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RESUMEN 

La aplicación de medidas de bioseguridad y satisfacción laboral del personal 

del área de emergencia del centro de salud de Aucayacu - 2022, tuvo como objetivo 

Evaluar la relación entre la aplicación de medidas de bioseguridad y la satisfacción 

laboral del personal del área de emergencia del centro de salud de Aucayacu – 2022. 

La investigación fue de tipo aplicativo, observacional, correlacional, de diseño 

relacional, Se aplicó como técnica la encuesta y como instrumentos dos 

cuestionarios: La Escala de Satisfacción laboral – (SL-SPC) y el instrumento cotejo 

Aplicación de medidas de bioseguridad. El análisis estadístico de datos se efectuó 

con el programa estadístico SPSS v.25 y la prueba de hipótesis se realizó con la 

prueba no paramétrica Rho Spearman. Encontrando como resultado Existe relación 

entre la aplicación de medidas de bioseguridad y la satisfacción laboral del personal 

de área de emergencia del centro de salud de Aucayacu – 2022. ya que se obtuvo una 

significancia. (bilateral) de ,020 y un coeficiente de correlación de 0,327.  

Palabras Clave: Medidas de bioseguridad, Satisfacción laboral.  
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SUMMARY 

The application of biosecurity measures and job satisfaction of the personnel of the 

emergency area of the Aucayacu health center - 2022, had as objective to evaluate the 

relationship between the application of biosecurity measures and the job satisfaction 

of the personnel of the emergency area of the center of health of Aucayacu - 2022. The 

research was of an application, observational, correlational type, of relational design. 

The survey was applied as a technique and two questionnaires as instruments: The Job 

Satisfaction Scale - (SL-SPC) and the comparison instrument Application of 

biosecurity measures. The statistical analysis of the data was carried out with the 

statistical program SPSS v.25 and the hypothesis test was carried out with the non-

parametric test Rho Spearman. Finding as a result, there is a relationship between the 

application of biosecurity measures and the job satisfaction of the emergency area 

personnel of the Aucayacu health center - 2022, since a significance was obtained. 

(bilateral) of .020 and a correlation coefficient of 0.327. 

Keywords: Biosecurity measures, Job satisfaction. 
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INTRODUCCIÓN 

 

La realidad peruana nos indica que los niveles de satisfacción del personal de 

salud del servicio de emergencia se encuentran en un porcentaje de 38.6% en nivel de 

baja satisfacción, esto refiere de las situaciones de disconformidad que existe en torno 

al desarrollo de las funciones y la forma en como se viene enfrentando las experiencias 

de trabajo en los ámbitos de salud. En este sentido se entiende a la variable aplicación 

de medidas de bioseguridad como aquella que implica la interacción que requieran 

del sentido de seguridad en exposiciones a agentes biológicos, físicos, químicos, y 

que producen rechazo aceptación o indiferencia compuesta y a la variable satisfacción 

laboral, como aquello donde el individuo experimenta en diferentes momentos de 

desempeño en sus labores. Es así que estas definiciones y realidades nos motiva a 

evaluar la relación entre la aplicación de medidas de bioseguridad y satisfacción 

laboral del personal del área de emergencia del centro de salud de Aucayacu – 2022 

y para una mejor compresión del mismo se ha organizado la presentación  en diversos 

capítulos: Capítulo I: se describe el problema de investigación; capítulo II: se expone 

la formulación de hipótesis; capítulo III: se describe el marco teórico; capítulo IV: se 

expone la metodología; capítulo V: se describen los resultados obtenidos. así mismo 

se realizó la discusión de resultados y finalmente se presentaron las conclusiones, 

recomendaciones, referencias y anexos respectivamente. 
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CAPÍTULO I. PROBLEMA DE INVESTIGACIÓN  

1.1. Fundamentación del problema de investigación 

Los procesos paulatinos que se vienen dando de manera acelerada respecto 

al desarrollo de las actividades en el personal de salud, obligan a que se puedan 

tener mayor evidencia científica sobre los temas que vienen a ser de interés en un 

adecuado desempeño laboral, es así que nuestra propuesta de investigación sobre 

conocer la dinámica entre la satisfacción laboral y las medidas de bioseguridad 

que se vienen dando van a facilitar la comprensión de la relación de ambas 

variables, pero además va permitir desarrollar estrategias para poder vincularlas 

de manera estrecha y de esta forma entender la forma en cómo llegar a influir. 

Por otro lado, la emergencia sanitaria ha permitido develar las dificultades 

con las que se venía desempeñando los esquemas de salud en todo el mundo,  

Para la OMS (2020) (1), la bioseguridad es un conjunto de normas y 

estándares que permiten proteger al personal de salud en el ejercicio de sus 

funciones, frente a la posibilidad de los riesgos físicos, químicos, biológicos y 

radiactivos, pero además a los pacientes y al medio ambiente, es a raíz de la 

pandemia que se experimentó que las normas de bioseguridad hospitalaria había 

sufrido ajustes para mejorar su estrictividad, por ello es que frente al SARS COV-

2, asimismo se torna indispensable una adecuada higiene de las manos haciendo 

uso correcto de la técnica, uso de los equipos de protección personal, mascarilla o 

barbijo, guantes, lentes o protectores de la vista, cubre cabello o gorro, equipo de 

esterilización y desinfección de los instrumentos galénicos, asimismo como la 

asepsia correcta de los ambientes con procesos de desinfección,. 
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La realidad Latinoamericana nos refiere que el porcentaje de contagios en 

el personal de salud se ha dado en altos índices, es así que Argentina, los contagios 

que se dieron por el COVID19 fueron del personal de salud (2) , en México la cifra 

se ha elevado a 2014 infectados, muchos de ellos quejándose e interponiendo 

denuncia que no tenían equipos de protección personal, y con respecto a Ecuador, 

un reporte actualizado en su momento indicaba que 1600 trabajadores de salud 

habían sido contagiados y el 40% representaban al personal de enfermería. (3)  

En nuestro contexto peruano, estudios del último quinquenio, refiere que 

los accidentes de trabajo de exposición a riesgo biológico con elementos 

punzocortantes se dan en una frecuencia de 77,03%, seguido de la exposición a 

fluidos y salpicaduras en el cuerpo en un 13,51% y finalmente de riesgos 

biológicos con elementos cortantes se da en un 9,46% En nuestro país, una 

investigación desarrollada en el Hospital dos de mayo entre el quinquenio del 

2011 al 2015 se llegó a encontrar que los problemas y accidentes biológicos son 

más frecuentes . estos a través de los procedimientos con material punzocortante 

con un porcentaje del 77.03%, a continuación de las salpicaduras con fluidos 

corporales en un 2.51%, y terminado por los del tipo cortantes que eran un 9.46&. 

(4) 

El personal que trabaja en los espacios especializados de cuidados presenta 

mayor riesgo de contagio y de contraer infecciones al momento de desarrollar un 

procedimiento si no se llevan a tomar las medidas que corresponden para poder 

preservar la salud e integridad, es necesario reconocer que la labor de la 

enfermería implica la atención y vigilancia permanente de los pacientes por tanto 

se considera un personal de alto riesgo. (5) 
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Por otro lado, cuando los profesionales de la salud desarrollan métodos 

que se convierten en normas de uso continuo llegan a consolidarse como 

protocolos de atención e intervención y esto se repite en las ejecuciones de 

precauciones universales. Los métodos de barrera que son recomendades en las 

diferentes organizaciones como son la OPS, OMS, ADA y CDC integran el uso 

de guantes, el barbijo, protectores oculares, la vestimenta de protección integral, 

cubiertas descartables en las superficies, las dosis de vacunas, los suctores de alta 

potencia, prácticas como el lavado de manos; estos en general integral el 

desarrollo de las medidas. 

