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RESUMEN

INTRODUCCION: Las condiciones laborales estan dadas por los factores psicosociales del
trabajo y estas influyen en la satisfaccion laboral. Durante la pandemia de COVID-19 la
demanda laboral aumentd y se complejizo. Esto supuso un desafio para la gestion de recursos
humanos en salud, debiendo fortalecer los recursos laborales ofrecidos a los trabajadores.
OBJETIVO: Conocer los factores psicosociales del trabajo (demandas y recursos) y la
asociacion con la satisfaccion laboral de un hospital de emergencia. MATERIAL Y
METODOS: Estudio observacional transversal con una encuesta sobre las demandas y
recursos laborales y la satisfaccion del trabajo realizado. La poblacion fueron las personas
que se desempefiaron en un hospital de emergencia que atendia exclusivamente pacientes con
diagnostico de COVID. Se analiz6 con estadistica descriptiva e inferencial. RESULTADOS:
Participaron 151 personas. En la escala de 1 al 4 la satisfaccion fue de 3,46. La carga de
trabajo fue de 1,24 y el apoyo social de 3,43. Los factores de demanda (conflictos
interpersonales (r: -0,21). inequidad (r: -0,48). conflicto de rol (r:-0,28) y carga de trabajo (r:
-0,39) se correlacionan de forma negativa y estadisticamente significativa con la satisfaccion
laboral. Los recursos se relacionan de forma positiva con la satisfaccion laboral (apoyo social
(r: 0,40); retroalimentacion (r: 0,39) y autonomia (r: 0,320). CONCLUSION: Entre los
factores de demanda, la carga de trabajo fue la mayormente percibida y el apoyo social y
organizativo el recurso mas valorado. La satisfaccion laboral fue alta y ésta aument6 con el
apoyo social, la retroalimentacion y la autonomia.

Palabras clave: Profesional de la salud, compromiso laboral, satisfaccion laboral, Covid-19.

ABSTRACT

INTRODUCTION: Working conditions are determined by psychosocial factors at work and
these influences job satisfaction. In the context of the COVID-19 pandemic working demand
increased and became more complex and this supposed a challenge for the management of
human resources in healthcare, having to strengthen the working resources offered to
workers. OBJECTIVE: To know the psychosocial factors of work (demands and resources)
and their consequences on job satisfaction in an emergency hospital. METHODS AND
MATERIAL: Cross-sectional study with a self-administered survey on job demands and
resources and satisfaction with job done. It was analyzed with descriptive and inferential
statistics. RESULTS: 151 people participated. On a scale from 1 to 4. Satisfaction was 3.46.
The workload was 1.24 and the social support was 3.43. The demand factors (interpersonal
conflicts (r: -0.21). inequity (r: -0.48). role conflict (r: -0.28) and workload (r: -0.39) are
negatively correlated and statistically significant with job satisfaction. Resources are
positively related to job satisfaction (social support (r: 0.40). feedback (r: 0.39) and autonomy
(r: 0.320). CONCLUSION: Among the demand factors workload was the most perceived
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and social and organizational support the most valued resource. Job satisfaction was high and
these increased with social support feedback and autonomy.

Keywords: Health Workforce, work engagement, job satisfaction, Covid-19.

http://dx.doi.org/10.7764/Horiz_Enferm.33.1.33-48

INTRODUCCION

La pandemia constituyé una
emergencia sanitaria sin precedentes). En
el 2021, la OMS notific6 mas de 175
millones de casos y 3,7 millones de
fallecidos por la infeccion de COVID-
19@),

Con ello las condiciones laborales
en el &mbito de salud se complejizaron® 4
y los profesionales de salud estuvieron
expuestos a situaciones de estrés laboral®
®) relacionados con la naturaleza novedosa
del SARS-CoV-2, su grado de exposicion,
Su preocupacion por contagiar a seres
queridos, la escasez y complejidad del
equipo de proteccion personal (EPP), las
horas de trabajo méas largas con aumento
de la demanda de atencion y la
participacién en la toma de decisiones para
la asignacion de recursos con implicancias
emocionales y éticas’*%. En consecuen-
cia, los ambitos de gestion sanitaria,
debieron redoblar los esfuerzos a fin de
fortalecer las condiciones laborales en este
contexto tan adverso.

