermeria de la clinica Good Hope es de sexo femenino,

mientras que el 35.6% (104) son de sexo masculino.

Tabla 2.
Sexo de los participantes.
Frecuencia Porcentaje
Sexo Femenino 188 64.4
Masculino 104 35.6
Total 292 100.0

Porcentaje

Femenino Masculino

Figura 1. Sexo de los participantes.

32



En la Tabla 3y la Figura 2, se puede apreciar que, el 26.0 % (76) de
profesionales de enfermeria de la clinica Good Hope estan comprometidos,
el 27.1% (79) son convivientes, el 6.8 % (20) son divorciados, el 37.3 %

(109) son solteros y el 2.7 % (8) son viudos.

Tabla 3
Estado civil.
Frecuencia Porcentaje
Estado civil Casado(a) 76 26.0
Conviviente 79 27.1
Divorciado(a) 20 6.8
Soltero(a) 109 37.3
Viudo(a) 8 2.7
Total 292 100.0

40

Porcentaje

Casado(a) Conviviente Divorciado(a) Soltero(a) Viudo(a)

Figura 2. Estado civil.

En la Tabla 4 y la Figura 3, se observa que, el 10.3% (30) de los
profesionales de enfermeria de la clinica Good Hope tienen una
especialidad, el 5.8% (17) han estudiado un posgrado, el 1.7% (5) es
técnico y el 82.2 % (240) es universitario.
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Porcentaje

Tabla 4
Nivel de instruccion.

Frecuencia Porcentaje
Nivel de Especialidad 30 10.3
instruccion Posgrado 17 5.8
Técnico 5 1.7
Universitario 240 82.2
Total 292 100.0

100

80

60

40

20

o] _
0 — | 5.82% | I ||,?1?6| 1 . =
Especialidad Fosgrado Técnico Universitario

Figura 3. Nivel de instruccion.

En la Tabla 5 y la Figura 4, se puede apreciar que, 7.9% (23) de los
profesionales de enfermeria de la clinica Good Hope tienen un contrato 728
(indeterminado), el 51.7% (151) tiene un contrato (Contrato CAS), el 25.0%
(73) es nombrado, el 3.4% (10) esta trabajando por suplencia y el 12.0%

(35) tiene un contrato por terceros.

Tabla 5
Condicién laboral.
Frecuencia Porcentaje
Condicién Contrato 728 (indeterminado) 23 7.9
laboral  contrato (CAS) 151 51.7
Nombrado 73 25.0
Suplencia 10 3.4
Terceros 35 12.0
Total 292 100.0

34



60

S0

40

30

Porcentaje

20

Contrato 728 Contrato(CAS) MNombrado Suplencia Terceros
(indeterminado)

Figura 4. Condicion laboral.

En la Tabla 6 y la Figura 5 se puede apreciar que 89.4% (261) de los
profesionales de enfermeria de la clinica Good Hope trabaja de manera

presencial, el 10.6% (31) hace teletrabajo.

Tabla 6
Modalidad de trabajo.
Frecuencia Porcentaje
. Presencial 261 89.4
de t:\;llgg%ldad Teletrabajo 31 10.6
! Total 292 100.0

100

80

B0

Porcentaje

40

20

Presencial Teletrabajo

Figura 5. Modalidad de trabajo.
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5.2. Variable Autoeficacia

Tabla 7
Frecuencia y porcentaje del nivel de autoeficacia de profesionales en
enfermeria de la clinica Good Hope, 2022.

Autoeficacia Frecuencia Porcentaje
Bajo 123 42.1
Medio 95 325
Alto 74 25.3
Total 292 100.0

S0

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Figura 6. Frecuencia y porcentaje del nivel de autoeficacia de
profesionales en enfermeria de la clinica Good Hope,2022.

5.3. Variable Satisfaccién Laboral

Tabla 8

Frecuencia y porcentaje del nivel de satisfaccion laboral segun la
dimension del clima laboral de profesionales en enfermeria de la clinica
Good Hope, 2022.

Clima Laboral Frecuencia Porcentaje
Bajo 95 325
Medio 108 37.0
Alto 89 30.5
Total 292 100.0
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40

30

20

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Figura 7. Frecuencia y porcentaje del nivel de satisfaccion laboral segun
la dimension del clima labral de profesionales en enfermeria de la clinica
Good. 2022.

Tabla 9

Frecuencia y porcentaje del nivel de satisfaccion laboral segun la
dimension de relaciones laborales de profesionales en enfermeria de la
clinica Good Hope, 2022.

Relaciones laborales Frecuencia Porcentaje
Bajo 116 39.7
Medio 82 28.1
Alto 94 32.2
Total 292 100.0

Porcentaje

Bajo Medio Alto

Figura 8. Frecuencia y porcentaje del nivel de satisfaccion laboral segun
la dimension de relaciones laborales de profesionales en enfermeria de la
clinica Good Hope, 2022
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Tabla 10

Frecuencia y porcentaje del nivel de satisfaccion laboral segun la
dimension de motivacion de profesionales en enfermeria de la clinica

Good Hope, 2022.

Motivacioén Frecuencia Porcentaje
Bajo 159 54.5
Medio 69 23.6
Alto 64 21.9
Total 292 100.0

60

Porcentaje

Baijo

Motivacion

Medio Alto

Figura 9. Frecuencia y porcentaje del nivel de satisfaccion laboral segun
la dimension de motivacion de profesionales en enfermeria de la clinica

Tabla 11

Good Hope, 2022

Frecuencia y porcentaje del nivel de satisfaccion laboral segun la
dimension de reconocimiento de los profesionales en enfermeria de la

clinica Good Hope, 2022.

