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RESUMEN

Objetivo: identificar si la satisfaccion con la vida predice la calidad de vida en el trabajo y el rendimiento
laboral en trabajadores de salud. Metodologia: disefio no experimental, de corte transversa, de
analisis correlacional y un modelamiento de ecuaciones estructurales en 308 trabajadores de salud.
Participaron psicdlogos, médicos, neurdlogos, enfermeros, nutricionistas, obstetras, odontélogos,
técnicos en enfermeria, farmacia y laboratorio de ambos sexos, pertenecientes a 3 sedes de salud de
la Region San Martin, Perd, los cuales fueron seleccionados a través de un muestreo no probabilistico.
La recoleccion de datos se realiz6 a través de la escala de calidad de vida, la escala de satisfaccion
con la vida y la escala de rendimiento laboral. Resultados: existe relacion entre la satisfaccion con la
vida, calidad de vida en el trabajo y el rendimiento laboral (p<.05). Conclusién: la calidad de vida en
el trabajo no tiene ningun efecto sobre el rendimiento laboral en los trabajadores de salud

Palabras clave: Calidad de vida; satisfaccién con la vida; rendimiento laboral; agotamiento; SARS-
CoV-2

ABSTRACT

Objective: to identify whether life satisfaction predicts quality of life at work and work performance in
health workers. Methodology: non-experimental, cross-sectional design of correlational analysis and
structural equation modeling in 308 health workers. Psychologists, physicians, neurologists, nurses,
nutritionists, obstetricians, dentists, nursing, pharmacy and laboratory technicians of both sexes
participated, belonging to 3 health centers in the San Martin Region, Peru, who were selected through
non-invasive sampling. probabilistic. Data collection was carried out through the quality of life scale,
the satisfaction with life scale and the job performance scale. Results: there is a relationship between
satisfaction with life, quality of life at work and job performance (p<.05). Conclusion: the quality of life
at work has no effect on work performance in health workers
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INTRODUCCION

La rapida propagacion del virus SARS-CoV-2,
afectd significativamente la vida de todas las
personas en el mundo (Flavia et al.,, 2021).
En el Peru, el primer caso de SARS-CoV-2
se registré el 6 de marzo y 13 dias después
ocurrid la primera muerte (Chirinos 2020). Con
el transcurrir de los dias, el Peru se convirtio
en el pais con mas casos de mortandad en el
mundo (Karlinsky & Kobak, 2021). Esta situacion
ocasion6 zozobra, ya que no solo se corria el
riesgo de una infeccion fatal, sino la muerte.
En consecuencia, el gobierno peruano declaré
cuarentena total para salvaguardar la vida de la
poblacién, lo cual generé mayor perturbacion,
estrés y desesperanza (Lossio, 2021).

En este escenario de emergencia sanitaria, el
personal de salud, considerado “personal de
primera linea”, fue el mas afectado, ya que
laboré en condiciones peligrosas, incluidos
médicos y enfermeras sin preparacion, quienes
producto de la emergencia tuvieron que atender
en espacios improvisados que se abrieron con
urgencia (Utzet et al., 2022). En consecuencia,
la calidad de vida en el trabajo (CVT) y la
satisfaccion con la vida (SV) se vieron afectadas
(Palomino & Huarcaya, 2020). Enfrentar el
SARS-CoV-2, se convirtid en una situaciéon de
mucho riesgo, debido al peligro de contagio
y muerte, abandono del trabajo para auto
protegerse y el uso de sustancias para afrontar la
situacion (Foli et al., 2021). En esta misma linea,
la escasez de equipos de proteccion personal
(EPP) y presenciar la muerte de pacientes y de
compaferos de trabajo (Chong et al., 2004), no
solo condiciond su rendimiento laboral, sino que
ocasionod inseguridad y descuido de su propia
salud y bienestar (Billings et al., 2021), generd
panico, estrés, angustia psicolégica (Martinez et
al., 2020), agotamiento emocional y depresion
e insomnio en los trabajadores de salud publica
(Thatrimontrichai et al., 2021).

Lo anterior muestra que el desequilibrio en la
salud mental disminuye el rendimiento laboral
(Fukuti et al. 2020) e incluso la satisfaccion con
la vida podria verse afectada, ya que la perdida
de bienestar provoca en las personas pierdan
la esperanza y el sentido de vida (Ozmen et al.
2021). En estas circunstancias, la CVT y la SV
se han convertido en interés y preocupacion
internacional a causa del SARS-CoV-2. La CVT
se define como el bienestar fisico y psicologico
que el personal de salud debe tener en su

96

entorno de trabajo (Eliyana et al. 2020). Mientras
que la satisfaccion con la vida se refiere a la
sensaciéon de bienestar con uno mismo en el
entorno (Cobos et al., 2020). Por otro lado, el
rendimiento laboral, es la capacidad que tiene
una persona para realizar actividades que
contribuyen al desarrollo de una organizacion
(Meagher et al. 2020).