Las condiciones laborales estan
dadas, en parte, por los factores
psicosociales del ambito laboral. Estos
factores se pueden clasificar entre las
demandas (carga de trabajo, disfunciones
en el rol y conflictos interpersonales) y los
recursos laborales  (autonomia  del
trabajador, accesoa recursos necesarios,

2022. HorizEnferm,33,1,33-48

apoyo social-organizativo 'y retroa-
limentacion sobre la tarea realizada)'3),

Las demandas son condiciones de
trabajo  psicolégicamente  estresantes,
mientras que los recursos aluden a la
oportunidad que tiene las personas de
ejercer influencia y control sobre la
situacion laboral. Cuando las demandas
son altas y los recursos escasos pueden
generar respuestas psicoldgicas negativas
(como la fatiga, ansiedad, depresion y
enfermedad  fisica)*¥. Durante la
pandemia, la carga de trabajo® 1510y el
compromiso emocional® constituyeron
factores de demanda estresantes en el
ambito laboral en salud %1819 Ademas,
el uso y escasez de EPP (recursos
laborales) provocd ansiedad® ® 1010 y
menor satisfaccion laboral®?,

A fin de contrarrestar las altas
demandas de los trabajadores en situacion
de pandemia se recomienda fortalecer los
recursos. Estos pueden darse con el apoyo
social y organizacional desde los cargos de
gestion hacia los trabajadores® 29, la
disponibilidad de recursos y la autonomia
del trabajador. También a través de la
educacion, el trabajo en equipo, la
comunicacion y colaboracion entre
colegas, asi como acciones de bienestar al
trabajador, entre otras®13),

Todos estos factores psicosociales,
tanto los de recursos como los de demanda
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tienen un efecto importante en la
satisfaccion de los trabajadores(® 12 14:15)

El Hospital Solidario COVID
Austral (HSCA), nacié como respuesta a la
necesidad de atencion de pacientes con
neumonia por COVID-19. Constituyd un
centro de alta complejidad que, con 44
camas, brindd servicios a personas con
caracteristicas socioeconémicas de vulne-
rabilidad social. EI hospital funciond
durante seis meses, en el primer afio de la
pandemia, atendiendo 197 pacientes con 300
trabajadores. Uno de los objetivos de la
gestion del HSCA fue velar por las
condiciones laborales a traves de los factores
psicosociales del personal e intentar
contrarrestar las condiciones laborales
adversas de la pandemia. La evidencia
sostiene  que un adecuado clima
organizacional favorece la satisfaccion
laboral y a su vez la calidad de atencion
ofrecida a los pacientes®® 22- Por ello, el
objetivo de este estudio es conocer los
factores psicosociales del trabajo (deman-
das y recursos) y la asociacion con la
satisfaccion laboral del HSCA.

MATERIAL Y METODOS

Se realiz6 un estudio observacional
transversal al personal del HSCA con
muestreo incidental. La muestra estuvo
conformada por el personal que se
desempefié durante al menos 4 meses en el
HSCA vy que realizaron la encuesta de forma
completa (n=151). La encuesta fue disefiada,
tomando como eje central la bateria
UNIPSICO®2 13- E| equipo de trabajo
realizo una validez de criterio. Los datos se
recogieron a través de un cuestionario
electronico, anénimo y voluntario, a los 6
meses de funciona-miento del HSCA vy
previo al cese de sus actividades. Se
estudiaron variables sociodemograficas y
para las variables en estudio se consideraron

2022. HorizEnferm,33,1,33-48

las siguientes escalas de UNIPSICO (Anexo
1).

1. Factores psicosociales de
demanda: son aquellos que deterioran el
ambito laboral, agrupados en cinco dimen-
siones (conflictos interpersonales, la ine-
quidad en los intercambios sociales, el
conflicto de rol, ambigiiedad del rol y la
carga de trabajo). Cada una de ellas formada
por 5 preguntas con escala de Likert de
grados de frecuencia, siendo O nunca y 4
muy frecuentemente. En todas las
dimensiones altos niveles representan una
demanda laboral alta.

