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RESUMEN

La presente tesis marcé como objetico a determinar la relacion que existe
entre seguridad laboral y calidad de vida de las enfermeras del hospital
nacional Dos De Mayo. Este estudio fue de tipo descriptivo, aplicativo,

cuantitativo y correlacional. La muestra la conformaron 79 enfermeros.

Para la recoleccion de datos la técnica utilizada fue la encuesta con el
cuestionario conformado por 41 preguntas, divididas segun las variables:
seguridad laboral que cuenta con 7 preguntas dicotémicas y la variable
calidad de vida que consta de 34 preguntas dividido en 3 dimensiones:
Apoyo directivo, Motivacion Intrinseca, carga en el trabajo. Los datos
obtenidos a través de los cuestionarios fueron procesados con el programa
SPSS.

Para los resultados se utilizé el coeficiente de correlacion rho de Spearman,
entre las puntuaciones que corresponden a la variable unidimensional
Seguridad Laboral y las puntuaciones que corresponden a las dimensiones
de Calidad de Vida Profesional, teniendo como resultado una correlacion
negativa y significativa (p < 0.01) entre la dimension Seguridad Laboral y la
Carga de Trabajo (Calidad de Vida Profesional). Se concluye que cuanto
mayor es la seguridad laboral menor es la carga de trabajo y cuando hay

mayor carga de trabajo, menor es Seguridad Laboral.

Palabras claves: Seguridad Laboral, Calidad de vida, Enfermeria.



RESUMO

A presente tese teve como objetivo determinar a relagdo que existe entre
seguranca ocupacional e qualidade de vida de enfermeiros do Hospital
Nacional Dos De Mayo. Foi descritivo, aplicativo, quantitativo e

correlacional. A amostra foi composta por 79 enfermeiros.

Para a coleta de dados, a técnica utilizada foi o survey com questionario
composto por 41 questdes, divididas de acordo com as variaveis:
seguranca no emprego que possui 7 questdes dicotbmicas e a variavel
qualidade de vida que consiste em 34 questdes divididas em 3 dimensdes:
Apoio gerencial , Motivagéo intrinseca, carga de trabalho. Os dados obtidos

por meio dos questionarios foram processados no programa SPSS

Para os resultados foi utilizado o coeficiente de correlacdo rho de
Spearman entre 0s escores que correspondem a variavel unidimensional
Seguranca do Trabalho e os escores que correspondem as dimensdes
Qualidade de Vida Profissional, resultando em uma correlacdo negativa e
significativa (p <0,01 ) entre a dimensao Seguranga do Trabalho e a Carga
de Trabalho (Qualidade de Vida Profissional). Conclui-se que quanto maior
a seguranca no trabalho, menor é a carga de trabalho e quanto maior a

carga de trabalho, menor é a seguranca no trabalho.

Palavras chave: Seguranca no trabalho, Qualidade de vida, Enfermagem.



INTRODUCCION

El presente trabajo de investigacidon “seguridad laboral y calidad de vida de
las enfermeras del Hospital Nacional Dos De Mayo, Lima-2020” cuyo fin es

determinar relaciéon entre las variables de estudio.

La seguridad laboral basada en conjunto de normas y procedimientos
encaminados a la proteccion fisica y mental de los enfermeros para
resguardarlos de los riesgos que puedan existir al momento de realizar su

trabajo.

La calidad de vida basada en el bienestar fisico, material, social, y
emocional se evidencia a través de la seguridad fisica, relaciones

interpersonales, productividad, autoestima respectivamente.

Iniciamos nuestro estudio revisando la seguridad laboral en entidades a
nivel mundial, otros paises, incluyendo el nuestro, y en nuestra ciudad, se
observé que las enfermeras asistenciales de los diferentes servicios del
hospital Nacional Dos De Mayo, forman un grupo humano que dia a dia
tratan de salir adelante, siendo la necesidad que les lleva a laborar sin tener
en cuenta las condiciones en las que se encuentran laborando, existe carga
laboral, enfermedades profesionales, accidentes laborales, estas acciones
pueden tener relacibn a una inadecuada calidad de vida del profesional.
Esto nos motivo a investigar Como influye la seguridad laboral en la calidad

de vida de las enfermeras del hospital nacional Dos De Mayo.

Adicionalmente revisamos muchos antecedentes del estudio, de los cuales
tomamos en cuenta 4 trabajos a nivel internacional, 6 trabajos a nivel
nacional. Para recolectar informacion del marco teérico se revisaron las
bases tedricas de las variables de estudio y el aporte de otros trabajos
similares, en la definicion de los términos del estudio, se considerd la
seguridad, la prevencion, los accidentes laborales, enfermedades

profesionales, la motivacion y la carga de trabajo.



Posteriormente se emiti6 como hipétesis general: existe relacion entre
seguridad laboral y calidad de vida de las enfermeras del hospital nacional
Dos De Mayo, y como hipétesis especificas las siguientes: como primera
hipotesis se planted que existe relacion entre seguridad laboral y calidad
de vida en la dimension apoyo directivo de las enfermeras del hospital
nacional Dos De Mayo, como segunda hipétesis especificas se planteé que
existe relacion entre la seguridad laboral y la calidad de vida en la
dimensidén motivacion intrinseca de las enfermeras del hospital nacional
Dos De Mayo, como tercera hipotesis se planted que existe relacion entre
la seguridad laboral y calidad de vida en la dimension carga de trabajo de

las enfermeras del hospital nacional Dos De Mayo.

La metodologia que utilizamos fue de tipo descriptivo, cuantitativo,
correlacional aplicativo, de corte transversal. La muestra de estudio la
conformaron 79 enfermeros, para recoger datos usamos la técnica de la
encuesta junto a un cuestionario conformado por 41 preguntas, divididas
segun las variables: seguridad laboral que cuenta con 7 preguntas
dicotomicas y la variable calidad de vida que consta de 34 preguntas
dividido en 3 dimensiones: Apoyo directivo, Motivacion Intrinseca, carga en

el trabajo. Nuestros datos fueron procesados en el SPSS.

En los resultados descriptivos respecto a la edad de los evaluados, se conto
con una edad promedio de 38.49, siendo la edad minima de 25 afios y la
méxima de 60. Asimismo, se identific6 que una mayor cantidad de
evaluados son mujeres (88.61%), convivientes (37.97%), cuentan con un
grado académico de licenciatura (54.43%), laboran como personal

contratado (58.43%) y cuentan con mas de 5 afios de servicio (53.16%).

En otro tipo de resultado se identific6 una marcada predominancia de un
nivel bajo de seguridad laboral (68.35), en cuanto la variable calidad de vida
se pudo identificar que en la dimension Apoyo directivo se presenté una
tendencia a los niveles medio y bajo, lo cual se ve reflejado en una

predominancia de un nivel medio en un 59.49% de la muestra y de un nivel
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bajo en un 39.24%. En la dimensién Motivacién, por el contrario, se pudo
apreciar una mayor frecuencia de niveles altos (73.42%). Mientras que, en
la dimensién Carga de Trabajo, tenemos una mayor presencia de niveles
medios (94.94%).

Finalmente, en cuanto a la discusion de resultados se acepto6 la hipotesis
planteada ya que se pudo identificar una correlacién negativa y significativa
(p < 0.01) entre la dimensién Seguridad Laboral y la dimension Carga de
Trabajo (Calidad de Vida Profesional). Este resultado nos indica que en
cuanto mayor es la puntuacion obtenida en la variable unidimensional
seguridad laboral, menor es la puntuacién de la de la dimension carga de

trabajo (calidad de vida profesional) y viceversa.
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. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion de larealidad problematica

En el afio 2017, La Organizacion Mundial de la Salud acot6 que al afio mas
de 12 millones de personas, de paises en desarrollo, mueren en edad
laboral a causa de enfermedades no transmisibles, en el afio 2018 estimo6
un aproximado de 7499 muertes al dia debido a condiciones de trabajo
inseguras e insalubres. Estos problemas de salud relacionados con el
trabajo traen como consecuencia pérdidas que van del 4 al 6% del PIB. Los
costos basicos para prevenir enfermedades ocupacionales relacionadas
con el trabajo cuestan una media de entre US$18 y US$60 cuyo gasto corre
por cuenta del trabajador. No obstante, aproximadamente un 70% de los
trabajadores carecen de cualquier tipo de seguro que pudiera

indemnizarlos en caso de enfermedades o dafios accidentales (1).

Asimismo, es una realidad que Enfermeria conforma mas del 60% de la
fuerza de trabajo en salud y cubre mas del 80% de las necesidades de
atencion. Es por ello por lo que en muchos paises de América Latina
incluyendo el caribe existe déficit de personal de enfermeria, ocasionando

una sobrecarga en su trabajo (2).

La Organizacién internacional del trabajo calcula diariamente pierden la
vida 1.000 personas en el mundo debido a accidentes de trabajo, mientras
que otras 6.500 lo hacen debido a enfermedades profesionales, lo que
supone entre un 5 y un 7% del total de las muertes registradas a nivel
mundial (3).

El profesional y técnico de enfermeria constituye el mas numeroso e
importante grupo laboral de los centros hospitalarios, poseen condiciones
particulares de trabajo reflejados en la continuidad del servicio durante las
24 horas. Las condiciones de salud y de trabajo han venido deteriorandose

a lo largo de su vida en todo el mundo, situacidn que se ha visto reflejada
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en su calidad de vida laboral por estar estrechamente relacionadas
pudiendo causar riesgos para su seguridad y abrir la posibilidad de sufrir
un determinado dafio. Esta situacion ha causado una alarma en
organismos internacionales como la Organizacion Internacional del Trabajo
y la Organizacion Mundial de la Salud, los cuales consideran esencial el

servicio de enfermeria para el cuidado de nuestra salud.

En nuestro pais, la Ley de seguridad y salud se basa en la prevencién como
parte primordial, siendo el estado fiscalizador y los trabajadores como
beneficiarios de esta norma necesaria para la proteccion de la vida y salud
(4). Sin embargo, en la realidad cada empleador toma con ligereza la
aplicacién de la misma y estado como ente rector parece que no se
preocupa por su vigilancia dejando a la deriva la seguridad del trabajador

teniendo relaciéon en su calidad de vida.