Relaciones Laborales Frecuencia Porcentaje
Bajo 155 53.1
Medio 35 12.0
Alto 102 24.9
Total 292 100.0
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Bajo Medio Alto
Figura 10. Frecuencia y porcentaje del nivel de satisfaccion laboral segun
la dimension de relaciones laborales de profesionales en enfermeria de la
clinica Good Hope, 2022.

5.4. Interpretacion de los Resultados
5.4.1 Prueba de Normalidad

Tabla 12

Prueba de normalidad de Kolmogorov Smirnov de las variables de
Autoeficacia, Satisfaccion laboral y sus dimensiones en los profesionales
de enfermeria de la clinica Good Hope, 2022.

Kolmogorov Smirnov2

Estadistico gl Sig
V1. Autoeficacia 0.223 292 0.000
V2. Satisfaccién laboral 0.139 292 0.000
V.2 D1 Clima laboral 0.218 292 0.000
V.2 D2 Relaciones laborales 0.179 292 0.000
V.2 D3 Motivacién 0.239 292 0.000
V.2 D4 Relaciones laborales 0.275 292 0.000

Los resultados indican que las variables y sus dimensiones segun
en el valor de p es < 0.05, lo que indica que se debe usar una prueba no
paramétrica (Rho de Spearman) con el fin de determinar la relacion entré
la Autoeficacia, Satisfaccion laboral y sus dimensiones en los profesionales
de enfermeria de la clinica Good Hope, 2022.
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5.4.2 Contraste de Hipotesis

Ha: “Existe relacion positiva entre autoeficacia y Satisfaccion laboral
en enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en Lima

metropolitana, 2022”.

Ho: “No existe relacion positiva entre autoeficacia y Satisfaccion
laboral en enfermeras asistenciales de la clinica Good Hope en Lima

metropolitana, 2022”.

Tabla 13
Correlacion de rho de Spearman entre la autoeficacia y la satisfaccion
laboral de los profesionales en enfermeria de la clinica Good Hope, 2022.

Satisfaccion Laboral

Rho de Autoeficacia Coeficiente 0.716™
Spearman decorrelacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 292

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

En la Tabla 13 se presenta determind la relacion entre Autoeficacia
y la Satisfaccion laboral de los profesionales en enfermeria de la clinica

Good Hope, 2022, obteniéndose lo siguiente:

* Nivel de significancia: « = 5% = 0.05.
= Coeficiente de correlacion: Rho de Spearman = 0. 716.
= P valor: 0.000.

5.4.3 Grado de Relacién entre las Variables

Esto muestra que la correlacion Rho de Spearman es significativa y
correlaciona positivamente entre las variables de autoeficacia y satisfaccion
laboral (rs = 0.716).

5.4.4 Decisi6én Estadistica

Dado que el valor de significancia de p = 0.000 es menor que el valor
de significancia tedrica de a = 0.05, se acepta la hipotesis alternativa y se

rechaza la hipétesis nula porque se demuestra una relacién significativa y
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moderadamente fuerte entre las variables Autoeficacia y Satisfaccion

Laboral Buena Profesionales de Enfermeria en la clinica Good Hope, 2022.

5.4.5 Prueba de Hipétesis Especificas
5.4.5.1. Hipotesis especifica 1.

H1: Tiene relacion importante con autoeficacia y satisfaccion laboral
segun la dimension del clima laboral de profesionales en enfermeria de la
clinica Good Hope, 2022.

HO: No existe relacion importante con autoeficacia y satisfaccion
laboral segun la dimension del clima laboral de profesionales en enfermeria

de la clinica Good Hope, 2022.

Tabla 14

Similitud de rho de Spearman con autoeficacia y satisfaccion laboral
segun la dimension del clima laboral de profesionales en enfermeria de la
clinica Good Hope, 2022.

Clima Laboral

Rho de Autoeficacia Coeficiente de 0.559"
Spearman correlacién
Sig. (bilateral) 0.000
N 292

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

En la Tabla 14 se muestra la relacion entre la autoeficacia y la
satisfaccion laboral en la dimension clima laboral del personal de
enfermeria de la Clinica Good Hope en Lima metropolitana, 2022, y se
obtienen los siguientes resultados: Nivel de significancia: ¢ = 5% = 0.05

Coeficiente de correlacion: Rho de Spearman = 0,559 Valor p: 0,000.
a) Grado de relacion entre las variables.

Segun la dimensién de clima laboral, la correlacion Rho de
Spearman se mostrd significativa y mostré una relacion positiva entre la

autoeficacia y la satisfaccion laboral (rs = 0,559).
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b) Decision estadistica.

Dado que el valor de significancia de p = 0.000 es menor que el valor
de significancia tedrica de a = 0.05, se acepta la hipétesis alternativa y se

rechaza la hipétesis nula porque de acuerdo con la dimension.
5.4.5.2. Hipotesis especifica 2.

H1: Existe relacion significativa entre la Autoeficacia y satisfaccion
laboral segun la dimension de relaciones laborales de profesionales en

enfermeria de la clinica Good Hope, 2022.

HO: No existe relacion significativa entre la Autoeficacia y
satisfaccion laboral segun la dimensién de relaciones laborales de
profesionales en enfermeria de la clinica Good Hope, 2022.

Tabla 15

Correlacion de rho de Spearman entre la autoeficacia y satisfaccion
laboral segun la dimension de relaciones laborales de profesionales en
enfermeria de la clinica Good Hope, 2022.

Relaciones Laborales

Rho de Autoeficacia Coeficiente de 0.519"
Spearman correlacién
Sig. (bilateral) 0.000
N 292

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

En la Tabla 15 se muestra la relacion entre la autoeficacia y la
satisfaccion laboral en la dimension relacién laboral de las enfermeras de
la Clinica Good Hope en Lima metropolitana, 2022, y se obtienen los
siguientes resultados:

* Nivel de significancia: « = 5% = 0.05.
= Coeficiente de correlacion: Rho de Spearman = 0. 519.
= P valor: 0.000.
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a) Grado de relacion entre las variables.

