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Resumen

El presente trabajo de investigacion titulado “Liderazgo Transformacional vy
Satisfaccion Profesional de las Enfermeras Asistenciales del Instituto Nacional de Salud Del
Niflo 2016”. se realizd6 con la finalidad de determinar la relacion entre liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto
Nacional de Salud del Nifio. Lima, 2016. Para tal proposito, se planted un nivel de investigacion
correlacional con disefio no experimental transversal. La investigacion se desarrolld en el
Instituto Nacional de Salud del Nifio. La muestra estuvo constituida por 135 enfermeras
asistenciales del area Quirurgico, Cardiologia y UCI de una poblacién de 206 (100%). El tipo
de muestreo fue probabilistico al azar simple. La técnica de recoleccion de datos fue la
encuesta; en tanto los instrumentos, el cuestionario sobre liderazgo transformacional y
satisfaccion profesional. Entre los resultados de la investigacion destacan que el 71,1% de
enfermeras asistenciales reportaron un liderazgo transformacional medio de la enfermera
supervisora, 18,5% bajo y 10,4% alto. Por otro lado, el 56,3% expresaron insatisfaccion
profesional, 40% satisfaccion moderada y 3,7% satisfaccion. En conclusion, existe unarelacion
estadisticamente significativa entre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional en
enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio (rtb = 0,695; p = 0,000).

Palabras Clave: Liderazgo transformacional, influencia idealizada, motivacién
inspiracional, motivacion emocional, consideracion individual, satisfaccion profesional,

trabajo, salario, promocion, reconocimiento.
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Abstract

The present research work entitled “TRANSFORMATIONAL LEADERSHIP AND
PROFESSIONAL SATISFACTION OF THE ASSISTANT NURSES OF THE NATIONAL
INSTITUTE OF HEALTH OF THE CHILD - 2016" Was carried out in order to determine the
relationship between transformational leadership and professional satisfaction of the nurses of
the National Institute of Child Health. Lima, 2016. For this purpose, a level of correlational
research was proposed with a non-experimental transversal design. The research was
developed in the National Institute of Child Health. The sample was constituted by 135 nurses
from the Surgical, Cardiology and ICU area of a population of 206 (100%). The type of
sampling was simple random probabilistic. The technique of data collection was the survey; in
as much the instruments, the questionnaire on transformational leadership and professional
satisfaction. Among the results of the research, it should be noted that 71.1% of nursing nurses
reported average transformational leadership of thesupervising nurse, 18.5% low and 10.4%
high. On the other hand, 56.3% expressed professional dissatisfaction, 40% moderate
satisfaction and 3.7% satisfaction. In conclusion, there is a statistically significant relationship
between transformational leadership and professional satisfaction in nurses of the National
Institute of Child Health (rtb = 0,695; p = 0,000).

Key Words: Transformational leadership, idealized influence, inspirational motivation,
emotional motivation, individual consideration, professional satisfaction, work, salary,

promotion, recognition.



I. Introduccién
1.1. Planteamiento del Problema

El liderazgo transformacional es uno de los enfoques de liderazgo mas desarrollado y
estudiado en la actualidad, que reta al cambio, proyecta una vision, establece estrategias y
desarrolla equipos de trabajo. El éxito que pueden tener las enfermeras asistenciales para lograr
competencias clinicas necesarias en su ejercicio profesional ampliando sus conocimientos
depende, en gran medida, del desempefio gerencial de las enfermeras supervisoras. El profesional
de enfermeria de la practica asistencial, liderada transformacionalmente tiene la oportunidad para
el progreso, que permite la capacidad de toma de decisiones complejas y las competencias clinicas
necesarias para un ejercicio profesional aventajado y el logro de las metas, que impulse y estimule
la ejecucion del trabajo por convencimiento propio mas que por obligacion.

El concepto burnout se utiliza para describir estados de malestar asociados a la dificultad
de los sujetos para ajustarse psiquicamente a las condiciones de trabajo. Los profesionales de
Enfermeria de la parte asistencial en su mayoria tienen sobre carga laboral segin estudios
realizados, es posible la influencia de las précticas de liderazgo Transformacional de los
supervisores de Enfermeria sobre los niveles de burnout de las enfermeras asistenciales como
mecanismo de ayuda. Esta influencia seria mayor que la simple aplicacion del poder, o capacidad
de control de recompensas, ya que llevaria a los profesionales de enfermeria a realizar esfuerzos
extraordinarios o, en cualquier caso, superiores a sus obligaciones formales.

1.2. Descripcion del Problema
Para una institucion de salud como cualquier otra, el componente humano es primordial:

gestionada convenientemente constituye una ventaja competitiva y activa intangible. (Cortes,



2012) Por esta razon, es crucial que el trabajador se encuentre adecuadamente motivado para
alcanzar los objetivos organizacionales y personales. (Ramirez, 2008)

Historicamente, el profesional de enfermeria ha emergido como lider del equipo de salud
con una vision integral del “ser humano”, del “cuidado” y de la “salud”. Es el profesional que
permanece por mayor tiempo y en continua interaccion con el paciente y su familia. (De Melo &
Horner, 2011)

En este escenario, es indiscutible la importancia del estilo de liderazgo por la capacidad de
incidir en el comportamiento de los trabajadores y en la satisfaccion profesional. Un profesional
de enfermeria satisfecho expresa agrado por las funciones que realiza, brindando cuidados con
calidad y calidez.

En el contexto internacional, se han identificado diferentes investigaciones acerca del estilo
de liderazgo y la satisfaccién profesional:

En Chile, entre profesionales de enfermeria del &rea adulto-pediatrica de una entidad
hospitalaria de Temuco identificaron el predominio del liderazgo transaccional en las enfermeras
supervisoras, estilo que limitaba el fortalecimiento del liderazgo transformacional necesario para
una gestién del cuidado de calidad. (Carcamo & Rivas , Estilo de liderazgo en profesionales de
enfermeria segln su funcién en los sectores publico o privado en Temuco, Chile, 2015, 2017)

En Perl, en una entidad hospitalaria de Lima, establecié el estilo de liderazgo
medianamente favorable en el enfermero jefe del servicio de medicina. (Quispe, 2015)

En cuanto a la satisfaccion profesional, un estudio en profesionales de enfermeria del area
quirdrgica del Hospital Universitario Marqués de Valdecilla en Espafia, establecio la satisfaccion
moderada - baja en la valoracion del ambiente de trabajo y la insatisfaccion en el reconocimiento

profesional, la promocion profesional y la tension relacionada con el trabajo. (Moya, 2011)



En Perd, entre profesionales de enfermeria del Hospital Regional de Ayacucho identifico
la satisfaccion profesional de nivel medio en las dimensiones de trabajo en general, interrelacion
con el jefe inmediato, oportunidades de progreso, interaccion con los compafieros y ambiente de
trabajo. (Palomino, 2012)

Del mismo modo, en el personal de salud del Hospital “Jests Nazareno” de Ayacucho
establecio que el 41,2% reportaba una baja satisfaccion laboral, de los cuales, el 31,2% exhibia un
mal desempefio laboral y 10% un desempefio regular. (Pariona, 2016)

En Lima, en el Hospital San Juan de Lurigancho determind que el 48,6% de enfermeras
asistenciales presentaba una satisfaccion laboral moderada, 37,1% baja y 14,3% alta en correlacion
directa con la inteligencia emocional (rs= 0,796; p < 0,01). (Llacza, 2016)

Asimismo, entre el personal asistencial del Centro de Salud Conde de la VVega Baja (Lima),
identifico la baja satisfaccion profesional en el 68% y alta en el 32%. (Zelada, 2015)

En el ejercicio de la profesion de enfermeria es importante el liderazgo transformacional
para mejorar la calidad de atencién que se brinda al usuario, favoreciendo el clima organizacional
y logrando un adecuado empoderamiento con la profesion. (Quispe, 2015)

Sin embargo, en muchos establecimientos de salud el estilo de liderazgo es autocratico o
permisivo, alejado del transformacional. De persistir estos estilos de liderazgo, es posible que la
satisfaccion profesional de las enfermeras asistenciales disminuya con repercusiones negativas en
la calidad y calidez de atencion a la persona y familia.

Por esta razon, es relevante propiciar estilos de liderazgo transformacionales que inciten el
cumplimiento de los objetivos y metas organizacionales. De esta manera, serd posible promover

procesos de mejora continua de la calidad de los desempefios.



1.3 Formulacion del problema

Para el ejercicio de un adecuado liderazgo, la enfermera supervisora debe disponer de
cualidades para conducir al equipo de salud y de enfermeria. Por ejemplo: aptitudes intelectuales,
carisma y una base apropiada de conocimientos en gestion del talento humano, todo esto implica
ser un buen lider. (Cortés, 2012)

En el Instituto Nacional de Salud del Nifio, entre las enfermeras asistenciales, se ha
observado manifestaciones de inconformidad con el estilo de liderazgo de los directivos y de las
enfermeras supervisoras; asimismo, manifestaciones de escasa satisfaccion laboral: impuntualidad
en la hora de ingreso, indiferencia para participar en equipos de trabajo, desinterés por los
problemas de la organizacion, entre otros. Algunas de ellas sefialaban frases como: “me siento
cansada”, “siento que me exigen mucho”, “siento ganas de renunciar”, “vengo por solo por
cumplir”, etc.

1.3.1. Problema general

¢Qué relacion existe entre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional en
enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 20167
1.3.2. Problemas especificos

¢ Cudl es la relacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el trabajo?

¢ Qué relacidn existe entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el salario?

¢Existe relacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion con la promocion?

¢Que relacion existe entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el
reconocimiento?

¢Cuél es la relacion entre influencia idealizada como dimension del liderazgo

transformacional y satisfaccion profesional?



¢Existe relacion entre motivacion inspiracional como dimensién del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional?

¢Coémo se relaciona la motivacion emocional como dimension del liderazgo
transformacional y la satisfaccion profesional?

¢Existe relacion entre consideracién individual como dimension del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional?
1.4. Antecedentes
1.4.1. En el &mbito internacional

Moya, Susana (2011): “Motivacién y satisfaccion de los profesionales de enfermeria:
investigacion aplicada en un drea quirrgica”, Espafia. Objetivo. Caracterizar el nivel de
motivacion y la satisfaccion de los profesionales de enfermeria del area quirtrgica del Hospital
Universitario Marqués de Valdecilla. Método. El estudio fue descriptivo y transversal sobre una
poblacion 95 profesional de enfermeria. La técnica de recoleccion de datos fue la encuesta y el
instrumento, el cuestionario. Resultados. Las fuentes que generaron mayor satisfaccion profesional
fueron las relaciones interpersonales con los compafieros, el propio trabajo y la competencia
profesional. Por el contrario, la insatisfaccion estuvo relacionada con el reconocimiento, la
promocién profesional y la tension relacionada con el trabajo. Conclusion. La motivacion laboral
media caracteriz6 a los profesionales de enfermeria. Por otro lado, la satisfaccion fue moderada -
baja en la valoracion del ambiente de trabajo; moderada en participacion en actividades de
formacion e investigacion y la insatisfaccion en el reconocimiento profesional, la promocion
profesional y la tension relacionada con el trabajo. Palabras clave. Motivacion, satisfaccion, area

quirurgica. (Moya, 2011)



Quezada, Cyntia; Illezca, Monica y Cabezas, Mirtha (2014): “Percepcion del liderazgo en
las(os) enfermeras(os) de un hospital del sur de Chile”. Objetivo. Determinar la percepcion del
liderazgo en profesionales de enfermeria de un Hospital del Sur de Chile. Método. Nivel
descriptivo-exploratorio e interpretativo a través de un estudio de caso unico. Las informantes
claves fueron seis enfermeras que se desempefian en puestos de responsabilidad. La técnica de
recoleccion de datos fue el grupo focal. Resultados. Del discurso emergieron cuatro categorias:
"significado del liderazgo™ (40), "liderazgo en las funciones” (33), "factores que facilitan el
desarrollo del liderazgo™ (28) y "factores que obstaculizan el desarrollo del liderazgo” (17).
Conclusion. El liderazgo es percibido como un conjunto de caracteristicas para la gestion del
talento humano y no como un proceso de influencia. No se identificd un concepto claro del mismo,
sin embargo, todos reconocen su importancia en las distintas funciones de la préctica profesional.
Palabras clave. Conocimiento, percepcion, liderazgo, enfermeria. (Quezada, lllezca, & Cabezas,
2014)

Erazo, Yuly (2014): “Nivel de motivacion y su relacion con la satisfaccion del ejercicio
profesional de las enfermeras en la provincia del Carchi en el periodo febrero - agosto del 2014”,
Ecuador. Objetivo. Determinar el nivel de satisfaccion laboral de los profesionales de enfermeria
al momento de desempefiar sus funciones. Método. El estudio fue correlacional y transversal sobre
una muestra intencional de 120 profesionales de enfermeria. La técnica de recoleccion de datos
fue la encuesta y el instrumento, el cuestionario. Resultados. Los profesionales de enfermeria se
encuentran motivados con el trabajo que desarrollan en mas del 65%. Conclusion. La motivacion
laboral se correlaciona significativamente con la satisfaccion profesional (p < 0,05). Palabras

clave. Motivacion, satisfaccion profesional, enfermeria. (Erazo, 2015)