Unainadecuada calidad de vida puede traer como consecuencia desanimo,
cansancio y ansiedad, para la empresa se traduce en baja productividad
del trabajador, altos costos de seleccidon y capacitacion de personal, Por
esa razon para las organizaciones el tema de la calidad de vida profesional
cada dia cobra mas importancia. El trabajo es un aspecto primordial en la
vida de las personas de todo el mundo, por lo tanto, la calidad de vida de
la enfermera esta estrechamente relacionada con sus condiciones de
trabajo. (5)

Enla estadialaboral de los investigadores en el Hospital nacional Dos de
Mayo se observé que las enfermeras asistenciales de los diferentes
servicios son un grupo humano que dia a dia tratan de salir adelante, la
necesidad de trabajar para obtener ingresos econémicos les lleva a laborar
sin tener en cuenta las condiciones en las que se encuentran, lidian con el
aumento de carga de trabajo, de enfermedades profesionales y accidentes
laborales, pudiendo relacionarse en su calidad de vida afectando a su
familia. Por ello tenemos la conviccion que el estado mediante la Ley de

Seguridad y Salud en el Trabajo deberia encargarse estrictamente de
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promover una cultura preventiva de riesgos en el trabajo, velar el
cumplimiento de cada una de sus normas para mantener completamente
protegido al profesional de enfermeria promoviendo una excelente calidad

de vida en su profesion.

1.2 Formulacion del Problema

1.2.1 Problema General
Por lo expuesto se formuld la siguiente interrogante:
¢, Cual es la relacion que existe entre la seguridad laboral y la calidad de

vida de las enfermeras del hospital nacional Dos De Mayo, Lima-20207?

1.2.2 Problemas Especificos

a) ¢Cual es la relacion que existe entre la seguridad laboral y la
calidad de vida en la dimension apoyo directivo de las
enfermeras?

b) ¢Cudl es la relacion que existe entre la seguridad laboral y la
calidad de vida en la dimensién motivacion intrinseca de las
enfermeras?

c) ¢Cual es la relacion que existe entre la seguridad laboral y la
calidad de vida en la dimensién carga de trabajo de las

enfermeras?

1.3 Objetivos

1.3.1. Objetivo General
Determinar la relacion que existe entre la seguridad laboral y la
calidad de vida de las enfermeras del hospital nacional Dos De
Mayo, Lima-2020

14



1.3.2 Objetivos Especificos

1.4

1.4.1.

1.4.2.

1.4.3.

a) Identificar la relacion entre seguridad laboral y la calidad de vida
en la dimension apoyo directivo de las enfermeras

b) Identificar la relacion entre la seguridad laboral y la calidad de
vida en la dimensién motivacion intrinseca de las enfermeras

c) Identificar la relacion entre la seguridad laboral y la calidad de

vida en la dimensién carga de trabajo de las enfermeras

Limitantes de la investigacion

Limitante Teérica. — El tema seguridad laboral y calidad de vida
es amplio, aunque, no hay informacién actualizada se tuvo que
recurrir a traductores, los antecedentes que se encontraron fueron

de mas de cinco afos de antigiedad.

Limitante Temporal. — en el contexto actual a causa de la
pandemia y la sobrecarga laboral, afecté a los autores ya que el
tiempo de dedicacién a nuestra investigacion quedo muy corto. Se
han hecho los esfuerzos y se evidencio teniendo como resultado

este trabajo.

Limitante Espacial. - Las medidas de aislamiento social a causa
de la pandemia dificulté la aplicaciéon del instrumento en forma
fisica en el hospital Dos De Mayo. Sin embargo, se aplicaron

estrategias que dieron solucion inmediata a este inconveniente.
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Il. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes
2.1.1 Antecedentes Internacionales

Dias De Ledn M. (Guatemala-2017) en su estudio de tipo descriptivo
titulado seguridad en el trabajo y desempefio laboral de los colaboradores
de la corporacion la rotonda en el mes de mayo del afio 2017, tuvo como
objetivo determinar La relacion entre sus variables, los resultados arrojaron
qgue existe la relacion entre la seguridad en el trabajo y el desempefio
laboral ya que la seguridad en el trabajo es esencial para que su personal
ejecute sus tareas en forma segura. Por ello se vio necesario verificar la
seguridad del ambiente de trabajo, brindar los equipos de seguridad
necesarios para el desempefio de sus funciones, darles todas las
facilidades que se necesitan en estos casos para evitar los accidentes de

trabajo y fortalecer su seguridad. (6).

Granero, L. (Barcelona, 2017), esta tesis donde utiliz6 la metodologia
mixta, que combiné un analisis cuantitativo y descriptivo, en su
investigacién sobre la calidad de vida de las enfermeras, cuyo objetivo fue
evaluar la misma. Concluye que las enfermeras que apreciaron bien sus
condiciones de trabajo tuvieron una vision de su trabajo expresados en
términos de cuidado, eficacia, relaciones personales, responsabilidad y
compafierismo. El personal que no expreso bien su condicion de trabajo
estuvo en agotamiento, malas condiciones de trabajo, sobrecarga e
incomodidad en el trabajo. Concluye que la calidad de vida laboral
mejoraria con las condiciones de trabajo, prevencidon de riesgo,
reconocimiento, respeto, mejora salarial, la carga y organizacion del

trabajo, la promocion profesional y el liderazgo (7).
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Rebolledo, B (Chile 2015) en un estudio descriptivo titulado Calidad De
Vida Y Satisfaccion Laboral En Trabajadores en Chillan, su objetivo fue
Determinar el nivel de calidad de vida en los trabajadores, este investigador
concluyo que el dominio peor categorizado fue el ambiental, que se enfoca
en las condiciones fisicas, las condiciones del hogar, los recursos
financieros. EIl area que mejor fue valorada fue la categoria fisica que se
relacion con aspectos concretos de la salud, el suefio, la capacidad en el
trabajo, la movilidad fisica, y el area psicoldgica valoro el autoestima y

sentimientos positivos. (8)

Xavier, C (Quito-2015) en su investigacion Relacion entre calidad de vida
y satisfaccién laboral en los empleados de la empresa seguros alianza S.A
en Quito, tuvo como objetivo observar la relacion entre la calidad de vida
de los empleados y su satisfaccién laboral, esta investigacion concluyo que
existe una relacion significativa entre las variables por lo tanto si no existe
calidad de vida en el trabajador no existira una satisfaccion laboral, por lo
tanto, su desempefio laboral no sera el adecuado. (9)

2.1.2 Antecedentes Nacionales

Acosta M. (Peru-2018) En su estudio basico de enfoque cuantitativo,
titulado: Accidentes de trabajo y seguridad laboral de los trabajadores del
area de control de calidad del laboratorio farmacéutico TEVA, tuvo como
objetivo principal determinar la relacion que existe entre las variables. Esta
investigacién tuvo como resultado que los accidentes de trabajo en el area
de control de calidad de dicho laboratorio dependen de la labor que
desempefan. Tuvo como conclusion que existen relacion entre las
variables de accidentes de trabajo y la seguridad laboral presentan una
fiabilidad de Alfa de Cronbach de 0.81 de igual manera se obtuvo un Rod
Spearman de 0.277 con p= 0.124 (10).
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Sangama M. (Rumisapa-2018) en su estudio de tipo correlacional titulado
Influencia de la seguridad y salud en el trabajo, en el desempeiio laboral de
los trabajadores en las obras de agua potable y alcantarillado en el distrito
de Rumisapa. El objetivo de estudio fue Determinar la influencia de la
seguridad y salud en el trabajo en el desempefio laboral de los
trabajadores; se obtuvo como resultados que existe relacion entre la
seguridad y salud en el trabajo y el desempeiio laboral de los trabajadores,
osea a mayor aplicacion de seguridad se obtendra mayor desempefio
laboral, es la causa y el efecto, llego a la conclusion que la seguridad y
salud en el trabajo alcanzo su mayoria en el nivel bajo y medio siendo

menor el porcentaje en el nivel alto. (11)

Mascaro E (Lima-2017) en su investigacion de tipo descriptivo simple
titulado: Efectos de la seguridad y salud laboral en la calidad de vida de los
trabajadores del hospital nacional Edgardo Rebagliati Martins en Essalud
en el aflo 2017 cuyo objetivo general del trabajo de investigacion era que
tenia que establecer si los efectos de la seguridad y salud laboral inciden
en la calidad de vida de los trabajadores del Hospital Nacional Edgardo
Rebagliati Martins en Essalud - Lima. El resultado de los datos obtenidos
establecio que los efectos de la seguridad y salud laboral inciden

significativamente en la calidad de vida de los trabajadores de salud. (12)

Yupanqui T (Lima-2019) En su estudio Calidad de Vida Laboral en el
Profesional de Enfermeria en el servicio de Emergencia del INEN-Lima en
el aflo 2019, tuvo como objetivo determinar la calidad de vida laboral en el
profesional de enfermeria, este estudio fue no experimental, cuantitativo y
se consider6 a toda la poblacién como muestra, tuvo como resultado en su
dimensiones de carga de trabajo se destaca ya que representa el 78% un
nivel medio, seguido en apoyo Directivo los encuestados representan el 73
%, y la motivacion intrinseca representa el 56.7% es alta, con estos datos

se determina que la calidad de vida se categoriza como media.(13)

18



Vallejo, M (Lima-2017) En una investigacion descriptiva y correlacional
titulada: “Relacion De Calidad De Vida Laboral Y Cuidado De Enfermeria
En Emergencias”, este estudio también tuvo como objetivo identificar la
relacion entre las variables mencionadas en su titulo. Tuvo como resultados
que la labor de ser enfermera representa desgaste fisico y emocional
acompafado de insatisfaccion. Esta investigacion es evidencia cientifica
sobre los factores que influyen en el cuidado enfermero en el servicio de
emergencia para que se propongan mejoras y estrategias en la gestion del
cuidado(14)

Rios, C (Peru 2016) En una investigacion descriptivo-correlacional titulada:
Calidad De Vida y Compromiso Organizacional De Los Trabajadores De La
Empresa Inversiones Mineras; Carhuaz, Ancash en el afio 2016, cuyo
objetivo general determinar la relacion existente entre calidad de vida y
compromiso organizacional de los trabajadores de la empresa Inversiones
Mineras; dicho estudio tuvo una muestra de 24 trabajadores de la empresa
en investigacion. El resultado obtenido fue que existe una relacion
significativa y positiva entre calidad de vida y compromiso organizacional,
guedo determinada la relacion positiva entre apoyo directivo y compromiso
organizacional, todo mediante el coeficiente de chi cuadrado de Pearsony

a un nivel de confianza del 95 % respectivamente (15).

