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RESUMEN

La presente investigacion surge del interés profundo por comprender como el entorno laboral
influye en la calidad de atencion que recibe el paciente, especialmente desde la perspectiva
del personal de enfermeria. Durante el desarrollo del estudio, se buscd mantener un equilibrio
entre el andlisis técnico y una comprension mas humana del entorno hospitalario,
reconociendo que detras de cada dato hay personas, relaciones y situaciones que merecen ser

consideradas con atencidn y respeto.

El capitulo I plantea el problema central de la investigacion, delimitando el contexto del
Hospital Cader de Santa Ana y formulando las preguntas que guian el estudio. En esta seccion
se establecen los objetivos y se justifica la relevancia del tema, destacando la necesidad de
generar evidencia que contribuya a mejorar las condiciones laborales del personal de

enfermeria y, con ello, la atencion al paciente.

El capitulo II desarrolla el marco tedrico, abordando antecedentes, conceptos clave y teorias
que sustentan la relacion entre clima laboral y calidad de atencion. Se exploran modelos como
el de Maslow, Herzberg y SERVQUAL, que permiten comprender las dindmicas
organizacionales y su impacto en el desempefio del personal de salud. Esta base conceptual

fortalece la comprension del fendémeno y orienta el andlisis posterior.

El capitulo III describe el disefio metodoldgico, detallando el enfoque mixto utilizado, los
instrumentos aplicados y las estrategias de recoleccion y andlisis de datos. Ademas, se
establecen criterios €ticos y se presenta la operacionalizacion de variables, lo que garantiza

la validez y confiabilidad del estudio.

El capitulo IV presenta los resultados obtenidos, tanto cuantitativos como cualitativos, que
evidencian las percepciones del personal de enfermeria sobre su clima laboral y como este
influye en la calidad de atencion. Se identifican categorias relevantes como el estrés laboral,
las relaciones interpersonales y las propuestas de mejora, que permiten visualizar areas de

intervencion concretas.



INTRODUCCION

El clima laboral puede ser vinculo u obstaculo para el buen desempefio de la empresa y puede
ser un factor de distincion e influencia en el comportamiento de quienes la integran, por lo
tanto, su conocimiento proporciona retroalimentacion acerca de los procesos que determinan
los comportamientos organizacionales, permitiendo ademas introducir cambios planificados,

tanto en las conductas de los miembros su satisfaccion y su estructura organizacional.

En el &mbito de la enfermeria el clima laboral desempefia un papel fundamental en la calidad
de atencion que los pacientes reciben en las instituciones hospitalarias. Diversos estudios han
seflalado como un entorno laboral favorable puede mejorar tanto la satisfaccion de los
profesionales de salud como los resultados clinicos en los pacientes. Barrera y Ramirez
(2019) destacan que un clima laboral positivo fomenta la colaboracién entre equipos y

contribuye significativamente a la calidad de los servicios brindados en hospitales.

Es asi como esta investigacion, analizara el impacto que genera el clima laboral desde las
funciones de enfermeria: sobre la calidad de atencion brindada al paciente, un tema que para
Ferndndez, Lopez y Sanchez (2020) consideran crucial para garantizar la eficiencia y
humanizacion del cuidado en hospitales tanto publicos y que durante los Gltimos afios ademas

se ha denotado este mismo interés al fendmeno en los hospitales privados.

Es asi como esta investigacion se decidio realizar en Hospital Cader, ubicado en la ciudad de
Santa Ana El Salvador, un centro que alberga una poblacion sustanciosa de trabajadores
organizados por areas de especialidades que atienden a un gran numero de pacientes dia a
dia; Kline y Peters (2021) subrayan que la importancia de la satisfaccion laboral en
enfermeria como un factor determinante en la calidad de atencion, es por esto que se desean
desarrollar estrategias que optimicen el entorno laboral en beneficio del personal y los
pacientes, asi como también mejorar la productividad y asi los objetivos de la empresa. La
presente investigacion se enfoca al analisis del clima laboral en el personal de enfermeria del

hospital Cader y como esta afecta a la calidad de atencion del pacie

Xi



CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Situacion problematica y delimitacion

La calidad de los servicios, especialmente en salud, ha cobrado relevancia desde la década
de los noventa, impulsada por una ciudadania mas informada y exigente. Las instituciones
de salud deben adaptarse a las necesidades de los usuarios para alcanzar la excelencia en la

atencion.

Por ello el clima laboral es un factor determinante en el desempeno de los
profesionales de la salud, especialmente en el ambito de la enfermeria, donde el estrés, la
sobrecarga de trabajo y las relaciones interpersonales influyen directamente en la calidad de
atencion brindada a los pacientes. Por esta razon, contar con un entorno laboral saludable es
fundamental para promover el bienestar del personal, lo cual, a su vez, repercute

positivamente en los resultados en salud de los pacientes (Harrison et al., 2019).

En hospitales, tanto publicos como privados, diversos factores relacionados con el
clima laboral pueden afectar tanto la calidad de la atencidon como la satisfaccion de los
pacientes. Segun Fernandez et al. (2020), un clima laboral negativo caracterizado por la
sobrecarga de trabajo, la escasa colaboracion entre equipos y la falta de recursos se asocia
con un incremento en los errores médicos y con mayores niveles de insatisfaccion entre los

pacientes.

Por otra parte, factores como la estabilidad laboral, la rotacion controlada del personal
y el buen trato contribuyen significativamente a generar un ambiente de trabajo mas
favorable. De acuerdo con Davis y Allen (2018), estos elementos se asocian con una mayor
eficiencia en las labores diarias y una mejor disposicion del personal para interactuar con los

pacientes, lo que repercute positivamente en los resultados clinicos.

La calidad de la atencion al paciente es un concepto multidimensional que no solo
abarca la efectividad de los tratamientos, sino también aspectos como la empatia, la
comunicacion y la seguridad del paciente. Diversas investigaciones han sefialado que un
clima laboral positivo favorece una mayor satisfaccion entre el personal de enfermeria, ya
que se traduce en una mejora del servicio que estos profesionales proporcionan (Kline &

Peters, 2021).
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Estudios previos han demostrado que la satisfaccion del personal de enfermeria
influye directamente en la calidad del cuidado proporcionado (Barrera & Ramirez, 2019). La
relacién entre estos factores es bidireccional: un buen clima laboral promueve un mejor
cuidado, mientras que una atencion de calidad también contribuye a crear un entorno de

trabajo mas positivo.

El Hospital Cader de Santa Ana es una institucion privada que ha brindado servicios
de salud en el municipio de Santa Ana durante los ultimos 30 afios, ubicado en las cercanias
del Hospital Nacional de Santa Ana. Actualmente, cuenta con un equipo de 28 profesionales
en el area de enfermeria, conformado por una jefa, una supervisora y 26 enfermeras que
realizan turnos rotativos de 12 horas en diferentes areas, como hemodidlisis (4), emergencia

(3) y gastroscopias (2).

Entre las funciones desempefadas por el personal de enfermeria en el area de
emergencia se encuentran: la aplicacion y supervision del cumplimiento de medicamentos
parenterales y orales, toma de holter cardiaco, curaciones, realizacion de
electrocardiogramas, hemoglucotest, colocacion de nebulizaciones, asistencia en
procedimientos de cirugia menor, cumplimiento de medidas de bioseguridad, retiro de puntos

y atencion de pacientes en el area de méxima urgencia.

En sala de operaciones, las funciones principales incluyen: recibir pacientes
provenientes de emergencia y hospitalizacion, supervisar la administracion de medicamentos
antes y después de la cirugia, preparar el material para procedimientos quirurgicos, asegurar
el cumplimiento de las normas del Consejo Superior de Salud Publica en el area estéril, asistir
al equipo médico durante las intervenciones, administrar medicamentos durante la operacion,
circular en sala para garantizar el buen desarrollo de las cirugias, supervisar la disposicion
adecuada de los desechos bioinfecciosos, apoyar la recuperacion postquirtrgica y trasladar a

los pacientes al area de hospitalizacion.

Las enfermeras del area de gastroscopias deben realizar las funciones siguientes:
recibimiento de pacientes a quien se realizard endoscopia, supervision y aplicacion de
medicamento para realizar adecuadamente dicho procedimiento, asistencia médica en
procedimientos de endoscopia, monitorizacion de signos vitales tras endoscopia, realizacion

y cumplimiento de las normas de bioseguridad del material utilizados en endoscopia,

13



recuperacion de pacientes posterior a procedimiento endoscOpico y orientacion para el
cumpliendo de indicaciones médicas en casa, en Hemodialisis sus funciones son recibimiento
y supervision de pacientes durante el procedimiento de hemodidlisis verificando la
estabilidad del paciente, documentacion de entrada y salida de liquidos parenterales,
supervision y cumplimiento de medicamento, supervision del adecuado funcionamiento de
maquina de hemodidalisis, identificar signos de alarma de descompensacion hemodindmica
en pacientes dializados, verificar el adecuado funcionamientos de catéter, verificar medidas
de bioseguridad en el area de hemodialisis; en hospital las enfermeras tienen las siguientes
funciones: supervision y aplicacion correcta de medicamentos, curaciones, toma de
electrocardiograma, aseo personal del paciente de hospital, toma de hemoglucotest, toma de
signos vitales y registro de ello, toma de sangre para exdmenes de laboratorio, preparacion
de pacientes prequirdrgico, recibir paciente y solicitar identificacion de los mismos para
registro de expediente médico, aplicacion y supervision de transfusiones sanguineas,

cuidados del recién nacido.

H. Cader al igual que otros hospitales, enfrenta desafios de carga laboral para su
personal de enfermeria, a pesar de contar con personal capacitado, se ha observado una
creciente preocupacion sobre las condiciones laborales del personal de enfermeria,
especialmente en lo relacionado con la carga de trabajo y el estrés. En este contexto, el
presente estudio busco analizar la influencia del clima laboral del personal de enfermeria en

la calidad de atencion al paciente.

1.2 Enunciado del problema:

(Como influye el clima laboral del personal de enfermeria en la calidad de atencion al
paciente en el Hospital Cader de Santa Ana Centro?

1.3 Preguntas de investigacion:

v ¢(Cudles son los factores clave que componen el clima laboral del personal de

enfermeria en el Hospital Cader de Santa Ana?

14



v" Qué relacion existe entre el clima laboral del personal de enfermeria y la calidad de

atencion brindada a los pacientes en el Hospital Cader de Santa Ana?

v" ;Qué recomendaciones pueden implementarse para mejorar el clima laboral del
personal de enfermeria y, en consecuencia, optimizar la calidad de atencion al

paciente en el hospital?

1.4 Objetivos de la investigacion:

Objetivo General:

» Analizar el impacto del clima laboral del personal de enfermeria en la calidad de

atencion al paciente en el Hospital Cader de Santa Ana.

Objetivos Especificos:

» Caracterizar los factores que componen el clima laboral del personal de enfermeria
en el Hospital Cader de Santa Ana, considerando dimensiones como condiciones
laborales, relaciones interpersonales y desarrollo profesional.

» Analizar, mediante enfoque mixto, la relacion entre el clima laboral (satisfaccion,
estrés, sobrecarga de trabajo) y los indicadores de calidad de atencion al paciente,
integrando datos cuantitativos y percepciones cualitativas del personal de enfermeria
y de los usuarios.

» Disefar recomendaciones basadas en evidencia para mejorar el clima laboral del
personal de enfermeria en el Hospital Cader de Santa Ana, orientadas a optimizar la

calidad de atencion y fortalecer la seguridad y satisfaccion del paciente.

1.5 Justificacion.

La presente investigacion pretendid abordar el impacto del clima laboral en el
desempeiio del personal de enfermeria del Hospital Cader de Santa Ana y su repercusion

directa en la calidad de la atencidon al paciente.
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El clima laboral es un factor clave que influye tanto en la satisfaccion laboral del
personal como en los resultados relacionados con los pacientes. Segiin Barrera y Ramirez
(2019), existe una relacion significativa entre un ambiente laboral favorable y la mejora en

la calidad de los servicios de salud en las instituciones hospitalarias tanto publicas y privadas.

Este estudio cobra relevancia, dado que un entorno laboral deficiente puede generar
desmotivacion, altos niveles de estrés y una disminucion en la calidad de los cuidados

brindados (Davis & Allen, 2018).

Investigaciones previas han sefialado que la percepcion del clima laboral por parte del
personal de salud impacta directamente en la interaccion con los pacientes y en los resultados
del tratamiento. Ferndndez, Lopez y Sénchez (2020) destacan que los hospitales publicos
enfrentan desafios en crear ambientes laborales que promuevan el bienestar del personal y la
excelencia en los servicios; asi también podriamos decir que es mayormente significativo en
los servicios de salud privados ya que existe una remuneracion monetaria para recibir una
atencion de calidad haciendo que el paciente sea mas demandante con su calidad de atencion.
Asimismo, Harrison, Mitchell y Robinson (2019) enfatizan que un clima laboral positivo no
solo mejora la satisfaccion del personal, sino que también reduce errores médicos y fomenta

una atencion mads centrada en el paciente.

Al respecto Kline y Peters (2021) concluyen que la satisfaccion laboral de los
enfermeros es un componente esencial para garantizar una atencidn de calidad y reforzar la
confianza de los pacientes en el sistema de salud. Por lo tanto, el presente estudio se justifica
al explorar como impacta el ambiente laboral en el Hospital Cader en su personal de
enfermeria y como afecta su calidad de atencion al paciente, con el objetivo de mejorar la
calidad de la atencidon y promover un sistema de salud més eficiente y humano dentro del

Hospital Cader de Santa Ana.
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1.6 Limites y alcances.