Cércamo, Claudio y Rivas, Edith (2015): “Estilo de liderazgo en profesionales de
enfermeria segun su funcion en los sectores publico o privado en Temuco, Chile, 2015”. Objetivo.
Determinar el estilo de liderazgo que ejercen enfermeras(os) asistenciales, docentes y
supervisoras(es). Método. El estudio fue descriptivo y transversal sobre una muestra de 165
profesionales de enfermeria del area adulto-pediatrica, en una ciudad del sur de Chile. La técnica
de recoleccion de datos fue la encuesta y el instrumento, el cuestionario multifactorial de liderazgo.
Resultados. Las enfermeras asistenciales desarrollan en menor grado los estilos transformacional
y transaccional. Las enfermeras de las areas: docente y de supervision utilizan preferentemente un
liderazgo transaccional. Conclusion. Predomina el liderazgo transaccional en enfermeras(os)
docentes y supervisoras(es), que afecta el fortalecimiento de un liderazgo transformador basico
para una gestion del cuidado de calidad. Palabras clave. Liderazgo, estilo, supervisién, enfermeria.
(Cércamo & Rivas, Estilo de liderazgo en profesionales de enfermeria segin su funcién en los
sectores publico o privado en Temuco, Chile, 2015, 2017)

1.4.2. En el &mbito nacional

Palomino, Alex (2012): “Influencia de la satisfaccion laboral en el compromiso laboral del
profesional de enfermeria en el Hospital Regional de Ayacucho. Abril — Diciembre, 2011”.
Objetivo. Determinar la influencia de la satisfaccion laboral en el compromiso laboral del
profesional de enfermeria. Método. El estudio fue correlacional y transversal. La muestra aleatoria
constituyd 83 profesionales de enfermeria, de una poblacién de 125 (100%). La técnica de
recoleccion de datos fue la evaluacion psicométrica y los instrumentos, la escala del compromiso
laboral y escala de satisfaccion laboral. Resultados. La satisfaccion laboral fue de nivel medio en
las dimensiones de trabajo en general, interrelacion con el jefe inmediato, oportunidades de

progreso, interaccion con los comparfieros y ambiente de trabajo. La satisfaccion con el trabajo



actual fue de nivel alto; en tanto bajo en las dimensiones remuneracion e incentivos. Del mismo
modo, el compromiso laboral fue regular. Conclusion. Entre la satisfaccién y el compromiso
laboral se identificd una correlacion moderada, positiva y significativa (r = 0,574). Palabras clave.
Satisfaccion, compromiso laboral, remuneracion, incentivos. (Palomino, 2012)

Montes, Mariano (2015): “Nivel de motivacion y satisfaccion laboral de enfermeras
asistenciales del Hospital Regional Ayacucho, 2015”. Objetivo. Determinar la relacion entre el
nivel de motivacion y la satisfaccion laboral de enfermeras asistenciales del Hospital Regional de
Ayacucho. Método. El tipo de investigacion fue correlacional con disefio transversal. La poblacion
estuvo constituida por 158 (100%) de enfermeras asistenciales del Hospital Regional de Ayacucho,
prescindiéndose de la muestra. La técnica de recoleccion de datos fue la evaluacion psicométrica;
en tanto que los instrumentos, cuestionario de satisfaccion laboral y la escala de motivacion
laboral. Resultados. El 30,4% presenta bajo nivel de motivacion y predomind en 24,7% la
insatisfaccion laboral. EI 17,1% presenta alto nivel de motivacion y todos ellos reportan la
satisfaccion laboral. Es decir, cuanto mayor es el nivel de motivacion es mayor la satisfaccion
laboral. Conclusion. El nivel de motivacién se relaciona significativamente con la satisfaccion
laboral de enfermeras asistenciales del Hospital Regional de Ayacucho (rs = 0,788; p < 0,05).
Palabras clave. Motivacion, satisfaccion laboral, enfermeria. (Montes, 2015)

De La Cruz, Sandra (2016): “Motivacion laboral y compromiso organizacional en el Centro
de Salud Santa Elena. Ayacucho, 2016”. Objetivo. Determinar la relacion entre motivacion laboral
y compromiso organizacional. Método. EIl disefio fue correlacional y transversal sobre una
poblacién de 58 (100%) trabajadores del Centro de Salud Santa Elena. La técnica de recoleccion
de datos fue la encuesta y los instrumentos, la escala de motivacion laboral y escala de compromiso

organizacional. Resultados. El 46,6% poseen un nivel de motivacion medio, 31% bajo y 22,4%



alto. Del mismo modo, el 60,4% presentan un nivel de compromiso organizacional moderado,
22,4% intenso y 17,2% escaso. Conclusion. La motivacion laboral se relaciona directamente con
el compromiso organizacional (rs = 0,727; p = 0,000). Palabras clave. Motivacion, compromiso
organizacional, lealtad, participacion, identificacion. (De La Cruz, 2016)

Pariona, Bolonia (2016): “Satisfaccién laboral y desempeno del personal de salud del
Hospital “Jestis Nazareno”. Ayacucho, 2015”. Objetivo. Determinar el grado de correlacion entre
la satisfaccion laboral y el desempefio del personal de salud del Hospital de Apoyo “Jesus
Nazareno”. Método. El estudio fue correlacional y transversal sobre una poblacién de 80 (100%)
trabajadores de salud. La técnica de acopio de informacion fue la encuesta y los instrumentos, el
cuestionario de satisfaccion laboral y la escala de desempefio laboral. Resultados. EIl 41,2%
reporta una baja satisfaccion laboral, de los cuales, el 31,2% presenta un mal desempefio laboral y
10% regular. El 32,5% reporta una alta satisfaccion laboral, de quienes, 26,2% presenta buen
desempefio laboral y 6,2% regular desempefio. Conclusion. El nivel de satisfaccion laboral se
relaciona directa y significativamente con el desempefio del personal de salud (rs = 0,824; p =
0,000). Palabras clave. Satisfaccion intrinseca, satisfaccion extrinseca, desempefio laboral.
(Pariona, 2016)

Chéavez, Frida (2016): “Mobbing y compromiso laboral en personal de salud asistencial del
Hospital Regional de Ayacucho, 2016”. Objetivo. Determinar 1a relacion entre el mobbing y el
compromiso laboral. Método. El disefio de investigacion fue descriptivo-correlacional y
transversal. La muestra estratificada estuvo constituida por 236 (38,9%) profesionales y técnicos
asistenciales del Hospital Regional de Ayacucho de una poblacion de 606 (100%). La técnica de
recoleccion de datos fue la encuesta y los instrumentos, la escala de mobbing y la escala sobre

compromiso laboral. Resultados. El 38,2% reporta tendencia al mobbing, 36,8% ausencia de
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mobbing y 25% mobbing. EI 59,8% presenta un compromiso laboral medio, 23,3% alto y 16,9%
bajo. Conclusién. EI mobbing se relaciona inversamente con el compromiso laboral (rs = -0,506;
p = 0,000). Palabras clave. Mobbing, compromiso laboral, lealtad, participacion, identificacion.
(Chéavez, 2016)
1.4.3. En el &mbito regional

Viasquez, Sheila (2007): “Nivel de motivacion y su relacion con la satisfaccion laboral del
profesional de enfermeria en el Hospital Nacional Arzobispo Loayza, 2006-2007”, Lima. Objetivo.
Determinar la relacion entre el nivel de motivacion y la satisfaccion laboral del profesional de
enfermeria. Método. El estudio fue correlacional y transversal sobre una poblacién de 52
enfermeras. La técnica de recoleccion de datos fue la encuesta y el instrumento, el cuestionario.
Resultados. El 48% presentan motivacion media. Asimismo, al valorar las dimensiones de la
motivacion se obtuvo que mas de 50% de los profesionales presentan motivacién media;
destacandose las dimensiones identidad y autonomia por mostrar niveles significativos de
motivacion media con tendencia a alta, en cuanto a las dimensiones que presentan nivel bajo son
retroalimentacion, importancia y variedad de la tarea. Acerca de la satisfaccion laboral el 53,8%
tienen nivel medio. Conclusion. Existe relacion entre el nivel de motivacién y la satisfaccion
laboral del profesional de Enfermeria. Palabras clave. Motivacion, satisfaccion laboral. (Vasquez,
2007)

Camacho, Vanessa (2014): “Motivacion laboral hacia la investigacion cientifica del
profesional de enfermeria asistencial en un hospital nacional”, Lima. Objetivo. Determinar la
motivacion hacia la investigacion cientifica en profesionales de enfermeria de un Hospital
Nacional, institucion de categoria de salud 111 -1, situada en el distrito del Lima. Método. Estudio

descriptivo y transversal en una muestra intencional de 211 profesionales enfermeros de una
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poblacion 421 (100%). La técnica de recoleccion de datos fue la encuesta y el instrumento el
cuestionario tipo Likert. Resultados. Un 66.3% indica sentirse motivado a realizar investigacion
cientifica como una forma de alcanzar el crecimiento profesional, asi como un 43.6% no realiza
investigacion porque afirma que implica mayor responsabilidad en su actividad profesional.
Ademas, un 46.9% del profesional de enfermeria afirma que el ambiente fisico donde labora no es
el adecuado para realizar investigacion cientifica. Conclusiones. La motivacion laboral intrinseca
esta relacionada principalmente con el desarrollo personal, el logro y el crecimiento profesional; y
los indicadores con mayor porcentaje obtenido de la motivacion laboral extrinseca son condiciones
del ambiente fisico, el bajo salario, la falta de recursos materiales, y la sobrecarga laboral dentro
del horario de trabajo quienes dificultan realizar investigacion. Palabras clave. Motivacion,
investigacion, enfermeria. (Camacho, 2014)

Zelada, Vanessa (2015): “Nivel de satisfaccion laboral del personal asistencial del Centro
de Salud Conde de la Vega Baja 2014”, Lima. Objetivo. Determinar el nivel de satisfaccion
laboral. Método. El estudio fue descriptivo y transversal sobre una poblacion 28 profesionales de
enfermeria. La técnica de recoleccion de datos fue la encuesta; en tanto los instrumentos, el
cuestionario y la escala de Lickert modificada de satisfaccion laboral. Resultados. EI 68% (19)
tienen satisfaccion baja y 32% (9) alta. En relacién a condiciones fisicas y materiales 61% alta y
39% baja; en beneficios laborales y/o remunerativos 50% alta y 50% baja; en politicas
administrativas 61% alta y 39% baja; en realizacion personal 64% baja y 36% alta; en relaciones
interpersonales 54% alta y 46% baja; en relaciones con la autoridad 61% baja y 39% alta; en el
desempefio de tareas 57% baja y 43% alta. Conclusion. EI mayor porcentaje del personal
asistencial tiene un nivel de satisfaccion bajo, referido a que el personal no tiene la suficiente

oportunidad para recibir capacitacion, la institucion no proporciona las herramientas suficientes
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para tener un buen desempefio en el puesto al trabajador; los jefes no reconocen el trabajo bien
hecho, no toman en cuenta a los trabajadores para la toma de decisiones. Palabras clave.
Satisfaccion laboral, beneficios laborales, remuneracion, condiciones fisicas y materiales. (Zelada,
2015)

Quispe, Jhosep (2015): “Opinion del enfermero sobre los estilos de liderazgo del enfermero
jefe en el servicio de medicina, 2014”. Objetivo. Evaluar la opinidn de los enfermeros asistenciales
sobre los estilos de liderazgo que desarrollan los jefes de los servicios de Medicina de una entidad
hospitalaria. Método. El estudio fue descriptivo y transversal sobre una muestra intencional de 22
licenciados de enfermeria. La técnica de recoleccidn de datos fue la encuesta y el instrumento, el
cuestionario. Resultados. EI 100% consideran desfavorable el estilo de liderazgo empleado por el
jefe de servicio. Conclusion. El estilo de liderazgo del enfermero jefe del servicio de medicina es
medianamente favorable. (Quispe, 2015)

Llacza, Mercedes (2016): “Inteligencia emocional y satisfaccion laboral de las enfermeras
asistenciales del Hospital San Juan de Lurigancho. Lima, 2016. Objetivo. Determinar la relacion
entre inteligencia emocional y la satisfaccién laboral de las enfermeras asistenciales del Hospital
San Juan de Lurigancho. Método. Disefio transversal-correlacional sobre una poblacion de 140
(100%) enfermeras asistenciales del nosocomio en mencién. La evaluacién psicométrica fue la
técnica de recoleccion de datos con la aplicacion de dos instrumentos: test de inteligencia
emocional y escala general de satisfaccion laboral. Resultados. El 39,2% presenta una inteligencia
emocional de nivel bajo, 28,6% alto, 19,3% promedio, 9,3% muy bajo y 3,6% muy alto. EI 48,6%
reporta satisfaccion laboral moderada, 37,1% baja y 14,3% alta. Conclusion. La inteligencia

emocional se relaciona significativamente con la satisfaccion laboral de las enfermeras
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asistenciales (rs= 0,796; p < 0,01). Palabras clave. Inteligencia emocional, satisfaccion laboral.
(Llacza, 2016)

Mederos, Giovanna (2016): “Calidad de vida profesional y satisfaccion laboral del personal
de enfermeria del Hospital San Juan de Lurigancho. Lima, 2016”. Objetivo. Determinar la relacion
entre la calidad de vida profesional y la satisfaccion laboral del personal de enfermeria del Hospital
San Juan de Lurigancho. Método. Disefio transversal correlacional. La poblacion integrada por
150 (100%) profesionales de enfermeria del Hospital San Juan de Lurigancho. La técnica de acopio
de datos fue la encuesta y los instrumentos, la escala general de satisfaccion laboral y escala de
calidad de vida profesional (CVP-35). Resultados. EI 40% reporta una calidad de vida profesional
muy baja, 28,6% baja, 18,7% media, 7,4% alta y 5,3% muy alta. Por otro lado, el 49,3% expresa
una satisfaccion laboral moderada, 35,3% bajo y 15,4% alto. Conclusién. La calidad de vida
profesional se relacioné significativamente con la satisfaccion laboral del personal de enfermeria
(rs=0,874; p < 0,01). Palabras clave. Calidad de vida, satisfaccion laboral. (Mederos, 2016)

1.5. Justificacion de la Investigacién
1.5.1. Tebrica

Los resultados de la investigacion se incorporaran al cuerpo de conocimientos de la gestion
en los servicios de salud sobre la relacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion
profesional; asi mismo, constituye la plataforma para las préximas investigaciones; tales como
fuentes y antecedentes.