Se indica que la correlacion Rho de Spearman fue significativa y
presenta una relacion positiva (rs = 0. 519) entre la Autoeficacia y

satisfaccion laboral segun la dimension de relaciones laborales.

b) Decision estadistica.

Debido a que el valor de significancia de p = 0.000 es menor que el
valor de significancia tedrica a« = 0.05, se acepta la hipotesis alternativa y
se rechaza la hipotesis nula porque segun la dimension de las relaciones
laborales de los profesionales de enfermeria en la Clinica Good Hope en

Lima metropolitana, 2022.

5.4.5.3. Hipotesis especifica 3.

H1: Existe correlacién significativa entre la Autoeficacia y
satisfaccion laboral segun la dimension de motivacion de profesionales en

enfermeria de la clinica Good Hope, 2022.

HO: No existe correlacion significativa entre la Autoeficacia y
satisfaccion laboral segun la dimension de motivacion de profesionales en

enfermeria de la clinica Good Hope, 2022.

Tabla 16

Correlacién de rho de Spearman entre la autoeficacia y satisfaccion
laboral segun la dimension de motivacion de profesionales en enfermeria
de la clinica Good Hope, 2022.

Motivacion
Rho de Autoeficacia Coeficiente 0.640™
Spearman de correlacion
Sig. 0.000
(bilateral)
N 292

** | a correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)

La Tabla 15 muestra la relacion entre la autoeficacia y la satisfaccion
laboral para las dimensiones de motivacion del personal de enfermeria de

la clinica Good Hope en 2022, con los siguientes resultados:
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= Nivel de significancia: @ = 5% = 0.05.
= Coeficiente de correlacion: Rho de Spearman = 0. 640.
= P valor: 0.000.

a) Grado de relacién entre las variables

Esto indica una correlacion Rho de Spearman significativa y una
correlacion favorable entre la autoeficacia y la satisfaccion laboral segun la

dimension motivacion (rs = 0.640).
b) Decision estadistica

Dado que el valor de significancia de p = 0,000 es menor que el valor
de significancia hipotética de a = 0,05, se acepta la teoria alternativa y se
rechaza la hipotesis nula porque, de acuerdo con las dimensiones
motivacionales de los profesionales de enfermeria de la Clinica Good Hope
de 2022.

5.4.5.4. Hipotesis especifica 4.

H1: Existe correlacion significativa entre la Autoeficacia y
satisfaccion laboral segun la dimension de relaciones laborales de

profesionales en enfermeria de la clinica Good Hope, 2022

HO: No existe correlacion significativa entre la Autoeficacia y
satisfaccion laboral segun la dimensién de relaciones laborales de

profesionales en enfermeria de la clinica Good Hope, 2022

Tabla 17

Correlacion de rho de Spearman entre la autoeficacia y satisfaccion
laboral segun la dimensién de reconocimiento de profesionales en
enfermeria de la clinica Good Hope, 2022.

Reconocimiento

Rho Autoeficacia Coeficiente 0.757"
de Spearman de correlacion
Sig. 0.000
(bilateral)
N 292

** | a correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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La Tabla 16 muestra la relacion entre la autoeficacia y la satisfaccion
laboral, segun la Clinica Good Hope, 2022 Approval Dimensions for Nursing

Staff, con el siguiente resultado:

» Nivel de significancia: @ = 5% = 0.05
= Coeficiente de correlacion: Rho de Spearman = 0. 757
= P valor: 0.000

a) Grado de relacién entre las variables

Se indica que la correlacion Rho de Spearman fue significativa y
presenta una relacion positiva (rs = 0. 757) entre la Autoeficacia y

satisfaccion laboral segun la dimensién de reconocimiento.
b) Decisién estadistica

Dado que el valor de significancia de p = 0,000 es menor que el valor
de significancia teorica a = 0,05, se acepta la hipotesis alternativa y se
rechaza la hip6tesis nula debido a las dimensiones reconocidas segun los

profesionales de enfermeria de la Clinica Good Hope 2022.
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VI. ANALISIS DE LOS RESULTADOS
6.1. Andlisis Descriptivo de Resultados

El nivel de autoeficacia de profesionales de enfermeria de la clinica
Good Hope en el afio 2022, se encontrd que la mayoria de los profesionales
se encuentran en un nivel bajo con un 42,1%, continuando en un nivel
moderado (32,5) y asi mismo, el 25,3% de los profesionales presenta un
nivel alto de autoeficacia De esta forma, se reconoce que muy pPocOoS
empleados reflejan la creencia y la confianza para realizar tareas que les
permitan enfrentar diferentes circunstancias, contextos y problemas

emergentes.

Segun el nivel de satisfaccion laboral de la dimension clima laboral
del personal de enfermeria de consulta externa de la clinica Good Hope,
2022, se encuentra que la mayoria de profesionales estan en nivel medio,
representando el 37%, seguido del nivel bajo (32,5 %), asi como el 30,5%
de los profesionales en el ambito de las organizaciones de alto nivel.
Mostrando que una proporcion media de profesionales de enfermeria
constituye un vinculo clave entre los lideres organizacionales y la
organizaciéon misma, el clima organizacional se refleja en el objetivo de la
organizacion de desarrollar a sus empleados brindandoles un ambiente y
condiciones de trabajo favorables. Ayudandolos y apoyandolos para lograr
la satisfaccion laboral, todo esto fortalece el compromiso de los empleados

con la organizacion.