Cueva, F (Lima-2016) en una investigacion descriptiva titulada: Calidad de
vida laboral de las enfermeras asistenciales en el Centro Médico Naval,
esta investigacion tuvo como objetivo general identificar factores que se
relacionan con la valoracion de la calidad de vida laboral desde la
perspectiva de las enfermeras asistenciales en el Centro Médico Naval.
Como conclusiones en esta investigacion se encontraron cuatro categorias
gue nos explican la calidad de vida laboral de las enfermeras en el Centro
Médico Naval estas fueron: Las condiciones materiales, el desempefio, los

incentivos y las relaciones (16).
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2.2 Bases Teodricas
Teoria de Seguridad Laboral:
La teoria de la causalidad de Frank Bird

Establecia que la falta de controles era la principal causa de pérdidas
(humanas, propiedad, econémicas o ambientales), Sin embargo, también
decia que para se produzca un accidente o la pérdida, tiene que ocurrir
una serie de hechos, por lo que es necesario analizar qué responsabilidad
adquiere la administracion a través del supervisor de tareas. Este modelo

se caracteriza por encontrar el origen de los accidentes (17).

Teoria de Calidad de vida Profesional:

En la calidad de vida profesional influyen muchos factores como la edad, el
sexo, estado civil, adicionalmente las condiciones de trabajo y su
retribuciéon. Es el balance entre las demandas del trabajo y la capacidad
gue se tiene para afrontarlo, por ello en el camino de nuestra vida debemos
alcanzar un desarrollo profesional, familiar y sobre todo personal

generando gratificacion y satisfaccion en el quehacer de la profesional (18)

Respecto a las dimensiones de la calidad de vida profesional, la mayoria
de autores lo divide en tres siendo las siguientes: apoyo directivo,

motivacion intrinseca y cargas de trabajo (19).

Teodricas de Enfermeria de Florence Nightingale

Teoria del entorno en donde identifica elementos béasicos del cuidado:
Ventilacién, iluminacion, higiene temperatura; y concluye que la
enfermedad es un proceso que ocurre por ausencia de cuidado y se
mantiene en base a la prevencion; el entorno esta dado por factores
externos que dafan o mejoran la salud de los individuos. En seguridad y
salud en el trabajo el entorno afecta directamente a los trabajadores por

ello se debe mantener medidas de seguridad identificando los peligros (20)
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Betty Neuman “modelo de sistemas”
Su teoria se centra en el estrés y como se reduce.
Meta paradigmas:

Persona: es quien recepciona el cuidado, lo ve como un sistema abierto
donde puede recibir informacién del entorno: (bueno o malo), interactuando
entre ellos, mientras mantiene una tension dinAmica entre lo que recibe y
lo que experimenta para mantener un equilibrio. El personal de enfermeria
esta considerado como un sistema abierto por que recepciona los factores

positivos y negativos del entorno profesional.

Salud: Se refiere a su grado de bienestar o enfermedad. El personal de
enfermeria al no cubrir sus necesidades de salud podria poner en riesgo

su calidad de vida.

Entorno: la persona es un sistema abierto muy dindmico, en interaccion
constante con el entorno. Ella considera el entorno interno como el
bienestar psicoldgico y la satisfaccion que tenemos al laborar en nuestra
labor, en cambio el entorno externo va direccionado a la satisfaccion

economica que se percibe de nuestro trabajo.

Enfermeria: es el cuidador usando un sistema de prevencion primaria,
secundaria y terciario para reducir los agentes estresantes de la persona.
Para Neuman la enfermera deberia estar a cargo del area preventiva, en
relacion a esto nosotros estariamos a cargo del area de seguridad laboral

del HNDM, con la finalidad de equilibrar el bienestar del personal. (21)
2.3 Base Conceptual
2.3.1 Concepto de Seguridad laboral

La seguridad laboral esta basado en normas y practicas dirigidas a proteger
la integridad fisica y psicoldgica de los trabajadores manteniendo una linea

de resguardo evitando riesgos al momento de ejecutar sus labores.
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Nuestro pais no es ajeno a ello, gracias a la ley 29783 se busca proteger
al trabajador en sus labores brindando las medidas de seguridad en cada
empresa donde labore, el estado como fiscalizador debe garantizar que se

cumplan las normas de esta ley.

El articulo 49 de esta ley enfoca la obligacion del empleador hacia los

trabajadores, estas son:

e Velar por la seguridad de sus trabajadores en su centro de trabajo.

e Aumentar los niveles de proteccion laboral.

¢ Identificar las condiciones de trabajo de riesgo y prevenirlos.

e Realizar chequeos médicos preventivos hasta que termine la
relacion laboral de acuerdo a norma.

e Las elecciones sindicales de sus trabajadores deben de ser
democraticas y transparentes.

e Asignar los recursos que sean necesarios para un efectivo trabajo
del comité paritario de seguridad y salud.

e Capacitar y si es necesario entrenar a su personal para el puesto

gue ha de ocupar de acuerdo a sus funciones (22).

Las leyes en nuestro pais de salud y seguridad laboral son bastante
estrictas, ya que el empleador tiene muchas obligaciones hacia sus
trabajadores, por ello deberian sentarse a dialogar para atender sus
requerimientos y establecer una relacion de comunicacion Optima

reconociendo el componente social, psicolégico y emocional del trabajador.

Un trabajador que se siente valorado por la organizacién, ya que esta se
preocupa por su salud, sera un trabajador saludable y eficiente. Que esto
suceda depende mucho del empleador sin esperar la fiscalizacion del

estado.
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Concepto de Calidad de vida
Implica el bienestar fisico, bienestar material, bienestar social, bienestar
emocional que se reflejan a través de la seguridad fisica, relaciones

interpersonales, productividad y autoestima (23).

Calidad de vida profesional

La calidad de vida del profesional de enfermeria es primordial para brindar
una atencion de calidad al paciente, depende mucho el grado de
satisfaccion del personal de enfermeria para aumentar productividad y la
calidad del servicio que brinda.

La calidad de vida profesional se mide en tres dimensiones que son: Apoyo
directivo, motivacioén intrinseca y carga de trabajo (24).

Apoyo Directivo: el que brinda el empleador a las personas que trabajan en
la institucion.

Motivacién Intrinseca: son factores internos que determinan la conducta
motivada dirigida a la satisfaccién profesional.

Carga en el trabajo: Como percibe el trabajador las demandas del puesto

de trabajo (cantidad de trabajo, prisas, presion (25).

2.4 Definicién de Términos Béasicos

Seguridad. - Es cuando no existe peligro o riesgo en una actividad.

Plan.- Es un programa para realizar una tarea.

Prevencion. — Accion que busca evitar un riesgo o evento desfavorable.
Accidente laboral. - Hecho repentino por causa del trabajo que produzca
dafio en el trabajador.

Riesgo. — Es la probabilidad que a una persona le ocurra un contratiempo

0 una desgracia.

23



Enfermedad profesional. - desequilibrio en la salud que ocurre a

consecuencia del trabajo ejecutado en su labor o profesion.

Motivacion. - Es la razdén que provoca la realizacion o la omision de una

accion.

Cargade trabajo. - Es la demanda de componentes psico-fisicos a los que

el trabajador se ve sometido a lo largo de la jornada laboral.
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ll. HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1. Hipotesis
3.1.1 Hipotesis General:

Existiria relacion entre la seguridad laboral y la calidad de vida de

las enfermeras del hospital nacional Dos De Mayo, Lima-2020

3.1.2. Hipotesis Especificas:

a) Existiria relacién entre seguridad laboral y la calidad de vida en la
dimensién apoyo directivo de las enfermeras

b) Existiria relacion entre la seguridad laboral y la calidad de vida en
la dimension motivacion intrinseca de las enfermeras

c) Existiria relacion entre la seguridad laboral en la calidad de vida en
la dimension carga de trabajo de las enfermeras

3.2. Definicion conceptual de variables

Seguridad Laboral

La seguridad laboral esta basado en normas y practicas dirigidas a proteger
la integridad fisica y psicoldgica de los trabajadores manteniendo una linea

de resguardo evitando riesgos al momento de ejecutar sus labores
Calidad de Vida

Este concepto interactla los objetivos, anhelos, preocupaciones de cada
persona de acuerdo con el nivel de vida que tenga, también se ve influido

por los valores de la sociedad.
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3.2.1 Operacionalizacion de variable (Dimensiones, indicadores, indices, método y técnica).

Variable Definicion Conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores
La seguridad laboral esta | . e Proteccion de la Salud de los Recursos
basado en normas y practicas | La seguridad laboral en el Humanos
Id|:|g|d'zs(?fp’)rloteger l,a o lhosp:j[al [?(,)S jelMlayo se pasal jn e Cultura de prevencion en riesgos laborales.
Seguridad miegrica |§|ca ypsicologica | 1a @b l_camon ¢! pian naciona’ de , e Eficiencia y control por parte del Estado.
de los trabajadores seguridad laboral basada en la Plan de seguridad L o
Laboral . , e Participacion del personal y organizaciones
manteniendo una linea de ley 29783. o
: . sindicales.
resguardo evitando riesgos al .
momento de ejecutar sus o Cumplimiento de los programas
labores implementados para reducir riesgos
potenciales y reales.

e |dentificacion de las fortalezas y
oportunidades en el mejoramiento de la
seguridad y salud laboral.

e Coherencia de la seguridad y salud laboral.