1.6.1 Limites

» Una de las limitantes identificadas para esta investigacion fue el horario rotativo de
las jornadas laborales del personal de enfermeria. Esta situacion complicé la
implementacion del instrumento de investigacion, pues dificultdé encontrar a las
enfermeras disponibles en el mismo momento, lo que pudo afectar la recopilacion de

datos de manera uniforme y eficiente.

» La ausencia de voluntad o colaboracion por parte del personal de enfermeria del
Hospital Cader para la recopilacion de datos pudo estar limitada por la disposicion
del personal de enfermeria a participar en las encuestas lo que pudo impactar

significativamente los resultados.

» Circunstancias inesperadas, como una pandemia o situaciones de emergencia,
pudieron afectar el desarrollo de nuestra investigacion, dificultando el acceso hacia

el personal de enfermeria del Hospital Cader y complicando la obtencion de datos.

1.6.2 Alcances

» Mejorar la calidad de atencion al paciente del hospital Cader por parte del personal
de enfermeria mejorando areas del clima laboral que hayan sido expuestas durante la
investigacion.

» Promover técnicas para mejorar el clima laboral en el personal de enfermeria del
hospital Cader, lo cual permitird una atencion de calidad al paciente.

» Contribuir al fortalecimiento que permita una mejora significativa en la comunicacion
interna entre el personal de enfermeria del hospital Cader, promoviendo un entorno

laboral més colaborativo, eficiente y organizado.
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CAPITULO II: MARCO TEORICO DE REFERENCIA
2.1 Antecedentes del problema

2.1.1 Clima laboral en el entorno hospitalario

El clima laboral se puede definir como el conjunto de percepciones que son
compartidas por los trabajadores con respecto al ambiente psicologico y social en el cual se
desarrollan sus actividades laborales (Chiavenato, 2011). En el contexto hospitalario, el clima
laboral se convierte en un factor determinante para el desempeno de todo el personal de salud,
en especial el del personal de enfermeria, debido a la alta carga emocional, fisica y
organizacional que conlleva su labor. Robbins y Judge (2013) indican que un clima
organizacional adecuado fomenta el sentido de pertenencia del personal ademas ayuda a

reducir los conflictos interpersonales y mejora la eficiencia general del equipo de trabajo.

Los componentes del clima laboral incluyen la comunicacion interna, el liderazgo, las
relaciones interpersonales, la participacion en la toma de decisiones, la percepcion de justicia
organizacional y el reconocimiento laboral (Gomez & Ramirez, 2018). Estos elementos
influyen directamente en el estado emocional de los trabajadores, su nivel de compromiso y
su actitud frente a las tareas asignadas. En el &mbito de enfermeria, la percepcion de un clima
laboral desfavorable puede derivar en fatiga, estrés laboral crénico, desmotivacion e incluso

abandono del puesto de trabajo (Lozano & Pérez, 2019).

2.1.2 Enfermeria y su papel en el sistema de salud

La enfermeria constituye uno de los pilares fundamentales del sistema de salud,
siendo estos responsables del cuidado directo, continuo y humanizado del paciente. Las
enfermeras y enfermeros desarrollan, muchas funciones dentro de las cuales se encuentran
las asistenciales, educativas, administrativas y de investigacion, contribuyendo de forma
integral a la recuperacion y bienestar de los pacientes (Fawcett & DeSanto-Madeya, 2013).
Debido a su cercania con el paciente, el personal de enfermeria se convierte en un punto muy
clave para la valoracion de la calidad del servicio prestado, ya que esta presente en todas las

etapas del proceso asistencial.

18



La Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2020) reconoce que mejorar las
condiciones laborales del personal de enfermeria es muy esencial para garantizar sistemas de
salud resilientes, sostenibles y centrados en las personas. Por lo tanto, resulta muy prioritario
comprender los factores que influyen en el desempefio del personal, entre ellos el clima

organizacional en el que se desenvuelven.

2.1.3 Importancia de la calidad de atencion en pacientes de areas hospitalarias

La calidad en la atencion de salud es un concepto multidimensional que incluye
aspectos técnicos, humanos y organizacionales. Donabedian (1984) propuso un modelo para
evaluar la calidad basado en tres dimensiones: estructura (recursos disponibles), proceso
(interaccion entre profesionales y pacientes) y resultados (estado de salud posterior a la
atencion). Este enfoque permite comprender que la calidad no depende exclusivamente de la
competencia técnica, sino también de factores relacionales, como la empatia, la

comunicacion efectiva y el trato digno.

En la actualidad, la calidad de atencién también se evaliia mediante indicadores como
la satisfaccion del paciente, la percepcion de seguridad, el tiempo de respuesta y la
accesibilidad a los servicios. El personal de enfermeria, al estar en contacto constante con los
pacientes, desempefia un papel vital para asegurar estos estdndares de calidad (Fernandez et

al., 2020).

2.1.3.1 Relacion entre clima laboral y calidad de atencion

Diversas investigaciones nos dan la evidencian que existe una relacion directa entre
el clima laboral y la calidad del servicio que brinda el personal de enfermeria. Un clima
organizacional positivo contribuye al desarrollo de actitudes proactivas, hay una mayor
empatia hacia el paciente, mejor comunicacion entre equipos y una cultura de seguridad (Soto
& Méndez, 2021). Por el contrario, un ambiente laboral negativo puede generar errores,
ausentismo, rotacion del personal y una atencion bien despersonalizada, lo cual repercute
directamente en la satisfaccion del usuario y en la efectividad del tratamiento (Martinez &

Lora, 2017).
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Ademas, estudios recientes nos indican que hospitales con ambientes laborales
saludables muestran mejores indicadores en resultados clinicos, menor tasa de infecciones
intrahospitalarias, reduccion de eventos adversos y mayor fidelizacion de los pacientes
(Molina et al., 2022). Esto refuerza la idea de que el clima organizacional no solo afecta al

personal, sino también a la calidad y seguridad del paciente.

2.1.4 Importancia del estudio en el Hospital Cader Santa Ana

El Hospital CADER de Santa Ana constituye un centro de referencia privado de gran
importancia debido a la cantidad de pacientes que consultan para la atencion de sus
enfermedades, se reciben pacientes de toda Santa Ana y aun de Guatemala. En este tipo de
institucion, el contacto prolongado con pacientes y las demandas emocionales elevadas
incrementan la necesidad de un clima laboral favorable. Evaluar como las condiciones
laborales del personal de enfermeria impactan en la calidad de atencion del paciente nos
permitird identificar areas para mejoria y disefio de estrategias de intervencion basadas en

evidencia.

Ademas, realizar este tipo de estudios en contextos locales contribuye al desarrollo
de politicas de gestion del talento humano contextualizadas y eficaces, los cuales tendran
impacto directo en los procesos asistenciales y en la percepcion que tienen los pacientes del

servicio recibido.

Un estudio que se encuentra en la revista de ciencia y arte de Enfermeria 2016
;1(1):11-17 realizado en el Hospital Nacional Cayetano Heredia en Lima, Peru, en 2013,
examin® la relacion entre el clima organizacional y la calidad de atencion brindada por el
personal de enfermeria. Los resultados indicaron una correlacion positiva y significativa
entre las dimensiones del clima organizacional (relaciones interpersonales, autorrealizacion
y estabilidad-cambio) y la calidad de atencion. Este hallazgo sugiere que un ambiente laboral

favorable puede mejorar la calidad de los cuidados proporcionados a los pacientes.

El presente antecedente describe como se encuentra una relacion positiva y
significativa entre el clima organizacional y la calidad de atencion de los profesionales de

enfermeria con respecto al paciente, por lo tanto, se reconoce como problema que la falta de
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un buen ambiente laboral afecta directamente la calidad de atencidon del paciente y su

bienestar.

2.2 Teorias y conceptos basicos

2.2.1 Conceptos basicos

2.2.1.1 Clima laboral

El clima laboral se refiere al ambiente psicoldgico y emocional que se percibe dentro
de la organizacion. Incluye factores como la comunicacion interna, el liderazgo, la
motivacion, la cooperacion entre compaieros y la percepcion de justicia organizacional.
Segtin Chiavenato (2009), el clima organizacional “es el ambiente interno existente entre los
miembros de una organizacion, estrechamente relacionado con el nivel de motivacion del

personal y el desempefo”.

2.2.1.2 Enfermeria

La enfermeria es una profesion de servicio y humanidad centrada en el cuidado
integral del paciente, con un rol clave en la promocion de la salud, prevencion de
enfermedades y recuperacion de este. El personal de enfermeria no solo brinda cuidados
clinicos, sino que también mantiene una relacion directa y continua con el paciente, lo cual

influye significativamente en su experiencia y percepcion del servicio.

2.2.1.3 Calidad de atencion al paciente

La calidad de atencion en salud se refiere al grado en el que los servicios de salud
aumentan la probabilidad de obtener resultados deseados para los pacientes, en funcion de

los conocimientos técnicos actuales.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), una atencion de calidad es aquella

que es segura, efectiva, centrada en el paciente, oportuna, eficiente y equitativa.

21



2.2.1.4 Relacion entre clima laboral y calidad de atencion

Un clima laboral favorable mejora la motivacion y el compromiso del personal de
salud, lo que a su vez se traduce en una atencion mas empatica, eficiente y segura. Por el
contrario, un clima negativo puede generar agotamiento, mala actitud, errores en la atencién

y trato inadecuado al paciente.

2.2.2 Teorias relevantes

2.2.2.1 Teoria de las necesidades de Maslow (1943)

Maslow plantea que los trabajadores necesitan satisfacer niveles jerarquicos de
necesidades (fisioldgicas, seguridad, afiliacion, estima y autorrealizacion) para lograr su
bienestar. Si estas necesidades no se cubren, es probable que su motivacion y rendimiento,

incluido el cuidado que brindan, se vea muy afectado.

Aplicacion al estudio: Un entorno laboral que no satisface las necesidades basicas del
personal de enfermeria puede influir negativamente en la calidad del servicio que prestan al

paciente.

2.2.2.2 Teoria de los dos factores de Herzberg (1959)

Herzberg distingue entre:

o Factores higiénicos: condiciones de trabajo, salario, supervision, relaciones
laborales.

o Factores motivacionales: reconocimiento, logro, crecimiento profesional.

Aplicacion al estudio: Si el personal de enfermeria percibe ausencia de factores higiénicos
0 motivacionales, su satisfaccion laboral disminuird por lo tanto se vera afectada la atencion

al paciente.
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2.2.2.3 Modelo SERVQUAL (Parasuraman, Zeithaml y Berry, 1985)

Este modelo mide la percepcion de calidad del servicio a través de cinco dimensiones:

1. Fiabilidad

2. Capacidad de respuesta
3. Seguridad

4. Empatia

5.

Elementos tangibles

Aplicacion al estudio: Permitira evaluar como perciben los pacientes la calidad de atencién

recibida, y relacionarla con el entorno laboral del personal de salud.

2.2.2.4 Teoria del Clima Organizacional de Litwin y Stringer (1968)

Nos Propone que el clima organizacional esta influido por variables como estructura,

responsabilidad, recompensa, riesgo, apoyo, estandares, conflicto e identidad.

Aplicacion al estudio: Este enfoque permite medir como se percibe el ambiente laboral
dentro del equipo de enfermeria y cobmo puede impactar la calidad del servicio ofrecido en el

paciente

2.3 Marco juridico

El marco juridico que respalda esta investigacion se sustentara en normas nacionales
e internacionales que garantizan tanto los derechos laborales del personal de enfermeria como

el derecho de los pacientes de recibir atencion de calidad y con dignidad.

2.3.1 Constitucion de la Republica de El Salvador

e Articulo 2: Reconoce el derecho a la vida, la integridad fisica y moral, lo que implica
que toda atencion médica debe garantizar el respeto a la dignidad humana.
e Articulo 65: Establece que la salud de los habitantes es un bien publico, y que el

Estado est4 obligado a velar por su conservacion y restitucion.
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Articulo 69: Obliga al Estado a desarrollar politicas publicas de salud que garanticen
el acceso y la calidad del servicio, asi como las condiciones adecuadas para su

prestacion.

2.3.2 Codigo de Trabajo de El Salvador

Articulo 29: Establece que todo empleador debe proporcionar condiciones adecuadas
de trabajo, lo cual incluye el clima organizacional.

Articulo 31: hace mencidn que los trabajadores deben gozar de un ambiente digno
y seguro para desarrollar sus funciones, condicion esencial para el bienestar del

personal de enfermeria.

2.3.3 Ley de la Carrera Sanitaria (Decreto Legislativo N.° 309)

Esta ley regula los derechos y deberes del personal que labora en el sistema nacional y

privado de salud. Establece normas sobre el ambiente laboral, capacitacion continua,

desarrollo profesional y condiciones justas de trabajo para garantizar la eficiencia y calidad

en los servicios de salud.

Articulo 7: Define las condiciones laborales dignas como un derecho del trabajador
sanitario.

Articulo 11: Establece que el personal de salud debe desempefiarse en ambientes
saludables y motivadores, lo cual influye directamente en la calidad de atencion del

paciente.

2.3.4 Ley de Proteccion al Consumidor (Aplicable al Usuario de Servicios de Salud)

Articulo 4: Reconoce como derecho del consumidor (en este caso, el paciente) recibir
un servicio adecuado y de calidad de salud.