1.5. 2. Préctica

En el contexto actual, la gestion apropiada del talento humano es una necesidad inaplazable

y cuyo desafio central es propiciar un liderazgo transformacional capaz de motivar para la accién

y el cambio.
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La enfermera como gestora de los servicios de salud (directora, supervisora y coordinadora)
simboliza una lider con conocimientos, habilidades y destrezas para dirigir y motivar al personal
de enfermeria con el propdsito de alcanzar los objetivos y metas de la organizacion.

1.5.3. Metodolégica

En el desarrollo de la investigacion, el cuestionario sobre liderazgo transformacional y
satisfaccion profesional ameritaron las pruebas de validez estadistica y confiabilidad del para ser
utilizado en posteriores investigaciones. De esta manera, se garantiza la validez de los hallazgos.
1.5.4. Social

Es de interés para el Instituto Nacional de Salud del Nifio, dar a conocer la relacion entre
el liderazgo transformacional y la satisfaccion profesional de las enfermeras asistenciales, hallazgo
que permitio la identificacion de fortalezas y debilidades en la gestion del talento humano para la
implementacién de procesos de mejora continua.

1.5.5. Importancia de la investigacion

La importancia que devela la investigacion se fundamenta en la necesidad de fortalecer el
liderazgo transformacional entre las profesionales de enfermeria para el logro de los objetivos y
metas de la organizacion.

1.6. Limitaciones de la investigacién

El liderazgo transformacional segin Bass y Avolio (2000), autores del Cuestionario
Multifactorial de Liderazgo, consideran las siguientes dimensiones: influencia idealizada,
motivacion inspiracional, motivacién emocional y consideracion individual. (Bass & Avolio,

2000)
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La satisfaccion profesional fue analizada desde la perspectiva del cuestionario de
satisfaccion del personal de salud del Ministerio de Salud, asumiendo cuatro dimensiones: trabajo,
salario, promocion y reconocimiento. (Ministerio de Salud, 2002)

1.7. Objetivos de la Investigacion
1.7.1. Objetivo general
e Determinar la relacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional de las
enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio. Lima, 2016.
1.7.2. Objetivos especificos

Identificar la relacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el trabajo.

Establecer la relacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el salario.

Identificar la relacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion con la promocion.

Establecer la relacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el
reconocimiento.

Identificar la relacion entre influencia idealizada como dimension del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional.

Establecer la relacion entre motivacion inspiracional como dimension del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional.

Identificar la relacion entre motivacion emocional como dimension del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional.

Establecer la relacion entre consideracion individual como dimension del liderazgo

transformacional y satisfaccion profesional.
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1.8. Hipdtesis

1.8.1. Hipotesis General

Hi Existe una relacion estadisticamente significativa entre liderazgo transformacional vy
satisfaccion profesional en enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio.
Lima, 2016.

Ho No existe una relacion estadisticamente significativa entre liderazgo transformacional y
satisfaccion profesional en enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio.
Lima, 2016.

1.8.2. Hipotesis Especificas

Existe una relacion significativa entre liderazgo transformacional y satisfaccién con el
trabajo.

Existe una relacion directa entre liderazgo transformacional y satisfaccién con el salario.

Existe relacion positiva moderada entre liderazgo transformacional y satisfaccion con la
promocion.

Existe una relacion significativa entre liderazgo transformacional y satisfaccién con el
reconocimiento.

Existe una relaciéon directa entre influencia idealizada como dimensién del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional.

Existe relacion significativa entre motivacion inspiracional como dimension del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional.

Existe una relacion positiva considerable entre motivacion emocional como dimension del

liderazgo transformacional y satisfaccion profesional.
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Existe una relacién directa entre consideracion individual como dimensién del liderazgo

transformacional y satisfaccion profesional.
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I1. Marco Tedrico

2.1. Bases teoricas especificas sobre el tema

2.1.1. Liderazgo

El liderazgo es definido como la capacidad y el arte de influir en el comportamiento de las

personas, propiciando mayores niveles esfuerzo y entusiasmo para el logro de los objetivos y metas

organizacionales. (Koontz & Weihrich, 1994)

El liderazgo hace referencia a la influencia interpersonal para lograr una mejor

participacion de los empleados en el desempefio de sus funciones. El liderazgo enfatiza el proceso

de comunicacion para el logro de diversos objetivos. (Chiavenato, 1995).

Caracteristicas del Liderazgo

b)

Las caracteristicas del liderazgo comprenden los siguientes aspectos (Cortés, 2012):

Responsabilidad. Los lideres se caracterizan por su disposicion y compromiso de asumir
responsabilidades para el logro de objetivos concretos. Para tal efecto, toman la iniciativa,
planifican, delegan y realizan las acciones necesarias para el logro de resultados previstos.
Aceptar la responsabilidad en la toma de decisiones implica reconocer posibles fracasos y

asumir las consecuencias.

Vision. El lider tiene perspectiva de futuro y de las oportunidades potenciales: organizan
las decisiones, analizan las mejores alternativas y elegir el camino mas apropiado para el
logro de una meta determinada. La capacidad de vision o proyeccion al futuro propicia

pensamientos a largo plazo.

Capacidad de comunicarse. La comunicacion es la esencia de toda interrelacion. Los

lideres promueven la comunicacion para transmitir sus expectativas, recoger opiniones y
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aportes, crear un ambiente de retroalimentacién comunicacional y para coordinar las

actividades de los seguidores.

Influencia. Esta referida a la capacidad de persuadir o imperar sobre el comportamiento de
otras personas para realizar cambios en su pensamiento, actitud y conducta. Esta
caracteristica es importante para crear nuevas politicas y motivar al cambio. Significa
también influir en los niveles superiores de responsabilidad o toma de decisiones para el

bienestar de los empleados.

Motivacion. El lider se caracteriza por propiciar entusiasmo, compromiso, lealtad,

pertenencia y sentido de finalidad ante metas compartidas.

Confianza. El lider transmite seguridad entre los empleados al comunicar de forma clara
las estrategias de intervencidn para conseguir en menor tiempo y con menos esfuerzo las
metas deseadas. Los lideres tienen la capacidad de comprometer a los empleados hacia

metas compartidas. Confian en si mismos: en lo que deciden y en lo que estan haciendo.

Competencia politica. Sintetiza la relacion entre aceptacién y entendimiento. Estos
elementos permiten amalgamar metas, objetivos y comportamientos de los distintos grupos

de interés para el logro de objetivos comunes.

Revision y cambio. Expresa la capacidad del lider para renovar los procesos y estructuras
de la organizacion. Por esta razon, es necesario someter a revision y evaluacion todas las
actuaciones para adaptarse a las necesidades de los demandantes. Implica también la

capacidad de convertir en oportunidades las debilidades.
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Clasificacion de los Estilos de Liderazgo
Entre las maltiples clasificaciones, la mas comin y aceptada ha sido la formulada a partir
de tres dimensiones: (Chiavenato, 1995)
a) Liderazgo orientado hacia la tarea u objetivos. Implica una alta preocupacion del lider por

conseguir los objetivos propuestos.

b) Liderazgo orientado hacia las relaciones. El interés del lider se centra en los aspectos
socioemocionales del grupo humano. Es decir, su interés por las personas y sus relaciones

dentro del equipo de trabajo.

c) Liderazgo transaccional. El lider establece una especie de transaccion o intercambio con
los miembros del grupo. El grupo reconoce al lider y acepta su autoridad, pero a cambio

aporta recursos valiosos para el grupo.

Enfoques Tedricos
Los principales enfoques tedricos del liderazgo son los siguientes (Castro & Casullo,
2005):

a) Enfoque de rasgos

Tuvo preponderancia entre los afios 1920 y 1950. Este enfoque engloba a las teorias
denominadas “gran hombre”, seglin esta perspectiva existen ciertas caracteristicas estables en las
personas que marcan la diferencia entre los que pueden considerarse lideres y los que no.

b) Enfoque conductual

Enfatiza el andlisis de las conductas que asumen los lideres y la relacion de éstos con el
grupo. No se trata de una perspectiva normativa sino de una caracterizacion de los componentes
de la conducta de los lideres y que generan influencia sobre el comportamiento de otros. Esta

escuela presentd mayor auge entre los afios 1950 y 1960.
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c) Enfoque situacional

Parten del supuesto que diferentes patrones de conductas pueden ser efectivos en diferentes
situaciones con respuestas heterogéneas entre los empleados: una misma conducta no es éptima
para todos ellos. Entre las teorias situacionales que destacan tenemos: teoria de la contingencia,
teoria de las metas, teoria de los sustitutos del liderazgo, teoria de la decisién normativa, teoria de
los recursos cognitivos y teoria de la interaccion: lider-ambiente-seguidor.

d) Enfoque transformacional

Es uno de los enfoques tedricos mas desarrollados e investigados en la actualidad. Su
precursor es Bernard M. Bass (1985), quien incorpord las ideas originales del liderazgo carismatico
y transformacional de Robert House (1977) y James McGregor Burns (1978).

La mayor parte de estas teorias enfatizan los rasgos y conductas del lider como las variables
situacionales, dando lugar a una perspectiva mas amplia que el resto de las orientaciones descritas.
Liderazgo Transformacional

Proceso relacional lider-seguidor que se caracteriza por ser carismatico: los seguidores se
identifican y desean emularlo. Este estilo de liderazgo inspira a los seguidores mediante desafios
y acciones persuasivas que otorgan significado y entendimiento. Es intelectualmente estimulante,
mejorando y expandiendo las habilidades de los empleados. Finalmente, el lider los considera
individualmente, proporcionandoles apoyo, motivacion, confianza, guia y entrenamiento. (Vega
& Zavala, 2004).

Dimensiones

Considerando el modelo tedrico de Bass y Avolio autores del Cuestionario Multifactorial

de Liderazgo, se consideran las siguientes dimensiones (Vega & Zavala, 2004):

a) Carisma/Inspiracional
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El lider entrega al grupo un sentido de proposito claro, motivador y energizante; una vision
de futuro articulada, confianza y un modelo de rol para la conducta ética, con los que se identifican
los seguidores. Integra las siguientes sub-dimensiones:

Influencia idealizada conductual. Capacidad para exhibir conductas modeladoras de rol
para los seguidores o colegas. Demuestra preocupacion y consideracion por las necesidades de los
otros por sobre sus propias necesidades, comparte riesgos con los seguidores, siendo consistente
entre lo que dice y hace.

Influencia idealizada atribuida. Es el respeto, admiracién y confianza de los seguidores
hacia el lider. El lider se legitima como un modelo de comportamiento a seguir: identificacién e
imitacion.