Asimismo, Niveles de Satisfaccion Laboral en la Dimension
Relaciones Laborales de los Profesionales de Enfermeria en la clinica
Good Hope al 2022. Las relaciones laborales fueron bajas en el 39.7%,
mientras que el 32.2% mostraba una relacion laboral alta y el 28.1% nivel
medio. Indicando que la proporcién media posee relaciones laborales altas
las cuales producen severas repercusiones en el perfil de las profesiones,

siendo una forma de desempefio social del trabajo.

Asimismo, los Niveles de Satisfaccibn Laboral segun las

Dimensiones de Motivacién 2022 para Profesionales de Enfermeria en
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Clinicas Good Hope. EI 54.5% tuvieron una motivacion de profesionales en
enfermeria de la clinica Good Hope, 2022 baja, el 23.6% tuvo una
motivacion mediay el 21.9% tenian una motivacion alta. Indicando que una
baja proporcion de profesionales tiene la motivacion para hacer su propio
trabajo sin ningun tipo de impaosicion, es decir, sin la interferencia de nadie,

por si mismo puede realizar después de aceptar su profesion.

Finalmente, la Satisfaccion Laboral en las Dimensiones
Reconocidas del Personal de Enfermeria en la clinica Good Hope en el afio
2022. Entre ellos, la proporcion de nivel bajo es 53,1%, la proporcion de
nivel alto es 34,9% y la proporcién de nivel medio es 12%. Profesionales
de la clinica Good Hope. Demostrar altos niveles de reconocimiento puede
renovar el compromiso de las enfermeras con su profesion. Inspirar y
motivar a las enfermeras a seguir retribuyendo a los pacientes y colegas.
Profundizar la lealtad de las enfermeras a su lugar de trabajo. Los hace

sentir orgullosos de su arduo trabajo.
6.2. Comparacion de los Resultados con el Marco Tedrico

La autoeficacia académica la satisfaccion laboral del personal de
enfermeria significativamente correlacionadas positivamente, coeficiente
correlacional r=0,716**, valor de significacién p=0,000, que es menor que a
= 0,05, porgue significa autoeficacia Ayuda a mejorar la satisfaccion laboral.
Resultados similares en el estudio de Bargsted et al. (2019) donde
participaron 353 trabajadores chilenos, se encontrdé un relacion positiva y
significativa (r= 0.25**, p= 0.000). Demostrar autoeficacia lleva a los
profesionales a creer que tienen la capacidad de controlar diferentes
aspectos de sus vidas. De esta forma, la autoeficacia se convierte en la
capacidad de un individuo para ser desencadenado por factores
estresantes, aumentando o disminuyendo el malestar psicoldgico que estos
pueden producir. De hecho, las personas que exhiben altos niveles de
autoeficacia también creen en su capacidad para responder a estimulos
externos, lo que afecta la forma en que perciben y procesan las demandas
0 amenazas ambientales y mejoran la satisfaccién laboral. En este sentido,

Chegini et al. (2019) y Mi-Young et al (2019), afirman que considerar a los
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gerentes de hospitales debe promover estrategias organizacionales y

desarrollar programas para aumentar la satisfaccion laboral.

El nivel de autoeficacia, Quispe (2021), en el personal de enfermeria
un 36.26% percibian un nivel bueno y 17.5% en un el nivel malo. A
diferencia de los resultados encontrados en este estudio el cual indicaba
que el 42.1% percibian la autoeficacia como baja y solo el 25.3% en un
nivel alto. Esto puede ser debido a que la autoeficacia se asocia con las
caracteristicas personales, experiencia y algunos factores sociales y
fisiologicos pueden afectar la autoeficacia. Por lo que como lo sugiere
Alipadzaga (2018) una mayor comunicacion permitiria que se incremente la

autoeficacia y el grado de satisfaccion laboral en los trabajadores.

Las relaciones laborales, la motivacion y el reconocimiento tuvieron
un nivel bajo, mientras que el clima laboral un nivel medio. Esto se
diferencié de los altos niveles de satisfaccién laboral reportados por
Hinostroza (2022). Esto puede ser debido a la falta de promociones y/o
ascensos, incrementa la insatisfaccion laboral, dado que son percibidas
como injustas y poco transparentes dentro de las instituciones hospitalarias
(Fernandez & Paravic, 2003).
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VIl. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
7.1. Conclusiones

El resultado que se obtuvo conforme a las hipétesis planteadas y se

determiné que:

» Existe una correlacion moderada, significativa y positiva entre la
autoeficacia y la satisfaccion laboral en enfermeras asistenciales
de la clinica Good Hope en Lima metropolitana, 2022.

= En cuanto al nivel de autoeficacia que prevalece en enfermeras
asistenciales de la clinica Good Hope — Lima, metropolitana,
2022, es el nivel bajo.

» La satisfaccion laboral de la dimension clima laboral de las
enfermeras de la Clinica Good Hope en Lima metropolitana,
2022. Es el nivel medio.

* En cuanto nivel de satisfaccion laboral segun la dimensién de
relaciones laborales de profesionales en enfermeria de la clinica
Good Hope, 2022, es de nivel bajo.

* En cuanto nivel de satisfaccion laboral segun la dimensién de
motivacion de profesionales en enfermeria de la clinica Good
Hope, 2022, es bajo.

» Enel2022, la satisfaccion laboral de las enfermeras de la Clinica
Good Hope en la dimensién de relaciones laborales es baja.

» Segun las Dimensiones del Entorno Laboral de Enfermeria 2022
en la Clinica Good Hope, existe una correlacién positiva
significativa entre la autoeficacia y la satisfaccion laboral Existe
una correlaciéon positiva significativa entre la autoeficacia y la
satisfaccion laboral en la dimension de las relaciones laborales
entre enfermeras de la Clinica Good Hope, 2022

» La autoeficacia y la satisfaccién laboral de la dimension de
motivacion del personal de enfermeria en la Clinica Good Hope,
2022, estan significativamente correlacionadas positivamente.