Articulo 18: Establece que el proveedor (en este caso, el hospital) debe garantizar
que los servicios ofrecidos cumplan con los niveles de calidad, seguridad y atencion

esperados hacia el paciente.
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2.3.5 Normas Internacionales

e Declaracion Universal de los Derechos Humanos (1948):

o Articulo 25: Toda persona tiene derecho a un nivel de vida adecuado que le

asegure salud y bienestar, incluyendo la atencién médica.
e Organizacion Mundial de la Salud (OMS):

o La OMS promueve el concepto de “salud laboral”, el cual incluye ambientes
de trabajo saludables fisica y psicologicamente, elemento fundamental para
garantizar servicios de salud de calidad.

e Convenios de la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT):

o Convenio 155 sobre seguridad y salud de los trabajadores: Respalda el

derecho a trabajar en condiciones que no comprometan la salud ni el bienestar

de los trabajadores.

2.4 CONTEXTUALIZACION

En los ultimos afnos, los sistemas de salud han enfrentado grandes desafios para garantizar
servicios de calidad, especialmente en contextos con limitaciones de recursos humanos y

econdmicos.

En El Salvador, el personal de enfermeria constituye uno de tantos pilares
fundamentales en la prestacion de los servicios de salud, ya que son los responsables de darle
los cuidados continuos a los pacientes, la administracion de tratamientos, y la educacion en
salud. Sin embargo, esta labor se realiza frecuentemente en entornos donde el clima laboral
puede verse muy afectado por factores como la sobrecarga de trabajo, la escasez de insumos,

la falta de reconocimiento y las deficientes condiciones laborales.

El Hospital Cader de Santa Ana, como parte de la red privada de salud, cumple un rol
clave en la atencion primaria y especializada de los habitantes de esta zona. Aunque se han
hecho muchos esfuerzos por mejorar la infraestructura y la cobertura de especialidades se ha
identificado la necesidad de fortalecer el ambiente organizacional y el bienestar del personal
sanitario, en particular del personal de enfermeria pues la interaccion constante con los

pacientes puede impactar directamente en la percepcion y calidad de la atencion recibida.
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A nivel internacional, organismos como la Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
han resaltado la importancia de entornos laborales saludables para garantizar servicios muy
seguros y humanos. Diversos estudios han demostrado que un clima organizacional positivo
favorece la motivacion, del personal, disminuye el agotamiento emocional y mejora la
calidad del servicio ofrecido. Por el contrario, un clima laboral desfavorable puede derivar

en errores, ausentismo, rotacion de personal y una atencion deficiente.

En este contexto, surge la necesidad de investigar la situacion particular del Hospital
Cader de Santa Ana, con el fin de conocer como las condiciones del clima laboral que
experimenta el personal de enfermeria estan influyendo en la calidad de atencion que reciben
los pacientes. Esta investigacion nos permitira generar evidencia local que nos sirva como
base para implementar estrategias de mejora tanto en el entorno de trabajo del personal de

enfermeria como en la calidad de atencion al usuario.
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CAPITULO III: DISENO METODOLOGICO

3.1 Enfoque de la investigacion

La investigacion adopto un enfoque mixto con disefio convergente paralelo, que permite la
recoleccion y analisis simultaneo de datos cuantitativos y cualitativos, para integrarlos en la

interpretacion final (Creswell & Plano Clark, 2018).

Este enfoque es pertinente ya que busca caracterizar, comparar y analizar la relacion entre el
clima laboral del personal de enfermeria y la calidad de atencion, asi como proponer

recomendaciones basadas en evidencia.

El componente cuantitativo permitié medir de forma objetiva las dimensiones del clima
laboral y la calidad de atencién mediante cuestionarios estructurados; mientras que el
cualitativo permitid6 comprender percepciones, actitudes y experiencias a través de

entrevistas y grupos focales.

3.2 Diseifio de la investigacion

El estudio se trabajéo mediante un disefio no experimental, transversal de tipo correlacional-
comparativo. En cuanto a la parte Correlacional, fue necesario para analizar la relacion entre
el clima laboral (satisfaccion, estrés, sobrecarga, condiciones laborales, relaciones
interpersonales, desarrollo profesional) y la calidad de atencidn; en cuanto a la parte
Comparativo, se aplico para identificar diferencias significativas entre percepciones segun

area de servicio y turno laboral.

El disefio permite establecer una base de comprension inicial del fenomeno, para luego
validar y ampliar los hallazgos mediante instrumentos estructurados. Asi, se logra una

triangulacion metodoldgica que robustece la validez de los resultados (Hernandez, Fernandez

& Baptista, 2014).
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3.3 Tipo de estudio

El presente estudio fue transversal es decir que se realiz6 la recoleccion de datos en un tinico
momento, describiendo el fenémeno y estableciendo asociaciones y comparaciones entre

variables (Hernandez-Sampieri et al., 2022).

3.4 Diseiio de recoleccion

Se empled un disefio no experimental de corte transversal, observando los fendémenos sin
intervencion directa. La recoleccidon serd sincronica en ambas fases (cuantitativa y

cualitativa), lo que facilitard la triangulacion de datos y enriquecera los resultados del estudio.

Segun Hernandez Sampieri, Fernandez Collado y Baptista Lucio (2014), un estudio
de corte transversal “recoge datos en un solo momento, en un tiempo unico. Su propdsito es
describir variables y analizar su incidencia e interrelacion en un momento dado” p. 235. Esta
caracteristica lo diferencia de los estudios longitudinales, que recogen datos a lo largo del

tiempo.

Por otro lado, Dankhe y Wiersma (2001, citados por Hernandez Sampieri et al., 2014)
explican que los disefios no experimentales “se caracterizan porque no existe manipulacion
intencionada de variables, sino que se observan fenomenos tal como se dan en su contexto
natural, para después analizarlos (p. 149). Esto implica que el investigador actia como un

observador pasivo, sin alterar el entorno o las condiciones de estudio.

3.5 Poblacion y Muestra

3.5.1. Poblacion

La poblacion estd conformada por 37 profesionales de enfermeria que laboran en el Hospital
CADER de Santa Ana. Se seleccionard como muestra al 75% del personal con plaza

permanente (n=28), compuesto por 24 mujeres y 4 hombres, en edades entre 24 y 60 afios.
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3.5.2 Muestreo

Se aplicé un muestreo no probabilistico por conveniencia, debido a las condiciones laborales
del personal (turnos rotativos, disponibilidad limitada). Para la fase cualitativa, se utiliz6 la
técnica de “bola de nieve” para identificar informantes con experiencias representativas o
criticas (Guest, Namey & Mitchell, 2013), hasta alcanzar el criterio de cuatro informantes

clave (dos mujeres y dos hombres).
3.5.2.1 Unidades de Muestra

Se aplicaron unidades de muestreo para la parte cualitativa, considerando de forma
indiferente aspectos como: sexo, edad, afios laborales, experiencia rotativa en unidades de

atencion, entre otros.

Tabla 1. Criterios de inclusion y exclusion

Criterios Inclusion Exclusion
Poblacion Enfermeros (as) del Hospital | Personal administrativo, médicos y
Cader de Santa Ana. otros profesionales de salud que no

sean enfermeros (as).

Tipo de plaza | Permanente Eventual

Ubicacion Hospital Cader de Santa Ana | Otros hospitales o centros de salud

fuera de Santa Ana

Experiencia Enfermeros (as) con al menos | Personal en entrenamiento o con menos
1 afo de experiencia de 1 afio de experiencia

Disponibilidad | Participantes dispuestos a Aquellos que no estén disponibles o no
responder entrevistas y quieran participar
encuestas

Nota: Elaboracion propia.
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3.6 Técnicas e instrumentos de recoleccion de informacion

3.6.1 Parte cuantitativa:

Se utilizd un cuestionario estructurado con escala tipo Likert, integrado por items del
Cuestionario de Clima Organizacional de Litwin y Stringer, y del modelo SERVQUAL
(Parasuraman, Zeithaml & Berry, 1985). Esta combinacion permite evaluar tanto el clima
organizacional percibido como la percepcion de calidad del servicio desde la dptica del

personal.

El instrumento: Cuestionario estructurado con escala Likert tomaron 5 puntos, adaptado

del Cuestionario de Clima Organizacional de Litwin y Stringer y del modelo SERVQUAL.

1. Datos generales: edad, sexo, area de trabajo, turno, antigiiedad, carga horaria

semanal.
2. Dimensiones del clima laboral:

Condiciones laborales

v Relaciones interpersonales
v Desarrollo profesional

v' Satisfaccion general

v' Balance trabajo-vida

3. Indicadores de calidad de atencion (desde la perspectiva del personal).
4. Percepcion de diferencias entre areas y turnos.

5. Sugerencias abiertas para mejorar el clima laboral.

3.6.2 Para la parte cualitativa:

Se aplico una guia de entrevista y grupo focal: Para comprender las percepciones, actitudes
y experiencias del personal con respecto al clima laboral. Mediante variables como:

satisfaccion, estrés, relaciones laborales, condiciones de trabajo

Se utiliz6 la entrevista como instrumento la cual es una técnica de recopilacion de

informacion que consiste en un proceso de interaccion entre el entrevistador y el entrevistado,
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con el objetivo de obtener datos relevantes sobre un tema especifico. La entrevista se entiende
como un método de indagacion que permite explorar en profundidad las experiencias,

opiniones y percepciones de los individuos (Gonzéalez & Garcia, 2015).
3.6.2.1 Consideraciones de elaboracion y aplicacion

La construccion de una guia de entrevista destinada a explorar las percepciones, actitudes y
experiencias del personal respecto al clima laboral requiri6 un proceso sistematico y
fundamentado en la identificacion de variables clave que permitieron obtener informacioén
relevante y precisa. las variables seleccionadas comprendio aspectos como la satisfaccion
laboral, niveles de estrés, relaciones interpersonales en el entorno de trabajo, y las

condiciones laborales en general.

La aplicacion se realizaro en un entorno confidencial y respetuoso, garantizando la apertura

y sinceridad del entrevistado.
Se consideraran los siguientes aspectos:

1. Satisfaccion laboral: Se refiere al grado en que el personal se siente satisfecho con
sus responsabilidades, reconocimiento y condiciones laborales. Para evaluar esta
variable, se pueden incluir preguntas como: “;Coémo describiria su nivel de
satisfaccion con su trabajo actual?” o “;Qué aspectos de su trabajo le generan mayor

satisfaccion?”

2. Estrés laboral: Es la percepcion de tension o presion relacionada con las demandas
del trabajo. Preguntas como: “;Ha experimentado situaciones de estrés en su trabajo?
(Coémo las ha manejado?” permiten identificar las fuentes y formas de afrontamiento

del estrés.

3. Relaciones laborales: Se refiere a la calidad de las interacciones con colegas,
supervisores y subordinados. Ejemplos de preguntas son: “;Cémo describiria la
relacion con sus compafieros de trabajo?” o “;Qué tan apoyado se siente por sus

supervisores?”

4. Condiciones de trabajo: Incluye aspectos fisicos, ambientales y organizacionales.

Preguntas como: “;Considera que las condiciones fisicas en su lugar de trabajo son
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adecuadas?” o “;Existen condiciones que podrian mejorarse para facilitar su

desempeno?”

3.7 Hipotesis o supuesto de la investigacion

Hipotesis general.

Existe una relacion significativa entre el clima laboral del personal de enfermeria y la calidad

de atencion al paciente en el Hospital CADER de Santa Ana.
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3.8 Operacionalizacion de variables/categorias

3.8.1 Parte cuantitativa

Tabla 2. Operacionalizacion de variables parte cuantitativa

VARIABLE DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ITEMS
OPERACIONAL
Clima laboral | Percepcion del entorno de v" Condiciones Satisfaccion con el  ;Como califica el estado de las
en enfermeria | trabajo en personal de laborales ambiente fisico = instalaciones?
enfermeria en el Hospital v’ Relaciones Confianza y apoyo (Se siente apoyado por sus
Cader de Santa Ana interpersonales | entre colegas = companeros?
v" Desarrollo Oportunidades  de | ;Ha recibido formacion reciente?
profesional capacitacion
Se utilizard también para clima
laboral cuestionarios validados
como el “Cuestionario de Clima
Organizacional de Litwin y
Stringer” u otro adaptado al
contexto hospitalario.
Calidad de Nivel de satisfaccion y v Seguridad del | v' Errores en (Ha experimentado errores en su
atencion  al | resultados percibidos por paciente procedimientos. | atencion médica?
paciente los pacientes respecto a la Trato recibido  v° Empatia en la | ;Como describiria el trato recibido?
atencion brindada Eficiencia en la comunicacion. (Cuanto tiempo esperd para ser
atencion v Tiempo de espera | atendido?

en consultas.

Para calidad de atencion se
utilizara también la Escala de
percepcion del paciente, como el
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instrumento “SERVQUAL” o un

cuestionario de
paciente

satisfaccion del
validado en contextos

hospitalarios.

Nota: Creacion propia como resultado de identificar las principales variables tratadas en los objetivos 1 y II

3.8.2 Parte cualitativa

Tabla 3. Operacionalizacion de variables parte cualitativa.

CATEGORIA DEFINICION DIMENSION ITEMS
v" Relaciones 1. (Como describirias la
interpersonales relacion con tus
v Condiciones compaieros?
. - 1 1 2. (Quéel 1
. Percepcion subjetiva del personal de aborales "Qu? clementos de .
Clima laboral en , . v Cultura ambiente laboral consideras
f enfermeria sobre su entorno de trabajo y N . o
enfermeria . . organizacional mas positivos?
relaciones interpersonales. jp .