En otra arista del análisis convenimos referirnos a la satisfacción laboral, 

como una actitud individual positiva hacia el desarrollo del trabajo (refleja las 

sensaciones propias hacia nuestras funciones) siendo este necesario para poder 

captar elementos respecto al desempeño del personal de salud (6), pero además se 

puede ver los factores externos que pueden resultar, entre ellos las redes, 

beneficios y otros atributos , la posibilidad de comunicación e interacción con el 

entorno, la capacidad de expresar todas las potencialidad en el desarrollo de las 

funciones. (7), 

La realidad peruana nos indica que los niveles de satisfacción del personal 

de salud del servicio de emergencia se encuentran en un porcentaje de 38.6% en 

nivel de baja satisfacción, esto refiere de las situaciones de disconformidad que 

existe en torno al desarrollo de las funciones y la forma en como se viene 

enfrentando las experiencias de trabajo en los ámbitos de salud (8). 
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EL análisis de las circunstancias descritas nos permite genera conjeturas 

iniciales que nos orientan hacia por desarrollar el siguiente problema de 

investigación ¿Cómo se relacionan la satisfacción laboral y la aplicación de 

medidas de bioseguridad del personal del área de emergencia del centro de salud 

de Aucayacu – 2022? Con ello y conociendo que el entorno de la amazonia 

peruana se encuentra en proceso de crecimiento a nivel laboral, es que nos 

atrevemos a oriéntanos por la búsqueda de la respuesta de la posible asociación 

de ambas variables, los mismos que esperamos puedan ser atendidos en el 

desarrollo de las actividades en el marco del presente proyecto de investigación, 

y que adema espera pegarse a todas las normas de rigurosidad que amerita un 

estudio de esta envergadura. 

1.2.Formulación del problema de investigación general y específicos 

1.2.1. Problema general 

¿Cómo se relacionan la aplicación de medidas de bioseguridad y la 

satisfacción laboral del personal del personal del área de emergencia del 

centro de salud de Aucayacu – 2022?  

1.2.2. Problemas específicos 

 ¿Cómo se relacionan la aplicación de medidas universales de 

bioseguridad y la satisfacción laboral del personal del área de emergencia 

del centro de salud de Aucayacu – 2022? 

¿Cómo se relacionan la aplicación de barreras protectores y la 

satisfacción laboral del personal del área de emergencia del centro de salud 

de Aucayacu – 2022? 
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 ¿Cómo se relacionan la eliminación de residuos y la satisfacción 

laboral del personal del área de emergencia del centro de salud de Aucayacu 

– 2022? 

1.3.Formulación de objetivos generales y específicos 

1.3.1. Objetivo general 

Evaluar la relación entre la aplicación de medidas de bioseguridad y la 

satisfacción laboral del personal del área de emergencia del centro de salud 

de Aucayacu – 2022. 

1.3.2. Objetivos específicos 

Determinar la relación entre la aplicación de medidas universales de 

bioseguridad y la satisfacción laboral del personal del área de emergencia 

del centro de salud de Aucayacu – 2022 

Determinar la relación entre las de barreras protectores y la 

satisfacción laboral del personal del área de emergencia del centro de salud 

de Aucayacu – 2022. 

Identificar la relación entre la eliminación de residuos y satisfacción 

laboral del personal del área de emergencia del centro de salud de Aucayacu 

– 2022. 

 

1.4. Justificación 

El presente estudio reviste de importancia debido a la magnitud de poder 

medir ambas variables en entornos de acompañamiento y desarrollo de funciones 
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del personal de salud, de esta forma es que se justifica a nivel practico por que 

los procedimientos que se desarrollan se dan en entornos de desenvolvimiento 

regular del personal de enfermería, los hallazgos van a facilitar la intervención 

de manera adecuada y oportuna. 

A nivel teórico va a permitir poner a prueba los enunciados que vienen 

sustentando los enfoques conceptuales en la práctica del personal de salud, pero 

además permite tener una visión cercana que se puede comprobar en la realidad 

A nivel metodológico la presente investigación se torna interesante ya 

que refleja la forma en cómo se cumplen con los procedimientos científicos y 

que se requieren para que generan valor y aportes a la comunidad científica. 

Los beneficiarios inmediatos de las medidas de bioseguridad es el 

personal de servicio, porque les orientara al uso correcto de estas medidas y los 

cuidados que se brinda al usuario serán satisfactorios durante la hospitalización. 

1.5. Limitaciones  

El desarrollo de la presente investigación requirió la intervención y 

manejo de algunas barreras propias del desarrollo investigativo, es así que fue 

necesario el desarrollo de las coordinaciones previas con las autoridades del 

establecimiento de salud, para poder contar con los recursos humanos necesarios 

para el desarrollo de las actividades, además a ello el poder ejecutar todas las 

acciones se vieron obstaculizadas en algunas oportunidades por la disponibilidad 

de tiempo, el obviar algunos procedimientos de bioseguridad, ausencia de 

equipos como bio desinfectantes o biológicos.  
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Además, que por la naturaleza de la investigación. Esta se dio en una 

medición de manera simultánea, por lo que los estados de ánimo y las 

sensaciones del presente determinaron de cierta manera la forma en como 

puedan responder a los ítems, este procedimiento se manejó a través de 

mecanismos que permitan el control de variables extraña y así se cumplió con la 

riguridad de la investigación, además que se contempló la falta de colaboración 

de algunos profesionales que no desearon participar. 

1.6. Formulación de hipótesis generales y específicos 

1.6.1. Hipótesis general 

Ha: Existe relación entre la aplicación de medidas de bioseguridad y la 

satisfacción laboral del personal de área de emergencia del centro de 

salud de Aucayacu – 2022. 

Ho: No existe relación entre la aplicación de medidas de bioseguridad y la 

satisfacción laboral del personal del área de emergencia del centro de 

salud de Aucayacu – 2022 

1.6.2. Hipótesis específicas 

Ha1: Existe relación entre la aplicación de medidas universales de 

bioseguridad y la satisfacción laboral del personal del área de 

emergencia del centro de salud de Aucayacu – 2022. 

Ho1: No existe relación entre la aplicación de medidas universales de 

bioseguridad y la satisfacción laboral del personal del área de 

emergencia del centro de salud de Aucayacu – 2022. 
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Ha2: Existe relación entre la aplicación de barreras protectores y la 

satisfacción laboral del personal del área de emergencia del centro de 

salud de Aucayacu – 2022. 

Ho2: No existe relación entre la aplicación de barreras protectores y la 

satisfacción laboral del personal del área de emergencia del centro de 

salud de Aucayacu – 2022. 

Ha3: Existe relación entre la eliminación de residuos y la satisfacción laboral 

del personal del área de emergencia del centro de salud de Aucayacu 

– 2022. 

Ho3: No existe relación entre la aplicación de barreras protectores y la 

satisfacción laboral del personal del área de emergencia del centro de 

salud de Aucayacu – 2022. 

1.7. Variables 

Variable 1: Satisfacción laboral 

Variable 2: Aplicación de medidas de bioseguridad 

1.8. Definición teórica y operacionalización de variables 

1.8.1. Definición teórica 

Satisfacción laboral. Se refiere a la respuesta del tipo afectiva y de las 

emociones que experimenta el individuo en diferentes momentos de 

desempeño en sus labores.  
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Aplicación de medidas de bioseguridad. Se refiere al uso de métodos, 

conceptos en situaciones de interacción, que requieran del sentido de 

seguridad en exposiciones a agentes biológicos, físicos, químicos, y que 

producen rechazo aceptación o indiferencia. (9) 

 

1.8.2. Operacionalización de variables 

VARIABLES DIMENSIO

N 

INDICADORES VALOR 

FINAL 

ESCALA 

 

V1. 

APLICACIÓ

N DE 

MEDIDAS 

DE 

BIOSEGURI

DAD  

 

Universalida

d  

 

 

 

Resultado de las 

preguntas 3,4 y 5 

 

Aplica 

No aplica 

 

 

 

 

 

 

 

Nominal 

dicotómico 

 

 

 

 

 

 

 

Barreras 

protectoras  

 

Resultado de las 

preguntas 1,2, 6, 7 y 8 

Eliminación 

de residuos 
- Resultado de las 

preguntas 9 y 10 

V2. 

SATISFACCI

ON 

LABORAL 

 

Entorno 

laboral 

adecuado 

- Promedio de 

puntajes que 

arrojen un 

resultado de 

entorno laboral 

adecuado 

-Nunca  

- Casi 

Nunca 

- Algunas 

veces 

- Casi 

siempre 

- Siempre  

Ordinal 

politómica  

  
 

Entorno 

laboral 

Inadecuado 

- Promedio de 

puntajes que 

arrojen un 

resultado de 

entorno laboral 

inadecuado 
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CAPÍTULO II. MARCO TEÓRICO 

 2.1. Antecedentes de la investigación  

2.1.1. A nivel internacional  

Escalante, en su investigación: “Satisfacción laboral en profesionales de 

enfermería, área de emergencia Hospital Nacional “Santa Gertrudis, San 

Vicente, El Salvador” (10), tuvo por objetivo determinar la satisfacción 

laboral de los profesionales de enfermería en el área de emergencia del 

Hospital Nacional Santa Cruz de San Vicente. Empleó la técnica de la 

encuesta y como instrumento un cuestionario. Su metodología fue 

descriptico y transversal. La población estuvo conformada por 20 

profesionales de enfermería del área de emergencia. Se encontró que, en 

cuanto a las medidas de bioseguridad y protección del personal, un 45% 

refirió estar de acuerdo, el 40% totalmente de acuerdo, el 10% ni de acuerdo 

ni desacuerdo y el 5% totalmente en desacuerdo. El estudio concluyó 

determinando que existe una adecuada satisfacción laboral debido a que 

gran parte del personal de enfermería encuestado refirió tener una buena 

armonía laboral, buenas relaciones con sus compañeros de trabajo así 

también con el jefe inmediato y que cuentan con medidas de bioseguridad y 

adecuadas protecciones para resguardas su salud y para la protección en el 

ambiente de trabajo. 