Calidad de . S . , . o Satisfaccion con el sueldo
Vida Calidad de vida implica el La calidad de vida profesional es Apoyo directivo « Posibilidad de promocion

bienestar fisico, bienestar
material, bienestar social,
bienestar emocional las
cuales se evidencias a través
de la seguridad fisica,

un balance entre el trabajo y la
capacidad para afrontarlo de
manera que a lo largo de la vida
se consiga un desarrollo 6ptimo
en las esferas profesional, familiar

¢ Reconocimiento del esfuerzo

¢ Apoyo de los jefes

¢ Apoyo de comparieros

o Posibilidad de ser creativo

e informacion de los resultados del trabajo
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relaciones interpersonales,
productividad, autoestima.

y personal. Segun Cabezas
1998
Calidad de vida profesional
cargas o demandas en el trabajo
(percepcion que el trabajador
tiene de las demandas del puesto
de trabajo), motivacion intrinseca
(motivacion debida a factores
internos) y apoyo directivo
(soporte emocional que brindan
los directivos a las personas que
trabajan con él).

Motivacion intrinseca

Carga de trabajo

e Posibilidad de expresar lo que siento y
necesito

e La empresa trata de mejorar la calidad de
vida en mi puesto de trabajo

¢ Autonomia o libertad de decisién

e Variedad en mi trabajo

¢ Mis propuestas son escuchadas y
aplicadas

o Satisfaccion con el tipo de trabajo

e Motivacion (ganas de esforzarme)

e Apoyo familiar

¢ Ganas de ser creativo

e Capacitacién

o Estoy capacitado para hacer mi trabajo
actual

o Mi trabajo es importante para la vida de
otras personas

e Lo que tengo que hacer queda claro

e Me siento orgulloso de mi trabajo

o Calidad de vida de mi trabajo

e Apoyo de los compafieros: jefe

e Cantidad de trabajo que tengo
e Presion que recibo para realizar la cantidad
de trabajo
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https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0120053415300066#bib0050
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e Presion recibida para mantener la calidad
de mi trabajo

e Prisas y agobio por falta de tiempo para
hacer mi trabajo

¢ Desconecto al acabar la jornada laboral

o Conflictos con otras personas en el trabajo

o Falta de tiempo para mi vida personal

e Incomodidad fisica en el trabajo

e Carga de responsabilidad

e Interrupciones molestas

o Estrés (esfuerzo emocional)

¢ Mi trabajo tiene consecuencias negativas
para mi salud
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IV. DISENO METODOLOGICO

4.1. Tipoy disefio de lainvestigacion

4.1.1 Tipo de la Investigacion
El presente trabajo de investigacion es de tipo descriptivo, aplicativo,

cuantitativo y correlacional.

4.1.2 Disefio de la Investigacion

No experimental de corte transversal.

En donde:

M: Muestra de estudio conformada por las enfermeras del Hospital Dos de

Mayo
X: Variable Seguridad Laboral
Y: Variable Calidad de Vida

r : relacion de variables

4.2. Método de la investigacion
Se aplico el método cientifico demostrado en la hipotesis planteada.

La investigacion sera Descriptivo relacional
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4.3. Poblacion y muestra
4.3.1. Poblacion

En cuanto a la poblacion se conformaron un total de 199 enfermeras que
laboran en el hospital nacional Dos de Mayo, donde se tuvieron en cuenta

los siguientes criterios:

4.3.2. Muestra
La muestra estuvo compuesta por 79 enfermeras asistenciales, cantidad

dada mediante la férmula para calculo en poblaciones finitas.

En la determinacion de la muestra Optima se seleccionard el muestreo
aleatorio.
Realizando los calculos se tiene una muestra conformada por 79

enfermeras al 97.50% de Nivel de confianza. La formula sera:

Z1—oc/22*P*CI*N
d2x (N —1)+Z1_o/2° %D *q
n

n
1+N

nf=

Donde:

N: Marco muestral (Tamafio de la poblacion)

Alfa (Maximo error tipo 1): & = 0.05
Nivel de Confianza: 1—OC/2 = 0,975
Z de (1—0¢/2) se busca en la tabla = 1,96

P = prevalencia de la enfermedad, se asume p =0,50 (50%)

q- Complemento de p, g = 1- p; es decir q = 0,50
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d = Precision = 0,05
= Tamafio 6ptimo de muestra.
s = Tamanfo final de muestra.

Por lo tanto a un nivel de confianza de 97.50% y 5 % como margen de error;
p= 50 % (Poseen buena salud) y g = 50% (No poseen buena salud). El
tamafio de la muestra seré:

Zl—oc/22 *p*qx*N
d2x (N —1)+Z1_o/2> %D *q

3.8416*497500

T 5 5%198+ 3.8416* 2500
= 1911196 _ 1435
14550
n=131.35
n
ng = n
1+ 2

Reemplazando los valores, se tiene

131.35  131.35

T 13134 166 7912
199

= 79

Por lo que el tamafio final de la muestra es 79.
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4.3.3 Criterios de Inclusién

En el criterio de inclusion se consideraron a:
e Licenciadas de enfermeria nombradas y contratadas

e Enfermeras de labor asistencial

4.3.4 Criterios de Exclusion

e Jefa del departamento de enfermeria

e Jefas de servicio

e Supervisoras y coordinadoras de servicios

e Licenciadas de enfermeria de pasantia

e Enfermeras con descanso médico.

e Enfermeras de vacaciones.

e Enfermeras con licencia a la fecha de la aplicacion del estudio.

e Enfermeras asistenciales de la unidad de cuidados intensivos.

4.4. Lugar de estudio y periodo desarrollado

El estudio se realizdé en el hospital nacional Dos de Mayo ubicado en el
parque de la historia de la Medicina Humana. Avenida Grau sin numero.
Cercado De Lima. El periodo de aplicacion de instrumento fue en un

periodo de 15 dias en el mes de agosto del 2020.

4.5. Técnicas e Instrumentos para recoleccion de la informacién

Teniendo en cuenta la realidad y el contexto en el que se encuentra la
poblacién de estudio a causa de la pandemia, siendo nosotros los
enfermeros la principal fuerza que contrarresta sus efectos, en la etapa de
recoleccion de datos se vio conveniente utilizar la técnica de la encuesta
virtual, por ser el método de investigacion y recopilacién de datos que tiene
el propdsito de abordar nuestro tema de estudio, inicialmente nos dirigimos

a cada licenciado de enfermeria solicitando su consentimiento para la
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participacion en este estudio por medio de video llamadas, correo
electronico y whatsapp que nos permitié obtener los datos necesarios para

cumplir con los objetivos de este estudio.
Instrumento:

El instrumento fue el cuestionario dividido en las dos variables de estudio
el primero acerca de seguridad laboral, cuyo instrumento del doctor Elmer
mascaro validado por criterio y constructo por profesionales de salud con
el grado de doctor obteniendo un grado de validez y confiabilidad del 95%
aplicado inicialmente en la en su investigacion del afio 2017.Este mide la
variable unidimensional “seguridad laboral” y esta compuesto de 7
preguntas dicotomicas de respuesta cerrada, dando el valor de 1 a cada
pregunta siendo 7 el puntaje maximo, se divide en tres niveles: bajo
(puntaje mayor que 0 y menor que 2), medio (puntaje mayor que 3 y menor
que 5) y alto (puntaje mayor que 6 y menor que 7).

En cuanto al Cuestionario calidad de vida se cogié el instrumento de
Rivera-Avila, que hizo un estudio de validacion del cuestionario de calidad
de vida profesional, donde demuestra que es fiable y la vez confiable para
su aplicacion en el personal de salud, esta dividido en tres dimensiones:
carga en el trabajo, apoyo directivo, motivacion intrinseca cada uno
categorizado en una escala del 1 al 4 consta de 34 preguntas. El
cuestionario calidad de vida profesional responde a la escala del 1 al cuatro
donde 1 equivale nada, 2 equivale a algo, 3 equivale bastante y 4 equivale

a mucho, para la medicion se dimensiona el alto, medio, bajo.

Se utilizé los programas Microsoft Word, Excel, Powert Point, el paguete
estadistico SPSS.

4.6. Andlisis y procesamiento de datos

Los datos fueron codificados e ingresados en una base de datos creado en
el programa Excel para su posterior analisis en el programa estadistico
SPSS.
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Para determinar la influencia de la variable seguridad laboral en la calidad
de vida se utilizo el método estadistico Rho De Spearman La eleccién de
este coeficiente se realizé en funcion a los resultados de la evaluacion de
la normalidad de la distribucién de datos (Prueba de normalidad de
Kolmogorov Smirnov) en la cual se identificé que los datos no cuentan con
una distribucion normal. Sin embargo, para el cruce de variables se utilizé
la prueba estadistica no paramétrica denominada Chi cuadrado de

Pearson.
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V. RESULTADOS

5.1 Resultados descriptivos

Cuadro 5.1.1

EDAD DE LAS ENFERMERAS ENCUESTADAS EN EL HOSPITAL
NACIONAL DOS DE MAYO

EDAD NUMERO %
De 25 a 28 afios 19 24.05
De 29 a 38 afios 20 25.32
De 39 a 45 afios 19 24.05
De 46 a 60 afios 21 26.58

TOTAL 79 100%

Fuente: Base de datos

Respecto a la edad de los evaluados, se conté con una edad promedio de
38.49, sin embargo, se identifico una alta dispersién con relacion a este
valor central, reflejado en una desviacion estandar de 10.43, siendo la edad
minima de 25 afios y la maxima de 60, con una mayor proporcion de
individuos categorizados en el grupo de 46 a 60 afios de edad.
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Cuadro 5.1.2

SEXO DE LAS ENFERMERAS ENCUESTADAS EN EL HOSPITAL
NACIONAL DOS DE MAYO

SEXO NUMERO PORCENTAJE
femenino 70 88.61
masculino 9 11.39

total 79 100%

Fuente: Base de datos

Se identific6 que una mayor cantidad de evaluados son mujeres que

representa el 88.61%, siendo de sexo masculino el 11.39%.