2. Factores psicosociales de
recursos: que contribuyen a un contexto
laboral saludable. Formada por tres
dimensiones (apoyo social en el trabajo,
retroinformacion y autonomia). El apoyo
social se dividio en dos subdimensiones:
emocional e instrumental. En el primero se
entendia aquellas percepciones que sintio el
participante (por ejemplo: ¢Se sintid
apreciado/a en el trabajo por sus
comparieros?). En el segundo se incluyen
acciones concretas de apoyo social
percibidas (por ejemplo: ¢Con qué grado de
frecuencia su jefe le ayud6 cuando surgieron
problemas?). En la dimension
retroalimentacion comprendia las sub
dimensiones retroalimentacién negativa y
retroalimentacion positiva. Cada dimen-sién
estd formada por distintas preguntas (6, 8 y
5, respectivamente), con escala de Likert de
grados de frecuencia (de 0 a 4) al igual que
los factores de demanda. Altos valores de
cada dimensién representan  recursos
laborales altos.

3. Consecuencias de los riesgos
psicosociales: integrada por la dimension de
satisfaccion laboral, también expresada en
grados de satisfaccion en escala de Likert
(de 0- muy insatisfecho- a 4 -—-muy
satisfecho—) a través de 6 items. Altos

36



Condiciones laborales y sus consecuencias en la satisfaccion laboral. ..

valores de satisfaccion representan una
satisfaccion laboral alta.

Ademas, se agregaron preguntas que
buscaban conocer la percepcion de los
trabajadores sobre el trabajo en equipo,
sobre la capacitacion recibida, las
posibilidades de crecimiento profesional.
Estas tres preguntas se expresaron con grado
de satisfaccion de igual modo que la
dimension satisfaccion laboral. Se buscéd
también conocer cuél era el medio de
comunicacion con su equipo de trabajo mas
utilizado para recibir las novedades u
orientaciones del trabajo.

Teniendo en cuenta las orientaciones
de los autores de la bateria UNIPSICO se
realizd analisis descriptivo e inferencial a
través del SPSS 27. En este ultimo, para la
asociacion entre las variables dicotomicas,
se realizd el test de U Man Whitney,
observando a través de la mediana las
diferencias entre los grupos. Para las
variables no dicotomicas se calculo Kruskall

Wallis  para  establecer  asociacion
estadistica. En aquellas variables que se
presentaba esta asociacion estadisticamente
significativa (p<0,05), se buscdé en qué
grupos estaba la diferencia a traves de la
prueba de Man Whitney. Por dltimo, para
determinar la correlacion con las variables
cuantitativas se calculé Rho de Spearman.
En todos los casos se considero significacion
estadistica p < 0,05.

El estudio fue aprobado por el
Comité Institucional de Evaluacion (N.°
P21-043).

RESULTADOS

El promedio de edad fue de 36,5
afios (DE £10,36) y de experiencia laboral
fue de 6,6 afios (DE £7,5), predominando el
sexo femenino 735% y de nivel
universitario (45,6%) y el personal de
enfermeria (46%) (Tabla 1).

Tabla 1. Variables sociodemogréficas.

Frecuencia Porcentaje

Sexo

Nivel de estudios

Tarea que desempefié

Edad
Antiguedad

Femenino 111 73,5
Masculino 40 26,5
Secundario 5 3,3
Terciario 23 15,2
Universitario 69 45,7
Posgrado 53 35,1
Doctorado 1 0,7
Personal de maestranza 6 3,9
Administrativo 3 2
Farmacia 4 2,6
Servicio de Diagnostico 5 3,3
Enfermeria 70 46,4
Medico 41 27,2
Kinesitlogo 7 4,6
Avrea psicosocial 15 9,9
36,3" 10,4*
6,6 7,5%

2022. HorizEnferm,33,1,33-48

*: Promedio, # Desviacion estandar
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La demanda que mayor puntaje
obtuvo fue la carga de trabajo (1,29). El resto
de los factores de demanda presentaron
valores por debajo de 0,81. Los recursos mas

valorados fueron el apoyo social (3,43) y la
autonomia (2,82). La satisfaccion laboral fue
la variable que presentd mayor puntaje
(3,46) (Tabla 2).

Tabla 2. Estadisticos descriptivos para los factores psicosociales del trabajo y la
satisfaccion laboral.