Tancara, en su investigación titulada: “Medidas de bioseguridad que 

aplica el personal de salud frente del área quirúrgica en el Hospital Luis Uría 

de la Oliva, Caja Nacional de Salud” (11) ejecutada en Bolivia, tuvo por 
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objetivo determinar las medidas de bioseguridad que aplica el personal de 

salud que trabaja en el área quirúrgica en el Hospital Luis de la Oliva de la 

Caja Nacional de Salud. Empleó la técnica de la encuesta y como 

instrumento un cuestionario. Su metodología fue de tipo cuantitativo, 

descriptico y de corte transversal. De acuerdo a los resultados se encontró 

que, en las medidas de bioseguridad que aplica el personal de salud, se 

presentó una conformidad en el 77% de enfermeros, el 75% para médicos, 

51% para auxiliares en enfermería y un 22% de personal de limpieza, 

significando esto de que existe un alto nivel de conocimiento y aplicación 

de las medidas de bioseguridad como: uso de batas, barbijos, gorros, etc.; 

asimismo, en cuanto al manejo y eliminación de residuos, se evidenció que 

son manejados de manera adecuada. El estudio concluyó determinando que 

el personal del área quirúrgica del Hospital Luis de la Oliva de la Caja 

Nacional de Salud la Paz, aplica en forma óptica las medidas de 

bioseguridad. 

Domínguez, en su tesis titulada: “Medidas de bioseguridad del personal 

de enfermería en el área de alojamiento conjunto del Hospital Universitario 

de Guayaquil, noviembre 2020 - abril 2021”, (12) se planteó como objetivo: 

“evaluar las medidas de bioseguridad y reconocer los factores personales e 

institucionales que intervienen en su cumplimiento por el personal de 

enfermería en el área de alojamiento conjunto del Hospital Universitario de 

Guayaquil”. Su metodología fue, cuantitativo, experimental, de corte 

transversal, descriptivo. Su muestra estuvo conformada por 21 enfermeros 



24 

 

y enfermeras. Los instrumentos de recolección fueron los siguientes: un 

cuestionario de los factores que interviene en la aplicación de medidas de 

bioseguridad del profesional de enfermería y una guía de verificación u 

observación sobre la aplicación de medidas de bioseguridad. El resultado 

objetivo fue, todos los enfermeros tienen conocimiento acerca de las mediad 

de bioseguridad frente al virus, dentro del trabajo; pero no todos los ejecutan 

de la manera correcta (79%); con respecto a la preparación profesional que 

tiene cada uno, es que un 33% no lo tienen a diferencia del 5% que tienen 

diplomados. Concluye que para que los participantes refieren que se deben 

de realizar capacitaciones y deben de ser todos supervisados, para lograr que 

cumplan las medidas de bioseguridad correctamente. 

2.1.2. A nivel nacional  

Quispe, culmino el trabajo de investigación “Relación entre la 

bioseguridad y la satisfacción laboral en los trabajadores del Centro de Salud 

de Tinta, 2018” (13) donde se plantearon como objetivo fue conocer si el 

profesional de salud tiene conocimiento sobre las medidas de bioseguridad 

y cómo influye en la satisfacción laboral de cada trabajador de salud de 

Tinta, la metodología empleada es una investigación cuantitativa, la muestra 

fue constituida por 18 trabajadores entre médicos, odontólogas, enfermeras 

laboratorista y personal técnico asimismo el instrumento empleado para la 

recolección de datos fue la encuesta sobre los conocimientos de 

bioseguridad en Salud y la satisfacción laboral seguido de ello se obtuvo en 

proceso de datos el resultado de que al comparar el nivel de conocimiento 
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del profesional de laboratorio, médico y enfermería tienen un conocimiento 

medio del 18%; el profesional de odontología y enfermera serums un 22% 

;el personal técnico mujer alcanza el 28%, en comparación del técnico varón 

que alcanza un 32 % con estos resultados es necesario la necesidad de 

implementar estrategias de educación sobre medidas de bioseguridad. 

Rurush, Plan de vigilancia, prevención y control del COVID-19 y 

satisfacción laboral en la Gerencia de Planeamiento, Gobierno Regional 

Ancash, 2020; (14) dicho estudio se encuentra en la línea de estudio de gestión 

de políticas públicas siendo su fin evidenciar si hay relación entre la 

aplicación del plan de vigilancia, prevención y control del COVID-19 y la 

satisfacción laboral en la Gerencia Regional de Planeamiento; también se 

tuvo como marco metodológico un diseño no experimental de tipo 

transversal asimismo los trabajadores de la Gerencia Regional de 

Planeamiento, Presupuesto y Acondicionamiento Territorial conformaron la 

muestra poblacional siendo un total de 50 trabajadores; en recopilación de 

datos se empleó 2 cuestionarios, el primer cuestionario referente al Plan de 

vigilancia, prevención y control del COVID-19 y el otro referente a 

satisfacción laboral para finalizar se obtuvo dichos resultados : el 32,0% de 

los trabajadores opina que la aplicación del Plan es alta; y el 8% que tiene 

una aplicación baja; un 44,0% de los trabajadores se encuentran satisfechos. 

En tanto se concluye, que existe relación significativa y moderada entre las 

dos variables. 
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Aldana, Satisfacción Laboral en Personal de Salud y calidad de Atención 

al Usuario Durante COVID19 en el Hospital Leoncio Prado Huamachuco, 

2021; (15) se planteó como objetivo: “interpretar la relación entre la 

satisfacción laboral y la calidad de atención”, su metodología fue, 

cuantitativo, descriptivo, de diseño no experimental de corte transversal. Su 

muestra estuvo conformada por 95 pacientes. Los instrumentos utilizados 

fueron el cuestionario de Satisfacción laboral y la encuesta de SERVQUAL. 

Como resultados obtuvo que un gran porcentaje de su muestra refieren 

sentirse satisfechos laboralmente, concluye que sus variables tienen relación 

significativa directa, por lo que les recomienda, diseñar y ejecutar talleres 

de capacitación para todos los trabajadores de la entidad. 

2.1.3. A nivel regional   

Flores, en su investigación: “La gestión de recursos humanos y la 

satisfacción laboral de los colaboradores de la empresa Tecnocar Eirl. 

Huánuco, 2020.” (16) tuvo por objetivo conocer de qué manera la gestión de 

recursos humanos se relaciona con la satisfacción laboral de los 

colaboradores, Empleó la técnica de la encuesta y como instrumento un. Su 

metodología fue cuantitativo, descriptivo y correlacional. La población 

estuvo conformada por 10 colaboradores de la empresa Tecnocar Eirl. Se 

encontró que el conocimiento, el clima laboral y la motivación se relacionan 

en forma positiva con la satisfacción laboral de los trabajadores de la 

empresa TECNOCAR EIRL. El estudio concluyó determinando que la 
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gestión de recursos humanos se relaciona en forma positiva con la 

satisfacción laboral de los colaboradores de la empresa TECNOCAR EIRL.  