= Existe una correlacion positiva significativa entre la autoeficacia

y la satisfaccion laboral en la dimensién de las relaciones
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laborales entre el personal de enfermeria de la Clinica Good
Hope, 2022.

7.2. Recomendaciones

Se recomienda que las autoridades de las organizaciones de
salud evallien de manera periddica el estado psicologico de las
enfermeras, mediante un sistema de intervencion de autoayuda
psicologica en linea, como la terapia cognitiva conductual en
linea y las intervenciones basadas en el desarrollo de sus
capacidades.

Ademas, se sugiere la implementar medidas preventivas
efectivas destinadas a combatir la ansiedad y el insomnio (por
ejemplo, estrategias basadas en la atencion plena,
asesoramiento cognitivo conductual, grupos de apoyo y sesiones
informativas) en el lugar de trabajo.

Se sugiere contar con un equipo profesional compuesto por
personal de salud mental (por ejemplo, psicoterapeutas,
trabajadores sociales y consejeros psicoldgicos) podria ser un
recurso tanto para el publico en general como para los
trabajadores de la salud, para ayudarlos a lidiar con la angustia
emocional y otros trastornos mentales causados por epidemias y

otros problemas de salud publica.
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Anexo 1: Matriz de Consistencia

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIAELE DIMENSIONES METODOLOGIA
Problema General |Objetivo General: |Hipotesis general Enfoque: Cuantitativo
¢ Qué relacion existe| Determinar la| Hi: “Existe relacién Método: Inductivo
entre la autoeficacia|relacibn entre la|positiva entre Tipo: Descriptivo correlacional
y Satisfaccion laboral | autoeficacia y | autoeficacia y Nivel de estudio: Basico
en enfermeras| Satisfaccion laboral | Satisfaccion laboral | Autoeficacia Disefio: No Experimental de
asistenciales de lajen enfermeras | en enfermeras | General corte transversal.
clinica Good Hope en| asistenciales de la|asistenciales de la
Lima metropolitana,|clinica Good Hope |clinica Good Hope
20227 en Lima|en Lima
metropolitana, metropolitana,
2022. 2022”
Poblaciéon: 200 Enfermeras
HO: “No existe
relacion positiva Dimensién 1: | Muestra:
entre autoeficacia y Autoeficacia
Satisfaccién laboral
en enfermeras Instrumentos:

asistenciales de la
clinica Good Hope
en Lima
metropolitana,
20227
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PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS
ESPECIFICOS ESPECIFICOS ESPECIFICAS
Problema Objetivo Hipotesis
Especifico 1 Especifico 1: Especifica 1:

¢ Qué relacion existe | Determinar la | Existe relacion
entre la autoeficacia|relacion entre la|significativa entre la
y la dimension clima|autoeficacia y la|autoeficacia y la
laboral en|dimensién clima |dimensién  clima
enfermeras laboral en | laboral en
asistenciales de la|enfermeras enfermeras

clinica Good Hope en
Lima metropolitana,

asistenciales de la
clinica Good Hope

asistenciales de la
clinica Good Hope

20227 en Lima |en Lima
metropolitana, 2022 | metropolitana,
2022.
Problema Objetivo Hipotesis
Especifico 2 Especifico 2: Especifica 2:

Satisfaccion
¢ Qué relacion existe | Determinar la | Existe relacion| Laboral
entre la autoeficacia|relacion entre la|significativa la
y la dimensién| autoeficacia y la|autoeficacia y la
relaciones laborales | dimensién dimension
en enfermeras | relaciones laborales | relaciones
asistenciales de la|en enfermeras | laborales en
clinica Good Hope en| asistenciales de la|enfermeras

Lima metropolitana,
2022

clinica Good Hope
en Lima
metropolitana, 2022

asistenciales de la
clinica Good Hope
en Lima
metropolitana,
2022.
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Dimension 1:
Clima Labaral

Técnica de analisis de datos:

Instrumentos:
Escala de Autoeficacia General
Escala de Satisfaccion Laboral

Técnica de analisis de datos:

Instrumentos:
Escala de Autoeficacia General




Problema
Especifico 3

¢ Qué relacion existe
entre la autoeficacia

y la dimension
motivacion en
enfermeras

asistenciales de la
clinica Good Hope en
Lima metropolitana,

Objetivo
Especifico 2:
Determinar la
relacion entre la
autoeficacia vy la
dimension
motivacién en
enfermeras

asistenciales de la
clinica Good Hope

Hipotesis
Especifica 2:
Existe relacion
significativa la
autoeficacia y la
dimension
motivacién en
enfermeras

asistenciales de la
clinica Good Hope

Dimension 2:
Relaciones

Laborales

Dimension 3:
Motivacion

2022 en Lima|en Lima

metropolitana, 2022 | metropolitana,
2022.

Problema Objetivo Hipotesis

Especifico 4 Especifico 2: Especifica 2:

¢, Qué relacion existe | Determinar la | Existe relacion

entre la autoeficacia|relacién entre la|significativa entre la

y la dimension|autoeficacia y la|autoeficacia y la

reconocimiento  en|dimension dimension

enfermeras reconocimiento en|reconocimiento en

asistenciales de la|enfermeras enfermeras

clinica Good Hope en
Lima metropolitana,
2022

asistenciales de la
clinica Good Hope
en Lima
metropolitana,
2022.

asistenciales de la
clinica Good Hope
en Lima
metropolitana,
2022.