3. (Cdémo percibes el apoyo
institucional hacia el
personal?

v" Empatia en la 1. (Como describirias el trato
atencion recibido por el personal de
v Seguridad del enfermeria?
Calidad de Experiencias y percepciones de los paciente 2. (Qué aspectos de la atencidén
atencion al pacientes respecto a la atencion recibida v" Eficiencia en el te han generado mayor
paciente por el personal de enfermeria. servicio confianza?
3. (Qué mejorarias en el

servicio para hacerlo mas
efectivo?

Nota: Creacion propia a partir de identificacion de categorias de trabajo identificadas en tercer objetivo especifico.

34



3.9 Estrategias de recoleccion, procesamiento y analisis de la informacion.

Para la recopilacion de la informacion se disefio como técnica la encuesta y como
instrumento el cuestionario el cual ira dirigido a los 28 profesionales de enfermeria de
hospital Cader que tengan turnos rotativos, fijos, y que tengan plaza permanente, se dirigira
a ambos sexos. Como estrategia para aplicar el cuestionario se buscara coordinar con la jefa
de enfermeria la licenciada Jacqueline Lopez mediante una carta de entendimiento de nuestro
objetivo de la investigacion y la realizacion de esta en el personal de enfermeria que una vez
logrado los acuerdos y permisos se gestionard con el personal 3 dias a fin de coincidir con

toda la muestra y se entregaran las hojas de consentimiento informado.

Ademés, para la parte cualitativa se eligieron a 2 hombres y 2 mujeres para realizacion de la

entrevista sobre el clima laboral de hospital Cader

Procesamiento de Datos

Codificacion de Datos: Las respuestas de los cuestionarios se codificaran asignando valores
numéricos a las respuestas cualitativas. Por ejemplo, las opciones de respuesta "Muy
satisfecho", "Satisfecho", "Neutral", "Insatisfecho", "Muy insatisfecho" se codificaron con

valores del 1 al 5.

Limpieza de Datos: Se revisaron los datos recopilados para identificar y corregir errores o
inconsistencias. Esto incluira la eliminacion de respuestas incompletas, la correccion de

errores tipograficos y la verificacion de la coherencia de las respuestas.

Analisis Descriptivo: Se realizard un analisis descriptivo de los datos para obtener una vision
general de las caracteristicas de la muestra. Se calcularan medidas de tendencia central

(media, mediana, moda) y de dispersion (desviacion estandar, rango) para las variables clave.

Analisis de Correlacion: Se utilizaron técnicas estadisticas para analizar la relacion entre el
clima laboral de enfermeria y la calidad de atencidn al paciente. Se empleara el coeficiente
de correlacion de Spearman para medir la fuerza y la direccion de la relacion entre dos

variables cuantitativas.
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Analisis de Regresion: Para explorar la relacion entre multiples variables, se realizara un
analisis de regresion. Este método permitira identificar qué factores del clima laboral tienen

un impacto significativo en la calidad de atencién al paciente.

Analisis Cualitativo: Los datos cualitativos recopilados a través del cuestionario se
analizaron utilizando técnicas de analisis de contenido o andlisis tematico para identificar
patrones y temas recurrentes en las respuestas; mediante software de analisis cualitativo

como NVivo o Atlas.ti para facilitar este proceso.

Interpretacion de Resultados: Una vez realizados los analisis estadisticos y cualitativos, se
interpretan los resultados en el contexto de la investigacion. Se discutird como los hallazgos
respaldan o refutan la hipotesis y qué implicaciones tienen el clima laboral para la préctica

de enfermeria y la gestion hospitalaria en el paciente.

Presentacion de Resultados: Se trabajard con Microsoft Excel para presentar los resultados

de manera clara y comprensible,

3.10 Consideraciones éticas.

Se tomaron en cuenta los principios de Helsinki: Autonomia, Beneficencia, Justicia y no

maleficencia, ademas se aplicara carta de consentimiento informado a los participantes.

3.10.1 Principios de Helsinki: (OPS 2024)

La Declaracion de Helsinki establece principios éticos fundamentales para la investigacion

en seres humanos. Entre ellos destacan:

1. Autonomia: Respeto por la capacidad de los participantes para tomar decisiones

informadas sobre su participacion en la investigacion.

2. Beneficencia: Garantizar que la investigacion maximice los beneficios y minimice

los riesgos para los sujetos.
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Justicia: Distribucion equitativa de los beneficios y cargas de la investigacion,

evitando la explotacion de poblaciones vulnerables.

No maleficencia: Evitar causar dafio a los participantes y garantizar su bienestar

durante el estudio.

Consentimiento informado: Los participantes deben recibir informacion clara sobre

los riesgos y beneficios antes de aceptar participar.

3.11 Cronograma de actividades

MARZ ABRI MAY JUNI JULI AGOST SEPTIEMBOCTUB NOVIEM DICIEM
0 L 0 0 0 0 RE RE BRE BRE

Entrega de
protocolo de
investigacion
Marco tedrico
Recoleccion
de datos
Tabulacion y
analisis de
datos.
Revision de
tesis

Entrega de
documentacio
n a posgrados
Defensa de
tesis

7

30

31

01-31
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3.12 Presupuesto de investigacion

1. Materiales y Equipos:

Cuestionarios: $50

Consentimientos informados: $ 50

Computadora HP: $500

Escritorio: $150

2. Viajes y Transporte:
e Transporte para Encuestas: $60
3. Otros Gastos:

o Refrigerios: $90.

Total: $900.
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CAPITULO IV: RESULTADOS

En este capitulo se presentan los principales resultados obtenidos a partir de la aplicacion de
los instrumentos de recoleccion de datos: el cuestionario tipo Likert basado en los modelos
de Litwin y Stringer (1968) para medir el clima laboral y SERVQUAL para evaluar la calidad
de atencion, asi como las entrevistas semiestructuradas realizadas al personal de enfermeria

del Hospital CADER de Santa Ana.

La informacidn se analiza en tres niveles:

1. Resultados descriptivos, que detallan las caracteristicas sociodemograficas y
laborales de los participantes.

2. Resultados correlacionales, que muestran la relacion entre el clima laboral y la
calidad de atencion.

3. Resultados cualitativos, que profundizan en la percepcion del personal sobre su
entorno de trabajo y la atencion al paciente.

4.1 Caracteristicas sociodemogrificas del personal de enfermeria

La muestra estuvo conformada por 28 profesionales de enfermeria, que representan el 75

% del total del personal activo en el hospital.

Tabla 4. Caracteristicas sociodemograficas del personal de enfermeria del hospital
Cader de Santa Ana.

Variable Categoria Frecuencia Porcentaje (%)
Sexo Femenino 24 86
Masculino 4 14
Edad 20-30 8 29
3140 10 36
41-50 6 21
> 50 4 14
Afos de servicio 1-5 6 21
6-10 9 32
> 10 13 47
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Jornada laboral semanal <40 2 7
en horas de servicio

40-44 14 50
> 44 12 43

Nota: Resultados propios obtenidos de poblacion efectiva participante del estudio

Como se puede denotar en resultados de tabla (4); Predomina el personal femenino, con una
mayoria en el rango de edad de 31 a 40 afios. Casi la mitad (47 %) posee mas de diez afios
de experiencia en la institucion, lo que refleja estabilidad laboral y compromiso con la
organizacion. Sin embargo, el 43 % supera las 44 horas semanales, lo que indica

sobrecarga laboral en un segmento importante del equipo.

4.2 Resultados sobre el clima laboral

El anélisis del clima laboral se realizd6 en funcidén de cinco dimensiones: condiciones
laborales, relaciones interpersonales, liderazgo, reconocimiento y desarrollo

profesional.

4.2.1 Condiciones laborales

El 57 % de los participantes considera que las condiciones laborales son “regulares”, mientras
que el 29 % las califica como “buenas” y un 14 % como “deficientes”.
Entre los principales problemas identificados se mencionan la sobrecarga de trabajo, la

escasez de recursos materiales y la insuficiencia de personal para cubrir todos los turnos.
4.2.2 Relaciones interpersonales

El 61 % indic6 mantener buenas relaciones con sus compaiieros, mientras que un 25 %
manifestd conflictos ocasionales. Solo el 14 % sefalo relaciones interpersonales deficientes.
Las entrevistas cualitativas revelaron que el compafierismo y el trabajo en equipo son
percibidos como factores de alivio emocional, aunque la falta de comunicacion con algunos

superiores genera tensiones.
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4.2.3 Liderazgo y apoyo institucional

E1 50 % del personal sefial6 que el apoyo de sus superiores es “frecuente”, un 32 % lo percibe
“ocasional” y un 18 % “escaso”. Los participantes destacaron que la jefatura inmediata ejerce
un liderazgo operativo, pero limitado en el aspecto motivacional. Algunos entrevistados
expresaron que “la supervision se enfoca mas en el cumplimiento de tareas que en el

acompanamiento emocional o profesional”.
4.2.4 Reconocimiento del desempeiio

El 36 % del personal manifestd insatisfaccion con el reconocimiento que recibe, frente a un
43 % que lo considera “adecuado” y un 21 % “muy satisfactorio”.
El reconocimiento institucional se da de forma esporadica y generalmente esta vinculado a

la antigliedad, mas que al desempefio o innovacion.
4.2.5 Desarrollo profesional

El 68 % de los encuestados indico haber participado en alguna capacitacion en el ultimo afio;
sin embargo, un 32 % no ha tenido acceso a oportunidades formativas recientes.
Las entrevistas evidenciaron interés por recibir actualizaciones en temas de atencion

humanizada, manejo del estrés y liderazgo clinico.
Resumen general del clima laboral:

En términos globales, el 43 % del personal califico el clima laboral como “satisfactorio”,
un 39% como “regular” y un 18% como “deficiente”. Esto sugiere un ambiente laboral
medianamente favorable, pero con areas criticas relacionadas con la carga laboral, el

liderazgo participativo y el reconocimiento institucional.
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4.3 Resultados sobre la calidad de atencion al paciente

La evaluacion de la calidad de atencidn se baso en las dimensiones del modelo SERVQUAL:

tangibilidad, confiabilidad, capacidad de respuesta, seguridad y empatia.

4.3.1 Tangibilidad

El 71 % del personal considera que las instalaciones y los recursos fisicos son adecuados,
aunque el 29 % senal6 deficiencias en la disponibilidad de insumos médicos, equipos y

mobiliario en buen estado.

4.3.2 Confiabilidad

El 82 % indic6 que cumple con los procedimientos y protocolos establecidos, garantizando
continuidad en la atencidn. Sin embargo, el exceso de carga laboral y los turnos extendidos

son percibidos como factores que afectan la precision y la puntualidad.
4.3.3 Capacidad de respuesta

El 64 % califico como “buena” la capacidad del personal para atender de manera oportuna
las necesidades del paciente. No obstante, en momentos de alta demanda, la atencion se

retrasa, generando insatisfaccion tanto en usuarios como en el personal.
4.3.4 Seguridad

E1 79 % considera que la atencion que brinda es segura y basada en normas de bioseguridad.
Sin embargo, algunos reportaron que la falta de materiales de proteccion y el cansancio fisico

pueden incrementar el riesgo de errores clinicos.
4.3.5 Empatia

El 68 % de los encuestados afirma que siempre brinda un trato empético y respetuoso a los
pacientes, aunque el estrés y el cansancio pueden disminuir la paciencia y la amabilidad en

situaciones de sobrecarga.
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Percepcion global: E1 71 % calificé la calidad de atencién como “buena”, el 29 % como
“excelente”, y ninguno la consider6 deficiente. A pesar del compromiso profesional, los
participantes reconocen que las condiciones laborales influyen directamente en la atencioén

que pueden ofrecer.

4.4 Relacion entre el clima laboral y la calidad de atencion

El propdsito de este andlisis fue determinar si existe una relacién estadisticamente
significativa entre las variables clima laboral (variable independiente) y calidad de atencion

(variable dependiente) del personal de enfermeria en el Hospital CADER de Santa Ana.

Dado que las variables fueron medidas a través de escalas tipo Likert (niveles ordinales), se

seleccion6 un método no paramétrico de correlacion, adecuado para este tipo de datos.

4.4.1 Justificacion del método

Para poder obtener el coeficiente de correlacion de Spearman (rho o p) se aplico la
siguiente correlacion paramétrica: (“clima laboral” y “calidad de atencion” las mismas se
midieron con escalas ordinales (rangos de percepcion); Este coeficiente permite medir la
fuerza y direccion de la relacion monotonica entre dos variables, es decir, si a medida que
una variable aumenta, la otra también tiende a aumentar (relacion positiva) o a disminuir

(relacidon negativa).

Los resultados muestran una correlacion positiva moderada (r = 0.62; p < 0.05) entre el
clima laboral y la calidad de atencion. Esto significa que, a mejores condiciones de clima

laboral, mayor es la calidad de atencion percibida y reportada por el personal.
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Tabla 5. Correlacion entre clima laboral y la calidad de atencion

Las dimensiones que mostraron mayor influencia fueron:

Carga y condiciones laborales — afectan la empatia y capacidad de respuesta.

Liderazgo y reconocimiento — determinan la motivacion y compromiso con la calidad.

Relaciones interpersonales — moderan el impacto del estrés en la atencion.

Nota: Resultados obedecen a pardmetros de medicion.

Con estos resultados entonces se valida la hipdtesis de la investigacion y coincide con
estudios previos (Barrera & Ramirez, 2019; Molina et al., 2022) que demuestran la incidencia

directa del clima organizacional en la calidad del cuidado.
4.4.2 Formula del coeficiente de correlacion de Spearman aplicada.

La féormula general es la siguiente:

65 d?