Media DE
Factores de demanda de trabajo Conflictos personales 0,16 0,28
Inequidad social 0,81 0,75
Conflicto de rol 0,57 0,60
Ambigliedad del rol 0,80 0,71
Carga de trabajo 1,24 0,64
Factores de recursos del trabajo Apoyo social 3,43 0,70

Sub: Apoyo social emocional 3,53 0,73
Sub: Apoyo social Instrumental 3,33 0,82
Retroalimentacion 2,08 0,83
Sub Retroalimentacién positiva 3,02 1,00
Sub Retroalimentacion Negativa 1,13 1,02
Autonomia 2,82 0,59

Consecuencias del trabajo

Satisfaccion laboral 3,46 0,52

El trabajo en equipo y la posibilidad
de participar en procesos de mejora fueron
variables en las que el 98,7% y el 89,4%
estuvo de acuerdo, respectivamente.
Asimismo, el 90,7% consideré de acuerdo
con que en el HSCA se promovid su
crecimiento profesional y el 89,4% que
recibio la capacitacion que necesitaba.

El 84,8% manifestd interés por
continuar trabajando en el HSCA y el 72,6%
de mantener ejerciendo su profesién en el
curso de al menos un afio mas.

El medio de comunicacion mas
frecuente para recibir o informar novedades
méas usado fue el WhatsApp (92% del
personal), sequido de un encuentro personal
(71,5%). En menor proporcion se utilizaron
el e-mail (30,5%) y el llamado telefénico
(23,8%).

2022. HorizEnferm,33,1,33-48

En turnos de trabajo hubo diferencia
significativa en cuanto a la retroali-
mentacion (recursos), ambigledad del rol
(demandas) y satisfaccion laboral, perci-
biendo los del dia mayor feedback por la
tarea realizada. El turno rotativo advirtio
menor claridad del rol en relacion al diurno
y nocturno. Finalmente, el turno diurno
percibié mayor satisfaccion laboral que el
turno fin de semana (Tabla 3).

En la correlacién entre la antigliedad
profesional y las dimensiones analizadas no
se encontraron diferencias estadisticamente
significativas. La correlacion fue negativa y
significativa entre la edad y las dos dimen-
siones de las demandas laborales, por lo que,
a mayor edad, menor percepcion de
conflicto de rol, menor carga laboral (Tabla
3).
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Tabla 3. Andlisis diferencial de las variables.

Condiciones laborales y sus consecuencias en la satisfaccion laboral...

MEDIANA MEDIANA p? EDAD ANTIGUEDAD
Pers Pers
de pie de Fin de Rho de Rho de
apoyo cama p*  Diurno Nocturno semana Rotativos Spearman p  Spearman p

Conflictos 0,00 0,00 0,566 0,00 0,00 0,00 0,00 0,85 -0,05 0,56 -0,04 0,64
personales
Inequidad social 0,80 0,80 0439 0,40 0,80 0,80 0,80 0,11 0,04 0,64 0,00 0,99
Conflicto de rol 0,40 050 0,369 0,40 0,50 0,50 0,60 0,71 -0,22 0,01 -0,08 0,31
Claridad del rol 3,20 330 0,886 3,60 3,40 3,40 2,60 0,00 0,07 0,40 0,03 0,74
Carga de trabajo 1,00 1,20 0,251 1,00 1,20 1,20 1,20 0,43 -0,19 0,02 -0,05 0,55
Apoyo social 3,17 3,67 0129 3,67 3,67 3,67 3,50 0,18 0,09 0,29 0,07 0,38
Retroalimentacion 2,00 225 0,043 250 2,38 2,38 1,63 0,01 0,08 0,31 0,13 0,11
Autonomia 2,80 280 0,995 3,00 3,00 3,00 2,80 0,37 0,11 0,89 -0,02 0,83
Satisfaccion 3,33 3,67 0,202 3,67 3,58 3,58 3,50 0,01 0,05 0,58 -0,05 0,55
laboral

ISignificacion Prueba de test Man Whitney. 2Significacion Prueba de Kruskall Wallis.