Dimension 4:
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Anexo 2: Instrumento de Recolecciéon de Datos

Autoeficacia General

1.
Incorrecto

2.
Apenas
cierto

3.
Mas bien
cierto

Cierto

Puedo encontrar la manera de
obtener lo que quiero, aunque
alguien se me oponga

Puedo resolver problemas
dificiles si me esfuerzo Ilo
suficiente

Me es facil persistir en lo que
me he propuesto hasta llegar a
alcanzar mis metas

Tengo confianza en que podria
manejar eficazmente
acontecimientos inesperados

Gracias a mis cualidades vy
recursos puedo superar
situaciones imprevistas

Cuando me encuentro en
dificultades puedo permanecer
tranquilo/a porque cuento con
las habilidades necesarias para
manejar situaciones dificiles

Venga lo que venga, por lo
general soy capaz de
manejarlo

Puedo resolver la mayoria de
los problemas si me esfuerzo lo
necesario

Si me encuentro en una
situacion dificil, generalmente
se me ocurre qué debo hacer

10.

Al tener que hacer frente a un
problema, generalmente se me
ocurren varias alternativas de
cémo resolverlo
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Satisfaccién Laboral

1. Muy de
acuerdo

2. De
acuerdo

3. Nide
acuerdo, ni
en
desacuerdo

4.En
desacuerdo

5 Muy en
desacuerdo

. Con frecuencia tengo la
sensacion de que me falta
tiempo para realizar mi trabajo

. Creo que mi trabajo es
excesivo, no doy abasto con
las cosas que hay que hacer

. Con frecuencia  siento no
tener recursos suficientes
para hacer mi trabajo tan bien
como seria deseable

. Muchas veces mi trabajo en €l
hospital perturba mi estado de
animo, 0 a mi salud, o a mis
horas de suefio

. Larelacion con mis jefes/as es
poco cordial

. Las relaciones con mis
compaiieros/as son  poco
cordiales

. En mi trabajo me encuentro
muy poco satisfecho

. Generalmente el
reconocimiento que obtengo
por mi trabajo es poco
reconfortante

. Tengo muy poco interés por
las cosas que realizo en mi
trabajo

10.Tengo la sensacion de que lo

que estoy haciendo no vale
la pena
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Anexo 3: Ficha de Validacién

INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

I.  DATOS GENERALES
Titulo de la Investigacion: Mmmm@meara/ en eppermeras
Nombre del Experto: @ r/f o S -./ Caseit m

Il. ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO
Aspectos a Descripcion: E
Evaluar

B
Cumple/ No Freg a corregir

pi

; Las preguntas  estan
. Claridad elaboradas usando  un ak""’/ -4
lenguaje apropiado
Las preguntas  estan

-

2. Objetividad
expresadas en aspeclos "
observables G" /V/‘
Las preguntas  estan

3.Co ienci d das al tema a ser CL /j

»

Exisle una organizacion
Organizacién légica y sintactica en el ( ;. o~ /,Z
cuestionario
El cuestionario comprende
. Suficiencia todos los indicadores en ( ;...‘/K
cantidad y calidad
El cuestionano es

. adecuado para medir los
Intencionalidad | 2decuado para medi los &,,./\Z

. investigado
1
|

o

4

) 1
Las pregunias estan
basadas en aspectos <
sl tedricos del tema CL‘"‘/

7
investigado
: Existe relacion entre las
8, Coherencia preguntas e indicadores C"J"",j
La estructura del
cuestionario responde a las - /\,d
9, Estructura preguntas ds \a Clu
investigacion

El cuestionario es util y
10. Pertinencia oportuno para la Cu,u ,«(
investigacion

lll.__OBSERVACIONES GENERALES

2mean Calrez

L G AR |
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

|.  DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: Au“%ehmda qSoi\‘\s)gcddn Iaboro] en ealecmeras
’ 4 o 2 v
e oy

Il._ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Nombre del Experto:

Aspectos a Descripcién: Evaluacién .
Evaluar Cumple/ No cumple Preguntas a corregir
1 e ardad Las  preguntas  estdn

elaboradas usando un
lenguaje apropiado

s Las preguntas  estan
2. Objetividad expresadas en aspectos
observables

Las  preguntas  estan
3. Conveniencia adecuadas al tema a ser
investigado

Existe una organizacion
4. Organizacion légica y sintactica en el

v leloleleR

cuestionario
El cuestionario comprende
5. Suficiencia todos los indicadores en
cantidad y calidad
El cuestionario es
: 7 adecuado para medir los
8. Intencionalidad Rlidoros e la
investigacién

Las  preguntas  estan
basadas en aspectos
tedricos del tema
investigado

7. Consistencia

Existe relacién entre las

8. Coherencia preguntas e indicadores

e

La estructura del
9. Estrictura cuestionario responde a las
y preguntas de la

investigacion

El cuestionario es util y S/;/
10. Pertinencia oportuno para la

investigacion

Ill. OBSERVACIONES GENERALES

Lt O
Nbmbre: v
0.DN:: ©/2(3 550

Dr José Dorve Gutiérrez Alberori
F3ir tale)
C.P8.P. v suid
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

|.  DATOS GENERALES

Titulo de la Investigacion: A
Nombre del Experto: Mg. Joel Hiamir Figueroa Quifiones

. _ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Ag:etos- Descripcion: Evaluacién Preguntas a i
R Las preguntas estan

G elaboradas usando un Si
le o
Las preguntas  estan

2. Objetividad expresadas en aspeclos Si
observables
Las preguntas estan

3.C ienci d das al tema a ser Si
investigado
Existe una organizacion

4. Organizacion légica y sintactica en el Si
cuestionario
El cuestionario comprende

5. Suficiencia todos los indicadores en Si
cantidad y cakdad

6. Intencionalidad epramEEe da @ Si
investigacion
Las preguntas estan
* . basadas en aspectos Observar las 3 primeras
7.Consistencia | \o4icos  del  tema B palabras
investigado
Existe relacion entre las
8. Coherancia preguntas e indicadores o
La estructura del
cuestionario responde a las <
9. Estructura preguntas i % Si
investigacion
El cuestionario es atil y
10. Pertinencia oportuno para ia Si
investigacién
. OBSERVACIONES GENERALES
Los items son cormrectos
N i
rA”