En cuanto a los fendmenos en estudio, Nauman
et al.,, (2020) sostienen que una deficiente
CVT estimula el abandono del trabajo del
personal de salud. Mientras que la motivacion,
el apoyo y el clima laboral mejora la CVL
(Madiistriyatno et al. 2017). En esta linea, el
desinterés y la desvinculacion con el trabajo y
la falta de remuneracion predice la reduccion
del desempefio laboral (Nauman et al. 2020).
De modo semejante, otro estudio muestra que
la CVT contribuye a la mejora del desempefio
laboral (Lumbreras et al. 2020). Por otro lado, la
desmotivacion y la insatisfaccion en el contexto
del SARS-CoV-2, hacen que el desempefio
de los trabajadores publicos de salud impacte
de manera negativa en la productividad y su
desempefio (Hernandez et al. 2017). Ante lo
mencionado surge la necesidad de evidenciar
la realidad de los trabajadores de salud en
el contexto de emergencia sanitaria. Por lo
tanto, el objetivo del estudio fue identificar si la
satisfaccion con la vida predice la calidad de
vida en el trabajo y el rendimiento laboral en
trabajadores de salud.

METODOLOGIA

Estudio de enfoque cuantitativo de tipo
asociativo, disefio predictivo de corte transversal
explicativo (Ato et al., 2013).

Participantes

Los participantes fueron  seleccionados
mediante un muestreo no probabilistico, de tipo
intensional. Participaron 340 trabajadores(as) de
salud, de la Micro Red Agua Blanca, San José
de Sisa y San Martin de Alao, de la provincia
el Dorado, departamento de San Martin, Peru.
El 3,6 % fueron biodlogos, el 18,5% enfermeros,
el 20,5% médicos, el 1,9% nutricionistas, el
12% obstetras, el 7,8% odontdlogos, el 5.8%
psicologos, el 20,5% técnicos en enfermeria,
el 3,2% técnicos en farmacia, el 5,2% técnicos
en laboratorio y el 1,0% tecnologos-médicos,
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con una (media, 34,42 + 7,811). Dentro de los
criterios de inclusion, se considerd al personal
de salud que tenia contrato vigente, y en los
criterios de exclusion, se excluyd al personal
de ornato, estudiantes practicantes, personal
que no aceptd el consentimiento informado y
personal administrativo. Bajo estos criterios
se retiraron 38 respuestas por ser datos
incompletos, quedando la muestra conformada
por 308 participantes.

Instrumentos

Se aplico la escala de CVT construida
inicialmente por Pando et al. (2018) y validada
en Peru por (Adanaqué, et al. 2020). Esta
constituida por ftreinta items, que evaluan el
soporte institucional para el trabajo, la seguridad
en el trabajo, la integracion al puesto de trabajo,
la satisfaccion por el trabajo, el bienestar logrado
a través del trabajo, el desarrollo personal del
trabajador y la administraciéon del tiempo libre.
Tiene cinco opciones de respuesta (1=muy
insatisfecho, 2=insatisfecho, 3=medianamente
satisfecho, 4= satisfecho y 5= muy satisfecho).
La escala mostro altos indices de fiabilidad .911
(Pando et al. 2018).

La escala de satisfaccion con vida fue valida
en Peru por Calderon et al. (2018), tiene cinco
items con cinco alternativas de respuestas
(1=muy en desacuerdo, 2=ligeramente en
desacuerdo, 3=ni de acuerdo ni en desacuerdo,
4=ligeramente de acuerdo, 5=muy de acuerdo.
La Escala de Satisfaccion con la Vida (SWLS)
fue desarrollada para evaluar la satisfaccion con
la vida del encuestado desde autopercepciones
generales. La escala no evalua la satisfaccion

Caracteristicas

Masculino
Sexo Femenino
18 — 30 afios
31 —-40 afos
41 — 60 afos

Edad

Agua blanca
Micro Red San José de Sisa

San Martin de Alao

con los dominios de la vida, como la salud o las
finanzas, pero permite a los sujetos integrar y
ponderar estos dominios de la forma que elijan.
Tuvo una confiabilidad de w= .863.

La escala de rendimiento laboral fue desarrollada
inicialmente por Gabini & Calzada (2015), analiza
el rendimiento en la tarea, los comportamientos
contraproducentes y el rendimiento en el contexto.
Esta compuesta por dieciséis items con eleccion
de respuesta (O=nunca, 1=a veces, 2=siempre).
La confiabilidad fue o= .762; a= .756; a= .716.
De igual forma, obtuvo una confiabilidad a nivel
general de, 0.876 (Palmer, 2019).