Donde: P = 1= “(“2 — ]_J
Simbolo Significado
p (rho) | Coeficiente de correlacion de Spearman
di Diferencia entre los rangos de las dos variables para cada individuo
n Numero total de observaciones (en este caso, 28)

Procedimiento de calculo

1. Asignacion de rangos:
> Se ordenan los valores de cada variable (clima laboral y calidad de atencién)
de menor a mayor.
> Seasigna un rango (1, 2, 3, ..., n) a cada observacion seglin su posicion.
2. Calculo de diferencias:
> Para cada participante, se calcula la diferencia entre los rangos de ambas
variables:

di= R. clima — R calidad

3. Elevacion al cuadrado y sumatoria:

> Se eleva cada diferencia al cuadrado: di2

> Luego se obtiene la suma total de todas las diferencias cuadradas: ) di2
4. Sustitucion en la formula:
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> Se sustituyen los valores de ny > di2 en la formula general de Spearman
para obtener el valor del coeficiente p.
5. Prueba de significancia estadistica:
> Se calcula el valor p (sig.) asociado a la hipotesis nula HO: p=0
> Sip<0.05, se rechaza la hipétesis nula y se concluye que existe una
correlacion significativa.
6. En este estudio el resultado obtenido fue;

p=0.62,p=0.001<0.05

Eso significa que se acepta la hipotesis.

4.5 Resultados cualitativos a partir de entrevistas semiestructuradas

Las entrevistas semiestructuradas tuvieron como proposito explorar de manera mas profunda
las percepciones, experiencias y emociones del personal en torno al clima laboral, el estrés
y su impacto en la calidad de atencion al paciente. El andlisis se realizo siguiendo las

etapas propuestas por Creswell (2018):

1. Transcripcion literal de las entrevistas.
2. Lectura comprensiva y codificacion inicial.
3. Agrupacion de codigos en categorias tematicas.

De la codificacion emergieron cuatro categorias principales:

I. Sobrecarga y condiciones laborales.

I. Estrés laboral y salud emocional.

1. Relaciones interpersonales, liderazgo y apoyo institucional.
Iv. Impacto del clima laboral en la calidad de atencion.

—

Cada categoria se presenta a continuacion, acompafiada de citas textuales que ejemplifican
las voces del personal entrevistado.

4.5.1 Categoria 1: Sobrecarga y condiciones laborales

La categoria de sobrecarga laboral fue la mas recurrente en todas las entrevistas.
Las participantes describieron que la alta demanda de pacientes, la escasez de personal y la

multiplicidad de tareas generan agotamiento fisico y mental.
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Una enfermera con 11 afios de experiencia expreso: “El clima laboral es un tanto estresante

por la alta demanda de pacientes y la falta de recurso humano.” (EP01)

Otra entrevistada coincidio: “A veces uno quisiera ser mas empatica con el paciente o

conversar, pero no se puede debido a la carga de trabajo que se tiene.” (EP04)

Este patron refleja la presencia de una carga laboral desproporcionada respecto a la
dotacion de personal, lo que provoca fatiga y sensacion de saturacion. Ademas, el personal
manifestd que la alta rotacion de turnos y la falta de pausas contribuyen a aumentar la
tension. Se percibe la necesidad de redistribuir funciones y reforzar el recurso humano,

como se resume en la siguiente cita: “Disminuir la carga laboral, poner més recurso humano.”

(EP04)

4.5.2 Categoria 2: Estrés laboral y salud emocional

El estrés laboral fue una categoria emergente transversal en todas las entrevistas.
Las enfermeras describen el trabajo hospitalario como “muy demandante” y reconocen
manejar niveles de estrés entre moderados y altos, especialmente durante los turnos de

emergencia o alta afluencia de pacientes.

El estrés constituye un componente estructural del clima laboral hospitalario, derivado de la
sobrecarga, la falta de recursos y el escaso acompafiamiento institucional. Su manejo
inadecuado repercute en el bienestar emocional del personal y, por ende, en la calidad de

atencion.

Una participante sefialo: “Un estrés alto, tal vez uno trata al paciente de forma seria, no tan

amigablemente como soy.” (EP04)

Otra agrego6: “Hay dias que es mucho que hacer, y todo es urgente; cuesta sacarlo todo.”

(EP03)

Estas declaraciones reflejan el impacto emocional directo del estrés en la conducta y actitud

del personal, afectando su trato con los pacientes y compafieros. Asimismo, varias
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entrevistadas expresaron no haber recibido apoyo institucional o psicolégico frente a estas

situaciones:

“El apoyo es minimo, casi nulo.” (EP01)

4.5.3 Categoria 3: Relaciones interpersonales, liderazgo y apoyo institucional

Las relaciones interpersonales entre el personal de enfermeria son percibidas como un factor
de soporte emocional y de cohesion en el trabajo. La mayoria de las entrevistadas

coinciden en que el trabajo en equipo es la principal herramienta para afrontar el estrés:

“Si, porque ayuda a realizar el trabajo de forma mas efectiva y mas rapida, sobre todo en las
emergencias.” (EP04) “Si estan libres, buscan colaborar, y eso hace sentir un respiro, mas

cuando hay dias pesados.” (EP02)

Sin embargo, el liderazgo institucional fue sefialado como deficiente. En varias entrevistas

se percibe la falta de acompafnamiento o comunicacion de los superiores:

“Los superiores no logran entender que hay demasiado trabajo y solo quieren que uno termine

rapido.” (EP03)

Esto genera una sensacion de distancia jerarquica y falta de reconocimiento, lo cual impacta

en la motivacion y sentido de pertenencia del personal.

La categoria concluye que: Aunque el compafierismo entre pares actua como un factor
protector del clima laboral, la falta de liderazgo empatico y de apoyo institucional debilita el
sentido de cohesion y eleva los niveles de estrés. Se evidencia la necesidad de fortalecer la

comunicacion y el liderazgo participativo en la gestion hospitalaria.

4.5.4 Categoria 4: Impacto del clima laboral en la calidad de atencion

Todas las entrevistadas reconocieron que el clima laboral y el estrés influyen directamente
en la calidad de atencion. El impacto se refleja principalmente en el trato interpersonal,

la empatia y la precision en las tareas clinicas. Una enfermera afirmo:
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“A veces uno quisiera ser mas empatica con el paciente, pero no se puede por la carga de

trabajo.” (EP04)

Otra sefiald: “El paciente se quejo porque lo atendi de manera seria, y lo tomd como un
pésimo servicio.” (EPO1) También se reportaron errores menores asociados al cansancio o

distraccion:

“Se me olvido dejar una nota en el expediente y hasta después me acordé.” (EP02)

A pesar de estas dificultades, todas las entrevistadas coincidieron en que mantienen un fuerte
compromiso ético y vocacion de servicio, lo cual les impulsa a cumplir su labor aun en

condiciones adversas:

“Podemos estar cansadas, pero tratamos de dar lo mejor al paciente, porque sabemos que

depende de nosotros.” (EP03)

En conclusion, a esta categoria; El analisis muestra que el clima laboral y el estrés afectan
la atencion de forma directa, especialmente en dimensiones como empatia, comunicacion y

calidad percibida.

4.6 Categoria emergente: Propuestas de mejora segun personal de enfermeria.

De manera espontanea, las entrevistadas ofrecieron sugerencias concretas para mejorar el
clima laboral y reducir el estrés. Las mas recurrentes fueron:

a. Aumento de personal para disminuir la carga de trabajo.

“Aumentar recurso humano para satisfacer la demanda de pacientes.” (EPO1)
b. Mejorar las condiciones fisicas e infraestructura.

“Mejorar las instalaciones para evitar acumulacion de pacientes.” (EPO1)
c. Realizar pausas activas y talleres de manejo del estrés.

“Que las jefaturas realicen talleres para aliviar el estrés.” (EPO1)

d. Reconocimiento e incentivos institucionales.
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“Propondria incentivarnos econdomicamente de acuerdo a encuestas realizadas a
pacientes.” (EP04)
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CAPITULO V. DISCUSION DE RESULTADOS

5.1 Relacion entre el clima laboral y la calidad de atencion

Los hallazgos del estudio corroboran que existe una relacion significativa entre el clima
laboral del personal de enfermeria y la calidad de atencion al paciente. La percepcion de un
clima laboral “satisfactorio” en un 43 % de los participantes, junto con el 64 % que reconoce
que dicho clima afecta la calidad asistencial, refuerza la hipotesis de trabajo. Este resultado
es coherente con investigaciones previas que muestran codmo un entorno organizacional
favorable contribuye a mejores experiencias y resultados de los pacientes (Laschinger et al.,
2014; Sermeus et al., 2012). Por ejemplo, estudio en Chile encontrd que, en hospitales con
buen entorno laboral, los pacientes tenian mayor probabilidad de quedar satisfechos con la
comunicacion de enfermeria (OR = 1.46) y con la respuesta oportuna del personal (OR =

2.17).

Esto apoya también el modelo de Avedis Donabedian (1984), que sugiere que los procesos
organizativos (estructura, ambiente de trabajo) influyen directamente en los resultados
asistenciales. En el caso del hospital Cader de Santa Ana, el clima laboral como componente

estructural actia como determinante indirecto de la calidad de atencion.

5.2 Sobrecarga laboral, bienestar del personal y desempeiio asistencial

El hallazgo de que el 43 % de los enfermeros/as trabaja mas de 44 horas semanales, con una
elevada proporcion que refiere estrés frecuente o moderado, indica que la carga laboral es
una de las variables mas criticas. Esto concuerda con estudios que muestran que un entorno
de trabajo poco saludable incrementa la insatisfaccion laboral, el agotamiento y los errores

de cuidado (Aiken et al., 2017).

Ademas, la sobrecarga laboral reduce la capacidad de los profesionales para involucrarse en
practicas de cuidado centradas en el paciente: un estudio combiné andlisis cuantitativo y

cualitativo y hallo que el clima organizacional explicaba aproximadamente un 11 % de la
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variabilidad en la frecuencia de practicas de cuidado por parte de enfermeros/as (Laschinger

etal., 2014)

Desde la teoria de los factores higiénicos de Frederick Herzberg (1959), condiciones como
carga de trabajo excesiva, horarios prolongados o falta de descanso son factores que generan
insatisfaccion y comprometen el desempefio. En el contexto del hospital que estudias, estos
elementos parecen estar reduciendo el trato humanizado, la empatia y la seguridad del

paciente.

5.3 Relaciones interpersonales, apoyo institucional y clima ético

Otro eje relevante es el apoyo de superiores y la calidad de las relaciones interpersonales:
aproximadamente la mitad del personal manifesto recibir apoyo frecuente, mientras la otra
mitad indicé que este era limitado o inconsistente. Esto apunta a una debilidad en liderazgo,
comunicacion efectiva y participacion del personal en decisiones, componentes

fundamentales del clima organizacional (Litwin & Stringer, 1968).

La literatura reciente enfatiza también el papel del clima ético: un estudio en Egipto encontro
una correlacion altamente significativa entre el clima ético del lugar de trabajo y la

percepcidn de seguridad del paciente (r significativa, p <.001).

El presente estudio, muestra que, la combinacion de relaciones interpersonales tensas, falta
de reconocimiento y carga laboral demuestra la generacion de un ambiente menos propicio
para la colaboracion y la calidad asistencial. Esto coincide con la revision de escoping que
relaciono clima ético, satisfaccion laboral y clima organizacional en enfermeria (Scoping

Review, 2021)
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5.4 Estrés laboral: mediador clave en la calidad asistencial

El estrés emerge de manera transversal como mediador entre el clima laboral y la calidad de
atencion. Los participantes del estudio reportaron que altos niveles de estrés cometen
errores como omisiones en registros o comunicacion deficiente con el paciente— y
experimentan menor bienestar emocional. Esto esta en linea con resultados que demuestran
que un entorno laboral deficiente se asocia con mas razones para “care missed” (atencion

omitida) y menor percepcion de seguridad (Lake et al., 2021)

Desde una perspectiva tedrica, la jerarquia de necesidades de Abraham Maslow (1943) puede
aportar para explicar que si las necesidades basicas (descanso, seguridad, reconocimiento)
no estan cubiertas, los profesionales no pueden alcanzar niveles mas altos de desempeno,

atencion consciente o innovacion orientada al paciente.

5.5 Reconocimiento, desarrollo profesional y satisfaccion laboral

Un 36 % del personal expresé insatisfaccion con el reconocimiento recibido, lo cual es
significativo en la medida en que el reconocimiento actia como factor motivacional
(Herzberg, 1959). Aunque el 47 % manifiesta méas de 10 afios de servicio, lo que denota
compromiso organizacional, la falta de reconocimiento institucional y oportunidades de
desarrollo profesional representa un riesgo para la motivacion, para la retencion del talento

y para la calidad asistencial.

Estudios sugieren que cuando los enfermeros/as perciben que su entorno de trabajo les
permite desplegar sus competencias, participan en decisiones y reciben apoyo profesional, la
performance y el cuidado centrado en el paciente mejoran significativamente (Malek Al

Moosa et al., 2020)

5.6 Integracion cuantitativo-cualitativa y validez del disefio mixto

El disefio de tipo convergente paralelo (mezclado cuantitativo y cualitativo) permitio

triangulaciéon de datos y mayor riqueza interpretativa. Cuantitativamente, se observo
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correlacion entre variables clave (clima laboral, carga, apoyo) y percepcion de calidad.
Cualitativamente, los testimonios periodistas del personal reforzaron estas relaciones y
profundizaron en la vivencia organizacional: “cuando hay compafierismo el estrés

disminuye”, “faltan turnos que permitan vida familiar”, etc.