Nombre: Mg. Joel Figueroa Quifiones
No. DNI: 77350466
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Anexo 4: Escala de Valoracion del Instrumento

Rango nivel

10a 20 Bajo

21a 30 Medio
Autoeficacia 31a40 Alto

Escala de valoracion de Satisfaccion laboral

Rango Nivel
4a6 Bajo
Clima laboral 7a10 Medio
11a20 Alto
Rango Nivel
Relaciones 2a4 Bajo
laborales 52k Medio
7a10 Alto
Rango Nivel
4a6 Bajo
Motivacion 7a10 Medio
11a20 Alto
Rango Nivel
4a6 Bajo
Reconocimiento 7al0 Medio
11a20 Alto

69



Anexo 5: Base de Datos SPSS

Archivo  Editar  Ver Datos TIransformar  Analizar  Graficos

Utilidades

Ampliaciones  Ventana

Ayuda

SReBc BLAT K B

ek

1A 100 Visivle: 38 de 38 variables
0 ;@K da @3.Sexo | dh @4 Estadociil | ., @5 Ni da @6.C [ g @7 Modaiid d & siol1] & siorz| & sicla | & sicd | £ SR | & SRz | £ svmt [ £ su
ad ccidn H detrabajo H
1 70 24 Femenino Salterofa) Universitario Terceros Presencial 1 1 1 1 1 1 1
2 " 48 Masculing Casado(a) Universitario Nombrado Presencial 1 1 1 1 1 1 1
4 28 Femenino Conviviente Universitario Suplencia Presencial 1 1 1 1 1 1 1
97 39 Femenino Solterofa) Universitario Nombrado Presencial 1 1 1 1 1 1 1
5 102 32 Femenino Solterofa) Universitario Terceros Presencial 1 1 1 1 1 1 1
6 m 36 Femenino Conviviente Universitario Terceros Presencial 1 1 1 1 1 1 1
7 14 23 Femenino Solterofa) Universitario Suplencia Presencial 1 1 1 1 1 1 1
§ 206 29 Femenino Conviviente Universitario Contrato(CAS) Presencial 1 1 1 1 1 1 1
9 258 40 Femenino Salterofa) Universitario Nombrado Presencial 1 1 1 1 1 1 1
123 32 Masculino Conviviente Universitario Contrato 728 (indeter... Presencial 2 1 1 1 1 1 1
88 38 Masculino Casado(a) Universitario Contrato(CAS) Presencial 1 1 1 1 1 1 1
12 153 43 Femenino Conviviente Universitario Contrato 728 (indeter . Presencial 1 1 1 1 1 1 1
13 56 23 Femenino Solterofa) Universitario Contrato(CAS) Presencial 1 1 1 1 1 1 2
14 290 47 Masculing Conviviente Posgrado Contrato(CAS) Presencial 1 1 1 1 1 1 2
15 8 29 Masculing Conviviente Universitario Contrato(CAS) Presencial 2 2 2 1 1 1 1
16 232 39 Femenino Conviviente Universitario Contrato(CAS) Presencial 1 1 1 2 1 1 2
i 246 54 Femenino Viuda(a) Universitario Nombrado Presencial 1 2 1 2 1 1 2
18 16 42 Masculing Solterofa) Universitario Terceros Presencial 2 2 1 1 1 1 4
19 180 35 Femenino Conviviente Universitario Contrato(CAS) Presencial 1 1 1 2 2 1 1
20 181 38 Femenino Conviviente Universitario Contrato(CAS) Presencial 1 1 1 2 2 1 1
21 222 46 Femenino Conviviente Universitario Contrato(CAS) Presencial 1 1 2 1 2 1 1
n 27 33 Masculino Casado(a) L Contrato(CAS) Presencial 1 1 1 2 2 1 1 ‘z
1 [r
=

Vista de datos | Vista de variables.
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Anexo 6: Documentos Administrativos

AUTONOMA DE IC/

UNIVERSIDAD

% AUTONOMA

DE ICA

SOLICITO: CARTA DE PRESENTACION PARA INVESTIGACION

Informacion solicitada:

Nombre completo de la institucion

Clinica Good Hope

Nombre completo de la autoridad maxima de
|la institucion o area

Dr. Davi Reis Lopes

Cargo de la persona anteriormente
citada

Director

Lugar de ubicacion de la institucion

Malecén Balta 956, Miraflores
Lima - Peru

Tipo de trabajo académico

Trabajo de Investigacion para optar el
titulo profesional de Licenciado en Psicologia

Nombre completo de(l)(los) autor(es) del
trabajo académico

- Coyla Camacho Gary
- Flores Calderon Adderly Ruben

Codigo de Alumno de(l)(los) autor(es) del - 0044062074
trabajo académico - 0045559930
Programa Académico Psicologia

Nombre de la investigacion

“Autoeficacia y satisfaccién laboral en
enfermeras de la clinica Good Hope en Lima
Metropolitana, 2022”

Linea de investigacion

Bienestar y Calidad de vida

Tipo de instrumento a aplicar

- Escala de autoeficacia general.

- Cuestionario G_Clinic para medir la
satisfaccion laboral en profesionales de
enfermeria de las unidades de gestion
clinica

Tiempo referencial que llevara la aplicacion

08 a 10 minutos.