Cuadro 5.1.3

GRADO ACADEMICO DE LOS ENFERMEROS ENCUESTADOS EN EL
HOSPITAL DOS DE MAYO

GRADO NUMERO PORCENTAJE
Licenciatura 43 54.43
Magister 9 11.39
Especialidad 27 34.18
Total 79 100%

Fuente: Base de datos
Del total de enfermeros encuestados se observa que el 54.43% tienen

licenciatura, el 11.39% tiene el grado de magister, el 34.18% tiene la

especialidad en su carrera.
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Cuadro 5.1.4

SITUACION LABORAL DE LOS ENFERMEROS ENCUESTADOS EN
EL HOSPITAL DOS DE MAYO

SITUACION NUMERO PORCENTAJE
LABORAL
Contratado 46 58.23
Nombrado 33 41.77
Total 70 100%

Fuente: Base de datos

La situacion laboral de los enfermeros el 58.23% es contratado, mientras
que el 41.77% son nombrados.

Cuadro 5.1.5

ANOS DE SERVICIO DE LOS ENFERMEROS ENCUESTADOS EN EL
HOSPITAL DOS DE MAYO

ANOS DE SRVICIO NUMERO %
Menor a 5 afios 37 46.84
Mayor a 5 afnos 42 53.16

Total 79 100%

Fuente: Base de datos

En el siguiente cuadro afos de servicio de los enfermeros se observa que
el 46.84% tienen menos de cinco afos, mientras que el 53.16% tienen mas

de 5 afos.
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Cuadro 5.1.6

SEGURIDAD LABORAL DE LOS ENFERMEROS ENCUESTADOS EN
EL HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO.

NIVELES FRECUENCIA PORCENTAJE
Bajo 54 68.35
Medio 25 31.65
Alto 0 0.00
Total 79 100.00

Fuente: Base de datos

En el siguiente cuadro acerca del analisis descriptivo de la seguridad
laboral de los enfermeros se observa que el 68.35% es bajo, el 31.65% es

medio, y el 0% es alto.

Cuadro 5.1.7

PROTECCION DE LA SALUD DE LOS RECURSOS HUMANOS DEL
HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO

RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
Si 10 12.66%
no 69 87.34%
Total 79 100%

Fuente: Base de datos

En el siguiente cuadro acerca de la proteccion de la salud de los recursos
humanos el 12.66% opina que si existe, frente a un 87.34% que opina que

no existe.
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Cuadro 5.1.8

CULTURA DE PREVENCION DE RIESGOS LABORALES EN EL
HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO

RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 11 13.92%
NO 68 87.34%
Total 79 100%

Fuente: Base de datos

En el siguiente cuadro acerca de la cultura de prevencion de riesgos

laborales el 13.92% refiere que si existe una cultura de prevencion de

riesgos laborales frente a un 87.34% que refiere que no existe.

Cuadro 5.1.9

EFICIENCIA Y CONTROL POR PARTE DEL ESTADO EN EL
HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO

RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 0 0
NO 79 100%
Total 79 100%

Fuente: Base de datos

En el siguiente cuadro acerca de la eficiencia y control por parte del estado,

el 100% refiere que este no existe.




PARTICIPACION DEL PERSONAL Y ORGANIZACIONES SINDICALES

Cuadro 5.1.10

EN EL HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO

RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
SI 34 43.04%
NO 45 56.96%
Total 79 100%

Fuente: Base de datos

En el siguiente cuadro sobre la participacion del personal y las
organizaciones sindicales en el hospital nacional Dos de Mayo, el 43.04%

refiere que si existe, frente a un 56.96% que refiere que este no existe.

Cuadro 5.1.11

CUMPLIMIENTO DE LOS PROGRAMAS IMPLEMENTADOS PARA
REDUCIR RIESGOS POTENCIALES Y REALES EN EL HOSPITAL
NACIONAL DOS DE MAYO.

RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 16 20.25%
NO 63 79.75%
Total 79 100%

Fuente: Base de datos

En el siguiente cuadro acerca del cumplimiento de los programas
implementados para reducir riesgos potenciales y reales en el hospital
nacional Dos De Mayo, el 20.25% refiere que si existe cumplimiento de

este, frente a un 79.75% que refiere que no existe cumplimiento.
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IDENTIFICACION DE LAS FORTALEZAS Y OPORTUNIDADES EN EL
MEJORAMIENTO DE LA SEGURIDAD Y SALUD LABORAL EN EL

Cuadro 5.1.12

HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO.

RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 65 82.28%
NO 14 17.72%
Total 79 100%

Fuente: Base de datos

En el siguiente cuadro acerca de la identificacion de las fortalezas y
oportunidades en el mejoramiento de la seguridad y salud laboral en el
hospital dos de mayo, el 82.28 % refiere que si existe, frente a un 17.72%

que refiere que este no existe.

Cuadro 5.1.13

COHERENCIA DE LA SEGURIDAD Y SALUD LABORAL EN EL
HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO

RESPUESTA FRECUENCIA PORCENTAJE
Sl 11 13.92%
NO 68 86.08%
Total 79 100%

Fuente: Base de datos

En el siguiente cuadro acerca de la coherencia de la seguridad y salud
laboral en el hospital nacional Dos De Mayo, el 13.92% refiere que si es

coherente, frente a un 86.08% que refiere que no es asi.
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Cuadro 5.1.14

APOYO DIRECTIVO EN EL HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO

NIVEL FRECUENCIA PORCENTAJE
BAJO 31 39.24&

MEDIO 47 59.49%

ALTO 1 1.27%

TOTAL 79 100%

Fuente: Base de datos

En el siguiente cuadro acerca del apoyo directivo en el Hospital nacional
Dos De Mayo se observa que el 39.24% es bajo, el 59.49% es medio y el

1.27% es alto.
Cuadro 5.1.15

MOTIVACION INTRINSECA EN EL HOSPITAL NACIONAL DOS DE

MAYO
NIVEL FRECUENCIA PORCENTAJE
BAJO 0 0.00%
MEDIO 21 26.58%
ALTO 58 73.42%
TOTAL 79 100%

Fuente: Base de datos

En el siguiente cuadro acerca de la motivacion intrinseca en el hospital
nacional Dos de Mayo se observa que el 26.58% indica que es medio y el

73.42% indica que es alto.
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Cuadro 5.1.16

CARGA DE TRABAJO EN EL HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO

NIVEL FRECUENCIA PORCENTAJE
BAJO 4 5.06%
MEDIO 75 94.04%
ALTO 0 0.00%
TOTAL 79 100%

Fuente: Base de datos

En el siguiente cuadro acerca de la carga de trabajo en el hospital Nacional

Dos De Mayo, indica que el 5.06% es bajo, el 94.04% indica que es medio,

y el 0.00% indica que es alto.
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Grafico 5.1.16.1

SEGURIDAD LABORAL

0.00%

31.65%

68.35%

= Bajo
= Medio
= Alto

Fuente: Base de datos

Como se puede observar, se identific6 una marcada predominancia de un

nivel bajo de seguridad (68.35%), en contraste con una menor presencia

del nivel medio y la ausencia del nivel alto.
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Grafico 5.1.16.2

CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL DE LOS ENFERMEROS DEL
HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO

94.94%
73.42%
59.49%
39.24%
26.58%
5.06%
1.27% 0.00% 0.00%
Apoyo directivo Motivacion intrinseca Carga de trabajo

Bajo = Medio = Alto

Fuente: Base de datos

Se observa que en la dimensién Apoyo directivo se presentd una tendencia
a los niveles medio y bajo, lo cual se ve reflejado en una predominancia de
un nivel medio en un 59.49% de la muestra y de un nivel bajo en un 39.24%.
En la dimensidon Motivacion, por el contrario, se pudo apreciar una mayor
frecuencia de niveles altos (73.42%). Mientras que, en la dimension Carga

de Trabajo, tenemos una mayor presencia de niveles medios (94.94%)
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5.2. Resultados inferenciales

Tabla5b.2.1

Correlacion entre la Seguridad Laboral y la Calidad de
Vida Profesional

Calidad de Vida Seguridad laboral
Profesional e p r2
Apoyo directivo -.068 554 .005
Motivacion intrinseca -.067 .560 .004
Carga de trabajo -.451" .000 .203
*p<.01

Fuente: Base de datos

En concordancia con el objetivo general de la investigacion, para
determinar la relacién entre la variable Seguridad Laboral y la variable
Calidad de Vida Profesional, se llevo a cabo un anlisis correlacional entre
las puntuaciones que corresponden a la seguridad laboral y las
puntuaciones que conforman la Calidad de Vida Profesional. Se utilizo el
coeficiente de correlacién rho de Spearman (estadistica no paramétrica).
La eleccion de este coeficiente se realizé en funcion a los resultados de la
evaluacion de la normalidad de la distribucién de datos, en la cual se
identificé que los datos no cuentan con una distribucion normal. A través
del andlisis correspondiente, se pudo identificar una correlacion negativa y
significativa (p < 0.01) entre la dimension Carga de Trabajo (Calidad de
Vida Profesional) y la Seguridad Laboral. Este resultado nos indica que en
cuanto mayor es la puntuacion obtenida en la variable Seguridad Laboral,
menor es la puntuacion en la dimension Carga Laboral y viceversa. Esta
correlacion identificada presenta una magnitud que puede ser catalogada
como una correlacion negativa débil (mayor a -0.25, pero menor a -0.50).
De igual forma, el calculo del coeficiente de determinacion (rs) nos permite
sefalar que un 20.30% de la Seguridad Laboral percibida por loe evaluados

es explicada por la dimensién Carga de trabajo y viceversa
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Gréafico 5.2.1