La integracion permite afirmar con mayor solidez que el bienestar del personal de enfermeria
constituye un determinante directo de la calidad asistencial, alinedndose con literaturas
internacionales que vinculan ambiente de trabajo, satisfaccion del paciente y seguridad

clinica (Kalisch et al., 2014; Aiken et al., 2017)

5.7 Implicaciones para la gestion del hospital

Los resultados tienen importantes implicaciones para la direccion del hospital y la gestion

del talento humano.

e En primer lugar, disefiar politicas que promuevan un clima laboral positivo, por
ejemplo, mediante liderazgo transformacional, equipos interprofesionales,
comunicacion abierta y reconocimiento efectivo puede reducir errores, mejorar
empatia del personal y elevar la satisfaccion del paciente.

¢ En segundo lugar, manejar la sobrecarga laboral a través de mejores turnos, rotacion
optima, descansos adecuados y equilibrio vida-trabajo se vuelve clave para mantener
la calidad de atencién y la seguridad del paciente. A nivel institucional, la
implementacidén de entornos €ticos como politicas claras de conducta, espacios de
didlogo y apoyo moral contribuirda a fortalecer el clima organizacional Yy,
consecuentemente, la calidad asistencial.

5.8 Limitaciones del estudio y recomendaciones para investigacion futura

Aunque el estudio aporta evidencia relevante, se deben contemplar sus limitaciones: el
muestreo (cantidad, contexto especifico), la naturaleza transversal que no permite establecer
causalidad, y el uso principal de autoinformes que pueden incurrir en sesgos. Futuras

investigaciones podrian emplear disefios longitudinales, incluir mediciones objetivas de
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calidad del paciente (indices de error, eventos adversos) y explorar intervenciones especificas

para mejorar el clima laboral.
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CONCLUSIONES

Conclusion general

El presente estudio permitié analizar de forma integral “El impacto del clima laboral del
personal de enfermeria en la calidad de atencién al paciente en el Hospital CADER de Santa

Ana”, demostrando que existe una relacion significativa entre ambos factores.

Los resultados obtenidos en las encuestas y entrevistas confirman que el clima laboral influye
directamente en el desempefio del personal, en su nivel de satisfaccion, en la seguridad del
paciente y en la calidad percibida del servicio. Un ambiente laboral caracterizado por la
sobrecarga de trabajo, el estrés y la falta de reconocimiento repercute negativamente en
la eficiencia y el trato humanizado hacia los pacientes. Por el contrario, un clima favorable,
sustentado en la comunicacion, el liderazgo empatico y el trabajo en equipo, se traduce en

una atencion mas oportuna, segura y de calidad.

Estos hallazgos validan la hipdtesis planteada en la investigacion y coinciden con lo expuesto
por autores como Herzberg (1959), Maslow (1943) y Donabedian (1984), quienes subrayan
que las condiciones laborales, la motivacion y la estructura organizacional son determinantes

en la calidad de los procesos asistenciales.

En sintesis, la presente investigacion confirma que un clima laboral favorable favorece la
eficiencia, el trato humanizado y la calidad asistencial, mientras que la sobrecarga, la falta de
apoyo y el reconocimiento insuficiente actlian como frenos significativos a una atencidén
optima. Para el hospital objeto de estudio, se abre una via clara: invertir en el bienestar

organizativo del personal de enfermeria es invertir en calidad del cuidado al paciente.
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Conclusiones especificas

- Clima laboral en el personal de enfermeria

El estudio reveld que el 43 % del personal se encuentra satisfecho con el clima laboral,
aunque persisten areas de mejora relacionadas con el apoyo institucional, la comunicacion y
el reconocimiento del desempefio. El1 50 % del personal considera que solo a veces recibe
apoyo de sus superiores, lo que evidencia una necesidad de fortalecer el liderazgo

transformacional dentro de la estructura de enfermeria.

- Sobrecarga y condiciones laborales

La sobrecarga laboral constituye el principal factor que afecta la satisfaccion y el
rendimiento del personal de enfermeria. E1 43 % de los encuestados trabaja mas de 44 horas
semanales, lo que sobrepasa el limite legal establecido por la legislacion laboral salvadorefia.
Esta situacion genera estrés, agotamiento y reduccion del descanso, afectando la precision

en los procedimientos y el trato al paciente.

- Estrés laboral y desempeiio profesional

E157 % del personal manifest6 experimentar estrés laboral frecuente o moderado, y las
entrevistas cualitativas confirmaron que este estrés incide directamente en la concentracion,
la comunicaciéon y la empatia con el paciente. Se identificé que el estrés se asocia
principalmente a la carga excesiva de trabajo, la falta de reconocimiento y la escasa
participacion en la toma de decisiones. En consecuencia, se valida que el estrés laboral es
un mediador clave entre el clima organizacional y la calidad asistencial, como lo plantean
Harrison, Mitchell y Robinson (2019), al demostrar que ambientes laborales con altos niveles

de presion tienden a generar mas errores clinicos y menor satisfaccion del paciente.

- Relaciones interpersonales y liderazgo
Las relaciones interpersonales entre el personal de enfermeria y sus superiores son un factor
determinante en el clima organizacional. El estudio muestra que cuando existe cooperacion,
empatia y liderazgo participativo, disminuyen los niveles de estrés y se promueve una
cultura de trabajo colaborativo. Por el contrario, la falta de comunicacién o reconocimiento

genera conflictos, desmotivacion y una percepcion de injusticia laboral. Estas conclusiones
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refuerzan lo propuesto por Litwin y Stringer (1968), quienes destacan la importancia del
liderazgo, el apoyo y la identidad organizacional para mantener la cohesion del equipo y la

eficiencia institucional.

- Reconocimiento y desarrollo profesional

El 36 % del personal manifesté insatisfaccion con el reconocimiento institucional, a
pesar de que casi la mitad de los trabajadores posee mas de 10 afios de servicio.
Esto demuestra la necesidad de fortalecer los programas de incentivos, formacion continua
y retroalimentacion profesional, elementos esenciales para la satisfaccion laboral y la
fidelidad institucional. Asimismo, se concluye que el desarrollo profesional influye en la
motivacion intrinseca y en la calidad del cuidado ofrecido, tal como sostienen Barrera y
Ramirez (2019) y la Organizacion Mundial de la Salud (2020), al sefialar que la formacion
continua del personal de enfermeria es un pilar para garantizar servicios de salud seguros y

centrados en el paciente.

- Calidad de atencion al paciente

El 71 % del personal calificé la atencion que brinda como buena, y un 29 % como
excelente, lo que refleja compromiso profesional a pesar de las limitaciones del entorno
laboral. Sin embargo, el andlisis estadistico y cualitativo evidencié que la calidad de
atencion mejora notablemente en entornos con menor carga laboral, mayor trabajo en
equipo y comunicacion fluida. Esto valida que la calidad de atencion es el reflejo del
bienestar del personal de salud, y que la satisfaccion del paciente estd directamente

asociada con el clima laboral de los equipos de enfermeria

57



RECOMENDACIONES

Recomendaciones Generales

1.

Adoptar una politica institucional de clima laboral y bienestar organizacional: Se
recomienda que la direccion del hospital Cader de Santa Ana formalice una politica de
bienestar laboral que integre objetivos, estrategias y mecanismos de seguimiento
orientados a fortalecer la salud fisica y emocional del personal de enfermeria. Esta
politica debe alinearse con los principios de salud ocupacional establecidos por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2020) y con la legislacion salvadorefia vigente
sobre condiciones dignas de trabajo.

Incorporar el clima laboral como indicador de gestion hospitalaria; Se sugiere
incluir el monitoreo del clima laboral dentro de los indicadores institucionales de
desempefio, mediante evaluaciones semestrales que permitan detectar de forma
temprana situaciones de conflicto, sobrecarga o insatisfaccion laboral, para tomar

decisiones correctivas y fortalecer las relaciones laborales.

Recomendaciones a nivel organizacional

Reestructurar la distribucion de turnos y cargas laborales.

v Establecer mecanismos de rotacion equilibrada y pausas activas que respeten los
limites legales de jornada (maximo 44 horas semanales).

v Implementar un sistema de planificacion participativa donde el personal pueda
expresar sus necesidades y limitaciones.

v Promover la contratacion o redistribucion de personal en areas criticas como

hospitalizacion y emergencia para reducir la sobrecarga.

Fortalecer el liderazgo y la comunicacion institucional.

v' Capacitar a jefes y supervisores en liderazgo transformacional y comunicacion
efectiva.
v Establecer espacios regulares de didlogo entre la jefatura y el personal (reuniones

breves de retroalimentacion, circulos de mejora o comités de clima laboral).
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Reconocer y valorar el desempeiio del personal de enfermeria.

v Implementar un programa institucional de reconocimiento mensual o trimestral
(“Enfermera del mes”, menciones honorificas, incentivos simbdlicos o
materiales).

v Establecer mecanismos de evaluacion transparente que integren cumplimiento
técnico, actitud, empatia y el trabajo en equipo.

v"Incluir en las reuniones institucionales espacios para destacar logros individuales

y colectivos.

Crear un programa permanente de salud mental y autocuidado.

v Disefiar talleres y campafias internas de manejo del estrés y resiliencia laboral.
v Contar con la presencia o apoyo de un profesional de psicologia clinica u
organizacional para atencién y acompafiamiento del personal.

v Fomentar la practica de pausas activas durante los turnos prolongados.

Recomendaciones a nivel profesional

Promover el desarrollo profesional continuo.

v Facilitar capacitaciones periddicas sobre temas técnicos (actualizacidon en
procedimientos de enfermeria) y transversales (comunicacion, empatia, manejo
del estrés, seguridad del paciente).

v' Establecer convenios con universidades o instituciones de salud para promover
becas y programas de formacion avanzada para el personal de enfermeria.

v Motivar la participacion en congresos, jornadas cientificas o proyectos de

investigacion internos.

Fomentar la cultura del trabajo en equipo.

v Organizar talleres de integracion interdepartamental que fortalezcan la
confianza y cooperacion entre las diferentes areas del hospital.
v Implementar dindmicas breves de cohesion al inicio de los turnos, con el

objetivo de mejorar la coordinacion y la comunicacion efectiva.
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v" Desarrollar un cédigo de conducta laboral basado en la empatia, el respeto y

la cooperacion.

Garantizar el equilibrio entre vida laboral y personal.

v Promover horarios flexibles o descansos compensatorios, especialmente en
turnos nocturnos o rotativos.

v Fomentar la planificacion anticipada de vacaciones y descansos, evitando
acumulacion de fatiga laboral.

v Desarrollar campafias internas de autocuidado y bienestar familiar.

Recomendaciones a nivel institucional y de politicas de salud

II.

Fortalecer la cultura organizacional orientada a la calidad y seguridad del
paciente.

Se recomienda que la administracion del Hospital CADER integre el bienestar del
personal como componente estratégico dentro de la gestion de calidad.

Los modelos de calidad (como el SERVQUAL o el modelo de Donabedian) deben
aplicarse de forma permanente para evaluar tanto la percepcion de los usuarios
como la de los trabajadores de salud.

Alinear las practicas laborales con los marcos normativos nacionales e
internacionales. Eso pasa por:

v Cumplir con las disposiciones de la Ley de la Carrera Sanitaria y el
Codigo de Trabajo de El Salvador, asegurando condiciones dignas,
seguridad y remuneracion justa.

v Implementar politicas de prevencion del acoso laboral, igualdad de género y
equidad profesional, en concordancia con los convenios de la Organizacion

Internacional del Trabajo (OIT).
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I1I.

Consolidar un comité permanente de clima laboral y calidad de atencion.

v Este comité debe estar conformado por representantes de enfermeria,
recursos humanos y direccion médica.

v Su funcidn seré diagnosticar, planificar e implementar estrategias continuas
de mejora del ambiente de trabajo.

v Ademas, debe monitorear los indicadores de satisfaccion laboral y su

impacto en la atencion al paciente.
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ANEXOS



Anexo 1 Instrumento de cuestioio dirigido al personal de enfermeria

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR

FACULTAD MULTIDISCIPLINARIA DE OCCIDENTE
UNIDAD DE POSGRADOS.

MAESTRIA EN SALUD PUBLICA

GUIA DE CUESTIONARIO. Dirigido a enfermeras de hospital Cader con plaza

permanente y turnos rotativos.

Titulo del Cuestionario: Impacto del clima laboral de enfermeria en la calidad de atencion

al paciente en el Hospital Cader de Santa Ana.

Objetivo general: Determinar el impacto del clima laboral de enfermeria en la calidad de
atencion al paciente en el Hospital CADER de Santa Ana, mediante la recopilacion y andlisis
de informacion proveniente del personal de enfermeria y de los usuarios, con el propdsito de

identificar las 4reas de mejora que favorezcan un entorno laboral 6ptimo y una atencion de

calidad

Objetivo del cuestionario: Recopilar informacion relevante sobre la percepcion del clima
laboral en el 4rea de enfermeria y su relacion con la calidad de atencion brindada a los
pacientes en el hospital Cader, con el fin de obtener datos que contribuyan al anélisis y

mejoramiento de los procesos asistenciales dentro de este.
Parte I. generalidades

Indicaciones: Por favor, responda las siguientes preguntas de manera honesta y completa.

Sus respuestas seran confidenciales y se utilizaran Ginicamente para fines de investigacion.