Human y Riquelme, “Incidencia de los principios administrativos en la 

satisfacción laboral de los trabajadores administrativos de la UNHEVAL – 

2019”. (17) Determinado estudio investigó la incidencia de los principios 

administrativos en la satisfacción laboral, mediante el entorno; su objetivo 

fue determinar cómo los principios administrativos se relacionan con la 

satisfacción laboral de los trabajadores, mediante una investigación nivel 

descriptivo – Correlacional, con respecto a la recopilación de datos se 

empleó el cuestionario como instrumento con la finalidad de medir las 

variables principios administrativos y satisfacción laboral el cual estuvo 

constituido por 17 ítems asimismo la población fue conformada por 186 

trabajadores, la muestra fue por conveniencia y afinidad el cual fue 

conformado por 93 trabajadores asimismo la investigación concluyo en los 

siguientes resultados: donde se determinó que, hay la incidencia de los 

principios administrativos en la satisfacción laboral de los trabajadores ya 

que evidencia que en la satisfacción ya existe más de un 50% en que los 

trabajadores se sienten satisfechos. Y se describió que, existe la incidencia 

del orden en la satisfacción laboral de los trabajadores se evidencio que el 

orden y las necesidades fisiológicas donde está la ventilación, iluminación 

y la comodidad demostraron que existe más de un 50% que no hay perdida 

de documentos y donde existe comodidad y buena iluminación. 
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Matos, en su tesis titulada: “Relación entre el nivel de conocimiento 

sobre bioseguridad y aplicación de medidas de protección del enfermero del 

Hospital Materno Infantil Carlos Showing Ferrari, Huánuco – 2018” (18) se 

planteó como objetivo: “Determinar la relación que existe entre el nivel 

conocimiento sobre bioseguridad y la aplicación de medidas de protección 

del enfermero del Hospital Materno Infantil “Carlos Showing Ferrari”- 

Huánuco 2018”. Su muestra estuvo conformada por 25 profesionales. Su 

metodología fue, correlacional de corte transversal. Como instrumentos, 

utilizaron fueron: una guía de entrevista de las características 

sociodemográficas y un cuestionario de conocimiento sobre medidas de 

bioseguridad. Los resultados obtenidos son que el mayor porcentaje fue de 

68% de enfermeros que tienen un conocimiento alto con respecto a la 

aplicación de las medidas de protección; sin embargo, el 64% cumple con 

ello.  

2.2. Bases teóricas  

2.2.1. Aplicación de medidas de bioseguridad  

Aplicación  

Es un término aplicación hace referencia a la acción y el efecto de aplicar 

o aplicarse, como, por ejemplo: poner algo sobre otra cosa, emplear, ejecutar 

algo o atribuir. (19) 

Con respecto a la variable, es el acto o la ejecución del cumplimiento de 

los principios de bioseguridad, el cual, en su correcta aplicación de estos 
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principios, los beneficiaros inmediatos son el personal de salud, 

específicamente el personal de enfermería. (20) 

Bioseguridad  

La Organización Mundial de la Salud (OMS), define la bioseguridad 

como un conjunto de lineamientos y medidas destinadas a proteger la salud 

de los empleados, contra los daños físicos, biológicos y químicos a los que 

están expuestos por contacto, en el desempeño de sus funciones; con el fin 

de reducir las infecciones asociadas a la atención de la salud (IRAS), 

teniendo en cuenta el cumplimiento de las pautas de vigilancia, prevención 

y control. (21) 

Bioseguridad, es un conjunto de medidas preventivas encaminadas a 

mantener el control de los factores de riesgo laboral asociados a agentes 

biológicos, físico o químico, para prevenir los efectos dañinos y asegurar 

que el desarrollo o producto final de dichos procesos no represente una 

amenaza para la salud y la seguridad de los trabajadores de la salud, 

pacientes, visitantes y el medio ambiente. (22) 

Con el mecanismo de transmisión del SARS-CoV-2, se ha presentado un 

nuevo desafío de salud pública mundial, adaptando los estándares y 

procedimientos de bioseguridad hospitalaria a estrictas medidas de 

protección para los trabajadores que constituyen la primera línea de 

atención, como los profesionales en enfermería (23) 

 



30 

 

Medidas de bioseguridad  

Estas medidas son un conjunto de normas preventivas que debe aplicar 

el personal de enfermería de salud en general con el objetivo de evitar el 

contagio por la exposición de agentes infecciosos, ya sean físicos, químicos 

o biológicos. (24) 

Delgado et al., refiere que las medidas de seguridad son el conjunto de 

conductas mínimas a ser adoptadas, a fin de reducir o eliminar el riesgo para 

el personal, la comunidad, y el medio ambiente. (25) 

Importancia 

La importancia de aplicar los principios de bioseguridad recae en que 

este ayudará a prevenir y adquirir actitudes y comportamientos que aseguren 

una intervención quirúrgica óptima para el paciente; así también, reducir el 

riesgo de que el personal de salud llegue a contraer infecciones en el entorno 

laboral. La bioseguridad es una práctica común, en donde el personal debe 

respetar estas reglas, la labor de las autoridades es de hacerlas cumplir y los 

reguladores proporcionar los medios para que se respeten. (24) 

 Principios básicos de bioseguridad  

Los principios básicos de bioseguridad tienen como propósito evitar 

accidentes de actividad asistencial, si bien es cierto que estos no eliminan el 

riesgo, pero sí disminuye. Son medidas que protegen tanto al personal de 

salud como al paciente y su carácter de utilización es obligatorio. (26) 
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De acuerdo a la Resolución Directoral N°056-DG/HHV.2021 (27) existen 

3 principios de bioseguridad fundamentales de esta actividad: 

a) Universalidad  

Estos principios involucran a todos los pacientes de todos los 

servicios, independientemente de conocer o no su serología. Todo el 

personal debe seguir las precauciones estándares rutinariamente para 

prevenir la exposición de la piel y de las membranas mucosas, en todas 

las situaciones que puedan dar origen a accidentes, estando o no 

previsto el contacto con sangre o cualquier otro fluido corporal del 

paciente. Estas precauciones, (27) deben ser aplicadas para todas las 

personas, independientemente de presentar o no patologías. Los cuales 

son: 

✓ Inmunización. 

✓ Lavado de manos (lavado de manos clínico y quirúrgico).  

✓ Asea de manos.  

b) Barreras protectoras  

El uso de las barreras protectoras comprende el concepto de evitar la 

exposición directa a sangre y otros fluidos orgánicos potencialmente 

contaminantes, mediante la utilización de materiales adecuados que se 

interpongan al contacto de los mismos. La utilización de barreras no 

evita los accidentes de exposición a estos fluidos, pero disminuyen las 

consecuencias de dicho accidente. Entre ellos se encuentra:  
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✓ Gorros  

✓ Mascarilla 

✓ Mandil 

✓ Guantes  

✓ Protectores oculares  

c) Eliminación de residuos  

Comprende el conjunto de dispositivos y procedimientos adecuados 

a través de los cuales los materiales utilizados en la atención de 

pacientes, son depositados y eliminados sin riesgo.  

Consecuencias de mal uso de las medidas de bioseguridad 

La implementación de los procedimientos en bioseguridad, solo debe de 

aplicarse durante la manipulación de material contaminado el cual contenga 

agentes altamente infecciosos (muestras de diagnóstico, pacientes e 

indumentarias del personal de salud, etc.); por tanto, es necesario tomar 

conciencia de la importancia de las medidas adecuadas de bioseguridad y más 

ahora en estos momentos en donde nos encontramos en tiempo de pandemia 

originado por la Covid-19, el cual es un virus altamente contagioso.  

Bielecka, considera que la capacitación en bioseguridad y control de 

infecciones debe brindarse regularmente a todos los trabajadores de la salud 

y debe llevarse a cabo periódicamente. Es muy importante que los 

trabajadores de la salud en Perú sepan qué hacer, ya que el conocimiento es 

un factor importante e influyente en la protección y prevención de 
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enfermedades y en la reducción de los riesgos para el personal, los pacientes 

y riesgo biológico. (28) 

Es por ello que la bioseguridad debe de ser aplicado correctamente por los 

trabajadores de la salud, de lo contrario se correría un riesgo biológico, es 

decir el riesgo que resulta de la manipulación o exposición a agentes 

patógenos existentes en todos los ambientes, pero es mayor en los ambientes 

de hospitales y centros de investigación biomédica. En algunas ocasiones la 

infección es transmitida directa o indirectamente de un paciente a otro. Así 

mismo, los trabajadores sanitarios se encuentran en riesgo de adquirir 

infecciones a partir de los pacientes y a su vez contagiarlos a ellos, de esta 

forma actúan como fuentes, vectores u huéspedes. (29) 

Teoría de Florencia Nightingale – El Entorno 

La bioseguridad es una medida que se viene practicando desde los 

comienzos de la enfermería. Florence Nightingale, en sus observaciones 

durante la Guerra de Crimea, llegó a determinar sobre la importancia y la 

necesidad de abandonar el uso de las salas comunes y dividirlas en varios 

ambientes resaltando la importancia de la asepsia y el mantenimiento de la 

limpieza del ambiente. 