DIAGRAMA DE DISPERSION DE LA DE LA CORRELACION ENTRE
LA DIMENSION CARGA DE TRABAJO Y SEGURIDAD LABORAL
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Podemos observar el diagrama de dispersion que corresponde a la
correlacion entre ambas variables de estudio, en donde en el eje vertical
(Y) encontramos a la dimensién Carga de Trabajo; mientras que, en el eje

horizontal (X) encontramos a la variable Seguridad Laboral.
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Tabla 5.2.2

ASOCIACION ENTRE LA SEGURIDAD LABORAL Y LA DIMENSION
APOYO DIRECTIVO

Seguridad Laboral

Calidad de Vida Profesional Bajo Medio p
f % f %
Apoyo directivo Bajo 19 61.29 12 38.71 .4672
Medio 34 72.34 13 27.66
Alto 1 100.00 0 0.00

a Chi cuadrado de Pearson

De acuerdo a los objetivos especificos de la presente investigacion, se llevo
a cabo el andlisis inferencial correspondiente para determinar la relacion
entre variable Seguridad Laboral y la dimension Apoyo Directivo (Calidad
de Vida Profesional). A nivel descriptivo, se pudo identificar que una mayor
cantidad de evaluados presentaron un nivel medio en la dimension Apoyo
Directo y al mismo tiempo un nivel bajo en la variable Seguridad Laboral
(34 de los evaluados coincidieron en ambas categorias); sin embargo, al
utilizar la prueba estadistica no paramétrica denominada Chi cuadrado de
Pearson, se pudo identificar que no existe asociacion significativa entre

ambas variables.
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Tabla 5.2.3

ASOCIACION ENTRE LA SEGURIDAD LABORAL Y LA DIMENSION
MOTIVACION INTRINSECA

Seguridad Laboral

Calidad de Vida Profesional Bajo Medio p
f % f %
Motivacion intrinseca Medio 14 66.67 7 33.33 .846°
Alto 40 68.97 18 31.03

2 Chi cuadrado de Pearson

Siguiendo con los objetivos especificos de la investigacion, se llevé el
analisis inferencial correspondiente para determinar la relacién entre la
variable Seguridad Laboral y la dimension Motivacion Intrinseca (Calidad
de Vida Profesional). A nivel descriptivo se puede apreciar que una mayor
cantidad de evaluados coincidio en presentar un nivel alto en la dimension
Motivacion Intrinseca y al mismo tiempo un nivel bajo en Seguridad Laboral
(n= 40); sin embargo, al utilizar la prueba estadistica no paramétrica
denominada Chi cuadrado de Pearson, se pudo identificar que no existe

asociacion significativa entre ambas variables.
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Tabla 5.2.4

ASOCIACION ENTRE LA SEGURIDAD LABORAL Y LA DIMENSION
CARGA DE TRABAJO

Seguridad Laboral

Calidad de Vida Profesional Bajo Medio p
% f %

Carga de trabajo Bajo 4 100.00 0 0.00 .163%@
Medio 50 66.67 25 33.33

2 Chi cuadrado de Pearson

De acuerdo a los objetivos especificos establecidos, se realizé el analisis
correspondiente para determinar la relacién entre la variable Seguridad
Laboral y la dimension Carga de Trabajo (Calidad de Vida Profesional). A
nivel descriptivo, un total de 50 evaluados coincidieron en presentar un nivel
medio en la dimensién Carga de Trabajo y al mismo tiempo un nivel bajo
de Seguridad Laboral; sin embargo, al utilizar la prueba estadistica no
paramétrica denominada Chi cuadrado de Pearson, se pudo identificar que

no existe asociacion significativa entre ambas variables.
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VI. DISCUSION DE RESULTADOS

6.1. Contrastacion y demostracion de la hipétesis

6.1.1. Hipotesis General
e Hipotesis nula
No existiria relacion entre la seguridad laboral y la calidad de vida de las
enfermeras del hospital nacional Dos De Mayo.
e Hipotesis alterna
Existiria relacion entre la seguridad laboral y la calidad de vida de las

enfermeras del hospital nacional Dos De Mayo.

Tabla 6.1.1
CORRELACION ENTRE LA SEGURIDAD LABORAL Y LA CALIDAD
DE VIDA PROFESIONAL

Calidad de Vida Seguridad laboral

Profesional I's p r2

Apoyo directivo -.068 .554 .005
Motivacion intrinseca -.067 .560 .004
Carga de trabajo -.451" .000 .203

Fuente: base de datos

A través del coeficiente de correlacién rho de Spearman mediante el
analisis correspondiente se pudo identificar una correlacién negativa y
significativa (p < 0.01) entre la variable Seguridad Laboral y la dimension
Carga de Trabajo (Calidad de Vida Profesional). Este resultado nos indica
gue cuanto mayor es la puntuacion obtenida en la variable Seguridad
Laboral menor es la puntuacion en la dimensién Carga Laboral vy
viceversa. Esta correlacion identificada presenta una magnitud que puede
ser catalogada como una correlacion negativa débil (mayor a -0.25, pero

menor a -0.50). De igual forma, el calculo del coeficiente de determinacion
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(rs) nos permite sefalar que un 20.30% de la Seguridad Laboral percibida
por los evaluados es explicada por la dimension Carga de trabajo y
viceversa. Se acepta la hipotesis alterna planteada, ya que existe
correlacion (inversa y débil) entre la seguridad laboral y una de las

dimensiones de la calidad de vida profesional que es la carga de trabajo.

6.1.2. Hipotesis especificas:

e Hipdtesis nula: No existiria relacion entre seguridad laboral en la
dimensidn plan de seguridad y calidad de vida en la dimensién apoyo
directivo de las enfermeras del hospital nacional Dos De Mayo.

e Hipdtesis alterna: Existiria relacion entre seguridad laboral en la
dimension plan de seguridad y calidad de vida en la dimension apoyo

directivo de las enfermeras del hospital nacional Dos De Mayo.

Tabla 6.1.2
ASOCIACION ENTRE LA SEGURIDAD LABORAL Y LA DIMENSION
APQOYO DIRECTIVO

Seguridad Laboral

Calidad de Vida Profesional Bajo Medio p
f % f %
Apoyo directivo Bajo 19 61.29 12 38.71 .4672
Medio 34 72.34 13 27.66
Alto 1 100.00 O 0.00

& Chi cuadrado de Pearson

Para identificar la relacion entre variable Seguridad Laboral y la dimensién
Apoyo Directivo (Calidad de Vida Profesional). Al utilizar la prueba
estadistica no paramétrica denominada Chi cuadrado de Pearson, se pudo
identificar que no existe asociacion significativa entre ambas variables. Por

lo tanto, se acepta la hipétesis nula.
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e Hipotesis nula: No existiria relacion entre la seguridad laboral en la
dimension plan de seguridad y la calidad de vida en la dimension
motivacion intrinseca de las enfermeras del hospital nacional Dos De
Mayo.

e Hipdtesis alterna: Existiria relacion entre la seguridad laboral en la
dimensién plan de seguridad y la calidad de vida en la dimensién
motivacion intrinseca de las enfermeras del hospital nacional Dos De

Mayo.

Tabla 6.1.3
ASOCIACION ENTRE LA SEGURIDAD LABORAL Y LA DIMENSION
MOTIVACION INTRINSECA

Seguridad Laboral

Calidad de Vida Profesional Bajo Medio p
f % f %
Motivacion intrinseca Medio 14 66.67 7 33.33 .846°2
Alto 40 68.97 18 31.03

a8 Chi cuadrado de Pearson

Se llevé el andlisis inferencial correspondiente para identificar la relaciéon entre
la variable Seguridad Laboral y la dimension Motivacion Intrinseca (Calidad de
Vida Profesional) al utilizar la prueba estadistica no paramétrica denominada
Chi cuadrado de Pearson, se pudo identificar que no existe asociacion

significativa entre ambas variables. Por lo tanto, se acepta la hipotesis nula.

e Hipdtesis nula: No existiria relacion entre la seguridad laboral en la
dimensién plan de seguridad y calidad de vida en la dimension carga de
trabajo de las enfermeras del hospital nacional Dos De Mayo.

e Hipotesis alterna: Existiria relacion entre la seguridad laboral en la
dimension plan de seguridad y calidad de vida en la dimension carga de

trabajo de las enfermeras del hospital nacional Dos De Mayo.
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Tabla 6.1.4
ASOCIACION ENTRE LA SEGURIDAD LABORAL Y LA DIMENSION
CARGA DE TRABAJO

Seguridad Laboral

Calidad de Vida Profesional Bajo Medio p
f % f %
Carga de trabajo Bajo 4 100.00 O 0.00 1632

Medio 50 66.67 25 33.33

a8 Chi cuadrado de Pearson

Se realizdé el andlisis correspondiente para identificar la relacion entre la
variable Seguridad Laboral y la dimensién Carga de Trabajo (Calidad de Vida
Profesional) al utilizar la prueba estadistica no paramétrica denominada Chi
cuadrado de Pearson, se pudo identificar que no existe asociacion

significativa entre ambas variables.

6.2. Contrastacion de los resultados con otros estudios similares.

En los estudios que revisamos se encontraron diferentes resultados, a
continuacion, detallamos los siguientes:

En cuanto a la relacién entre las variables, MASCARO (2018), concluye
que la seguridad y salud laboral incide significativamente en la calidad de
vida de los trabajadores de salud. Nosotros en nuestra investigacion
determinamos que existe correlacion negativa y significativa entre la
seguridad laboral y la calidad de vida en su dimension carga de trabajo
(Cuadro 5.1.6).

En cuanto a la variable seguridad laboral, SANGAMA (2018) obtuvo como
resultados que la seguridad y salud en el trabajo tiene valores mayoritarios

entre los niveles bajo medio, con reducidos porcentajes del nivel alto, caso
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similar a nuestro estudio donde se observa que el nivel de seguridad laboral
un 68.35% es bajo, el 31.65% es medio, y el 0% es alto.