Anadlisis de datos

Se analizaron los estadisticos descriptivos tales
como la media, desviacién estandar, asimetria
y curtosis. Luego, se ejecutd un analisis de
correlaciéon y por ultimo, un modelamiento de
ecuaciones estructurales. Todos estos analisis
se ejecutaron a través del programa estadistico
IBM SPSS para Windows y AMOS versién 24.0.

RESULTADOS
Datos demograficos

El 61,7% de trabajadores de salud participantes
en el estudio, son mujeres. El 41,2% tiene entre
31 y 40 afios de edad y el 40,3% labora en la
Micro Red San José de Sisa (Tabla 1).

n %

118 38,3
190 61,7
115 37,3
127 41,2
66 21,4
74 24,0
124 40,3
110 35,7

En la Tabla 2 se aprecia la media, desviacion estandar, asimetria y curtosis de las variables de estudio.
Se visualiza que los valores de asimetria y curtosis se encuentran dentro de los parametros esperados

(£ 1.5).
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Tabla 2
Anélisis descriptivo de la calidad de vida laboral, satisfaccion con la vida y rendimiento laboral

Variables Desviacion estandar Asimetria Curtosis
Calidad de vida laboral 120.45 12.31 -0.27 -0.16
Satisfaccion con la vida 19.44 3.53 -0.34 -0.51
Rendimiento laboral 23.69 5.27 -0.14 -1.02

Analisis de correlacion

La Tabla 3, muestra que existe correlacion directa estadisticamente significativa entre satisfaccién con
la vida y el rendimiento laboral y la calidad de vida en el trabajo (p<.05).

Tabla 3
Coeficientes de correlacion entre calidad de vida laboral, satisfaccion con la vida y rendimiento laboral

. o Calidad de o S Rendimiento
. Satisfaccion . Rendimien- Rendimiento
Variables . vida en el en el con-
con la vida . to laboral en la tarea
trabajo texto
Satisfaccion con la vida 1
Calidad de vida en el trabajo 6117 1
Rendimiento laboral 1447 0.069 1
Rendimiento en la tarea ,202™ 0.109 797" 1
Rendimiento en el contexto ,1517 7 732" 514" 1

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

*. La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Anélisis predictivo

Después de encontrar la relacion de las variables se procedio a realizar el modelamiento de la ecuacién
estructural que se tiene como resultado en la Figura 1.

Los resultados del modelo de las covarianzas de la satisfaccion con la vida, calidad de vida y
rendimiento laboral tuvieron un adecuado ajuste con un RMSEA= .074, CFI=.988, CFI=.983, TLI=.976,
¥x2=13.436, =.02.

Evidenciandose, que la satisfacciéon con la vida tiene un efecto directo con la calidad de vida en el
trabajo B = .61 y la explica en un 37%; asimismo, se observa que el rendimiento laboral es afectado
por la satisfaccion con la vida = .14 y el rendimiento en el contexto es explicado en un 54% por la
satisfaccion con la vida y el rendimiento laboral; de la misma manera, se
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Figura 1

Modelo predictivo de la satisfaccién con la vida, calidad de vida y rendimiento laboral

e
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Calidad de vida en el trabajo
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.09
Rendimiento en
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DISCUSION

El estado de emergencia mundial causado
por el SARS-CoV-2, ha ejercido una enorme
presion sobre el personal sanitario, evento
que ha generado alta carga de trabajo y
agotamiento fisico debido a la naturaleza del
trabajo (Mokhtari et al. 2020). En consecuencia,
el personal de salud de primera linea estuvo
expuesto a contagios y peligro de muerte;
aun asi, desarrollaron capacidades de
afrontamiento, y conductas de adaptabilidad a
las situaciones de trabajo, sacrificando su propia
salud para salvar la vida de otros. Por ello, el
presente estudio tuvo como obijetivo identificar
si la satisfaccion con la vida predice la calidad
de vida en el trabajo y el rendimiento laboral en
trabajadores de salud. Los resultados dejan en
evidencia que la mayoria de los participantes
fueron de sexo femenino, esta poblacion es
similar a lo reportado por (lvarado et al. 2021),
donde las mujeres muestran mayor presencia
en las organizaciones, empresas y hospitales,
revelando liderazgo y mejor desempefio en el
manejo de la pandemia. Este estudio conduce
a pensar que las mujeres lideres podrian tomar
mejores decisiones que los hombres en tiempos
de crisis (Aldrich & Lotito 2020).