2022. HorizEnferm,33,1,33-48
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La satisfaccion  laboral  se
correlacion6 de forma negativa con las
demandas laborales, y positiva con los
recursos (Tabla 4). Se encontr6 que existe
relacién entre la satisfaccion laboral y la
percepcion de haber recibido la capaci-
tacion necesaria (p: 0,008), la oportunidad
de participar en procesos de mejora (p:
0,18) y el acuerdo en que el HSCA
promovio el crecimiento profesional (p:
<0,001). También se encontr6 que la

satisfaccion laboral esta relacionada con el
deseo de continuidad laboral en el HSCA
(p:<0,001) y continuidad profesional
(ejerciendo su profesion) en el préximo
afio (p:<0,001). La satisfaccion es mayor
entre  quienes desean  permanecer
trabajando en el hospital, que en los que
desean abandonar o los indecisos. Lo
mismo ocurre con aquellos que desean
dejar la profesion en el préximo afo.

Tabla 4. Asociacion entre la satisfaccion laboral y las demandas y recursos laborales.

Satisfaccion laboral

Coef. de Sig.

correlacion (bilateral)

Conflictos personales
Inequidad social
Conflicto de rol
Ambiguedad del rol
Carga de trabajo
Apoyo social
Autonomia
Retroalimentacion

-0,212 0,009
-0,487 <0,01
-0,286 <0,01

-0,335 <0,01
-0,399 <0,01
0,404 <0,01
0,320 <0,01
0,399 <0,01

Para la relacion entre los factores de
demanda y los de recursos se encontré el
apoyo social se correlaciona de forma
negativa con los conflictos de rol y de
relaciones interpersonales y la inequidad.
En cuanto a la autonomia esta se relaciona
con la inequidad (r:-0,21) y el conflicto de
rol (r:-0,18) y con la claridad de rol (r:
0,62), por lo tanto a mayor autonomia
menor percepcion de inequidad, menor
conflicto de rol y mayor claridad del
mismo (Tabla 5).

2021. HorizEnferm, 33,1,29-44

DISCUSION Y CONCLUSION

La carga laboral fue la mayor
demanda de los trabajadores, y el apoyo
social y organizativo el recurso mas
valorado. La satisfaccion laboral present6
puntuaciones altas, pero disminuyd
significativamente ante mayor carga de
trabajo, inequidad y conflicto de rol, y
aumento con el apoyo social, la autonomia
y la retroalimentacion por parte de los
superiores o responsables de equipos.
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Tabla 5. Correlacion entre los factores de demanda y de recurso.

Apoyo social Retroalimentacién Autonomia
Coef de Sig. Coef de Sig. Coef de Sig.
correlacion (bilateral)  correlacién (bilateral)  correlacién (bilateral)

Conflictos 0,256 0,001 0,04 0,625 0,077 0,345
personales

Inequidad social -0,415 <0,01 -0,247 0,002 -0,204 0,012
Conflicto de rol -0,247 0,002 -0,024 0,774 -0,184 0,024
Claridad del rol 0,543 <0,01 0,561 <0,01 0,628 <0,01
Carga de trabajo 0,000 0,998 0,028 0,736 -0,004 0,957

Varios estudios demostraron que la
carga de trabajo es un factor negativo en el
ambito laboral en salud® 10 1% 19 Ep
nuestro estudio fue la demanda que maés
predomin6. De igual modo diversos
autores sugirieron que la incertidumbre, el
desconocimiento y la toma de decisiones
complejas que involucraban la vida de los
pacientes constituyeron factores que
dificultaron los ambientes laborales en la
pandemia® ¥y aumentaron la percepcion
de la carga de trabajo. En este estudio, el
item de la dimension, que mas influyd, fue
encontrarse con situaciones especialmente
duras. Contrariamente los items comple-
jidad del trabajo y tiempo para el mismo
presentaron niveles de frecuencia bajos.
En contraposicion, Gil Montes et al. en un
estudio desarrollado fuera de la pandemia
determinaron que los valores mas altos de
la sobrecarga laboral se obtuvieron en los
items que indican que el trabajador tiene
gue hacer mas de una cosa a la vez en su
trabajo, y que no tiene tiempo suficiente
para completarlo®®. Por su parte, varios
autores evidenciaron que los trabajadores
de primera linea experimentaron mayor
ansiedad®® 10 y estrés™ 5 9 18) ante la
atencion de pacientes COVID. Lo mismo
ocurrio con los profesionales estudiados
por Marjanovic®? y McAlonan®® en la

2022. HorizEnferm,33,1,33-48

epidemia del SARS. Ademaés, el trabajo
emocional fue un predictor de burnout en
los enfermeros estudiados por Rubio et
al®®, Por lo que se puede concluir, que la
sobrecarga laboral en la poblacion de
estudio estd dada mas por aspectos
cualitativos que cuantitativos.