Motivacion inspiracional. Capacidad para articular la vision organizacional, enfatizando
las metas deseables para los demés y como lograrlas, gracias a lo cual los seguidores se sienten
mas seguros y poderosos.

b) Estimulacién Intelectual

Es la capacidad del lider para ayudar a los seguidores a cuestionar sus formas rutinarias de
resolver problemas y a mejorar los métodos con creatividad o innovacion.
2.1.2. Satisfaccion Profesional

Es el sentimiento de bienestar respecto a la percepcion subjetiva de las experiencias
laborales. (Locke, 1976)

Es una actitud general que involucra una serie de elementos medulares del trabajo:
naturaleza del trabajo, remuneracion, condiciones de trabajo y adaptacion a éstas; estimulacion,
estilos de direccion, calidad de las relaciones interpersonales, posibilidades de promocién y
ascensos; desarrollo profesional, expectativas laborales entre otros. De este modo, el medio laboral

esta integrado primordialmente por las condiciones laborales. Estas constituyen un elemento de
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gran relevancia para el desarrollo de todos los procesos donde interviene el recurso humano. (Moré
& Carmenate, 2005)
Enfoques Tedricos

La literatura bibliogréfica reporta diferentes enfoques teoéricos para el estudio de la
satisfaccion profesional:

a) Teoria de los dos factores de Herzberg

En la década de 1950, Frederick Herzberg desarroll6 un modelo de motivacion de dos
factores: intrinsecos y extrinsecos. Se fundamento en investigaciones realizadas por ingenieros y
contadores respecto a lo que las personas buscan en su centro de trabajo. (Bedodo, 2006)

Identifico dos grupos de factores independientes que incidian en la motivacion y
satisfaccion de los trabajadores. Algunos factores causaban insatisfaccién cuando no estaban
presentes. Sin embargo, su presencia conducia a un estado neutral de motivacion: no eran factores
extremadamente motivantes. Estos factores fueron denominados higiénicos o de mantenimiento
porque correspondian a las condiciones que rodeaban a los empleados en el ejercicio de su labor.
Integran las condiciones fisicas y ambientales de trabajo, la remuneracion, beneficios sociales,
politicas de la organizacion, estilo de supervision recibida, relaciones interpersonales entre
directivos y empleados, reglamentos internos, oportunidades de promocion, entre otros. (Herzberg,
Mausner, & Snyderman, 1959)

El otro grupo de factores estan referidos a los motivacionales o satisfactores y tienen
correlato con otras condiciones del empleo que operan principalmente para crear motivacion,
producen un efecto de satisfaccion duradera y un aumento de la productividad muy por encima de
los niveles normales, pero su ausencia pocas veces es muy insatisfactoria. Estos factores tienen
que ver con el contenido del cargo, se centran en el puesto, en los deberes relacionados con el

cargo en si e incluyen: responsabilidad, libertad de decidir como hacer un determinado trabajo,
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promocion y ascensos (progreso o avance), utilizaciéon plena de las habilidades personales, logro,
reconocimiento, el trabajo en si mismo y la posibilidad de crecimiento y desarrollo profesional.
(Davis & Newstrom, 1993).

b) Teoria de las necesidades de McClelland

Lateoria realizada por David McClelland se basa en un sistema de clasificacion que destaca
tres de los impulsos mas dominantes que intervienen en la motivacion del empleado: necesidades
de logro, necesidades de poder y necesidades de afiliacion. (Davis & Newstrom, 1993)

Las necesidades de logro se refieren al impulso por sobresalir y por poseer realizaciones
sobre un conjunto de normas, en definitiva, por alcanzar el éxito. (Bedodo, 2006)

La necesidad de poder corresponde a un impulso por influir en las personas y en las
situaciones provocando cambios. (McClelland, 1970)

Por ultimo, las necesidades de afiliacion aluden a la tendencia de algunas personas a
acercarse y establecer vinculos de cooperacion y amistad con el resto. Este tipo de personas
trabajan de mejor manera cuando son felicitadas por sus actitudes favorables y cooperativas.
(Bedodo, 2006).

c) Teoria de la expectativa de Porter y Lawler (1968).

Utilizaron la Teoria de la expectativa de VVroom para desarrollar un punto de vista novedoso
de la relacion entre la satisfaccion del empleado y el desempefio. Los autores iniciaron con la
premisa de que la motivacion (esfuerzo o fuerza) no equivale a satisfaccién o desempefio, y se
relacionan de manera distinta de lo que se creia tradicionalmente. La motivacion, la satisfaccion y
el desempefio son variables independientes. (Gherman, Iturbe, & Osorio, 2011)

Este modelo pronostica que la satisfaccion se determina por la equidad percibida de las
recompensas intrinsecas y extrinsecas en el desempefio. En otras palabras, el modelo de Lawler y

Porter propone que el desempefio conduce a la satisfaccion. Asimismo, se concluyd que el
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desempefio y la satisfaccion se relacionaban con mayor fuerza cuando las recompensas estaban
condicionadas al desempefio que cuando no lo estaban (Luthans, 200) En particular, el estudio
emprendido encontro clara evidencia de que el dinero puede motivar el desempefio y otros tipos
de comportamiento, tales como el compafierismo y la dedicacién a la organizacion. (Chiavenato,
1995).

d) Modelo de las Caracteristicas del trabajo (JCM).

Un empleado experimentard motivacion interna en su trabajo cuando ese trabajo genere
tres estados psicologicos criticos. (Hackman, 1975) En primer lugar, el empleado debe sentir la
responsabilidad personal por los resultados del trabajo. En segundo lugar, el trabajo debe ser
experimentado como significativo, valioso y digno por el empleado. Aqui es donde el empleado
siente que su contribucion afecta de manera significativa la eficacia general de la organizacion. El
tercer aspecto se refiere a que los empleados deben ser conscientes de qué tan eficazmente realizan
el trabajo. Este modelo de las caracteristicas del trabajo, también llamado enriquecimiento del
puesto, fue inspirado por las Teoria de los dos factores de Herzberg. (Gherman, lturbe, & Osorio,
2011)

Se estructuran cinco dimensiones laborales medulares de enriquecimiento del trabajo:
variedad, identidad de tarea, significado de la tarea, autonomia y retroalimentacion. (Alvarez,
2003)

e) Modelo E-R-C de Alderfer

Clayton Alderfer, re-conceptualiza las necesidades de Maslow con el propésito de superar
algunas de sus debilidades y estimO que existia una jerarquia con tres grandes niveles de
necesidades: de existencia, de relacién y de crecimiento (ERC). (Bedodo, 2006)

El grupo de existencia se refiere a la provisién de los elementos béasicos para la

supervivencia humana y alude a aquellas que Maslow denominaba fisioldgicas o basicas y de
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seguridad. El segundo grupo de necesidades de relacion corresponden al deseo personal de
establecer vinculos de importancia y son el paralelo de las necesidades sociales y de estima
descritas por Maslow. Por ultimo, las necesidades de crecimiento aluden al anhelo de desarrollo
individual, o en otras palabras, de autorrealizacion. (Robbins, 2004)

Lo particular de esta teoria y que la diferencia de la propuesta de Maslow es que Alderfer
plantea que es posible que estén activas dos 0 mas necesidades simultaneamente. En esta
perspectiva no se parte del supuesto de una progresion gradual rigida de necesidades, sino por el
contrario, de un ordenamiento flexible donde es posible transitar de necesidades sin que sean
satisfechas totalmente unas para pasar a las siguientes. (Muchinski, 2004).

2.1.3. Marco Conceptual

Carisma / inspiracional. Sentido de proposito claro que es energizante para los seguidores,
una vision de futuro articulada y un modelo de rol para la conducta ética.

Estimulacion intelectual. Capacidad para incitar la resolucion apropiada de problemas.

Liderazgo transformacional. Capacidad de direccion y guia de seguidores manera
carismatica y motivadora para el logro de los objetivos y metas organizacionales.

Satisfaccion profesional. Expresion de placer y gratificacion con las funciones que realiza.

Satisfaccion intrinseca. Condiciones cuya presencia conlleva a la satisfaccién laboral.

Satisfaccion extrinseca. Condiciones cuya ausencia de traduce en manifestaciones de
insatisfaccion.

2.1.4. Marco Legal

La presente investigacion tiene como marco legal al Reglamento General de la Ley N°

30057, Ley del Servicio Civil: (Presidencia del Consejo de Ministros, 2014)

Articulo 25. De la Gestion del Rendimiento
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La gestion del rendimiento identifica, reconoce y promueve el aporte de los servidores
civiles a los objetivos y metas institucionales y evidencia las necesidades requeridas por aquellos
para mejorar el desempefio en sus puestos y, como consecuencia de ello, de la entidad.

Se ejecuta mediante actos de administracion interna. Se soporta en instrumentos técnicos,
confiables y consistentes, asi como en metodologias verificables de valoracion del cumplimiento
de las funciones, compromisos y metas de los servidores, de acuerdo con los fines y objetivos
institucionales y con el perfil del puesto que ocupan.

La planificacion institucional constituye fuente de informacion objetiva para la valoracion
del rendimiento, facilitando la consistencia entre el desempefio del servidor y el cumplimiento de
objetivos y metas de la entidad.

La gestion del rendimiento incluye a los directivos publicos, tengan o no la condicién de
confianza, a los servidores civiles de carrera y a los servidores de actividades complementarias. Se
entiende como un ciclo integral, continuo y sistematico que, con caracter anual, se desarrolla en
cada entidad mediante la planificacion, el establecimiento de metas y compromisos, seguimiento,
evaluacion y retroalimentacion.

Articulo 34. De los Evaluados

En su calidad de evaluados, los servidores civiles son también responsables de la gestion
del rendimiento. En el ejercicio de sus derechos y responsabilidades dentro del subsistema, deberan
como minimo:

a) Participar de manera proactiva y constructiva en las diferentes etapas o fases establecidas

a lo largo del periodo.

b) Cumplir con la normativa desarrollada para la implementacion de la gestion del

rendimiento.
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Solicitar a su supervisor inmediato ser evaluados dentro del plazo previsto por la entidad,
en caso de que su calificacidén no haya sido notificada.
Solicitar revision de metas y compromisos establecidos, en caso de disconformidad.
Solicitar la verificacion de la calificacion obtenida en la evaluacion del desempefio, en caso
de que proceda, ante el Comité Institucional de Evaluacion y, en su caso, recurrir frente a
una calificacion como personal desaprobado, en los términos del Articulo 25 de la Ley.
Participar en las reuniones de seguimiento que se programen con el evaluador a lo largo
del ejercicio, asi como en la reunion de retroalimentacion y de establecimiento de
compromisos y metas.
Participar en las actividades de informacidn y capacitacién programadas por la entidad para

la adecuada marcha de la gestion del rendimiento.
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I11. Método
3.1. Tipo de investigacion

El tipo de investigacion fue aplicativo y de nivel correlacional.

La investigacion aplicada tiene como finalidad la aplicacién concreta de un saber para
caracterizar las variables y posibilitar su medicion (no busca incrementar su corpus tedrico); en
tanto la investigacion correlacional, establece la existencia del grado y tipo de correlacion entre
las variables, conceptos o categorias de un fenémeno. (Rodriguez, 2011)

3.2. Poblacién y muestra

La poblacion estuvo integrada por 206 enfermeras asistenciales del area Quirurgico,
Cardiologia y UCI del Instituto Nacional de Salud del Nifio.

La muestra al azar simple estuvo constituida por 135 (65,5%) enfermeras asistenciales de
las areas sefialadas del Instituto Nacional de Salud del Nifio, determinada a través de la siguiente

formula estadistica (Gonzales, 1994):

n > NZZ,pq/{[E*N — 1] + [Z2 ,pq]}
Donde:

Zo/2 : Nivel de confianza al 95% (1,96)

p : Proporcién de éxito al 50% (0,5)

q :1-p(05)

e . Error muestral relativo al 5% (0,05)
N : Poblacion (206)

3.3. Operaciones de variables
3.3.1. Variable a estudiar
X. Liderazgo transformacional

X1. Influencia idealizada
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X2. Motivacion inspiracional
X3. Motivacion emocional
X4. Consideracion individual
Y. Satisfaccion profesional
Y 1. Satisfaccion con el trabajo
Y2. Satisfaccion con el salario
Y 3. Satisfaccién con la promocion
Y4. Satisfaccion con el reconocimiento
3.3.2. Estrategia de prueba de hipotesis

El estadigrafo de contraste de hipotesis fue el Coeficiente de Correlacion Tau “b” de
Kendall, al 95% de nivel de confianza, por el caracter ordinal de las variables. (Badii, Guillen,
Lugo, & Aguilar, 2014)

El estudio de la relacion entre dos variables cualitativas de escala ordinal se realiza con el
Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall. Se fundamenta en el estudio de rangos y no de
datos originales; por tanto, se ve poco afectado ante la presencia de valores atipicos. (Morales &

Rodriguez, 2016)
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& Zavala, 2004)

Guia con sus experiencias

Sugiere nuevas formas de hacer el trabajo

Ayuda a pensar sobre viejos problemas de forma
diferente

Consideracion
individual

Dedica su tiempo para ensefiar y orientar

Trata como individuo y no solo como miembro de un
grupo.

Se preocupa por mi bienestar y del grupo

Considera que mis necesidades,
aspiraciones son Unicas

habilidades vy

Ayuda a desarrollar mis fortalezas

Promueve el trabajo en equipo

Variable Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de
Conceptual operacional medicién
Proceso que se da en la | Liderazgo Se muestra confiable y segura
relacion lider-seguidor, que | carismatico y Practica una comunicacion horizontal
se caracteriza por ser | motivador para el !nflut_encia Apoya con ideas,y acciones _
carismatico, de tal forma | jogro  de los idealizada Informa sobre como hacer el trabajo
que los seguidores se objetivos y metas Permite la participacion en la solucion de problemas
_ identifican y desean emular organizacionales Disposicién a ensefiar siempre que se necesite
s al lider. Inspira a los determinad ' Dirige la atencion hacia el futuro de modo optimista
2 seguidores, a través de Ie ermina C_’ cqn Perseverancia hasta que se alcanzan los objetivos
c , - e cuestionario ; ; 7
S desafios y  persuasion, X o T|er_1de_ a hablar con entusiasmo sobre la Vision
S entregandoles significado y sobre liderazgo | Motivacion | Institucional del INSN
it entendimiento. Es | transformacional y | inspiracional | Tiende a hablar con entusiasmo sobre la Mision
E intelectualmente satisfaccion Institucional del INSN.
= estimulante, expandiendo | profesional g/lqtlvta h?ua al delsarrollo profesional
b= " rienta al personal nuevo .
é las habilidades de los Estimula apser creativa Ordinal:
E SUbor,dmados' Fmalm?nte' Estimula a resolver los problemas y tomarlos como un Bajo_
S el lider los considera aorendizaie Medio
2 individualmente, Af) q J€ I bi desde distnt 05 d Alto
£ ionandol L yuda a mirar los problemas desde distintos puntos de
< proporcionéndoles apoyo, Motivacion vista
£ guia y entrenamiento. (Vega emocional
g
S
s
o
o
N
©
|
D
8
|
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Satisfaccion profesional

Estado emocional

positivo 0
placentero de la
percepcion

subjetiva de las
experiencias
laborales del sujeto.
(Locke, 1976)

Expresion de placer
y gratificacion con
las funciones que
realiza determinada
con el sobre
liderazgo
transformacional y
satisfaccion
profesional.