La teoría de Nightingale se centra en los 5 elementos fundamentales del 

medio ambiente (aire limpio, agua limpia, tratamiento de aguas residuales, 

saneamiento y luz). Esta teoría sostiene que todas las condiciones e 

influencias externas afectan la vida y el desarrollo de un organismo y esto 
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bien puede prevenir, detener o promover enfermedades, lesiones o la muerte. 

El saneamiento como concepto es otro elemento central de la teoría ambiental 

de Nightingale, en donde un ambiente sucio (pisos, alfombras, paredes y 

camas) es una fuente de infección por la materia orgánica que contiene muy 

a pesa de que el ambiente esté bien ventilado, ya que la presencia de materias 

orgánicas crea un ambiente sucio. Por ello, el tratamiento y la eliminación de 

las heces y los desechos corporales son ineludibles para evitar la 

contaminación ambiental. Nightingale consideró que bañar a los pacientes 

con regularidad, incluso a diario es muy importante. Así también, vio la 

necesidad de que los profesionales de enfermería se ducharan a diario, 

mantengan la higiene de sus prendas y el lavado frecuente de las manos. (30) 

2.2.2. Satisfacción laboral 

 Robbins y Jude (31) detalla que el término satisfacción en el trabajo se 

precisa como una sensación positiva sobre el trabajo propio, que surge de la 

evaluación de sus características. Un individuo con alta satisfacción en el lugar 

de trabajo tiene emociones positivas acerca de éste, en tanto que otra 

insatisfecha los tiene negativos. Cuando la gente habla de las actitudes de los 

empleados, es frecuente que se refieran a su satisfacción en el empleo. 

 Según Morillo (32) define a la satisfacción laboral como la perspectiva 

favorable o desfavorable que tienen los trabajadores sobres su trabajo 

expresado a través del grado de concordancia que existe entre las expectativas 

de las personas con respecto al trabajo, las recompensas que este le ofrece, las 

relaciones interpersonales y el estilo gerencial. 
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Teoría de los dos factores o teoría factorial de la satisfacción 

 Este modelo viene a decir que el sujeto trabajador posee dos grupos de 

necesidades: unas referidas al medio ambiente físico y psicológico del trabajo 

necesidades higiénicas y otras referidas al contenido mismo del trabajo 

necesidades de motivación. Si se satisfacen las necesidades higiénicas, el 

trabajador no se siente ya insatisfecho, pero tampoco está satisfecho es igual a 

un estado neutro; si no se satisfacen estas necesidades, se siente insatisfecho. 

El individuo sólo está satisfecho en el puesto de trabajo cuando están cubiertas 

sus necesidades de motivación. Si no se cubren estas necesidades, no está 

satisfecho. (33) 

Teoría del grupo de referencia social 

 Consiste en que los trabajadores toman como marco de referencia para 

evaluar su trabajo las normas y valores de un grupo de referencia asimismo las 

características socio-económicas de la comunidad en que labora, son estas 

influencias en las que se realizarán apreciaciones laborales que determinarán 

el grado de satisfacción. (34) 

Importancia 

La satisfacción laboral es de gran interés para las empresas, porque indica 

la habilidad de la organización para satisfacer las necesidades de los 

trabajadores y porque muchas evidencias demuestran que los trabajadores 

insatisfechos faltan al trabajo con más frecuencia y suelen renunciar más, 

mientras que los empleados satisfechos gozan de mejor salud y viven más años. 
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Por lo tanto, los trabajadores están satisfechos con su trabajo, ya sea porque se 

sienten bien pagados, bien considerados, porque ascienden o aprenden, 

producen y rinden más. Por el contrario, los trabajadores que se sienten mal 

pagados, mal tratados, realizando tareas monótonas, sin posibilidades de 

ampliar horizontes de comprensión de su labor, rinden menos, es decir, son los 

más improductivos. (35) 

Dimensiones 

Entorno laboral adecuado 

El entorno laboral saludable son aquellos centros de trabajo en los que las 

condiciones van dirigidas a lograr el bienestar de los trabajadores, pero no 

sólo en el sentido de un buen ambiente físico, se trata además de que existan 

buenas relaciones personales, buena organización, salud emocional, y que se 

promueva el bienestar familiar y social de los trabajadores a través de la 

protección de riesgos, estimulando su autoestima y el control de su propia 

salud y del ambiente laboral. Todos estos factores están interrelacionados 

dinámicamente. (36) 

Entorno laboral inadecuado 

Clima laboral insatisfactorio: los problemas generales de la empresa 

provocan riñas y conflictos entre los empleados lo que da como resultado un 

ambiente laboral muy pesado y estresante. Los trabajadores reciben del 

trabajo mucho más que el salario o logros tangibles es decir tener un entorno 
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saludable donde se brinda apoyo, confianza, motivación, asensos y 

reconocimientos lleva a una mayor satisfacción en el trabajo. (37) 

2.3. Bases conceptuales 

• Aplicación: Es el acto o la ejecución del cumplimiento de los principios de 

bioseguridad, el cual, en su correcta aplicación de estos principios, los 

beneficiaros inmediatos son el personal de salud, específicamente el personal 

de enfermería. (19) 

• Bioseguridad: Bioseguridad, es un conjunto de medidas preventivas 

encaminadas a mantener el control de los factores de riesgo laboral asociados 

a agentes biológicos, físico o químico, para prevenir los efectos dañinos y 

asegurar que el desarrollo o producto final de dichos procesos no represente 

una amenaza para la salud y la seguridad de los trabajadores de la salud, 

pacientes, visitantes y el medio ambiente. (22) 

• Universalidad: Estos principios involucran a todos los pacientes de todos los 

servicios, independientemente de conocer o no su serología. Todo el personal 

debe seguir las precauciones estándares rutinariamente para prevenir la 

exposición de la piel y de las membranas mucosas, en todas las situaciones que 

puedan dar origen a accidentes, estando o no previsto el contacto con sangre o 

cualquier otro fluido corporal del paciente. Estas precauciones, 12 deben ser 

aplicadas para todas las personas, independientemente de presentar o no 

patologías. (27) 

• Barreras protectoras: El uso de las barreras protectoras comprende el 

concepto de evitar la exposición directa a sangre y otros fluidos orgánicos 
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potencialmente contaminantes, mediante la utilización de materiales adecuados 

que se interpongan al contacto de los mismos. La utilización de barreras no 

evita los accidentes de exposición a estos fluidos, pero disminuyen las 

consecuencias de dicho accidente. Entre ellos se encuentra. (27) 

• Eliminación de residuos: Comprende el conjunto de dispositivos y 

procedimientos adecuados a través de los cuales los materiales utilizados en la 

atención de pacientes, son depositados y eliminados sin riesgo. (27) 

• Frustración: Estado emocional que se produce en el individuo cuando este no 

logra alcanzar el objeto deseado. O la vivencia emocional ante una situación 

en la que un deseo, un proyecto, una ilusión o una necesidad no se satisfacen o 

no se cumplen. (38) 

• Frustración laboral: Respuesta a una realidad evidente provocada por la 

insatisfacción ante algún suceso, objeto o individuo; genera problemas que 

pueden manifestarse a nivel personal, grupal, gerencial y organizacional 

afectando al sujeto como persona en un primer estadio y a la institución total 

en aspectos de producción, no calidad u otro suceso que podría empeorar la 

situación como la generación de una “frustración en cadena”. (38) 

• Insatisfacción laboral: Respuesta negativa del asalariado hacia su propio 

trabajo. Dicha respuesta negativa o rechazo dependerá, en gran medida, de las 

condiciones laborales y de la personalidad de cada sujeto haciendo referencia 

al estado de intranquilidad, ansiedad o incluso depresivo, al que puede llegar 

un sujeto que se encuentra insatisfecha laboralmente. (38) 

• Motivación: Deriva del latín motus, que significa «movido», o de motio, que 

significa «movimiento». La motivación puede ser explicado como el 



39 

 

señalamiento o énfasis que se descubre en un sujeto hacia un determinado 

ambiente de satisfacer una necesidad, creando o aumentando con ello el 

impulso necesario para que ponga en obra ese medio o esa acción, o bien para 

que deje de hacerlo. Motivación son los estímulos que mueven a al sujeto a 

realizar determinadas acciones y persistir en ellas para su culminación. (38) 

• Productividad: Es la relación entre la cantidad de bienes y servicios realizados 

y la cantidad de recursos empleados. Asimismo, la fabricación, la 

productividad sirve para evaluar el rendimiento de los talleres, las máquinas, 

los equipos de trabajo y los empleados. Productividad en conocimientos de 

empleados es equivalente a rendimiento. También es la relación que hay entre 

la producción alcanzada por un sistema productivo y los recursos utilizados 

para la obtención de dicha producción. asimismo, puede ser determinada como 

la relación entre resultados y tiempo utilizado para conseguirlo es decir cuanto 

menor sea el tiempo empleado para obtener el resultado deseado, más 

productivo es el sistema. (38) 

• Variable Dependiente es decir es una respuesta que se ve afectada por una 

variable independiente. (31) 

• Eficacia: Consecución de las metas. (31) 

• Eficiencia: Razón de la salida efectiva a los insumos requeridos para lograrla. 