El apoyo social en el trabajo
constituyd el recurso mas valorado. En
concordancia con ello, Marjanovic et al.
comprobaron que a mayor soporte
organizacional se evidenci6 menor
desgaste emocional en quienes trabajaron
en la epidemia del SARS-1?9. De igual
modo, Havaei et al. demostraron que los
enfermeros que reportaron menor apoyo
organizacional presentaron mayor agota-
miento emocional durante el trabajo de la
pandemia®. En el HSCA el personal de
gestion buscé brindar soporte a los
trabajadores, lo que pareciera reflejarse en
este estudio, ya que el apoyo al personal
presentd una relacion significativa en la
disminucion de los conflictos personales,
de rol y la inequidad social percibida por
los trabajadores. Entre las intervenciones
de apoyo social y organizativo en
situaciones laborales adversas se reco-
mienda generar espacios de descanso,
intervenciones psicoldgicas®®, grupos de
apoyo entre pares, asi como un liderazgo
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inclusivo y comunicacién clara, consis-
tente y frecuente®, ademas de capaci-
tacion y educacion continua® 24, Cabe
sefialar que en el HSCA conté con un
comité de bienestar que jug6 un papel
fundamental en las medidas de apoyo
ofrecidas a los trabajadores. Disponian de
profesionales de salud mental que aten-
dieron a quienes lo solicitaban con
disponibilidad diaria y demanda espon-
tdnea. Ademas, se ofrecieron grupos de
apoyo entre pares, que facilito la apertura
del equipo al didlogo entre colegas/pares y
la percepcion de que todos experi-
mentaban las mismas situaciones de estrés
y tensién. lgualmente, diversos autores
sugieren que las acciones de salud mental
sobre los trabajadores de primera linea
constituyen aspectos claves como medidas
de apoyo al personal®’ 1% %) Ppor otro
lado, un sacerdote ofreci6 atencion
espiritual y religiosa para los pacientes y
profesionales. Otras medidas aplicadas
fueron un espacio de camaraderia con un
almuerzo semanal al aire libre que
contribuyé a fortalecer la confianza entre
el equipo, festejos de cumpleafios y otros
dias festivos en diferentes turnos.

Otra medida de apoyo es la
capacitacion para la tarea asignada. Wang
et al. demostraron que la insatisfaccién con
la cantidad de informacion de salud
disponible sobre COVID-19 se asocio
significativamente con una puntuacién
méas alta de impacto emocional en los
trabajadores sanitarios®. En el HSCA la
educacion constituyd un pilar funda-
mental. Esta se ofrecié durante el proceso
pre ocupacional a través de un aula virtual
y educacion continua con estrategias de
simulacion. También se organizaron
ateneos semanales y multidisciplinarios.
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Estas acciones coinciden en que gran parte
del personal estuvo fuertemente de
acuerdo con reconocer que recibid la
capacitacion necesaria para su puesto de
trabajo. Pero, ademas, en nuestro estudio,
la educacion brindada mostro una relacion
significativa con la satisfaccion laboral, lo
que refuerza la importancia de la
educacion continua como estrategia de
soporte y motivacion en el personal.

Por otro lado, los mandos inter-
medios constituyeron un pilar fundamental
en las tareas de apoyo del personal y se
establecio con ellos una comunicacion
abierta y constante por parte de la gestion
del hospital. Estos altimos recorrian
diariamente los servicios en los distintos
turnos, ofreciendo apoyo, brindando la
informacion necesaria y colaborando en
las tareas de atencion de pacientes cuando
se requirio. Esto se evidencié cuando el
personal respondié con alto grado de
frecuencia que su jefe o supervisor lo
ayudo cuando lo necesitd. Ademas, casi
tres partes del personal manifestd que el
contacto personal fue el canal de
comunicacion mas frecuentemente utili-
zado. Sin embargo, el soporte ofrecido a
los profesionales parece no haber
disminuido la percepcion de carga de
trabajo, lo que refuerza la idea de que ésta
estaba asociada a aspectos cualitativos del
trabajo mas que cuantitativos. De acuerdo
con varios autores, el desconocimiento de
la enfermedad, la incertidumbre sobre los
riesgos infectocontagiosos y el contexto de
la pandemia afectaron significativamente
en las condiciones laborales® 7 10:15.16) y
en este estudio parece confirmarse.