Los objetivos y responsabilidades de mi puesto de trabajo son
claros, por tanto, sé lo que se espera de mi.

El trabajo en mi servicio esta bien organizado.

En mi trabajo, siento que puedo poner en juego y desarrollar
mis habilidades.

Trabajo Siento que puedo adaptarme a las condiciones que ofrece el
medio laboral de mi centro de trabajo
La institucion me proporciona los recursos necesarios,
herramientas e instrumentos suficientes para tener un buen
desempefio en el puesto.
En términos generales me siento satisfecho con mi centro laboral
Mi sueldo es adecuado en relacién al trabajo que realizo.
Me siento insatisfecha con lo que gano

Salario S!ento que doy mas de lo que recibo de la institucion
Siento que el sueldo que tengo es bastante aceptable
Mi trabajo me permite cubrir mis expectativas econémicas.
Mi sueldo me permite llevar una vida comoda
Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacién que
permita el desarrollo de mis habilidades asistenciales para la
atencion integral.
Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacién que
permita mi desarrollo humano.

L El trabajo me impone retos importantes
Promocion

La promocion del personal es justa porque considera la
meritocracia

Todas tenemos las mismas oportunidades para la asuncién de
las jefaturas

Todas tenemos las mismas oportunidades para la asuncién de
cargos administrativos

Reconocimiento

El ambiente de la institucidn permite expresar opiniones con
franqueza, a todo nivel sin temor a represalias

Los trabajadores son tratados bien, independientemente del
cargo gue ocupan.

Me brindan reconocimiento por realizar funciones

administrativas en el INSN

Cuando introduzco una mejora de mi trabajo se me reconoce

Evaluan correctamente el desempefio de mis funciones

Me siento realizado profesionalmente, con mi trabajo

Ordinal:
Insatisfecha
Moderadamente
satisfecha
Satisfecha
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3.4. Técnicas e instrumentos y/o fuentes de recoleccion de datos

La técnica de recoleccion de datos fue la encuesta y el instrumento:

Cuestionario sobre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional

Autora. Florabel Janampa Auccasi (2016).

Referencia. Bernard Bass y Bruce Avolio (2000).

Ministerio de salud (2002).

Descripcion. Constituido por 48 items distribuidos en dos bloques: liderazgo
transformacional (24 items) y satisfaccion profesional (24 items). El liderazgo transformacional
contempla cuatro dimensiones: influencia idealizada (1-6), motivacion inspiracional (7-12),
motivacion emocional (13-18) y consideracion individual (19-24). La satisfaccion profesional
involucra también cuatro dimensiones: trabajo (25-30), salario (31-36), promocién (37-42) y
reconocimiento (43-48). Las opciones de respuesta tienen escalamiento Likert: Siempre (5), casi
siempre (4), a veces (3), casi nunca (2) y nunca (1).

Tiempo de administracion. 15 minutos en promedio.

Tipo de administracién. Individual o colectivo (auto-administrado).

Confiabilidad. Determinada con Coeficiente Alpha de Cronbach debido al caracter
politbmico de las opciones (Abad, y otros, 2004). El coeficiente de fiabilidad obtenido fue de 0,984
(alta fiabilidad), en una muestra de 10 enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del
Nifo. La fiabilidad especifica es la siguiente:

Liderazgo transformacional:

Dimensién/variable Coeficiente de fiabilidad

Influencia idealizada 0,922

Motivacion inspiracional
0,883




Motivacion emocional
Consideracion individual

Liderazgo transformacional

0,910
0,885
0,973

Satisfaccion profesional:

Dimensién/variable

Coeficiente de fiabilidad

Satisfaccion con el trabajo
Satisfaccion con el salario
Satisfaccion con la promocion
Satisfaccion con el reconocimiento

Satisfaccion laboral

0,904
0,914
0,906
0,929
0,975

34

Norma de administracién. Atendiendo a cdmo usted se siente respecto a distintos

aspectos en el ambito de su trabajo, marcar con una “X” aquella casilla que mejor represente su

parecer. Use la siguiente escala de clasificacion, para sus respuestas: siempre (5), casi siempre (4),

a veces (3), casi nunca (2) y nunca (1).

Norma de evaluacion. Es una escala aditiva, en la cual la puntuacion total se obtiene de la

suma de los posicionamientos de las encuestadas en cada uno de los 48 items. La puntuacion del

cuestionario debe interpretarse por separado:

Liderazgo transformacional:

Dimension/variable Puntuacién
Baja (6-14)
Influencia idealizada Media (15 - 22)
Alta (23-30)
Baja (6-14)
Motivacion inspiracional Media (15 - 22)
Alta (23-30)

Motivacién emocional Baja (6-14)




Consideracion individual

Liderazgo transformacional

Media (15 - 22)
Alta (23-30)
Baja (6-14)
Media (15 - 22)
Alta (23-30)
Bajo (24-56)
Medio (57-88)

Alto (89-120)

Satisfaccion profesional:

Dimension/variable

Puntuacion

Satisfaccion con el trabajo

Satisfaccion con el salario

Satisfaccién con la

promocion

Satisfaccion con el

reconocimiento

Satisfaccion laboral

Insatisfecha (6-14)

Moderadamente satisfecha (15 - 22)
Satisfecha (23-30)

Insatisfecha (6-14)

Moderadamente satisfecha (15 - 22)
Satisfecha (23-30)

Insatisfecha (6-14)

Moderadamente satisfecha (15 - 22)
Satisfecha (23-30)

Insatisfecha (6-14)

Moderadamente satisfecha (15 - 22)
Satisfecha (23-30)

Insatisfecha (24-56)
Moderadamente satisfecha (57-88)

Satisfecha (89-120)

35
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3.5. Procedimiento
El disefio de investigacion fue transversal, porque la informacion fue acopiada en una sola

oportunidad. (Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2014)

Gréaficamente se representa asi:

X
|
M r

|
Y

Donde:

M : Muestra

X : Variable 1 (liderazgo transformacional)

Y : Variable 2 (satisfaccién profesional)

r : Grado de correlacion entre variables

3.6. Procesamiento de datos

Los datos fueron procesados informéaticamente con el Software IBM-SPSS version 23,0
con el que se realiz6 la presentacion tabular y grafica de los resultados.
3.6.1. Andlisis e interpretacion de la informacién

El analisis de la informacion fue descriptivo mediante la lectura de las proporciones e
inferencial, con la interpretacion del nivel de significacion del Coeficiente de Correlacion Tau “b”
de Kendall. (Badii, Guillen, Lugo, & Aguilar, 2014)
3.6.2. Validacion estadistica

La validacion estadistica se realizd con el coeficiente de correlacion “r” de Pearson,

obteniendo valores superiores a 0,20 que aseguran la validez de los items. (Abad, y otros, 2004)
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Liderazgo transformacional segun satisfaccion profesional de las enfermeras asistenciales del

Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Satisfaccion profesional

Liderazgo Moderadamente
Insatisfecha Satisfecha
transformacional satisfecha Total
N.© % N.© % N.° % N.© %
Bajo 25 18,5 0 0,0 0 0,0 25 18,5
Medio 51 37,8 42 31,1 3 2,2 96 71,1
Alto 0 0,0 12 8,9 2 15 14 10,4
Total 76 56,3 54 40,0 5 3,7 135 100,0

Nota. Aplicacion del cuestionario sobre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional.

Del 100% (135) de enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio el

71,1% reportaron un liderazgo transformacional medio de la enfermera supervisora, de las cuales

el 37,8% se encontraban insatisfechas, 31,1% moderadamente satisfechas y 2,2% satisfechas. El

18,5% reportaron un liderazgo transformacional bajo de la enfermera supervisora y todas ellas se

encontraban insatisfechas. El 10,4% reportaron un liderazgo transformacional alto de la enfermera

supervisora, de quienes el 8,9% se encontraban moderadamente satisfechas y 3,7% satisfechas.
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Liderazgo transformacional segun satisfaccion profesional de las enfermeras asistenciales del

Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.
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Tabla 2

37,8

31,1

18,5
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Bajo Medio Alto
LIDERAZGO TRANSFORMACIONAL

m Insatisfecha

m Moderadamente satisfecha

Satisfecha
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Liderazgo transformacional segln satisfaccion con el trabajo de las enfermeras asistenciales del

Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Satisfaccion con el trabajo

Moderadamente
Liderazgo Insatisfecha Satisfecha
satisfecha Total
transformacional
N° % Ne % N° % N° %
Bajo 25 18,5 0 0,0 0 0,0 25 18,5
Medio 20 14,8 74 54,8 2 15 96 711
Alto 0 0,0 11 8,1 3 2,2 14 10,4
Total 45 33,3 85 63,0 5 3,7 135 100,0

Nota. Aplicacion del cuestionario sobre liderazgo transformacional y satisfaccidn profesional.
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Del 100% (135) de enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio el
71,1% reportaron un liderazgo transformacional medio de la enfermera supervisora, de las cuales
el 54,8% se encontraban moderadamente satisfechas con el trabajo, 14,8% insatisfechas y 1,5%
satisfechas. El 18,5% reportaron un liderazgo transformacional bajo de la enfermera supervisora y
todas ellas se encontraban insatisfechas con el trabajo. ElI 10,4% reportaron un liderazgo
transformacional alto de la enfermera supervisora, de quienes el 8,1% se encontraban

moderadamente satisfechas con el trabajo y 2,2% satisfechas.

Figura 2
Liderazgo transformacional segun satisfaccion con el trabajo de las enfermeras asistenciales del

Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.
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Nota. Fuete Tabla 02.
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Tabla 3
Liderazgo transformacional segun satisfaccion con el salario de las enfermeras asistenciales del

Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Satisfaccion con el salario

Moderadamente
Liderazgo Insatisfecha Satisfecha
satisfecha Total
transformacional
Ne° % Ne° % N° % Ne° %
Bajo 25 18,5 0 0,0 0 0,0 25 18,5
Medio 67 49,6 27 20,0 2 1,5 96 71,1
Alto 0 0,0 12 8,9 2 15 14 10,4
Total 92 68,1 39 28,9 4 3,0 135 100,0

Nota. Aplicacion del cuestionario sobre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional.

Del 100% (135) de enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio el
71,1% reportaron un liderazgo transformacional medio de la enfermera supervisora, de las cuales
el 49,6% se encontraban insatisfechas con el salario, 20% moderadamente satisfechas y 1,5%
satisfechas. El 18,5% reportaron un liderazgo transformacional bajo de la enfermera supervisora y
todas ellas se encontraban insatisfechas con el salario. El 10,4% reportaron un liderazgo
transformacional alto de la enfermera supervisora, de quienes el 8,1% se encontraban

moderadamente satisfechas con el salario y 1,5% satisfechas.
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Liderazgo transformacional segun satisfaccion con el salario de las enfermeras asistenciales del

Instituto Nacional de Salud - 2016.
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Liderazgo transformacional segun satisfaccion con la promocion de las enfermeras asistenciales

del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Satisfaccion con la promocion

Liderazgo Moderadamente
Insatisfecha Satisfecha Total
transformacional satisfecha
N° % Ne° % N° % N° %
Bajo 25 18,5 0 0,0 0 0,0 25 18,5
Medio 66 48,9 25 18,5 5 3,7 96 71,1
Alto 0 0,0 12 8,9 2 15 14 10,4
Total 91 67,4 37 27,4 7 5,2 135  100,0

Nota. Aplicacidn del cuestionario sobre liderazgo transformacional y satisfaccién profesional.
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Del 100% (135) de enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio el
71,1% reportaron un liderazgo transformacional medio de la enfermera supervisora, de las cuales
el 48,9% se encontraban insatisfechas con la promocidon, 18,5% moderadamente satisfechas y
3,7% satisfechas. El 18,5% reportaron un liderazgo transformacional bajo de la enfermera
supervisora y todas ellas se encontraban insatisfechas con la promocién. EI 10,4% reportaron un
liderazgo transformacional alto de la enfermera supervisora, de quienes el 8,9% se encontraban

moderadamente satisfechas con la promocion y 1,5% satisfechas.

Figura 4
Liderazgo transformacional segun satisfaccion con la promocion de las enfermeras asistenciales

del Instituto Nacional de Salud del Nifo - 2016.
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Nota. Fuente Tabla 04.



Tabla b

Liderazgo transformacional segun satisfaccion con el reconocimiento de las enfermeras

asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Satisfaccion con el reconocimiento

Moderadamente
Liderazgo Insatisfecha Satisfecha
satisfecha Total
transformacional
Ne° % N° % N° % No° %
Bajo 25 18,5 0 0,0 0 0,0 25 18,5
Medio 67 49,6 20 14,8 9 6,7 96 71,1
Alto 0 0,0 10 7,4 4 3,0 14 10,4
Total 92 68,1 30 22,2 13 9,6 135 100,0

Nota. Aplicacion del cuestionario sobre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional.
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Del 100% (135) de enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio el

71,1% reportaron un liderazgo transformacional medio de la enfermera supervisora, de las cuales

el 49,6% se encontraban insatisfechas con el reconocimiento, 14,8% moderadamente satisfechas

y 6,7% satisfechas. ElI 18,5% reportaron un liderazgo transformacional bajo de la enfermera

supervisora y todas ellas se encontraban insatisfechas con el reconocimiento. EI 10,4% reportaron

un liderazgo transformacional alto de la enfermera supervisora, de quienes el 7,4% se encontraban

moderadamente satisfechas con el reconocimiento y 3% satisfechas.