Breve descripcion de su trabajo académico

Este trabajo pretende hallar la relacién
entre autoeficacia y Satisfaccion laboral en
enfermeras asistenciales de la clinica Good
Hope en Lima metropolitana, 2022

71




UNIVERSIDAD

3w 0

MESA D S
AUTONOMA o7+ |
DEICA orn o rimvas),

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

PROGRAMA ACADEMICO DE PSICOLOGIA

“Afo del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”

SOLICITO: AUTORIZACION PARA  APLICAR
ENCUESTA MEDIANTE GOOGLE FORM (VIA VIRTUAL)
EN ENFERMERAS DEL LA CLINICA GOOD
HOPE EN LIMA METROPOLITANA, PARA DESAROLLO
DE TESIS.

Sefor:

DR. DAVI REIS LOPES

DIRECTOR DE LA CLINICA GOOD HOPE
MIRAFLORES LIMA-PERU

De mi personal consideracion nos identificamos ante usted; Adderly Rubén Flores Calderon
identificado con DNI: 45559930 - Cédigo universitario 0045559930, Gary Coyla Camacho
identificado con DNI: 44062074 - Cédigo universitario 0044062074, Bachilleres egresados de la
carrera profesional de Psicologia y matriculados en el “ PROGRAMA ACADEMICO DE
PSICOLOGIA- ELABORACION DE TESIS” que tiene como modalidad curricular la UNIVERSIDAD
AUTONOMA DE ICA - licenciada por SUNEDU. Ante usted NOS PRESENTAMOS.

al estar matriculado en dicho programa académico de Psicologfa, programa el cual otorga la
oportunidad de optar el titulo profesional de Psicologo, mediante el desarrollo de una tesis.

Que, mediante la presente solicitud y las cartas de presentacién , solicitamos AUTORIZACION
PARA APLICAR ENCUESTA MEDIANTE GOOGLE FORM (VIA VIRTUAL) EN ENFERMERAS DEL LA
CLINICA GOOD HOPE EN LIMA METROPOLITANA, MIRAFLORES LIMA-PERU, PARA DESAROLLO
DE TESIS. Las encuestas corresponden en dos fichas de 10 preguntas cada uno (items) sobre
autoeficacia y desempefio laboral y otros datos demogréficos, no es necesario saber la identidad
u nombre de la encuestado(a), principalmente se mantiene en total reserva.

POR LO TANTO, EXPONGO:

Ruego a usted, acceder a mi solicitud por ser justo y legal.
N

Lima, Miraflores 08 de septiembre del 2022

A

Adderly Rubfén Flores Calderén Gary Coyla Camacho
DNI:45559930 DNI: 44062074
Cddigo U. 0045559930 Cadigo U. 0044062074
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-/ CLINICA GOOD HOPE - MIRAFLORES

1L Malecén Balta 956 — Miraflores
tm{)'.?l'h&'m Miraflores, 12 de septiembre del 2022

SENOR:  DECANO DE LA FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD DE LA
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE ICA.

PRESENTE.

ASUNTO: CARTA DE ACEPTACION PARA DESARROLLO E
INVESTIGACION.

Tengo el agrado de dirigirme a usted, con el fin de poner en conocimiento
que los sefiores Gary Coyla Camacho, idenlificado con DNI N°® 44062074 y
Adderly Ruben Flores Calderon con DNI N* 45559930 del Programa académico
de Psicologia de la Universidad Auténoma de Ica que usted representa, han sido
admitidos para realizar el desamollo e investigacién, mediante la aplicacién de
cuestionarios de manera virtual al personal de enfermeria de nuestra institucion.
Por lo tanto, se autoniza la aplicacién.

Sin otro particular, le presento las consideraciones mas distinguidas.

Afentamenie.

J/oe. pavi Res LorEs

[ w P
It _\-;LIP'“EA GOUL HOPE
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Anexo 7: Informe de turnitin

ADICCION A LAS REDES SOCIALES Y RENDIMIENTO
ACADEMICO DURANTE LA PANDEMIA POR COVID-19 EN
ESTUDIANTES DEL STO DE SECUNDARIA DE LA |.E. SIMON
BOLIVAR DEL DISTRITO DE SAN MIGUEL - PUNO 2020

MECAVE DE CRacdwL OAD

17 98, 2« 6%

INDICE DE SMIUTUD  FUENTES DE INTERNET  PUBUCACIONES TRASAOS DEL
ESTUDWNTE

|

repositorio.ucv.edu.pe

Fusrie de Wornet

O«

repositorio.uta.edu.ec

Fustile te vlernet

2%

1library.co

Fusnie de Nwvnet

2%

repasitorio.autonoma.edu.pe

Fusnie de Hiwrnat

1%

repositorio.autonomadeica.edu.pe

Fusnis de or'net

1w

www, researchgate.net

Fostis de M nat

1%

Submitted to Universidad Alas Peruanas

Trabue del stusanin

1%

hdl.handle.net

Fustiie Or Mtwrnet

- - - BN - NN - B - R

1w
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Anexo 8: Evidencia fotografica
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AUTOEFICACIA Y SATISFACCION
LABORAL EN ENFERMERAS

gary.coyla.camacho@gmail.com Cambiar cuenta &

£ Nocompartido

* Indica que |a pregunta es obligatoria

Su participacion en esta encuesta es totalmente anénima y permitiré conocer los
relacion entre autoeficacia general y satisfaccion laboral. Las respuestas
brindadas seran usadas de manera confidencial y solo para fines académicos. En
sefial de aceptacion de participar voluntariamente en el estudio y firmar el
consentimiento infermado marque Si, acepto; de lo contrario marque No, no
acepto.

O Si, acepto

O Mo, no acepto.

Edad *

O Femenino

O Masculino

Estado civil

O Soltero(a)
O Casado(a)

O Conviviente
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