Mascaro sefala que el 47% (en su mayoria) del personal de Salud, fueron
de la opinién que existe proteccidn a favor de los Recursos Humanos que
trabajan en la Institucion; mientras el 29% no compartié las opiniones de los
anteriores y el 24% sefalo que desconocian, contrario a nuestra
investigacién que dice que el 87.34% refiere que no existe proteccion del
recurso humano de la institucién (Cuadro 5.1.7).

Mascaro También refiere que 61% de los consultados refirieron que no se
promueve en el personal una cultura de prevencién en riesgos laborales.
Caso similar al nuestro estudio donde el 87.34% de los encuestados refiere
también que no se promueve una cultura de prevencion de riesgos
laborales (Cuadro 5.1.8).

Por otro lado, refiere que el 69% de sus encuestados indicaron que no
existe eficiencia y control por parte del Estado respecto a la seguridad y
salud laboral. Caso similar con nuestro estudio donde el 100% de los
encuestados refiere que no existe eficiencia y control por parte del estado
(Cuadro 5.1.9)

Continuando Mascaro refiere que el 49% de los consultados, indicaron que
no existe participacion del personal y organizaciones sindicales en lo
referente a la seguridad y salud laboral; mientras el 44% fueron los Unicos
que respondieron afirmativamente y el 7% se limitaron en sefalar que
desconocian, caso similar en nuestra investigacion cuyo resultado fue que
el 59.96% refiere que no existe participacion del personal y organizaciones
sindicales frente a un 43.04% que refiere que si existe (Cuadro 5.1.10).
Otra coincidencia con Mascaro es que refiere que el 64% de los
encuestados indicaron que no se cumple a nivel institucional con los
programas que estan destinados a reducir riesgos potenciales y reales;
caso similar a nuestra investigacion donde el 79.75% que refiere que no
existe cumplimiento de los programas implementados para reducir riesgos

potenciales y reales en el hospital nacional Dos de Mayo (Cuadro 5.1.11)
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Contrastando con nuestra investigacion Mascaro refiere que el 58% de los
consultados, opinaron que no existe identificacion de las fortalezas y
oportunidades en el mejoramiento de la seguridad y salud laboral de los
trabajadores en el hospital Nacional Edgardo Rebagliati, caso contrario a
nuestra investigacion donde el 82.28 % refiere que si existe identificacion
de las fortalezas y oportunidades en el mejoramiento de la seguridad
laboral frente a un 17.72% que refiere que este no existe (Cuadro 5.1.12)
Por ultimo Mascaro refiere que segun la opinidn de los encuestados en un
promedio del 71% expresaron que la seguridad y salud laboral no es
coherente en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins; en cambio el 26%
fueron los Unicos que respondieron afirmativamente y el 3% restante
expresaron desconocer, sumando el 100%

Caso similar en nuestra investigacion que el un 86.08% que refiere también
gue no existe coherencia entre la seguridad y salud laboral en el hospital
nacional Dos De Mayo, frente a un 13.92% refiere que si es coherente
(Cuadro 5.1.13).

Generalmente estos estudios coinciden que existe un nivel bajo se
seguridad laboral en todos sus aspectos, caso que no ha cambiado en
nuestro estudio a pesar de la pandemia que estamos atravesando,
considerandose un hecho marcado.

En cuanto a la variable calidad de vida, RIOS, C (Per( 2016) En su estudio
Calidad De Vida Laboral Y Compromiso Organizacional De Los
Trabajadores, mide las dimensiones de calidad en malo, regular, bueno.
En contrastacién con nuestro trabajo en la variable calidad de vida mide
sus dimensiones en bajo, medio, alto. En nuestra investigacion en la
dimensién Apoyo Directivo predomina un nivel medio con un 95 % y con el
estudio de Rios, predomina el nivel regular con el 67 % de las opiniones
encuestadas. En la dimensioén motivacion intrinseca predomina un nivel alto
que representa el 73.4 %, en el estudio de Rios, prevalece el 75% como

nivel regular, respecto a la dimension Carga de Trabajo se evidencia un

56



nivel medio 94%, para Rios el mayor porcentaje representa el 79.2% como
regular de los encuestados.

En comparacioén con la investigacion de Yupanqui, podemos comparar las
dimensiones de Carga de trabajo los encuestados representan el 78.3%
como valor medio, y en nuestra investigacion representa el 94 %como valor
medio, en motivacion intrinseca los encuestados representan el 56.7% nivel
alto y en comparacion con nuestro estudio es el 73% también como nivel
alto y en la dimension carga de trabajo se evidencia como valor medio que
representa el 73.3%, asi mismo en nuestra investigacion también

representa el 78.3% como valor medio.

6.3. Responsabilidad ética

El presente trabajo de investigacion se realizé con el debido permiso a la
institucion, adicionalmente se obtuvo autorizacion de los encuestados
mediante una carta de consentimiento en modo virtual (por causa de la
coyuntura actual) esto nos permitié aplicar el instrumento a los enfermeros
y los investigadores nos comprometemos a guardar su identidad de forma
anonima, estos datos solo se utilizaron para poder cumplir con los objetivos

de la presente investigacion.
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CONCLUSIONES

Se acepta la hipétesis general planteada ya que existe una
correlacion negativa y significativa entre la Seguridad Laboral y
la dimensién Carga de Trabajo (Calidad de Vida Profesional).
Este resultado nos indica que en cuanto mayor es la puntuacion
obtenida en la variable Seguridad Laboral, menor es la
puntuacion de la dimensién Carga Laboral y viceversa. Esta
correlacion identificada presenta una magnitud que puede ser
catalogada como una correlacion negativa débil (mayor a -0.25,
pero menor a -0.50).

Se pudo apreciar que una mayor cantidad de evaluados
presentaron un nivel medio en la dimension Apoyo Directivo y al
mismo tiempo un nivel bajo en la variable Seguridad Laboral, sin
embargo, al utilizar la prueba estadistica no paramétrica
denominada Chi cuadrado de Pearson, se pudo identificar que

no existe asociacion significativa entre ambas variables.

Se pudo apreciar que una mayor cantidad de evaluados coincidi6
en presentar un nivel alto en la dimensidén Motivacion Intrinseca
y al mismo tiempo un nivel bajo en Seguridad Laboral (n= 40); sin
embargo, al utilizar la prueba estadistica no paramétrica
denominada Chi cuadrado de Pearson, se pudo identificar que

no existe asociacion significativa entre ambas variables.

Un total de 50 evaluados coincidieron en presentar un nivel
medio en la dimension Carga de Trabajo y al mismo tiempo un
nivel bajo de Seguridad Laboral; sin embargo, al utilizar la prueba
estadistica no paramétrica denominada Chi cuadrado de
Pearson, se pudo identificar que no existe asociacion significativa

entre ambas variables
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RECOMENDACIONES

Valorar al trabajador de enfermeria, mediante la proteccion de su
seguridad, aminorando la carga de trabajo mediante el equilibrio de
la cantidad de pacientes segun cada enfermero, gracias a ello y se

garantizara la calidad de atencién.

Es conveniente que en nuestra institucion se fortalezca el comité de
seguridad y salud en el trabajo y ademas establecer el sistema de
gestion de riesgos y el servicio de salud y seguridad en el trabajo,
gracias a ello se brindara proteccion a los trabajadores mejorando
su bienestar aumentado su potencial.

Fortalecer la participacion activa de las enfermeras en el comité de
seguridad y salud en el trabajo para el cumplimiento a cabalidad de
la ley 29783 con la finalidad de evitar accidentes laborales y
enfermedades profesionales asociados al trabajo

Realizar evaluaciones periodicas de salud a todo el recurso humano
a su cargo informandoles respectivamente garantizando la gratuidad
en el chequeo médico del hospital donde se labora.

Promover a todo el recurso humano a seguir las normas de
seguridad que estan establecidas dentro de la organizacién, para
que puedan utilizar su equipo de proteccién y evitar accidentes, lo
cual proporcionara seguridad al desempefiar las tareas en su area
de trabajo.

Fomentar estudios similares para identificar las fortalezas y
debilidades tanto de institucion como de los trabajadores y asi poder
tener un antes y después con un desenlace favorable para los

involucrados.
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ANEXO 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES Y METODOLOGIA POBLACION Y
DIMENSIONES MUESTRA
Problema general: Objetivo general: Hipétesis general: Variable 1 Tipo de investigacién: | La poblacion estuvo
¢Cudl es la relacion | Determinar la relacion | Existiria relacion entre la | Seguridad laboral | cuantitativa, conformado por 199
que existe entre la | que existe entre la | seguridad laboral y la | Dimensién: observacional, enfermeras.
seguridad laboral y la | seguridad laboral y la | calidad de vida de las | Plan de seguridad | prospectivo de corte
calidad de vida de las | calidad de vida de las | enfermeras del hospital transversal.

enfermeras del
hospital nacional Dos
De Mayo, Lima-2020?

Problemas
especificos:

a) ¢ Cual es la relacion
que existe entre la
seguridad laboral y la
calidad de vida en la

dimension apoyo
directivo de las
enfermeras del

hospital nacional Dos
De Mayo, Lima-2020?

b) ¢ Cual es la relacion
que existe entre la
seguridad laboral y la
calidad de vida en la

enfermeras del hospital
nacional Dos De Mayo,
Lima-2020

Objetivos especificos:

a) ldentificar la relacion
entre seguridad laboral
y la calidad de vidaen la
dimension apoyo
directivo de las
enfermeras del hospital
nacional Dos de Mayo,
Lima-2020.

b) Identificar la relacion
entre la  seguridad
laboral y la calidad de
vida en la dimension

nacional Dos De Mayo,
Lima-2020

Hipétesis especificas:

a) Existiria relacién entre
seguridad laboral y la
calidad de vida en la
dimensién apoyo directivo
de las enfermeras del
hospital nacional Dos De
Mayo, Lima-2020.

b) Existiria relacion entre
la seguridad laboral y la
calidad de vida en la
dimension motivacién

Variable 2
Calidad de vida
Dimensiones

a) Apoyo

Directivo

b) Motivacion
intrinseca.

Segun las variables es
Descriptivo- analitico.