Figura 5
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Liderazgo transformacional segun satisfaccion con el reconocimiento de las enfermeras

asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.
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Tabla 6
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LIDERAZGO TRANSFORMACIONAL

Influencia idealizada como dimensidon del liderazgo transformacional segun satisfaccion

profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Satisfaccion profesional

Moderadamente

Insatisfecha Satisfecha
Influencia idealizada satisfecha Total

Ne° % Ne % N° % N° %
Baja 49 36,3 9 6,7 0 0,0 58 43,0
Media 27 20,0 32 23,7 3 2,2 62 459
Alta 0 0,0 13 9,6 2 15 15 11,1

Total 76 56,3 54 40,0 5 3,7 135 100,0

Nota. Aplicacion del cuestionario sobre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional.
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Del 100% (135) de enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio el
45,9% reportaron una influencia idealizada media de la enfermera supervisora, de las cuales el
23,7% expresaron satisfaccion profesional moderada, 20% insatisfaccion y 2,2% satisfaccion. El
43% reportaron una influencia idealizada baja de la enfermera supervisora, de ellas el 36,3%
expresaron insatisfaccion profesional y 6,7% satisfaccion moderada. El 11,1% reportaron una
influencia idealizada alta de la enfermera supervisora, de quienes el 9,6% expresaron satisfaccion

profesional moderada y 1,5% satisfaccion.

Figura 6
Influencia idealizada como dimension del liderazgo transformacional segun satisfaccion

profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio. Lima, 2016.
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Tabla 7
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Motivacion inspiracional como dimension del liderazgo transformacional segun satisfaccion

profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Satisfaccion profesional

Moderadamente
Motivacion Insatisfecha Satisfecha
satisfecha Total
inspiracional
Ne° % N° % N° % No° %
Baja 25 18,5 0 0,0 0 0,0 25 18,5
Media 51 37,8 40 29,6 3 2,2 94 69,6
Alta 0 0,0 14 10,4 2 15 16 11,9
Total 76 56,3 54 40,0 5 3,7 135 100,0

Nota. Aplicacion del cuestionario sobre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional.

Del 100% (135) de enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio el

69,6% reportaron una motivacién inspiracional media de la enfermera supervisora, de las cuales

el 37,8% expresaron insatisfaccion profesional, 29,6% satisfaccion moderada y 2,2% satisfaccion.

El 18,5% reportaron una motivacién inspiracional baja de la enfermera supervisora y todas ellas

expresaron insatisfaccion profesional. EI 11,9% reportaron una motivacion inspiracional alta de la

enfermera supervisora, de quienes el 10,4% expresaron satisfaccion profesional moderada y 1,5%

satisfaccion.



Figura7
Motivacion inspiracional como dimension del liderazgo transformacional segln satisfaccion

profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.
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Nota, Fuente Tabla 07.

Tabla 8
Motivacion emocional como dimension del liderazgo transformacional segln satisfaccion

profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Satisfaccion profesional

Moderadamente
Motivacion Insatisfecha Satisfecha
satisfecha Total
emocional
Ne° % Ne % N° % N° %
Baja 42 31,1 7 52 0 0,0 49 36,3
Media 34 25,2 34 25,2 3 2,2 71 52,6
Alta 0 0,0 13 9,6 2 15 15 11,1
Total 76 56,3 54 40,0 5 3,7 135 100,0

Nota. Aplicacion del cuestionario sobre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional.
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Del 100% (135) de enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio el
52,6% reportaron una motivacion emocional media de la enfermera supervisora, de las cuales el
25,2% expresaron insatisfaccion profesional y satisfaccién moderada respectivamente; en tanto el
2,2% satisfaccion. El 36,3% reportaron una motivacion emocional baja de la enfermera
supervisora, de ellas el 31,1% expresaron insatisfaccion profesional y 5,2% satisfaccion moderada.
El 11,1% reportaron una motivacion emocional alta de la enfermera supervisora, de quienes el

9,6% expresaron satisfaccion profesional moderada y 1,5% satisfaccion.

Figura 8
Motivacion emocional como dimension del liderazgo transformacional segun satisfaccion

profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.
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Tabla 9
Consideracion individual como dimension del liderazgo transformacional segun satisfaccion

profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Satisfaccion profesional

Moderadamente
Consideracién Insatisfecha Satisfecha
satisfecha Total
individual

Ne % N° % Ne % Ne %
Baja 22 16,3 0 0,0 0 0,0 22 16,3
Media 54 40,0 43 31,9 4 3,0 101 74,8

Alta 0 0,0 11 8,1 1 0,7 12 8,9
Total 76 56,3 54 40,0 5 3,7 135 100,0

Fuente. Aplicacion del cuestionario sobre liderazgo transformacional y satisfaccién profesional.

Del 100% (135) de enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio el
74,8% reportaron una consideracion individual media de la enfermera supervisora, de las cuales el
40% expresaron insatisfaccion profesional, 31,9% satisfaccion moderada y 3% satisfaccion. El
16,3% reportaron una consideracion individual baja de la enfermera supervisora y todas ellas
expresaron insatisfaccion profesional. El 8,9% reportaron una consideracion individual alta de la

enfermera supervisora, de quienes el 8,1% expresaron satisfaccion profesional moderada y 0,7%

satisfaccion.



Figura 9
Consideracion individual como dimension del liderazgo transformacional segun satisfaccion
profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.
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Tabla 10

Correlacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de
Salud del Nifio - 2016.
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Satisfaccion

Liderazgo Satisfaccion conel
Influencia Motivacién Motivacion Consideracion | transformacio | Satisfaccion Satisfaccion conla reconocimient | Satisfaccion
Tau_b de Kendall idealizada inspiracional emocional individual nal con el trabajo | con el salario promocién 0 profesional

Influencia Coeficiente de correlacion 1,000 ,654™ 927 564" ,909™ ,623" ,703™ 7017 ,6917 ,654™
idealizada Sig. (bilateral) . ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
Motivacion Coeficiente de correlacion ,654™ 1,000 ,682™ ,895™ 759" ,780™ ,694™ ,691™ 6817 ,706™
inspiracional Sig. (bilateral) ,000 . ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
Motivacion Coeficiente de correlacion 927" 682" 1,000 617" ,931™ 647" 725" 707" ,709™ 672"
emocional Sig. (bilateral) ,000 ,000 . ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
Consideracion Coeficiente de correlacion 564" ,895™ 6177 1,000 ,685™ 758" 679" ,649™ ,658™ ,689™
individual Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 . ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
Liderazgo Coeficiente de correlacion ,009™ L7597 ,9317 ,6857 1,000 ,6857 7357 7297 720 ,695™
transformacional | Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 . ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
Satisfaccion con el | Coeficiente de correlacion ,623™ ,780™ 647 ,758™ ,685™ 1,000 ,713™ ,745™ ,710™ ,780™
trabajo Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 . ,000 ,000 ,000 ,000
Satisfaccion con el | Coeficiente de correlacion ,703™ ,694™ 7257 ,679™ 735 ,713™ 1,000 ,789™ ,974™ ,926™
salario Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 . ,000 ,000 ,000
Satisfaccion con la | Coeficiente de correlacion ,701™ 6917 707 ,649™ 729 ,745™ ,789™ 1,000 ,802™ 827
promocion Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 . ,000 ,000
Satisfaccion con el | Coeficiente de correlacion ,691" 6817 ,709™ ,658™ 7207 710 974" ,802™ 1,000 937"
reconocimiento Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 . ,000
Satisfaccion Coeficiente de correlacion ,654™ ,706™ 6727 ,689™ ,695™ 780" ,926™ 827" ,937" 1,000

profesional Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 .
N 135 135 135 135 135 135 135 135 135 135

Nota. Aplicacion del cuestionario sobre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional.

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (unilateral).
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Prueba de Hipotesis
Correlacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional de las enfermeras

asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Tau_b de Kendall Satisfaccion profesional
Liderazgo Coeficiente de correlacion ,695™
transformacional Sig. (bilateral) ,000

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (unilateral).
Hipdtesis General
a) Formalizacion de la hipdtesis
Ho= Hipdtesis nula

No existe una relacion estadisticamente significativa entre liderazgo transformacional y
satisfaccion profesional en enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio -
2016.
Ha = Hipotesis alterna

Existe una relacion estadisticamente significativa entre liderazgo transformacional y
satisfaccion profesional en enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio -
2016.
b) Establecimiento del nivel de significancia

a=0,05
C) Establecimiento de prueba estadistica

La prueba de hipotesis fue el Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall para variables
cualitativas de escala ordinal o libres de distribucion (no normal).

d) Decision estadistica
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La significancia asociada al Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall (0,000) fue
menor que el valor critico (o = 0,05). En consecuencia, se rechaza la hip6tesis nula y se acepta la
alterna.

e) Conclusion

Existe una relacion estadisticamente significativa entre liderazgo transformacional y
satisfaccion profesional en enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifo.
Lima, 2016 (rw = 0,695; p = 0,000).

Primera Hipotesis Especifica
Correlacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el trabajo de las enfermeras

asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Satisfaccion con el
Tau_b de Kendall

trabajo
Liderazgo Coeficiente de correlacion 685"
transformacional Sig. (bilateral) ,000

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

a) Formalizacion de la hipotesis
Ho= Hipétesis nula

No existe una relacion significativa entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el
trabajo.
Ha = Hipotesis alterna

Existe una relacion significativa entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el
trabajo.
b) Establecimiento del nivel de significancia

oa=0,05

C) Establecimiento de prueba estadistica



54

La prueba de hipétesis fue el Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall para variables
cualitativas de escala ordinal o libres de distribucion (no normal).
d) Decisidn estadistica

La significancia asociada al Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall (0,000) fue
menor que el valor critico (a = 0,05). En consecuencia, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
alterna.
e) Conclusién

Existe una relacion significativa entre liderazgo transformacional y satisfaccién con el
trabajo (rw = 0,685; p = 0,000).
Segunda Hipotesis Especifica

Correlacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el salario de las enfermeras

asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Tau_b de Kendall Satisfaccion con el salario
Liderazgo Coeficiente de correlacion 735
transformacional Sig. (bilateral) ,000

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

a) Formalizacion de la hipotesis
Ho= Hipdtesis nula

No existe una relacion directa entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el salario.
Ha = Hipdtesis alterna

Existe una relacion directa entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el salario.
b) Establecimiento del nivel de significancia

oa=0,05

C) Establecimiento de prueba estadistica
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La prueba de hipétesis fue el Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall para variables
cualitativas de escala ordinal o libres de distribucion (no normal).
d) Decisidn estadistica

La significancia asociada al Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall (0,000) fue
menor que el valor critico (a = 0,05). En consecuencia, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
alterna.
e) Conclusién

Existe una relacién directa entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el salario
(rv = 0,735; p = 0,000).
Tercera Hipotesis Especifica

Correlacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion con la promocion de las

enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Satisfaccion con la
Tau_b de Kendall

promocion
Liderazgo Coeficiente de correlacion 729"
transformacional Sig. (bilateral) ,000

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

a) Formalizacion de la hipotesis
Ho= Hipdtesis nula

No existe relacion positiva moderada entre liderazgo transformacional y satisfaccion con
la promocion.
Ha = Hipotesis alterna

Existe relacion positiva moderada entre liderazgo transformacional y satisfaccion con la
promocion.

b) Establecimiento del nivel de significancia
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a=0,05
C) Establecimiento de prueba estadistica

La prueba de hipétesis fue el Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall para variables
cualitativas de escala ordinal o libres de distribucion (no normal).
d) Decisidn estadistica

La significancia asociada al Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall (0,000) fue
menor que el valor critico (a = 0,05). En consecuencia, se rechaza la hip6tesis nula y se acepta la
alterna.
e) Conclusién

Existe relacion positiva moderada entre liderazgo transformacional y satisfaccion con la
promocion (ry = 0,729; p = 0,000).
Cuarta Hipotesis Especifica

Correlacion entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el reconocimiento de las

enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio - 2016.

Satisfaccion con el
Tau_b de Kendall o
reconocimiento
Liderazgo Coeficiente de correlacion 720"

transformacional Sig. (bilateral) ,000

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (unilateral).
a) Formalizacion de la hipotesis
Ho= Hipdtesis nula
No existe una relacion significativa entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el
reconocimiento.

Ha = Hipotesis alterna
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Existe una relacion significativa entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el
reconocimiento.
b) Establecimiento del nivel de significancia

oa=0,05
C) Establecimiento de prueba estadistica

La prueba de hipétesis fue el Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall para variables
cualitativas de escala ordinal o libres de distribucion (no normal).
d) Decision estadistica

La significancia asociada al Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall (0,000) fue
menor que el valor critico (o = 0,05). En consecuencia, se rechaza la hipétesis nula y se acepta la
alterna.

e) Conclusién

Existe una relacién significativa entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el
reconocimiento (rs = 0,720; p = 0,000).
Quinta Hipotesis Especifica

Correlacion entre influencia idealizada como dimensién del liderazgo transformacional y
satisfaccion profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio -

2016.