La satisfaccion laboral fue alta
entre los trabajadores al igual que la
participacion en procesos de mejora y el
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trabajo en equipo. Por otro lado, ésta fue
mayor, cuando se percibié menor conflicto
personal, de rol, menor carga de trabajo y
mayor claridad de rol. Por su parte, la
satisfaccion aument6 cuando recibieron
mayor soporte social y organizativo. De
igual modo, otros autores determinaron
que a mayor presencia de factores de
demanda, menos satisfaccion laboral®®),
asi como el soporte actué como factor
predictivo de la satisfaccion laboral®* 15
17, 26).

Finalmente, la satisfaccion se
encontro relacionada con los deseos de
continuar trabajando en el HSCA, asi
como con la opinion de que se promovio el
crecimiento profesional en el trabajo
desarrollado y la oportunidad de participar
en toma de decisiones y procesos de
mejora.  Savistky et al. también
encontraron menor satisfaccion laboral
entre los enfermeros que pensaban dejar su
trabajo durante la pandemia, al tiempo que
la realizacion personal y el crecimiento
profesional fueron predictores de la
satisfaccion laboral”:

Este  estudio  tiene  varias
limitaciones. En primer lugar, puede
existir un sesgo de seleccion ya que se
realizO un muestreo incidental no
aleatorio. Aunque se busco llegar a todo el
personal, la naturaleza voluntaria del
mismo no permitio cubrir la totalidad de
los trabajadores del HSCA. En segundo
término, el sesgo de notificacion por
tratarse de una encuesta auto administrada
por internet. Si bien en el espacio de
trabajo contaron con acceso a red Wifi no
nos consta que podian hacerlo fuera de este
ambito. Y por otro lado, las personas con
menor satisfaccion podrian no haber
mostrado interés en aportar informacion
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sobre sus percepciones. En tercer lugar, la
naturaleza de la encuesta puede haber
constituido una limitacion. Si bien se trata
de una encuesta disefiada con rigor
cientifico, la misma no se encuentra
validada en Argentina. Finalmente, este
estudio se limita a conocer los factores
psicosociales del trabajo y sus consecuen-
cias en la satisfaccion laboral, pero no
abordo las consecuencias en la salud de los
trabajadores como el burnout o estrés.
Futuros estudios podréan considerarlo.

A pesar de ello, el estudio aporta
informacién valiosa para proyectos
similares. Es fundamental conocer la
percepcion de los trabajadores en cuanto a
los factores psicosociales del trabajo en
situaciones tan adversas como la pandemia
a fin de fortalecer las acciones que puedan
sostener las obligaciones laborales que
puede demandar la atencion de pacientes
y/o la puesta en marcha de centros de
atencion de emergencia como lo fue el
HSCA.

En conclusién, la carga de trabajo
percibida fue alta, el apoyo social y
organizativo también y estos se relacio-
naron directamente con la satisfaccion
laboral de los trabajadores.
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Anexo 1. Instrumento de recogida de datos.

Factor Dimension Pregunta

1. ¢Con qué frecuencia tuvo conflictos con su jefe directo/referente?
2. ¢Con qué frecuencia tuvo conflictos con sus comparieros/as?

Conflictos 8. ¢Con qué frecuencia tuvo conflictos con los pacientes?

interpersonales  #. ¢Con qué frecuencia tuvo conflictos con la direccion del Hospital solidario?
5. ¢Con qué frecuencia tuvo conflictos con el resto de personas que trabajaban en el Hospital
solidario?
Puse mas en mi trabajo de lo que obtengo a cambio de él.
Inequidad e Recibi pocas gratificaciones por las atenciones y el trato que doy a los pacientes.
intercambios Me deje la piel en el trabajo comparado con lo que recibo a cambio.
sociales Se me recompensa/d poco por los esfuerzos que hago en mi trabajo.

Factores psicosociales demanda del contexto del trabajo

Presté mucha atencidn a los pacientes, pero obtuve poco agradecimiento a cambio

Conflicto de rol

Tuve que hacer cosas de forma diferente a como pienso que deben hacerse.