ISSN: 2411-0094 (en linea)
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Otro hallazgo relevante del estudio, muestra que
existe relacion entre la satisfaccion con la vida,
el rendimiento laboral y la calidad de vida en el
trabajo. Este resultado es similar a lo reportado
por Kumar et al. (2021), quienes sefialan que las
personas que reportan una alta satisfaccion con
la vida tienen relaciones mas soélidas y mayor
rendimiento en el trabajo. Lo anterior quizas
esté vinculado al compromiso laboral, ya que
es indispensable para el bienestar del personal
de salud, porque un alto compromiso en el
trabajo revela actitudes positivas, y presencia de
energia para trabajar (Wersebe et al. 2018). Por
su parte, Bernales et al. (2022) sostienen que la
satisfaccion con la vida es un factor importante
que fortalece las relaciones sociales y favorece
un mejor rendimiento laboral, en consecuencia,
promueve un mayor rendimiento laboral. En el
estudio no se encontro relacion entre la calidad
de vida en el trabajo y el rendimiento laboral,
es decir, las condiciones laborales no dejan
de ser importantes para el capital humano; sin
embargo, hubo mayor rendimiento laboral en el
personal de primera linea.

Por otro lado, el andlisis de ecuaciones

estructurales revela que la satisfaccion con la
vida tiene un efecto directo con la calidad de
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vida en el trabajo 3 = .61 y lo explica en un 37%.
Lo anterior, esta vinculado a que las personas
con altos niveles de satisfaccion, poseen
relaciones familiares positivas, lo que fortalece
este vinculo y sus capacidades de afrontamiento
a pesar de las condiciones laborales (Kim, et
al. 2022). Por su parte, Zhai, Wang & Weadon
(2020), afirman que el apoyo en el lugar de
trabajo por comparieros y administrativos, son
acciones que transmiten efectos positivos sobre
la satisfaccion con la vida. Segun la teoria de la
autodeterminacion, se infiere que el personal de
salud tuvo voluntad propia, pensamiento critico,
capacidad de autopercibirse a si mismo como
competente para superar obstaculos y presenté
una necesidad intrinseca de ser cuidado y cuidar
a los demas (Sakan, Zuljevi¢ & Rokvié 2020).

En esta misma linea, se aprecia que el
rendimientolaboral es afectado porlasatisfaccion
con la vida. Ante lo anterior, Bernales-Turpo
et al. (2022) afirman que la satisfaccion con la
vida fortalece capacidades de afrontamiento,
las relaciones sociales y favorece un mejor
rendimiento laboral. Por su parte, Nayak & Sahoo
(2015) sefalan que el compromiso en el trabajo
media la satisfaccion con la vida y el rendimiento
laboral. Por tanto, la satisfaccion con la vida es
determinante, ya que implica que el trabajador
tenga un salario justo y adecuado, ambientes
de trabajos seguros e higiénicos, igualdad de
oportunidades para el crecimiento continuo y
seguridad, legalidad organizacional y desarrollo
de capacidades humanas (Abbasi et al., 2017).
Asi, el sistema de valores de calidad de vida
laboral considera la inversion en las personas
como la variable mas importante en una gestion
estratégica. Dicho de otro modo, la satisfaccion
de las necesidades del personal conducira
a la mejora y desempefio a largo plazo de la
organizacion hospitalaria (Moradi et al., 2014).
Por lo que el rendimiento en el contexto es una
variable explicativa de la satisfaccion con la vida
y el rendimiento laboral, como se demuestra en
el presente estudio.

Los hallazgos de este estudio tienen
implicaciones relevantes para la practica
clinica de los trabajadores de la primera linea,
especialmente en el contexto de la pandemia de
COVID-19. Los establecimientos de salud deben
ser conscientes del impacto de la satisfaccion
con la vida, el rendimiento laboral en el contexto
de trabajo, en particular médicos y enfermeras.
La evidencia proporcionada por el presente
estudio podria favorecer la implementacion de
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politicas y estrategias de intervencion, para
mejorar la motivacion del personal de salud, que
brinda servicios a los pacientes y la poblacién
en general; considerando que la adecuada
atencion médica por parte de los profesionales
de la salud, depende de sus niveles de salud
emocional, fisica y satisfaccién con la vida.

La limitaciobn mas relevante de este estudio,
gira en torno al tipo de informacion analizada,
ya que las mediciones fueron autorreportadas,
lo que sugiere un posible sesgo en el método.
Sin embargo, es importante sefialar que, por la
naturaleza de las variables de estudio, se midio
con medidas de autoevaluacion, porque el interés
fueron las percepciones de los trabajadores de
salud sobre la calidad de vida en el trabajo, la
satisfaccion con la vida y el rendimiento laboral.
Por otro lado, hay una

Sobrerrepresentacion de jovenes (31-40 afios)
y mujeres. Finalmente, el disefio transversal
impide establecer la causalidad, por lo que los
efectos deben interpretarse con cautela y las
investigaciones futuras deben emplear disefios
longitudinales para capturar la dimension
temporal del modelo.
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