Satisfaccion
Tau_b de Kendall

profesional
Influencia Coeficiente de correlacion 654"
idealizada Sig. (bilateral) ,000

**_La correlacién es significativa en el nivel 0,01 (unilateral).
a) Formalizacion de la hipotesis

Ho= Hipdtesis nula
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No existe una relacion directa entre influencia idealizada como dimension del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional.
Ha = Hipotesis alterna

Existe una relacion directa entre influencia idealizada como dimension del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional.
b) Establecimiento del nivel de significancia

oa=0,05
c) Establecimiento de prueba estadistica

La prueba de hipotesis fue el Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall para variables
cualitativas de escala ordinal o libres de distribucion (no normal).
d) Decision estadistica

La significancia asociada al Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall (0,000) fue
menor que el valor critico (o = 0,05). En consecuencia, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
alterna.
e) Conclusién

Existe una relacion directa entre influencia idealizada como dimension del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional (r» = 0,654; p = 0,000).
Sexta Hipotesis Especifica

Correlacion entre motivacion inspiracional como dimension del liderazgo transformacional
y satisfaccion profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio

- 2016.
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Satisfaccion
Tau_b de Kendall

profesional
Motivacion Coeficiente de correlacion ,706™
inspiracional Sig. (bilateral) ,000

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

a) Formalizacion de la hipotesis

Ho= Hipotesis nula

No existe relacion significativa entre motivacion inspiracional como dimension del
liderazgo transformacional y satisfaccion profesional.
Ha = Hipotesis alterna

Existe relacion significativa entre motivacion inspiracional como dimension del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional.
b) Establecimiento del nivel de significancia

a=0,05
c) Establecimiento de prueba estadistica

La prueba de hipotesis fue el Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall para variables
cualitativas de escala ordinal o libres de distribucién (no normal).
d) Decision estadistica

La significancia asociada al Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall (0,000) fue
menor que el valor critico (o = 0,05). En consecuencia, se rechaza la hipotesis nula y se acepta la
alterna.
e) Conclusién

Existe relacion significativa entre motivacion inspiracional como dimension del liderazgo

transformacional y satisfaccion profesional (ry = 0,706; p = 0,000).
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Séptima Hipotesis Especifica

Correlacion entre motivacion emocional como dimension del liderazgo transformacional y

satisfaccion profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio -

2016.
Satisfaccion
Tau_b de Kendall _
profesional
Motivacion Coeficiente de correlacion 672"
emocional Sig. (bilateral) ,000

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (unilateral).
a) Formalizacion de la hipotesis
Ho= Hipotesis nula

No existe una relacion positiva considerable entre motivacion emocional como dimensién
del liderazgo transformacional y satisfaccion profesional.
Ha = Hipotesis alterna

Existe una relacion positiva considerable entre motivacion emocional como dimension del
liderazgo transformacional y satisfaccion profesional.
b) Establecimiento del nivel de significancia

a=0,05
C) Establecimiento de prueba estadistica

La prueba de hipdtesis fue el Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall para variables
cualitativas de escala ordinal o libres de distribucién (no normal).

d) Decision estadistica
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La significancia asociada al Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall (0,000) fue
menor que el valor critico (a = 0,05). En consecuencia, se rechaza la hip6tesis nula y se acepta la
alterna.

e) Conclusion
Existe una relacion positiva considerable entre motivacion emocional como dimension del

liderazgo transformacional y satisfaccion profesional (r» = 0,672; p = 0,000).

Octava Hipdtesis Especifica
Correlacion directa entre consideracion individual como dimension del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional

de Salud del Nifo - 2016.

Satisfaccion
Tau_b de Kendall

profesional
Consideracion Coeficiente de correlacion 689"
individual Sig. (bilateral) ,000

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

a) Formalizacion de la hipotesis
Ho= Hipdtesis nula

No existe una relacion directa entre consideracion individual como dimension del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional.
Ha = Hipotesis alterna

Existe una relacién directa entre consideracion individual como dimensién del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional.
b) Establecimiento del nivel de significancia

a=0,05
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C) Establecimiento de prueba estadistica

La prueba de hipdtesis fue el Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall para variables
cualitativas de escala ordinal o libres de distribucion (no normal).
d) Decisidn estadistica

La significancia asociada al Coeficiente de Correlacion Tau “b” de Kendall (0,000) fue
menor que el valor critico (o = 0,05). En consecuencia, se rechaza la hip6tesis nula y se acepta la
alterna.
e) Conclusién

Existe una relacion directa entre consideracién individual como dimension del liderazgo

transformacional y satisfaccion profesional (ry» = 0,689; p = 0,000).
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V. Discusion de Resultados

La presente investigacion trata sobre la relacion entre el liderazgo transformacional y la
satisfaccion profesional de las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio,
administrando el cuestionario sobre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional. Los
resultados con mayor relevancia y contrastados con el fundamente bibliografico se describen a
continuacion:

El liderazgo carismatico o transformacional es un elemento esencial en el ejercicio de la
profesion de enfermeria. Desde sus inicios, el cardcter humanistico de los cuidados de enfermeria
ha demandado el ejercicio de un liderazgo especial de relacién de ayuda.

En el Instituto Nacional de Salud del Nifio, el 71,1% de enfermeras asistenciales reportaron
un liderazgo transformacional medio de la enfermera supervisora, 18,5% bajo y 10,4% alto.

Al respecto, en el area adulto-pediatrica de una entidad Hospitalaria de Temuco al sur de
Chile, predoming el liderazgo transaccional en las enfermeras supervisoras. Este tipo de liderazgo
tiene como fundamento el intercambio: de acuerdo al desempefio del trabajador el lider premia o
castiga. (Carcamo & Rivas , Estilo de liderazgo en profesionales de enfermeria segun su funcién
en los sectores publico o privado en Temuco, Chile, 2015, 2017)

En una entidad hospitalaria de Lima, el estilo de liderazgo medianamente favorable fue
caracteristico en el enfermero jefe del servicio de medicina. (Quispe, 2015)

La situacion ideal es el ejercicio de un liderazgo transformacional de nivel alto capaz de
propiciar un clima laboral positivo que motive a la accion. Sin embargo, muchas profesionales de
enfermeria no estan adecuadamente preparadas para el desarrollo de la funcion administrativa o la
gestion del talento humano. Esta situacion propicia conductas autocraticas o excesivamente

permisivas que inciden en el comportamiento y el desempefio de las profesionales de enfermeria.
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El liderazgo transformacional se centra en el capital humano, en la capacidad de los
trabajadores para generar cambios y adaptarse a ellos. Este tipo de liderazgo valora el aporte de
los empleados, propicia la participacion activa y el trabajo en equipo; fortalece el compromiso
laboral y la implicacion con el desarrollo de las funciones inherentes al puesto de trabajo.

En cuanto a la satisfaccion profesional, el 56,3% de enfermeras asistenciales del Instituto
Nacional de Salud del Nifio expresaron insatisfaccion profesional, 40% satisfaccion moderada y
3,7% satisfaccion.

Similares resultados fueron descritos entre el personal de salud del Hospital “Jesus
Nazareno” de Ayacucho. El bajo nivel de satisfaccion profesional predominé en el 41,2%, la alta
satisfaccion en el 32,5% y la moderada satisfaccion en el 26,3%. (Pariona, 2016)

Por otro lado, en el Hospital Nacional Arzobispo Loayza de Lima (Vasquez, 2007) el
53,8% de profesionales de enfermeria reportaron satisfaccion profesional media. Del mismo modo,
en el Hospital San Juan de Lurigancho de Lima (Llacza, 2016) el 48,6% de enfermeras
asistenciales expresaron satisfaccion profesional moderada, 37,1% baja y 14,3% alta.

En las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio predominé la
insatisfaccion profesional debido a la escasa dotacion de personal profesional, excesiva demanda
de pacientes, sobrecarga de funciones, hacinamiento, entre otros.

El andlisis inferencial indica que el liderazgo transformacional se relaciona directa,
moderada Yy significativamente con la satisfaccion profesional de las enfermeras asistenciales (rw
=0,695; p = 0,000).

En el area adulto-pediatrica de una entidad Hospitalaria de Temuco al sur de Chile, sefiala
que en el desarrollo de la funcion de supervision, las enfermeras con cargos de jefaturas ejercen el

liderazgo transaccional: consideracion individualizada hacia el cumplimiento de metas
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establecidas y exigidas por los directivos de las instituciones. (Carcamo & Rivas, Estilo de
liderazgo en profesionales de enfermeria segun su funcion en los sectores publico o privado en
Temuco, Chile, 2015, 2017)

La manera como las enfermeras supervisoras conducen al equipo de enfermeria repercute
en el desenvolvimiento y la satisfaccion laboral. El ejercicio de un liderazgo escasamente
transformacional altera el clima laboral y el desarrollo de funciones por el mismo hecho de
cumplir. Un liderazgo transformacional apropiado promueve las buenas relaciones interpersonales
y el compromiso labora, hecho que incrementa los niveles de satisfaccion intrinseca y extrinseca.

Las dimensiones del liderazgo transformacional: influencia idealizada (rw = 0,654; p =
0,000), motivacion inspiracional (rw = 0,706; p = 0,000), motivacién emocional (rn = 0,672; p =
0,000) y consideracion individual (rw = 0,689; p = 0,000) se relacionaron directamente con la
satisfaccion profesional.

Referente al carisma/inspiracional, los lideres transformacionales tienen alta empatia y
adecuada capacidad para articular el trabajo de los empleados. De ese modo, logran imprimir
compromiso, motivacion y pasion en el desempefio de sus funciones, aspectos que acrecientan los
niveles de satisfaccion profesional.

En cuanto a la estimulaciéon intelectual, el lider transformacional no se limita al
cumplimiento de las funciones normativas, sino promueve la innovacion y creatividad entre los
trabajadores, alentdndolos a explorar nuevas formas de realizar las actividades, en beneficio de la
organizacion.

El liderazgo transformacional se relaciono directa y significativamente con la satisfaccion

con el trabajo (rw = 0,685; p = 0,000), satisfaccion con el salario (rw = 0,735; p = 0,000),
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satisfaccion con la promocion (rw = 0,729; p = 0,000) y satisfaccion con el reconocimiento (ry =
0,720; p = 0,000).

El liderazgo transformacional promueve la motivacion intrinseca. Es decir, la realizacion
de intervenciones por implicacién con el trabajo; sin embargo, también posibilita la mejor
adaptacion del trabajador a las condiciones laborales fortaleciendo su disposicion para proveer

cuidados con calidad y calidez.



67
Conclusiones

Existe una relacion estadisticamente significativa entre liderazgo transformacional y
satisfaccion profesional en enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifo.
Lima, 2016 (rw = 0,695; p = 0,000).

Existe una relacion significativa entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el
trabajo (rw = 0,685; p = 0,000).

Existe una relacién directa entre liderazgo transformacional y satisfaccion con el salario
(rv = 0,735; p = 0,000).

Existe relacion positiva moderada entre liderazgo transformacional y satisfaccion con la
promocion (ry = 0,729; p = 0,000).

Existe una relacion significativa entre liderazgo transformacional y satisfaccién con el
reconocimiento (rn = 0,720; p = 0,000).

Existe una relaciéon directa entre influencia idealizada como dimensién del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional (r» = 0,654; p = 0,000).

Existe relacion significativa entre motivacion inspiracional como dimension del liderazgo
transformacional y satisfaccion profesional (r» = 0,706; p = 0,000).

Existe una relacion positiva considerable entre motivacion emocional como dimension del
liderazgo transformacional y satisfaccion profesional (rw = 0,672; p = 0,000).

Existe una relacién directa entre consideracion individual como dimensién del liderazgo

transformacional y satisfaccion profesional (ri» = 0,689; p = 0,000).
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Recomendaciones

Al sefior director del Instituto Nacional de Salud del Nifio, promover la salud laboral de las
enfermeras asistenciales gestionando la adecuada dotacion de personal para prevenir la sobrecarga
de funciones.

A la jefatura de personal del Instituto Nacional de Salud del Nifio, incorporar los aspectos
vocacionales en la evaluacion del desempefio laboral, contrata y nombramiento del personal de
salud asistencial.

Al departamento de enfermeria del Instituto Nacional de Salud del Nifio, proponer a la
direccion programas de incentivos y reconocimiento del personal de salud con buen desempefio
con la finalidad de acrecentar sus niveles de satisfaccion laboral.

A la unidad de capacitacion del Instituto Nacional de Salud del Nifio, promover la
formacion del personal de salud en la gestion del talento humano para el ejercicio de un liderazgo
transformacional.

A las enfermeras supervisoras del Instituto Nacional de Salud del Nifio acceder a
informacién sobre los estilos de liderazgo y su implicancia en el comportamiento de los
trabajadores. Es relevante el ejercicio del liderazgo transformacional para promover el trabajo en
equipo.

A las enfermeras asistenciales del Instituto Nacional de Salud del Nifio, mayor implicacion
con las metas y objetivos de la organizacion. Asimismo, es necesaria la creatividad e innovacion
en la prestacion de servicios para disminuir las manifestaciones de agotamiento.

Al equipo de profesionales de enfermeria del Instituto Nacional de Salud del Nifio, apoyar
las acciones de las enfermeras supervisoras y proponer alternativas de mejora para fortalecer el

sistema de liderazgo.
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A los egresados de la maestria en administracién y gerencia social, continuar con el
desarrollo de investigaciones sobre los estilos de liderazgo y su influencia en la satisfaccion

profesional.