Seccion 1: Datos Demograficos

1. Edad:
o Menos de 25 anos

o 25-34 afos
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(o]

(¢]

o

35-44 afios
45-54 anos

55 afios o mas

2. Género:

(o]

(o]

(¢]

Masculino
Femenino

Otro

3. Anos de Experiencia en Enfermeria:

(@]

(@]

4. En qué servicio o area de enfermeria trabaja actualmente:

o

o

o

Menos de 1 afio
1-5 afios

6-10 afios

11-15 afios

Mas de 15 anos

Emergencia
Hospitalizacion
Sala de operaciones
Dialisis

uCl

Otro:

5. (Cual es el turno en el que trabaja habitualmente?

o

o

o

Diurno
Nocturno

Rotativo

6. (Cuantos anos lleva trabajando en esta institucion?
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o Menos de 1 afio
o De 1 a3 afos

o De3as afios

o De 5 al0 afios

o Mas de 10 anos

7. (Cuantas horas trabaja en promedio semanalmente?
o Menos de 24 horas
o De 30 a 44 horas
o Mas de 44 horas

Seccion 2: Clima Laboral
8. (Como calificaria su satisfaccion general con el clima laboral en el hospital?
o  Muy satisfecho
o Satisfecho
o Neutral
o Insatisfecho

o  Muy insatisfecho

9. (Siente que recibe apoyo adecuado de sus superiores?
o Siempre
o Frecuentemente
o Aveces
o Raramente

o Nunca

10. ;Como describiria la carga de trabajo en su unidad?

Muy alta
Alta
Moderada
Baja

o O O O
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(o]

Muy baja

Seccion 3: Calidad de Atencion al Paciente

11. ;Como calificaria la calidad de atencion que brinda a los pacientes?

o O O O O

Excelente
Buena
Regular
Mala
Muy mala

12. ;Cree que el clima laboral afecta la calidad de atencion que brinda?

Si, mucho
Si, algo
No, no afecta

No estoy seguro

13. ;Qué aspectos del clima laboral considera que tienen mayor impacto en la calidad de

atencion al paciente? (Seleccione todos los que apliquen)

Apoyo de los superiores
Carga de trabajo
Relaciones con compafieros
Recursos disponibles

Otros (especifique):

Seccion 4: Estrés Laboral

14. ;Con qué frecuencia experimenta estrés laboral en su trabajo?

o Siempre

o Frecuentemente

o A veces

o Raramente

o Nunca
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15. ;Qué factores contribuyen mas al estrés laboral en su unidad? (Seleccione todos los

que apliquen)

Carga de trabajo

Horarios de trabajo
Relaciones con companeros
Apoyo de los superiores

Otros (especifique):

Seccion 5: Satisfaccion Laboral

16. ;Como calificaria su satisfaccion con las oportunidades de desarrollo profesional en

el hospital?

(o]

Muy satisfecho
Satisfecho
Neutral
Insatisfecho

Muy insatisfecho

17. ;Siente que su trabajo es valorado y reconocido por sus superiores?

Siempre
Frecuentemente
A veces
Raramente

Nunca

Seccion 6: Balance Trabajo-Vida

18. {Como calificaria su balance entre trabajo y vida personal?

o Excelente

o Bueno

o Regular
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o Malo

o Muy malo

19. {Qué medidas considera que podrian mejorar su balance entre trabajo y vida

personal? (Seleccione todos los que apliquen)

o Horarios flexibles

o Reduccion de la carga de trabajo
o Apoyo psicolédgico

o Actividades de bienestar

o  Otros (especifique):

Seccion 7: Comentarios Adicionales

20. Por favor, proporcione un comentario adicional sobre el clima laboral y la calidad de

atencion al paciente en el hospital que no se haya abordado dentro del documento que

usted valora importante:
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Anexo 2 Guia de entrevista semiestructurada.

&7  UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
/}| FACULTAD MULTIDISCIPLINARIA DE OCCIDENTE
79 UNIDAD DE POSGRADOS.

MAESTRIA EN SALUD PUBLICA.

Guia de entrevista semiestructurada. Dirigido a personal de enfermeria de Hospital
Cader.

Tema de investigacion: Impacto del clima laboral de enfermeria en la calidad de atencion
al paciente en el Hospital Cader de Santa Ana.

Objetivo general: Determinar el impacto del clima laboral de enfermeria en la calidad de
atencion al paciente en el Hospital CADER de Santa Ana, mediante la recoleccion de
informacion proveniente del personal de enfermeria y de los pacientes, con el propdsito de
proponer estrategias que contribuyan a la mejora continua de los servicios de salud en la

institucion

Objetivo de la entrevista: Explorar las percepciones y experiencias del personal de
enfermeria respecto a las condiciones laborales y la influencia que esta tiene en la calidad de

atencion brindada a los pacientes en el Hospital CADER de Santa Ana.

Poblacion: Personal responsable de enfermeria con plaza permanente, que tenga mas de un
afio de experiencia laboral y que trabaje por turnos rotativos En el Hospital CADER de Santa

Ana.

Parte I Generalidades

Anos de laborar | Aitos de laborar
Horario de Turno
en enfermeria Hospital Cader

Matutino Vespertino Rotativo

Responsable de la entrevista: Dra. Diana Lizeth Campos de Méndez.

Dra. Paola Andrea Estrada Tereson

Fecha de aplicacion:
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Presentacion

Buenos dias/tardes. Esta entrevista forma parte de una investigacién académica cuyo objetivo
es comprender como el clima laboral y el estrés afectan la calidad de atencién al paciente en
el Hospital CADER de Santa Ana. La participacion es voluntaria y anonima, y puede retirarse
en cualquier momento sin consecuencias. La informacion que comparta serd tratada con

estricta confidencialidad.

1I. Clima laboral y estrés

(Como describiria usted el clima laboral en su unidad de trabajo? ;esta satisfecho usted con

su equipo de trabajo y el clima laboral que generan?

(Qué factores considera usted que son los que mdas contribuyen al estrés laboral en su

experiencia diaria en su entorno laboral?

(Qué nivel de estrés maneja ud? ;De qué manera cree que el estrés afecta la atencion que

brinda a los pacientes?

(Harecibido algiin apoyo institucional o de sus superiores cuando experimenta altos niveles

de estrés? ;Qué tipo de apoyo?

(Considera que usted el trabajo en equipo ayuda a reducir el estrés laboral? ;Por qué?
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111. Calidad de atencion

(Cree usted que el clima laboral y el estrés que se experimenta en su lugar de trabajo

impactan la calidad de atencion al paciente? ;Coémo?

(Puede compartir usted alguna situacion en la que haya sentido que el estrés afectd

directamente su desempefio con un paciente?

(Qué sugerencias haria para mejorar el ambiente laboral en su lugar de trabajo? ;Como

reduciria usted el estrés en su equipo de trabajo de enfermeria?

(Desea agregar algin comentario adicional sobre su experiencia laboral o sobre la relacion

entre estrés y atencion al paciente?

(Qué recomendaciones propondria usted para mejorar el clima laboral dentro del personal
de enfermeria en su unidad de trabajo dentro del Hospital Cader y de esta forma mejorar la

calidad de atencion al paciente?
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Anexo 3 Guia para grupo focal.

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR

FACULTAD MULTIDISCIPLINARIA DE OCCIDENTE
UNIDAD DE POSGRADOS.

MAESTRIA EN SALUD PUBLICA.

Titulo de la investigacion: Impacto del clima laboral de enfermeria en la calidad de
atencion al paciente en el Hospital Cader de Santa Ana

Objetivo general:

Explorar de manera colectiva las percepciones, opiniones y experiencias que  tiene el
personal de enfermeria sobre el clima laboral y su incidencia en la calidad de atencion al
paciente en el Hospital CADER de Santa Ana.

Departamento: ~ Santa Ana Fecha
Universidad:
Cantidad de participantes por sexo: Edades:
Total | M: Area Hospitalaria de
T atencion

Objetivo del grupo focal: Recoger opiniones, percepciones y experiencias compartidas del
personal de enfermeria sobre el clima laboral, el estrés y como estos factores influyen en la

calidad de atencion al paciente.
Duracion estimada: 45-60 minutos

Moderador(a): Dra. Diana Lizeth Campos de Méndez.

Dra. Paola Andrea Estrada Tereson.
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Guia para el moderador:

Le solicitamos a usted expresarse con toda libertad en este espacio, disefiado para respetar
sus ideas, contenido de expresion y tiempos solo pedimos que la continuidad sea uno seguido
de otro; cabe aclarar que la informacién es solo para nuestro trabajo investigativo, sus
respuestas serdn unidas a otras opiniones de manera anénima, y en ningin momento se

identificara lo que dijo cada participante.

Para agilizar la toma de informacion resulta de mucha importancia y utilidad grabar la
conversacion, que Unicamente sera uUtil para el andlisis de resultados y en ningiin momento

se divulgara o compartira el audio con otras personas.

Indicaciones Reiteramos el agradecimiento por participar en este grupo focal. Queremos
conocer sus experiencias sobre el clima laboral, el estrés en el trabajo y como estos factores
pueden afectar la atencion al paciente. Todo lo que se diga serd confidencial y anénimo. No
hay respuestas correctas o incorrectas; lo importante es que compartan sus opiniones con

libertad y respeto.

Seccion 1: Clima laboral (15 minutos)

1. (Coémo describirian el ambiente laboral dentro del equipo de enfermeria en su unidad?
2. ;Qué factores positivos destacan del clima laboral actual?

3. ¢Qué situaciones o condiciones generan mal ambiente o tensiones?

Seccion 2: Estrés laboral (15 minutos)

4. (Qué situaciones les generan mas estrés durante sus jornadas?
5. (Como manejan el estrés en su rutina diaria?
6. (Qué consecuencias fisicas, emocionales o conductuales han notado en ustedes o

compaifieros debido al estrés laboral?
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Seccion 3: Calidad de atencion (15 minutos)

7. (Creen que el estrés o el ambiente laboral impactan directamente la calidad de
atencion al paciente? ;De qué forma?
8. (Han vivido experiencias donde el estrés haya influido en su desempeiio?

9. (Qué¢ estrategias proponen para mejorar el clima laboral y reducir el estrés?
Cierre (5-10 minutos)

10. ;Qué mensajes o sugerencias les gustaria que llegaran a la administracion del
hospital?

11. ;Desean agregar alguna experiencia o comentario final?

12. ;Qué recomendaciones propondria usted para mejorar el clima laboral dentro del
personal de enfermeria en su unidad de trabajo dentro del Hospital Cader y de esta

forma mejorar la calidad de atencion al paciente?
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Anexo 4 Consentimientos

Hospital Cader de Santa Ana

Hoja de Consentimiento Informado

Titulo del Estudio: Impacto del Clima Laboral de Enfermeria en la Calidad de Atencion al
Paciente en el Hospital Cader de Santa Ana

Investigador Principal: Dra. Diana Lizeth Campos de Méndez.
Dra. Paola Andrea Estrada Tereson.

Afiliacién Institucional: Universidad de El Salvador
Contacto: Dra. Diana Campos tel. 74694847.

Dra. Paola Estrada tel. 71840308.
Introduccion: Usted estéd siendo invitado a participar en un estudio de investigacion. Antes
de decidir si desea participar, es importante que comprenda por qué se esta realizando la
investigacion y qué implicard su participacion. Por favor, lea la siguiente informacion

cuidadosamente y no dude en hacer preguntas si algo no esté claro.

Proposito del Estudio: El propdsito de este estudio es investigar el impacto del clima laboral
de enfermeria en la calidad de atencioén al paciente en el Hospital Cader de Santa Ana.
Queremos entender como las condiciones laborales de los profesionales de enfermeria

afectan la atencion que reciben los pacientes.

Procedimientos: Si decide participar en este estudio, se le pedird que complete un
cuestionario que incluye preguntas sobre su experiencia y percepcion de la atencion recibida

en el hospital. El cuestionario tomara aproximadamente 15 minutos de su tiempo.

Riesgos y Beneficios: No se anticipan riesgos significativos asociados con su participacion
en este estudio. Su participacion contribuird a mejorar la comprension del impacto del clima
laboral en la calidad de atencidn al paciente, lo que podria llevar a mejoras en los servicios

de salud.

Confidencialidad: Toda la informacién que proporcione sera tratada de manera
confidencial. Sus respuestas seran anonimas y se utilizardn unicamente para fines de
investigacion. Los datos recopilados se almacenaran de manera segura y solo el equipo de

investigacion tendré acceso a ellos.
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Participacion Voluntaria: Su participacion en este estudio es completamente voluntaria.
Puede decidir no participar o retirarse del estudio en cualquier momento sin ninguna

repercusion en la atencion médica que recibe.

Consentimiento: Al firmar este documento, usted indica que ha leido y comprendido la

informacion proporcionada y que acepta participar en el estudio.

Hoja de Informacion para el Participante

Titulo del Estudio: Impacto del Clima Laboral de Enfermeria en la Calidad de Atencion al

Paciente en el Hospital Cader de Santa Ana
Investigador Principal: Dra. Diana Campos de Méndez.
Dra. Paola Estrada Tereson.

Afiliacién Institucional: Universidad de El Salvador, facultad multidisciplinaria de

occidente

Introduccion: Usted esté siendo invitado a participar en un estudio de investigacion. Antes
de decidir si desea participar, es importante que comprenda por qué se esta realizando la
investigacion y qué implicard su participacion. Por favor, lea la siguiente informacion

cuidadosamente y no dude en hacer preguntas si algo no esta claro.

Propésito del Estudio: El proposito de este estudio es investigar el impacto del clima laboral
de enfermeria en la calidad de atencion al paciente en el Hospital Cader de Santa Ana.
Queremos entender como las condiciones laborales de los profesionales de enfermeria

afectan la atencion que reciben los pacientes.