Nivel de investigacion:

Descriptivo correlacional
Técnicas de recoleccién
de informacion:

Se aplicara una encuesta

Instrumento:
Cuestionario

Fuente:
Bibliografias
Normas legales

La muestra fue de 79
enfermeras.
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dimensién motivacion
intrinseca de las
enfermeras del
hospital nacional Dos
De Mayo, Lima-2020?

c) ¢, Cual es la relacion
que existe entre la
seguridad laboral y la
calidad de vida en la
dimension carga de
trabajo  de las
enfermeras del
hospital nacional Dos
De Mayo, Lima-2020?

motivacion intrinseca de
las enfermeras del
hospital nacional Dos de
Mayo, Lima-2020.

c) ldentificar la relacién
entre la  seguridad
laboral y la calidad de
vida en la dimension
carga de trabajo de las
enfermeras del hospital
nacional Dos de Mayo,
Lima-2020.

intrinseca de las
enfermeras del hospital
nacional Dos De Mayo,
Lima-2020.

c) Existiria relacion entre
la seguridad laboral en la
calidad de vida en la
dimension  carga de
trabajo de las enfermeras
del hospital nacional Dos
De Mayo, Lima-2020

c) Carga de
trabajo

“SEGURIDAD LABORAL EN LA CALIDAD DE VIDA DE LAS ENFERMERAS DEL HOSPITAL
NACIONAL DOS DE MAYO, LIMA-202



ANEXO 2
INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Cuestionario

Buenos dias: Somos estudiantes de posgrado de maestria en la
universidad del callao, solicitamos su colaboracién para el llenado del
siguiente cuestionario, que nos ayudara en la investigacion sobre el tema
“SEGURIDAD LABORAL EN LA CALIDAD DE VIDA DE LA ENFERMERA
DEL HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAY0O-2020". Gracias de antemano

por su colaboracion.

Marque con un aspa (x) o rellene con la respuesta que estime conveniente.

La informacion proporcionada sera confidencial.

Edad:

Sexo: Masculino () Femenino ()

Estado civil: Casado () Soltero () Conviviente ()
Grado Académico: Doctorado () Maestria () Especialidad ()

Licenciado ()
Situacion Laboral:  Nombrado () Contratado ()

Afos de Servicio Menor a 5 afios () Mayor a 5 afios ()

El siguiente cuestionario trata del tema de SEGURIDAD LABORAL, consta
de 7 preguntas dicotbmicas marque si o no, de acuerdo a su apreciacion.

VARIABLE SEGURIDAD LABORAL

programas implementados para reducir riesgos potenciales
y reales?

1 ¢En su opinidn existe proteccién de la Salud de los Sl NO
Recursos Humanos que trabajan en la Institucion

2 ¢,Con frecuencia se promueve en el personal una cultura de | Si NO
prevencion en riesgos laborales?

3 ¢ Existe eficiencia y control por parte del Estado respectoa | Si NO
la seguridad y salud laboral?

4 ¢ Existe participacion del personal y organizaciones Sl NO
sindicales en cuanto a la seguridad y salud laboral?

5 ¢En su opinién se cumple en la Institucion con los Sl NO
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6 ¢ Existe identificacion de las fortalezas y oportunidades en Sl NO
el mejoramiento de la seguridad y salud laboral?
7 ¢, Considera Usted coherente la seguridad y salud laboral en | Si NO
el Hospital Nacional Dos De Mayo?
A continuacion el cuestionario sobre CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL,
consta de 34 preguntas dividido en 3 dimensiones que son: Apoyo directivo,
Motivacioén Intrinseca y Carga en el trabajo.
CALIDAD DE VIDA PROFESIONAL
NADA ALGO | BASTANTE | MUCHO
APOYO DIRECTIVO 1 2 3 4

. Satisfaccion con el sueldo.

. Posibilidad de promocion.

. Reconocimiento de mi esfuerzo

. Apoyo de mis jefes

. Apoyo de mis compafieros.

. Posibilidad de ser creativo

N[OOI |WIN|F

. Recibo informacion de los
resultados de mi trabajo.

8. Posibilidad de expresar lo que
pienso y necesito

9. Mi empresa trata de mejorar la
calidad de vida de mi puesto

10. Tengo autonomia o libertad de
decision.

11. Variedad de mi trabajo.

12. Es posible que mis propuestas
sean escuchada y aplicadas

MOTIVACION INTRINSECA

13. Satisfaccion con el tipo de trabajo

14. Motivacién (ganas de
esforzarme).

15. Apoyo de mi familia

16. Ganas de ser creativo

17. Capacitacién necesaria para
hacer mi trabajo

18. Estoy capacitado para hacer mi
trabajo actual
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19. Mi trabajo es importante para la
vida de otras personas.

20. Lo que tengo que hacer queda
claro.

21. Me siento orgulloso de mi trabajo

CARGA DE TRABAJO

22. Cantidad de trabajo que tengo

23. Presion recibida para mantener la
calidad de mi trabajo

24. Presion recibida para mantener la
cantidad de mi trabajo

25. Prisas y agobios por falta de
tiempo para hacer mi trabajo

26. Desconecto al acaba la jornada
laboral

27. Conflictos con otras personas de
mi trabajo

28. Falta de tiempo para mi vida
personal

29. Incomodidad fisica en el trabajo

30.Carga de responsabilidad

31. Interrupciones molestas.

32. Estrés (esfuerzo emocional

33. mi trabajo tiene consecuencias
negativas para mi salud

34. Calidad de vida de mi trabajo
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ANEXO 3
CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

A través de este documento que firmaré a continuacion

consiento mi participacibn en la investigacion titulada:
SEGURIDAD LABORAL Y CALIDAD DE VIDA DE LAS ENFERMERAS

DEL HOSPITAL DOS DE MAY0-2020. Cuyos autores son: Elizabeth
Mandujano Ramos/ Noemi patricia mateo montes

Se me ha explicado de forma clara y concisa los objetivos del
estudio, el cual se aplicard mediante un cuestionario relacionado
al tema en mencion, por otro lado, la informacion que
proporcione serd de manera confidencial solo utilizada
exclusivamente en este estudio.

Dicho esto acepto en forma voluntaria mi participacion en el
estudio.

Lima,... del 2020
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ANEXO 4
BASE DE DATOS EN EXCEL
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ANEXO 5

Anexo 5.1
Estadisticos descriptivos de la Seguridad Laboral

M DS Min. Max.

Seguridad laboral 1.86 1.22 0 5

5.2 Estadisticos descriptivos de la Calidad de Vida Laboral

M DS Min. Max.
Apoyo directivo 24.51 3.61 16 39
Motivacion intrinseca 27.72 2.03 22 32
Carga de trabajo 34.08 3.70 23 39

5.3. Distribucién de frecuencia segun items de Seguridad Laboral

i Si No
Iltems
f % f %

item 1 10 1266 69  87.34
item 2 11 1392 68  86.08
item 3 0O 0.00 79 100.00
item 4 34 43.04 45 56.96
item 5 16 2025 63  79.75
item 6 65 8228 14  17.72
item 7 11 1392 68  86.08
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5.4. Distribucién de frecuencia segun items de Calidad de Vida profesional

items Nada Algo Bastante Mucho
f % f % f % f %
Apoyo directivo
ftem 1 15 1899 32 4051 10 1266 22 27.85
item 2 41 5190 37 46.84 1 1.27 0 0.00
ftem 3 33 41.77 40 50.63 6 7.59 0 0.00
item 4 2 2.53 69 87.34 5 6.33 3 3.80
ftem 5 7 8.86 54 6835 15 18.99 3 3.80
item 6 4 5.06 27 34.18 48 60.76 0 0.00
ftem 7 52 6582 26 3291 0 0.00 1 1.27
ftem 8 4 506 57 7215 18 2278 O 0.00
ftem 9 52 6582 26 3291 1 1.27 0 0.00
ftem 10 6 7.59 56 70.89 15 18.99 2 2.53
ftem 11 6 7.59 0 0.00 71 89.87 2 2.53
ftem 12 16 20.25 47 5949 16 20.25 0 0.00
Motivacion intrinseca
item 13 0 0.00 50 6329 28 3544 1 1.27
item 14 11 13.92 0 0.00 43 5443 25 31.65
item 15 0 0.00 7 8.86 33 41.77 39 49.37
ftem 16 0 0.00 13 16.46 59 74.68 7 8.86
item 17 0 0.00 52 65.82 16 20.25 11 13.92
ftem 18 0 0.00 3 3.80 50 6329 26 32091
item 19 0 0.00 2 2.53 5 6.33 72 91.14
ftem 20 0 0.00 7 8.86 68 86.08 4 5.06
item 21 0 0.00 7 8.86 48 60.76 24 30.38
Carga de trabajo
ftem 22 0 0.00 2 2.53 26 3291 51 64.56
item 23 2 2.53 9 11.39 40 50.63 28 35.44
item 24 2 2.53 4 506 44 5570 29 36.71
item 25 6 7.59 8 10.13 65 82.28 0 0.00
item 26 3 3.80 68 86.08 6 7.59 2 2.53
item 27 30 3797 23 29.11 26 3291 0 0.00
ftem 28 4 5.06 33 4177 42 53.16 0 0.00
ftem 29 6 7.59 38 48.10 35 44.30 0 0.00
ftem 30 0 0.00 12 1519 40 50.63 27 34.18
ftem 31 6 7.59 58 73.42 15 18.99 0 0.00
ftem 32 1 1.27 7 8.86 71 89.87 0 0.00
item 33 26 3291 42 5316 11 1392 0 0.00
item 34 0 0.00 50 6329 29 36.71 0 0.00
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5.5. Prueba de normalidad de Kolmogorov Smirnov

Variable Dimensiones ES'[agIS'[IC al Sig.
Seguridad Plan de seguridad 241 79 .000
Laboral
_ Apoyo directo 162 79 .000
Calidad de
Vida Motivacion intrinseca .289 79 .000
Profesional .
Carga de trabajo 201 79 .000
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