(31) 

• Calidad de vida: se entiende como la evaluación del bienestar social global de 

personas y sociedades, asimismo los indicadores de la calidad de vida 

contienen no sólo componentes de riqueza y empleo sino además de ambiente 
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físico y arquitectónico, salud (física - mental), educación, recreación y 

pertenencia o cohesión social. (38) 

• Adaptación: Es el acto y consecuencia de adecuar o adecuarse. Fase final 

mediante el cual el niño ha entendido nuevos conocimientos y desarrollo 

habilidades para poder utilizar los mismos en resolver los problemas que se 

presenta a en su vida diaria. (38) 

• Aptitud: Capacidad y buena disposición para realizar o ejecutar una definida 

tarea, cargo, empleo. (38) 

• La satisfacción: Se define como la actitud del trabajador frente a su propio 

trabajo; dicha actitud está basada en las creencias y valores que el trabajador 

desarrolla de su propio trabajo. Las actitudes son determinadas conjuntamente 

por las características actuales del puesto y por las percepciones que tiene el 

trabajador de lo que “deberían ser”. (35) 

2.4. Bases epistemológicas  

Bioseguridad  

Etimológicamente la palabra bioseguridad se divide en dos prefijos: “bio” que 

significa vida y “seguridad”, estar seguro, libre de peligro o de daño alguno 

convirtiéndola en un componente de la calidad de atención encargada de brindar 

un servicio con garantía y seguridad para los pacientes y el personal de salud, 

siendo un conjunto de métodos que busca fomentar actitudes y conductas que 

disminuyan el riesgo en el equipo de salud de adquirir infecciones en su entorno 

laboral. (39) 
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La satisfacción laboral 

El interés sistemático por la satisfacción en el trabajo comenzó en los años 

veinte del siglo XX, específicamente en una serie de investigaciones conocidas 

como los Estudios de Hawothorne de la Wester Electric Company de Chicago 

1927, bajo la dirección de Elton Mayo de Hardvard Business School. Se inició el 

estudio de variables como estilo de supervisión, actitudes de los empleados hacia 

el trabajo y productividad. Históricamente las empresas se han preocupado por 

incentivar preferentemente la motivación extrínseca de los trabajadores con el 

objetivo principal de aumentar los resultados económicos de la empresa, sin tomar 

demasiado en cuenta la satisfacción laboral de los trabajadores. Desde sus inicios 

la investigación y medición de la satisfacción laboral ha estado orientada 

básicamente a aumentar la productividad. Sin embargo, progresivamente su 

ámbito de aplicación se ha extendido en varias direcciones. Por una parte, ha 

comenzado a usarse para analizar temas propiamente sociales y no sólo problemas 

de productividad como antes. (37) 
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CAPÍTULO III. METODOLOGIA 

3.1. Ámbito 

El centro de salud de Aucayacu, se encuentra ubicado en la ciudad del 

mismo nombre, pertenece al distrito de José Crespo y Castillo, en la provincia de 

Leoncio Prado.  

Esta institución cuenta con 105 trabajadores, entre personal asistencial y 

administrativo, y es el principal establecimiento de referencia en salud del distrito 

de José Crespo y castillo. 

El establecimiento tiene un nivel I-4 lo que lo caracteriza que tiene el 

servicio de camas para el internamiento además de todos los servicios para la 

atención de los servicios en el primer nivel en el distrito, además cuenta con 

profesionales de todas las áreas menos especialidades. 

3.2. Población  

Se refiere al conjunto de todos los casos que concuerdan con una serie de 

especificaciones (40) , Para nuestro estudio la población estuvo constituida por el 

personal que labora en el establecimiento siendo un total de 105 profesionales 

entre, médicos, enfermeros, obstetras y técnicos en enfermería 

3.3. Muestra 

3.3.1. Método de muestreo 

Para nuestro estudio, el grupo muestral estuvo conformado por la 

totalidad del personal asistencial del servicio de emergencia que lo llegan 



43 

 

a conformar 50 profesionales, por ello es que se planeó el desarrollo de un 

muestro censal. (40) 

Personal asistencial Cantidad 

Medico/a 8 

Obstetra 6 

Enfermera/o 20 

Técnico en enfermería 16 

TOTAL 50 

 

3.4. Nivel y tipo de estudio 

4.4.1 Nivel de investigación 

El desarrollo de la investigación fue de nivel correlacional, ya que se 

estableció y conoció el grado de relación entre dos variables y que a la vez 

estas fueron medidas de manera simultánea (41). 

4.4.2 Tipo de Investigación 

Nuestra investigación fue de tipo aplicada, ya que se utilizan conocimientos 

del área de la salud. 

Según Fonseca (42) Con la orientación que toma el investigador, se puede 

afirmar que es un estudio de experimental, pero de acuerdo con la 

oportunidad de medición de las variables es del tipo transversal, y según la 

rotación de los datos a investigar es de tipo analítico ya que son dos variables 

que estudiar en este caso con la finalidad de buscar dependencia entre ellas. 

Entonces este estudio es no experimental, transversal y analítico. 
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3.5. Diseño de investigación 

Los procedimientos que se realizaron en el marco del presente estudio, 

fueron bajo el diseño correlacional, no experimental, ya que se trató de conocer 

la dinámica de relación de ambas variables, y el diseño es no experimental de 

tipo correlacional causal pues describen relaciones entre dos variables en un 

momento determinado, en este caso en términos correlacionales, ya que veremos 

el grado de asociatividad entre ambas características o fenómenos 

experimentados (41).  

La descripción grafica es la siguiente: 

También se puede graficar: 

 

 

 

 

 

• O = Medición de las variables 

• OY = Aplicación de medidas de bioseguridad 

• OZ = Satisfacción laboral:  

• R = Grado de relación entre ambas variables 

 

3.6. Método, técnicas e instrumentos  

3.6.1. Método 

   Se empleó el método inductivo de la investigación que consta de 

primero en la observación y el registro de los datos. como segundo paso se 

analiza y clasifica la teoría. para luego generalizar los datos analizados. Y se 

logra finalmente la constatación y generalización de los resultados  (42). 

O 

OZ 

R 

OY 
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3.6.2. Técnicas 

La encuesta: Responde a un cuestionario o guía de preguntas estructuradas, 

que permite la recolección de datos de un grupo de personal de manera 

masiva o individual para su posterior análisis búsqueda de evidencia 

estadística (42).  

El análisis de desempeño: es una forma de contribuir al desarrollo de la 

práctica de la salud pública y de favorecer el dialogo entre la salud pública 

y otras áreas asociadas, de forma más detallada busca que se puedan llevar 

a cabo de manera más eficientes el desarrollo de funciones y 

responsabilidades institucionales, Al desarrollar de manera más precisa la 

medición va a favorecer la capacidad institucional. (43) 

3.6.3. Instrumentos 

                   - Cuestionario para medir la satisfacción laboral:  

La Escala de Satisfacción laboral – (SL-SPC) fue elaborada por Palma 

(2005), en su proceso de elaboración se contó con 1058 trabajadores de 

una organización privada de Lima, las características reflejan la venta de 

mujeres sobre varones, por tanto, que un 61% estaba conformado por 

profesionales, en el grupo de administrativos, la mayor de la muestra 

estaba siendo conformada por personas del sexo femenino. (43) (Ver anexo 

instrumentos) 

a. Ficha Técnica 

Nombre  : Escala de satisfacción laboral (SL-SPC) 

Autora  : Sonia Palma Carrillo 
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Procedencia : Perú 

Administración : Individual o colectiva/Formato físico o colectivo 

Duración de la prueba:15 minutos en formato físico, 5 en formato 

computarizado 

Grupo para aplicar: Relación contractual de dependencia 

Calificación : Computarizada 

Significación : Factor General de Satisfacción (Factores 

Componentes) 

Muestra Tipificación: 1058 trabajadores con dependencia laboral de Lima 

Metropolitana. 

Baremos  : Baremos percentilares generales para muestra total, por 

sexo y grupo ocupacional. 