Se me pidid que realice funciones y tareas para las que no estaba autorizado/a.

Tuve que trabajar con dos 0 més grupos que hacian las cosas de manera bastante diferente.
Recibi demandas incompatibles de dos o0 mas personas.

. Se me asignaron tareas/funciones sin los recursos y medios materiales necesarios para
realizarlas.

OrFLDOMREFORONE

Ambiguedad del
rol

Conozco el grado de autoridad que tuve en mi trabajo.

Los objetivos y metas de mi trabajo fueron claros y estaban planificados.
Conozco cuéles fueron mis responsabilidades en el trabajo.

Conoci los criterios con los que me evaluaron.

Supe exactamente lo que se esperaba de mi en el trabajo

Carga de trabajo

Cuando estuve trabajando, ;me encontré con situaciones especialmente duras?

Tuve que hacer mas de una cosa a la vez en mi trabajo

Tuve problemas con mi trabajo debido a que se ha ido complicando progresivamente
¢Le ocurrié que no tuvo tiempo suficiente para completar su trabajo?

¢Piensa que tuvo que hacer un trabajo demasiado dificil para usted?

Factores psicosociales de recursos contexto del trabajo

Apoyo social en
el trabajo

¢ Se sintio apreciado en el trabajo por su referente/coordinador/jefe directo?

¢Se sinti6 apreciado/a en el trabajo por sus compafieros?

¢Se sinti6 apreciado/a en el trabajo por la direccion del Hospital Solidario?

¢Con qué frecuencia le ayudé su jefe directo/referente cuando surgieron problemas en el

FPODNMFORROGOEORIORE

trabajo?
5. ¢Con qué frecuencia le ayudaron sus comparieros/as cuando surgieron problemas en el
trabajo?
¢, Con qué frecuencia le ayudé personal de la direccion del hospital solidario cuando surgieron
problemas en el trabajo?

Retro informacion
(feed-back)

1. La organizacion me ofrece u ofrecid datos positivos (retroalimentacion, feedback) sobre
la realizacién de mi trabajo.

Mi supervisor/a, referente o jefe directo me felicit6 si realicé bien mi trabajo.

Mis compafieros/as me dijeron cuando hice un buen trabajo.

El Hospital Solidario me comunico si estaba satisfecha por mi rendimiento en el trabajo.

Mi jefe directo/referente me dijo cudndo no estaba contento/a con el trabajo que hacia.

El Hospital Solidario me informé cuando mi rendimiento fue inadecuado.

Mis compafieros/as me hicieron comentarios cuando mi rendimiento no fue adecuado.

SN ITTRrRLD

Mi jefe directo/referente me avisé cuando hice algo equivocado.
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Factor

Dimensién

Pregunta

Autonomia

En este trabajo tuve independencia para decidir como hacer las cosas

El trabajo me ofrecio posibilidades de utilizar mi iniciativa.

Para hacer mi trabajo dependia de lo que me dijera 0 mandara mi supervisor/a.
Considero que mi trabajo me dio suficiente autonomia.

Pude determinar mi ritmo de trabajo.

Consecuencias de
riesgos
PSICOSOCIALES

Satisfaccion
laboral

Las oportunidades que le ofrecié su trabajo de hacer lo que le gusta.
El sueldo o la paga que recibié

La limpieza de su lugar de trabajo.

Sus posibilidades de aprendizaje y/o crecimiento profesional.

El tipo de supervision que tuvo.

Su participacién en la toma de decisiones de su area de trabajo

Trabajando en el hospital solidario estoy o estuve

Considero que el servicio que brinda el HSCA es bueno.

En mi area/sector trabajamos en equipo

En el Hospital Solidario se promovi6 mi participacién para aportar ideas de mejora

Recibi la capacitacién que necesité para realizar mi trabajo.

Fui tratado con respeto, independientemente de mi nivel jerarquico.

La institucidn se preocupa en promover mi desarrollo o crecimiento profesional

. ¢Con qué grado de certeza desearia seguir/haber seguido trabajando en el hospital
solidario si se mantuviera abierto?

7. ¢Con qué grado de certeza desearia dejar su profesion/funcidon laboral en el plazo de un

SO RFOPNMEFMNMFEFRFIORLOLODEORORINE

ano?
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