A la comunidad cientifica, desarrollar trabajos de investigacion multidisciplinarios

relacionados con el liderazgo transformacional y la satisfaccion profesional.
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Anexos

Anexo A. Instrumentos

Cuestionario sobre liderazgo transformacional y satisfaccion profesional

Atendiendo a como usted se siente respecto a distintos aspectos en el &mbito de su trabajo,
marcar con una “X”” aquella casilla que mejor represente su parecer. Use la siguiente escala de

clasificacion, para sus respuestas: siempre (5), casi siempre (4), a veces (3), casi nunca (2) y

nunca (1).

AFIRMACIONES

£

Ny | B8

8 > 8 3 D
c o] por) - =
= e > E S
2|2 | < 3
< | 8

S

(I8

0 |1 |2 |3 |4

>

LIDERAZGO TRASFORMACIONAL
(evalla a la enfermera supervisora)

Se muestra confiable y segura

Practica una comunicacion horizontal

Apoya con ideas y acciones

Informa sobre cémo hacer el trabajo

Permite la participacién en la solucion de problemas

Disposicién a ensefiar siempre que se necesite

Dirige la atencion hacia el futuro de modo optimista

Perseverancia hasta que se alcanzan los objetivos

OO|NO(UT|RWIN| -

Tiende a hablar con entusiasmo sobre la Vision
Institucional del INSN

10

Tiende a hablar con entusiasmo sobre la Misién
Institucional del INSN.

11

Motiva hacia al desarrollo profesional

12

Orienta al personal nuevo

13

Estimula a ser creativa

14

Estimula a resolver los problemas y tomarlos como un
aprendizaje

15

Ayuda a mirar los problemas desde distintos puntos de vista

16

Guia con sus experiencias

17

Sugiere nuevas formas de hacer el trabajo

18

Ayuda a pensar sobre viejos problemas de forma diferente

19

Dedica su tiempo para ensefiar y orientar

20

Trata como individuo y no solo como miembro de un grupo.

21

Se preocupa por mi bienestar y del grupo

22

Considera que mis necesidades, habilidades y aspiraciones
son Unicas

23

Ayuda a desarrollar mis fortalezas

24

Promueve el trabajo en equipo
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B SATISFACCION PROFESIONAL
(auto-evaluacion)

25 | Los objetivos y responsabilidades de mi puesto de trabajo son
claros, por tanto, sé lo que se espera de mi.

26 | El trabajo en mi servicio esta bien organizado.

27 | Enmitrabajo, siento que puedo poner en juego y desarrollar
mis habilidades.

28 | Siento que puedo adaptarme a las condiciones que ofrece el
medio laboral de mi centro de trabajo

29 | La institucion me proporciona los recursos necesarios,
herramientas e instrumentos suficientes para tener un buen
desempefio en el puesto.

30 | En términos generales me siento satisfecho con mi centro
laboral

31 | Mi sueldo es adecuado en relacion al trabajo que realizo.

32 | Me siento insatisfecha con lo que gano

33 | Siento que doy mas de lo que recibo de la institucion

34 | Siento que el sueldo que tengo es bastante aceptable

35 | Mi trabajo me permite cubrir mis expectativas econémicas.

36 | Mi sueldo me permite llevar una vida cémoda

37 | Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacién que
permita el desarrollo de mis habilidades asistenciales para la
atencion integral.

38 | Tengo suficiente oportunidad para recibir capacitacion que
permita mi desarrollo humano.

39 | El trabajo me impone retos importantes

40 | La promocién del personal es justa porque considera la
meritocracia

41 | Todas tenemos las mismas oportunidades para la asuncién
de las jefaturas

42 | Todas tenemos las mismas oportunidades para la asuncion
de cargos administrativos

43 | El ambiente de la institucion permite expresar opiniones con
franqueza, a todo nivel sin temor a represalias

44 | Los trabajadores son tratados bien, independientemente del
cargo que ocupan.

45 | Me bDbrindan reconocimiento por realizar funciones
administrativas en el INSN

46 | Cuando introduzco una mejora de mi trabajo se me
reconoce

47 | Evaltan correctamente el desempefio de mis funciones

48 | Me siento realizado profesionalmente, con mi trabajo
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Anexo B. Prueba de confiabilidad general

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de Cronbach N de elementos
,984 48

Estadisticas de total de elemento

Media de Varianza de Correlacion Alfa de
escala si el escala si el total de Cronbach si el
elemento se ha elemento se ha elementos elemento se ha

suprimido suprimido corregida suprimido
L1 122,25 948,772 , 754 ,984
L2 122,13 947,797 ,785 ,984
L3 122,05 940,990 ,832 ,984
L4 122,04 951,610 ,728 ,984
L5 122,27 950,484 157 ,984
L6 122,12 944,075 770 ,984
L7 121,99 945,485 ,746 ,984
L8 122,05 951,811 129 ,984
L9 122,01 967,172 ,628 ,984
L10 121,73 941,182 ,760 ,984
L11 122,11 954,204 ,682 ,984
L12 121,84 943,973 ,813 ,984
L13 122,07 941,884 ,848 ,984
L14 121,93 939,525 ,829 ,984
L15 122,31 954,559 123 ,984
L16 122,18 950,610 ,752 ,984
L17 122,06 951,982 124 ,984
L18 122,02 949,291 172 ,984
L19 121,95 958,751 , 164 ,984
L20 121,78 944,398 122 ,984
L21 122,23 966,044 478 ,985
L22 121,93 951,397 , 746 ,984
L23 121,99 945,970 ,759 ,984
L24 121,96 959,767 ,768 ,984
S1 121,86 951,853 ,652 ,984
S2 122,67 953,147 811 ,984
S3 122,56 948,846 , 784 ,984
S4 122,30 953,046 ,692 ,984
S5 122,37 953,981 782 ,984
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S6

S7

S8

S9

S10
S11
S12
S13
S14
S15
S16
S17
S18
S19
S20
S21
S22
S23
S24

122,30
122,55
122,37
122,59
122,50
122,82
122,30
122,46
122,54
122,51
122,58
122,38
122,47
122,48
122,74
122,24
122,53
122,36
122,57

943,494
950,832
954,787
954,588
946,655
955,610
957,541
956,907
947,190
949,983
954,470
955,356
943,684
945,266
949,149
951,645
949,177
953,888
954,441

,817
,7195
,7136
,821
,807
,7136
,736
,716
,659
77
,786
,715
,859
,822
,692
,763
779
,704
,807

,984
,984
,984
,984
,984
,984
,984
,984
,984
,984
,984
,984
,984
,984
,984
,984
,984
,984
,984
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Anexo C. Prueba de confiabilidad especifica

Liderazgo transformacional:

Dimensién/variable

Coeficiente de fiabilidad

Influencia idealizada
Motivacion inspiracional
Motivacion emocional
Consideracion individual

Liderazgo transformacional

0,922
0,883
0,910
0,885
0,973

Satisfaccion profesional:

Dimensién/variable

Coeficiente de fiabilidad

Satisfaccion con el trabajo
Satisfaccion con el salario
Satisfaccion con la promocion
Satisfaccion con el reconocimiento

Satisfaccioén laboral

0,904
0,914
0,906
0,929
0,975
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Anexo D. Validez estadistica general

Liderazgo transformacional

ITEM r
L1 794
L2 818™
L3 859"
L4 755"
L5 766
L6 819”
L7 793"
L8 755
L9 ;700
L10 796
L11 711
L12 872"
L13 865
L14 882
L15 726™
L16 788"
L17 761"
L18 829"
L19 828"
L20 783"
L21 483"
L22 814
L23 834"

L24 ,828"™




Satisfaccion profesional

iTEM r
s1 634
s2 848"
s3 807"
s4 743"
S5 760"
s6 825"
s7 818"
s8 761"
9 855
S10 840
s11 799"
s12 788"
s13 745"
s14 695
s15 826"
S16 870"
s17 791"
s18 892"
S19 856"
$20 777
s21 844"
522 869"
s23 794

S24 ,840™




Anexo E.

Validez estadistica especifica
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Influencia idealizada L1 L2 L3 L4 L5 L6 DL1
L1 Correlacion de Pearson 1 ,640™ 670 445" ,842™ ,632™ ,830™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L2 Correlacion de Pearson ,640™ 1 ,868™ 6117 6717 ,828™ 911
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L3 Correlacion de Pearson 670" ,868™ 1 ,602™ 7417 770 ,918™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L4 Correlacién de Pearson ,445™ 611" ,602™ 1 ,370™ ,589™ ,710™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L5 Correlacion de Pearson ,842™ 6717 7417 370 1 ,619™ ,832™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L6 Correlacion de Pearson 632" ,828"™ ,770™ ,589™ ,619™ 1 ,879™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
DL1 Correlacion de Pearson ,830™ 911 ,918™ 7107 ,832™ 879 1
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Motivacion inspiracional L7 L8 L9 L10 L11 L12 DL2
L7 Correlacion de Pearson 1 ,382™ 4767 676" ,628™ 740 ,832™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L8 Correlacion de Pearson ,382" 1 ,565™ ,380™ 451" ,599™ ,688"™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L9 Correlacién de Pearson 476 ,565™ 1 612" ;3917 ,610™ 7317
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L10 Correlacion de Pearson 676" ,380™ 612™ 1 ,618™ 754" 857"
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L11 Correlacion de Pearson 628" 451 ,391™ ,618™ 1 5717 727
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L12 Correlacion de Pearson 7407 ,599™ ,610™ 754" 5717 1 ,899™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
DL2 Correlacion de Pearson ,832™ ,688™ 731 857" 727 ,899™ 1
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Motivacién emocional L13 L14 L15 L16 L17 L18 DL3
L13 Correlacion de Pearson 1 ,692™ ,699™ 756™ 555" 774 ,899™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L14 Correlacion de Pearson ,692" 1 ,489™ ,704™ ,645™ ,662" ,851™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L15 Correlacién de Pearson ,699™ ,489™ 1 ,480™ 664" 643" 787"
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L16 Correlacion de Pearson ,756™ ,704™ 480" 1 429™ 782" ,835™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L17 Correlacion de Pearson ,555™" ,645™ ,664™ ,429™ 1 ,449™ 748
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L18 Correlacion de Pearson 74 ,662™ 643" 782" 449™ 1 ,863™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
DL3 Correlacion de Pearson ,899™ ,851™ 787" ,835™ 748" ,863™ 1
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Consideracion individual L19 L20 L21 L22 L23 L24 DL4
L19 Correlacion de Pearson 1 ,765™ ,360™ 736™ ,684™ 951" ,909™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L20 Correlacion de Pearson ,765™ 1 ,399™ ,760™ 518" 7747 ,875™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L21 Correlacion de Pearson ,360™ ,399™ 1 ,235™ 267" ,294™ 528"
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,006 ,002 ,001 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L22 Correlacion de Pearson ,736™ ,760™ ,235™ 1 7427 ,695™ ,865™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,006 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L23 Correlacion de Pearson ,684™ 518" 267 742" 1 ,659™ ,802™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,002 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
L24 Correlacion de Pearson ,951™ 74 ,294™ ,695™ ,659™ 1 ,882™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,001 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
DL4 Correlacion de Pearson ,909™ ,875™ ,528™ ,865™ ,802" ,882"™ 1
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Satisfaccion con el trabajo Sl S2 S3 S4 S5 S6 DS1
S1 Correlacion de Pearson 1 ,499™ 570 573 475 ,546™ 753"
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S2 Correlacion de Pearson ,499™ 1 768 720 ,684™ 739 ,879™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S3 Correlacion de Pearson 570" ,768™ 1 548" 779 ,653™ ,864™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S4 Correlacién de Pearson 573" ,720™ ,548™ 1 401" 7757 ,816™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S5 Correlacion de Pearson 475 ,684™ 797 401 1 ,585™ 77
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S6 Correlacion de Pearson ,546™ ,739™ ,653™ J775™ ,585™ 1 8717
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
DS1 Correlacion de Pearson 753" 879 ,864™ ,816™ 17 871" 1
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Satisfaccion con el salario S7 S8 S9 S10 Sl1 S12 DS2
S7 Correlacion de Pearson 1 ,665™ 720 631 687 572 ,852™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S8 Correlacion de Pearson ,665™ 1 577 4747 ,625™ ,755™ ,810™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S9 Correlacion de Pearson 720" 577 1 750" ,635™ 719 871"
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S10 Correlacién de Pearson 631" 4747 ,750™ 1 ,696™ ,569™ 827"
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S11 Correlacion de Pearson 687" ,625™ 635" ,696™ 1 ,606™ ,846™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S12 Correlacién de Pearson 572" ,755™ ,719™ ,569™ ,606™ 1 831
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
DS2 Correlacion de Pearson ,852™ ,810™ 871" 827 ,846™ 831 1
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135

**_La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Satisfaccion con el reconocimiento S19 S20 S21 S22 S23 S24 DS4
S19 Correlacion de Pearson 1 ,728™ ,646™ ,751™ 524" 719" 847
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S20 Correlacion de Pearson ,728™ 1 ,659™ ,753™ ,626™ 579" ,851"
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S21 Correlacion de Pearson ,646™ ,659™ 1 762" ,850™ 712" ,890™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S22 Correlacion de Pearson 7517 7537 7627 1 ,718™ ,755™ ,916™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S23  Correlacion de Pearson 524" ,626™ ,850™ ,718™ 1 ,619™ ,835™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
S24  Correlacion de Pearson 719 579" 7127 ,755™ ,619™ 1 ,836™
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
N 135 135 135 135 135 135 135
Correlacion de Pearson 847 ,851™ ,890™ ,916™ ,835™ ,836™ 1
Sig. (bilateral) ,000 ,000 ,000 ,000 ,000 ,000
R

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