Puntuaciones  “T” por factores 

 

- Lista de cotejo Aplicación de medidas de bioseguridad:  

La técnica usada para valorar la aplicación de las medidas de bioseguridad fue 

la observación y el instrumento utilizado fue una lista de cotejo, que constó de 

10 ítems cuya valoración para las personas que si cumplen las medidas de 

bioseguridad fue 2 puntos y para aquellas personas que no cumplen 0 puntos.  

Fue clasificado con los siguientes niveles 

b. Ficha Técnica. 

Autores : Fiorella Katherine Alvino Bustillos Y Dellcy Melanie Sánchez 

Coricaza  

Año  : 2018 (44) 

Items  : 10 
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Organización : Universidad Privada Telesup. 

Descripción: 

Es un instrumento que se realiza a través de la inspección y observación directa 

y que permite conocer la ejecución de desempeño de labores de manera 

correcta en los ambientes de emergencia. 

La escala que se está considerando para el análisis de los datos obtenidos es el 

siguiente: 

Bueno: 16-20 puntos 

Regular: 11-15 puntos 

Deficiente: 06 – 10 puntos 

Muy Deficiente: 0 – 05 puntos 

3.7. Validación y confiabilidad del instrumento 

Validez y confiabilidad peruana del instrumento Lista de cotejo 

Aplicación de medidas de bioseguridad 

El procesamiento de validación del instrumento se realizado a través del 

criterio de jueces expertos, los mismos que a la vez fueron posteriormente 

desarrollado en una prueba piloto de 7 alumnos y doctores, para poder ser 

verificado a través del estadígrafo del Alpha de Cronbach, obteniéndose el 

resultado de 0.94 de confiabilidad. (Ver anexo instrumentos). 

Por otra parte, se obtiene la Validez local de la lista de cotejo y para ellos 

se realizó la validez a través del juicio de expertos, quienes evaluaron el 

instrumento. Dichos expertos fueron 5 conocedores del tema. Detallado:  
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Tabla 3. Validación de los instrumentos de investigación, según los jueces 

expertos. 

N° 

JUEZ 

APELLIDOS Y 

NOMBRES 

AREA DE 

TRABAJO 
DNI DECISIÓN 

Juez 

1 

CABANILLAS 

CHAVEZ, LUCY  

HRHV- 

EMERGENCIA  
22489511 Aplicable 

Juez 

2 

PEREZ QUISPE, 

FAUSTO ROY  

HRHV- 

EMERGENCIA 
42082432 Aplicable 

Juez 

3 

RAMIREZ RAMOS, 

YANETH 

C.S. AUCAYACU- 

EMERGENCIA  
22508404 Aplicable 

Juez 

4 

VASQUEZ OCHOA, 

RONALD E. 

C.S. AUCAYACU- 

EMERGENCIA 
42063418 Aplicable 

Juez 

5 

BETSY D. 

HUAPALLA 

CESPEDES  

DOCENTE DE LA 

UNHEVAL  
41753598 Aplicable 

 

Confiabilidad: Para medir la confiabilidad de los instrumentos se utilizó la 

prueba estadística del kuder richarson donde se obtuvo un valor (=, = 0,715)  cabe 

mencionar que el  KR20 de Kuder Richardson es un estadístico que se utiliza para 

cuestionarios de respuestas dicotómicas este indica que tienen una fiabilidad alta y 

aceptable cuando el coeficiente de confiabilidad se aproxima a 1. 

Validez y confiabilidad peruana del cuestionario para medir la 

satisfacción laboral 

El instrumento ha sido elaborado en Perú, para su análisis y tipificación, se han 

realizado procedimientos inferenciales para el conocimiento de su rigurosidad y la 

forma en cómo se presenta la distribución de indicadores, para ello es que se ha 

utilizado la prueba de alfa de Cronbach, obteniendo un 0.84, lo que indica un nivel de 

consistencia alta hacia los indicadores que pretende medir, esto aplicado a 1058 
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trabajadores adultos de empresas privadas, que participaron en la construcción del 

instrumento. 

Por otra parte, se obtiene la Validez local del instrumento de satisfacción laboral 

y para ellos se realizó la validez a través del juicio de expertos, quienes evaluaron el 

instrumento. Dichos expertos fueron 5 conocedores del tema. Detallado:  

Tabla 2. Validación de los instrumentos de investigación, según los jueces 

expertos. 

N° 

JUEZ 

APELLIDOS Y 

NOMBRES 

AREA DE 

TRABAJO 
DNI DECISIÓN 

Juez 

1 

CABANILLAS 

CHAVEZ, LUCY  

HRHV- 

EMERGENCIA  
22489511 Aplicable 

Juez 

2 

PEREZ QUISPE, 

FAUSTO ROY  

HRHV- 

EMERGENCIA 
42082432 Aplicable 

Juez 

3 

RAMIREZ RAMOS, 

YANETH 

C.S. AUCAYACU- 

EMERGENCIA  
22508404 Aplicable 

Juez 

4 

VASQUEZ OCHOA, 

RONALD E. 

C.S. AUCAYACU- 

EMERGENCIA 
42063418 Aplicable 

Juez 

5 

BETSY D. 

HUAPALLA 

CESPEDES  

DOCENTE DE LA 

UNHEVAL  
41753598 Aplicable 

 

Confiabilidad: Para medir la confiabilidad de los instrumentos se utilizó la 

prueba estadística del alfa de crombcah donde se obtuvo un valor (=, = 0,751) cabe 

mencionar que este índice de confiabilidad se utiliza para cuestionarios de respuestas 

tipo liket y este indica que tienen una fiabilidad alta y aceptable cuando el coeficiente 

de confiabilidad se aproxima a 1. 
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3.8. Procedimiento 

Se desarrolló las siguientes actividades: 

1.- Gestiones de oficio ante los directivos para la obtención de la autorización 

de participación de los trabajadores del CS de Aucayacu 

2.- Preparación logística de la documentación y cuestionarios para el desarrollo 

del estudio 

3.- Verificación de horarios de disponibilidad con la que se va contar con el 

personal de CS de Aucayacu 

4.- Aplicación de instrumentos para la medición de las variables. 

5.- Análisis de la obtención de datos para la organización y sistematización de la 

información. 

6.- Organización y elaboración del informe de tesis para la comunicación de 

resultados obtenidos 

3.9. Tabulación y análisis de datos 

3.9.1 Plan de tabulación 

La información obtenida pasó por un análisis y para la presentación 

y comunicación de la información se dio a través de cuadros y datos que 

permitan una comprensión universal de los hallazgos encontrados.  
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3.9.2 Análisis de datos 

 El trabajo de análisis de la información tuvo definido 2 etapas 

claramente diferenciadas al respecto del tratamiento de la información para 

el desarrollo de la investigación a nivel cuantitativo. 

En un primer momento se elaboraron indicadores y cuadros a través 

de los procedimientos de estadística descriptiva como son la moda, mediana, 

media, varianza y covarianza, estos datos nos permiten un acercamiento del 

tratamiento de datos que vamos obteniendo. 

En un segundo momento lo que se desarrolló es el procedimiento y 

análisis de la información a través de métodos inferenciales, para ello se 

realizó la prueba de normalidad, para poder conocer si los datos presentan 

una distribución normal o no, y al no presentar una distribución normal de 

los datos se definió el estadígrafo Rho de Spearman, estos datos fueron 

objeto de trabajo en el software computarizado SPSS 26. 

3.7. Consideraciones éticas 

• La información que se va a manejar y tratar se orienta hacia los 

procedimientos éticos y de confidencialidad 

• Respeto y discreción ante los datos obtenidos producto de la ejecución 

voluntaria del trabajo de campo 

• Intencionalidad integra de parte de los investigadores para la presentación 

de información verídica que responde a los objetivos propuestos 

• Los instrumentos tienen una adaptabilidad en el entorno en el que se va a 

desarrollar 
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•  La investigación guarda relación con los procedimientos éticos que 

responde a la orden de nuestra profesionalidad como del Colegio de 

Enfermeros del Perú. 
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CAPÍTULO IV. RESULTADOS 

Tabla 1. Satisfacción laboral del personal del área de emergencia del centro de salud 

de Aucayacu – 2022. 