Procedimientos: Si decide participar en este estudio, se le pedird que complete un
cuestionario que incluye preguntas sobre su experiencia y percepcion de la atencion recibida

en el hospital. El cuestionario tomara aproximadamente 15 minutos de su tiempo.

Riesgos y Beneficios: No se anticipan riesgos significativos asociados con su participacion

en este estudio. Su participacion contribuird a mejorar la comprension del impacto del clima
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laboral en la calidad de atencion al paciente, lo que podria llevar a mejoras en los servicios

de salud.

Confidencialidad: Toda la informacion que proporcione sera tratada de manera

confidencial. Sus respuestas seran anonimas.

Participacion Voluntaria: Su participacion en este estudio es completamente voluntaria.
Puede decidir no participar o retirarse del estudio en cualquier momento sin ninguna

repercusion en la atencion médica que recibe.

Consentimiento: Al firmar este documento, usted indica que ha leido y comprendido la

informacion proporcionada y que acepta participar en el estudio.

Firma del Participante: Fecha:

Nombre del Participante (en letra de molde):

Firma del Investigador: Fecha:
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Anexo 5 Presentacion de resultados de la encuesta

Seccion 1: Datos Demograficos

1. Edad:

Edad

Ho Menosde25afnos
mo 25-34anos
mo 35-44 anos
mo 45-54 anos

o b55afosomas

El 72% del personal de enfermeria que labora en el hospital Cader esta entre los 25 a 44 afios.

2. Género:

Género

mo Masculino
mo Femenino

o Otro

El 86% del personal de enfermeria que labora en el hospital Cader, son mujeres.
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3. Anos de Experiencia en Enfermeria:

Anos de Experiencia en
Enfermeria

Ho
Ho
Ho

mo

Menos de 1 ano
1-5 afios

6-10 anos
11-15 afnos

Mas de 15 afios

Solo el 4% del personal de enfermeria del hospital Cader cuenta con menos de 1 afio de

experiencia.

4. En qué servicio o area de enfermeria trabaja actualmente:

En qué servicio o drea de

enfermeria trabaja actualmente

o UCI

B o Emergencia
B o Hospitalizacion
mo Salade operaciones

mo Dialisis

o Otro:
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El 64% del personal de enfermeria del hospital Cader trabaja en el area de
Hospitalizacién, lo cual nos indica que es el area mas concurrida y donde podria haber
mayor carga laboral.

5. (Cudl es el turno en el que trabaja habitualmente?

¢Cual es el turno en el que trabaja
habitualmente?

mo Diurno
mo Nocturno

o Rotativo

El 61% del personal de enfermeria del hospital Cader trabaja en turnos rotativos.

6. (Cuantos anos lleva trabajando en esta institucion?

:Cuantos anos lleva trabajando
en esta instituciéon?

H o Menosde 1ano
mo De1a3anos
mo De3abanos

mo Deb5a10anos

o Masde 10 ahos
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E147% del personal de enfermeria del hospital Cader lleva laborando mas de 10 afios dentro
de la misma institucion. Lo que nos indica que no es muy habitual la rotacién de nuevo

personal, por tanto, la estabilidad laboral no es un factor relevante de estrés para el personal.

7. (Cuantas horas trabaja en promedio semanalmente?

¢Cudantas horas trabaja en
promedio semanalmente?

Ho Menosde 24 horas

mo De30a44horas
o Mas de 44 horas

El 43% del personal de enfermeria del hospital Cader trabaja un sobre horario mayor a 44
horas, lo que podria afectar su trato al paciente, asi como su estrés laboral, al no descansar lo
suficiente, y considerando que la mayoria del personal trabaja horarios rotativos, no hay un
descanso Optimo sobre todo cuando se realizan turnos nocturnos, considerando que deberian

trabajar como maximo 39 horas laborales acuerdo a la ley de El Salvador en esos horarios.
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Seccion 2: Clima Laboral

8. ¢(Como calificaria su satisfaccion general con el clima laboral en el hospital?

¢Como calificaria su satisfacciéon
general con el clima laboral en el

hospital?

K¢}
Ho
Ho

mo

Muy satisfecho
Satisfecho
Neutral
Insatisfecho

Muy insatisfecho

El 43% del personal de enfermeria del hospital Cader se encuentra satisfecho con el clima

laboral del hospital, y solo el 7% se encuentra insatisfecho.

9. (Siente que recibe apoyo adecuado de sus superiores?

¢Siente que recibe apoyo adecuado de

sus superiores?

Ho
Ho
Ho

mo

Siempre
Frecuentemente
Aveces
Raramente

Nunca
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El 50% del personal de enfermeria que labora en el hospital Cader indica que solo a veces

reciben el apoyo adecuado de sus superiores, y el otro 50% si consideran que reciben el apoyo

frecuentemente o siempre.

10. ;Como describiria la carga de trabajo en su unidad?

¢Coémo describiria la carga de
trabajo en su unidad?

Ho
_Ne}
Ho

mo

Muy alta
Alta
Moderada
Baja

Muy baja

El 54% del personal de enfermeria que labora en el hospital Cader considera que su carga es

moderada, sin embargo, el 32% del personal consideran que es alta su carga laboral.

Seccion 3: Calidad de Atencion al Paciente

11. ;Como calificaria la calidad de atencidon que brinda a los pacientes?
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¢Cbémo calificaria la calidad de
atencion que brinda a los pacientes?

Ho Excelente
mo Buena
Ho Regular
Mo Mala

o Muy mala

El 71% del personal de enfermeria que labora en el hospital Cader considera que la atencion
brindada por su parte a los pacientes es buena, seguida por el 29% que indica que es
excelente, y ninguno de ellos considero regular, mala o muy mala su atencién hacia el

paciente.

12. ;Cree que el clima laboral afecta la calidad de atencion que brinda?

¢Cree que el clima laboral afecta la
calidad de atencidén que brinda?

Ho Si, mucho
mo Si algo
mo No, no afecta

o No estoy seguro

Solo el 14% del personal de enfermeria que labora en el hospital Cader considera que no
afecta el clima laboral en la atencidon que le brinda a su paciente, sin embargo, mas del 64%

considera que si afecta al paciente el entorno laboral y como se ven afectados.
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13. ;Qué aspectos del clima laboral considera que tienen mayor impacto en la calidad de
atencion al paciente?

¢Qué aspectos del clima laboral
considera que tienen mayor impacto en
la calidad de atencién al paciente?

B o Apoyo de los superiores

21% 0% 01% mo Cargade trabajo
(1] (1]

Hmo Relacionescon
companeros

29% 29% mo Recursos disponibles

o Otros

La carga de trabajo y la relacion con sus compafieros son los aspectos que consideran que
tienen mayor impacto en la atencion al paciente, por tanto, estos podrian considerarse factores

de estrés laboral porque pueden afectar directamente el trato hacia los pacientes.

Seccion 4: Estrés Laboral

14. ;Con qué frecuencia experimenta estrés laboral en su trabajo?

¢Con qué frecuencia experimenta estrés
laboral en su trabajo?

Ho Siempre

B o Frecuentemente
Ho Aveces

m o Raramente

o Nunca
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El 57% dice que experimenta a veces estrés en su trabajo, seguido por el 29% que si

experimenta frecuentemente estrés laboral en el hospital Cader.

15. ;Qué factores contribuyen mas al estrés laboral en su unidad?

¢Qué factores contribuyen mas al estrés
laboral en su unidad?

mo Cargadetrabajo

B o Horarios de trabajo

Ho Relacionescon
companeros

mo Apoyo de los superiores

Otros (especifique):

Segun el personal de enfermeria del personal Cader, el factor que mas influye con el estrés
laboral es la carga de trabajo, y si consideramos las respuestas de las preguntas 7 y 10 que
deben laborar mas horas de las indicadas por el ministerio de trabajo, es un factor decisivo

junto con la relacién con sus compaiieros de trabajo y el apoyo de sus superiores.

Seccion 5: Satisfaccion Laboral

16. ;Como calificaria su satisfaccion con las oportunidades de desarrollo profesional en
el hospital?
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¢CoOmo calificaria su satisfaccién con las
oportunidades de desarrollo profesional
en el hospital?

Bo Muy satisfecho
mo Satisfecho

mo Neutral

mo Insatisfecho

o0 Muyinsatisfecho

El 36% del personal de enfermeria del hospital Cader se encuentra muy satisfecho con las
oportunidades de desarrollo personal, y si consideramos la pregunta 6, donde el 47% lleva
laborando mas de 10 afios en la misma institucion, al hospital le gusta generar fidelidad con

los mismos empleados.

17. ;Siente que su trabajo es valorado y reconocido por sus superiores?

¢Siente que su trabajo es valorado y
reconocido por sus superiores?

7% 11% mo Siempre
Ho Frecuentemente
28%
Ho Aveces
B o Raramente

o Nunca

El 36% del personal de enfermeria que labora en hospital Cader, considera que raramente, y
nunca se valora su trabajo por sus superiores, y si consideramos la pregunta 15 era uno de

los 3 principales factores que contribuyen al estrés laboral.
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Seccion 6: Balance Trabajo-Vida

18. ;Como calificaria su balance entre trabajo y vida personal?

¢Como calificaria su balance entre
trabajo y vida personal?

mo Excelente
mo Bueno
mo Regular
mo Malo

o0 Muy malo

El 64% del personal de enfermeria que labora en hospital Cader, considera que tiene un buen

balance entre su trabajo y la vida personal.

19. ;Qué medidas considera que podrian mejorar su balance entre trabajo y vida

personal?
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¢Qué medidas considera que podrian
mejorar su balance entre trabajo y vida
personal?

Mo Horarios flexibles

Mo Reducciénde lacarga
de trabajo

HMo Apoyo psicolégico

mo Actividades de
bienestar

Otros (especifique):

El 36% del personal de enfermeria que labora en hospital Cader, considera que, como medida
para mejorar su balance entre el trabajo y su vida personal, una reduccion de la carga de
trabajo, que es la principal causa del estrés laboral segin lo encuestado, seguido por

actividades de bienestar.
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Anexo 6: Entrevistas y grupo focal

Se realizaron 4 entrevistas al personal de salud de enfermeria con turnos rotativos y con plaza

fija, y los resultados son los siguientes:

11 ;Como describiria usted el clima laboral en su unidad de trabajo? ;esté satisfecho usted con

su equipo de trabajo y el clima laboral que generan?

Los 4 infieren en lo mismo, el clima laboral se ve afectado por la alta demanda, y la actitud
de los comparieros de trabajo, porque pueden generar un clima hostil, o un clima agradable

segun sea el personal con el que roten, ademas de la actitud del paciente.

12 ;Qué factores considera usted que son los que mas contribuyen al estrés laboral en su

experiencia diaria en su entorno laboral?

Todos coincidieron en que la alta carga de trabajo, la sobreexigencia del paciente, y la falta

de comparierismo y empatia de los superiores son los factores mds influyentes.

13 (Qué nivel de estrés maneja ud? ;De qué manera cree que el estrés afecta la atencion que

brinda a los pacientes?

Manejan un nivel de estrés alto, lo que puede desencadenar mala comunicacion con el

paciente, poca concentracion y cometer errores.

14 ;Harecibido algin apoyo institucional o de sus superiores cuando experimenta altos niveles

de estrés? ;Qué tipo de apoyo?

Cuando solicitan apoyo laboral, normalmente se les brinda, sin embargo, no brindan otro

tipo de atencion, como valvulas de escape relacionadas a la carga laboral.

15 (Considera que usted el trabajo en equipo ayuda a reducir el estrés laboral? ;Por qué?
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Todos afirmaron que, si influye, porque la carga laboral puede ser compartida, y al contar

con el apoyo de sus comparieros el estrés disminuye.

111. Calidad de atencion

16 ;Cree usted que el clima laboral y el estrés que se experimenta en su lugar de trabajo

impactan la calidad de atencion al paciente? ;Coémo?

Los 4 concuerdan en que, si afecta, para brindar un trato de calidad y calidez, sin embargo,
si hay personas no sabe manejar el estrés y los problemas laborales pueden afectar incluso

a los comparieros.

17 ;Puede compartir usted alguna situacion en la que haya sentido que el estrés afectd

directamente su desempefio con un paciente?

Al momento de estar estresados, han olvidado registrar algun dato del paciente, o de
preocuparse de sus necesidades fisiologicas, o atenderlos de manera seria, evidenciando

como afecta el estrés laboral en su desemperio.

18 ;Qué sugerencias haria para mejorar el ambiente laboral en su lugar de trabajo? ;Como

reduciria usted el estrés en su equipo de trabajo de enfermeria?

Todos coinciden en aumentar el recurso humano, que los médicos sean pacientes cuando les

soliciten ayuda y dejen claras las indicaciones, y rotar al personal problematico.

19 (Desea agregar algiin comentario adicional sobre su experiencia laboral o sobre la relacién

entre estrés y atencion al paciente?

Ser mas considerados con el paciente, y ayudarlos a manejar el estrés que poseen por su

enfermedad, que es el desencadenante para los malos tratos hacia el personal de enfermeria.
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20 ;Qué recomendaciones propondria usted para mejorar el clima laboral dentro del personal
de enfermeria en su unidad de trabajo dentro del Hospital Cader y de esta forma mejorar la

calidad de atencion al paciente?

Solicitan reuniones cortas antes de recibir turno, apoyo psicologico para manejo de estrés,
pausas de 10- 15 minutos, y sobre todo, aumentar la cantidad de personal para evitar la

sobrecarga de trabajo.
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