Satisfacción laboral 

N= 50 

Fi % 

Entorno laboral adecuado 49 98% 

Entorno laboral inadecuado 1 2% 

Fuente. Escala de satisfacción laboral (SL-SPC) 

Figura 1. Satisfacción laboral del personal del área de emergencia del centro de 

salud de Aucayacu – 2022 

 

Fuente. Escala de satisfacción laboral (SL-SPC) 

De la figura 1 se puede evidenciar que un 98% del personal del personal de emergencia 

del centro de salud de Aucayacu perciben que el entorno laboral es adecuado es decir 

evidencian un buen ambiente físico, asi mismo buenas relaciones personales, buena 
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organización, salud emocional, y la promoción de un bienestar familiar y social a 

través de la protección de riesgos, estimulando su autoestima y el control de su propia 

salud y del ambiente laboral. Mientras que un 2% del personal percibe que el entorno 

laboral es inadecuado en dicho centro de salud percibiendo riñas y conflictos entre los 

empleados lo que da como resultado un ambiente laboral muy pesado y estresante.  

Tabla 2. Aplicación de medidas de bioseguridad del personal del área de emergencia 

del centro de salud de Aucayacu – 2022 

Aplicación de medidas de seguridad 

N= 50 

Fi % 

Aplica 50 100% 

No aplica  0 0% 

Fuente. Lista de cotejo de aplicación de medidas de bioseguridad 

Figura 2. Aplicación de medidas de bioseguridad del personal del área de 

emergencia del centro de salud de Aucayacu – 2022 

Fuente. Lista de cotejo de aplicación de medidas de bioseguridad 
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De la figura 2 se puede evidenciar que un 100% del personal de emergencia aplica 

las medidas de bioseguridad en su centro laboral para proteger su salud, contra los 

daños físicos, biológicos y químicos a los que están expuestos por contacto, en el 

desempeño de sus funciones. 

Tabla 3. Aplicación de medidas de bioseguridad por dimensiones en la muestra 

Aplicación de medidas de 

bioseguridad 

N= 50 

Aplica No aplica  

Fi % fi % 

Universalidad 49 98% 1 2% 

Barreras protectoras 47 94% 3 6% 

Eliminación de residuos  50 100% 0 0% 

Fuente. Lista de cotejo de aplicación de medidas de bioseguridad 

Figura 3. Aplicación de medidas de bioseguridad por dimensiones en la muestra 

Fuente. Lista de cotejo de aplicación de medidas de bioseguridad 
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De la figura 3 se puede evidenciar que, sobre las medidas de aplicación de 

bioseguridad universales un 98% del personal se lava las manos antes de colocarse los 

guantes, utiliza toalla desechable para secarse las manos y desinfecta la unidad antes 

de ingresar al paciente. Mientras que sobre las barreras protectoras un 94% del 

personal se encuentra correctamente uniformado, no utiliza accesorios, utiliza gorro y 

mascarilla. Finalmente, respecto a la eliminación de residuos el 100% del personal 

desecha material punzo cortante y material contaminado. 

Tabla 4. Prueba de normalidad de las variables 

Pruebas de normalidad 

 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

Estadístico Gl Sig. Estadístico gl Sig. 

Satisfacción 

Laboral 
,123 50 ,056 ,906 50 ,001 

Aplicación de 

medidas de 

bioseguridad 

,181 50 ,000 ,914 50 ,001 

Fuente. Aplicación de los instrumentos de investigación  

 

Los resultados obtenidos nos indican que los datos provenientes de la aplicación 

del instrumento de investigación, no tienen una distribución normal, lo cual se cual se 

puede afirmar en base a la evidencia estadística que nos muestra en el estadístico de 

normalidad de Kolmogorov- Smirnov (Para datos iguales o mayores a 50) que el p-

valor es inferior al 0.05 en ambas variables por lo que se puede concluir que los datos 

de las variables satisfacción laboral y aplicación de medidas de bioseguridad no se 

ajustan a una distribución normal. Teniendo en cuenta los objetivos de la investigación 

corresponde la aplicación de la prueba no paramétrica de correlación de Spearman 
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Tabla 5. Relación entre la aplicación de medidas de bioseguridad y la satisfacción 

laboral del personal en la muestra 

 Aplicación de medidas de bioseguridad 

Rho de 

Spearma

n 

Satisfacción 

Laboral 

Coeficiente de correlación ,327* 

Sig. (bilateral) ,020 

N 50 

Fuente. Aplicación de los instrumentos de investigación  

 

Los resultados obtenidos nos muestran que existe evidencia estadística para poder 

afirmar que la aplicación de medidas de bioseguridad y la satisfacción laboral  están 

correlacionados, esto en base a los resultados que indican que el nivel de significancia 

(,020) obtenido es menor al máximo de error permitido 0.05, por lo que se debe 

rechazar la Ho y aceptar la Ha entonces se puede afirmar que ambas variables se 

relacionan, del mismo modo se puede verificar la intensidad de correlación con el 

coeficiente de correlación teniendo este un valor de ,327 por lo que se puede afirmar 

que existe una correlación positiva baja.  

 

Tabla 6. Relación entre la aplicación de medidas universales de bioseguridad y la 

satisfacción laboral en la muestra 

 

Aplicación de medidas universales de 

bioseguridad 

Rho de 

Spearma

n 

Satisfacción 

Laboral 

Coeficiente de correlación ,454* 

Sig. (bilateral) ,010 

N 50 

Fuente. Aplicación de los instrumentos de investigación  
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Los resultados obtenidos nos muestran que existe evidencia estadística para poder 

afirmar que la variable aplicación de medidas universales de bioseguridad y la 

satisfacción laboral  están correlacionados, esto en base a los resultados que indican 

que el nivel de significancia (,010) obtenido es menor al máximo de error permitido 

0.05, por lo que se debe rechazar la Ho y aceptar la Ha entonces se puede afirmar que 

ambas variables se relacionan, del mismo modo se puede verificar la intensidad de 

correlación con el coeficiente de correlación teniendo este un valor de ,454 por lo que 

se puede afirmar que existe una correlación positiva moderada.  

 

Tabla 7. Relación entre la aplicación de barreras protectores y la satisfacción laboral 

en la muestra 

 Aplicación de barreras protectoras 

Rho de 

Spearma

n 

Satisfacción 

Laboral 

Coeficiente de correlación ,343* 

Sig. (bilateral) ,010 

N 50 

Fuente. Aplicación de los instrumentos de investigación  

 

Los resultados obtenidos nos muestran que existe evidencia estadística para poder 

afirmar que la variable aplicación de barreras protectoras y la satisfacción laboral están 

correlacionados, esto en base a los resultados que indican que el nivel de significancia 

(,010) obtenido es menor al máximo de error permitido 0.05, por lo que se debe 

rechazar la Ho y aceptar la Ha entonces se puede afirmar que ambas variables se 

relacionan, del mismo modo se puede verificar la intensidad de correlación con el 

coeficiente de correlación teniendo este un valor de ,343 por lo que se puede afirmar 

que existe una correlación positiva baja.  
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Tabla 8. Relación entre la eliminación de residuos del personal y la satisfacción 

laboral y la en la muestra 

 Eliminación de residuos 

Rho de 

Spearma

n 

Satisfacción 

Laboral 

Coeficiente de correlación ,389* 

Sig. (bilateral) ,020 

N 50 

Fuente. Aplicación de los instrumentos de investigación  

 

Los resultados obtenidos nos muestran que existe evidencia estadística para poder 

afirmar que la variable eliminación de residuos y la satisfacción laboral están 

correlacionados, esto en base a los resultados que indican que el nivel de significancia 

(,020) obtenido es menor al máximo de error permitido 0.05, por lo que se debe 

rechazar la Ho y aceptar la Ha entonces se puede afirmar que ambas variables se 

relacionan, del mismo modo se puede verificar la intensidad de correlación con el 

coeficiente de correlación teniendo este un valor de ,389 por lo que se puede afirmar 

que existe una correlación positiva baja.  
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CAPÍTULO V. DISCUSIÓN 

En el presente estudio se planteó evaluar la relación entre la aplicación de medidas 

de bioseguridad y la satisfacción laboral en tal sentido en el presente estudio se 

evidencio que existe relación entre la aplicación de medidas de bioseguridad y la 

satisfacción laboral en el personal del área de emergencia del centro de salud de 

Aucayacu, 2022 ya que se obtuvo un sig. (bilateral) de ,020 y un coeficiente de 

correlación de ,327. De manera similar Rurush, en su estudio sobre el Plan de 

vigilancia, prevención y control del COVID-19 y satisfacción laboral en la Gerencia 

de Planeamiento, Gobierno Regional Ancash, 2020; (14) evidencio que existe relación 

significativa y moderada entre las dos variables.  

Así mismo se determinó que existe relación entre la aplicación de medidas 

universales de bioseguridad y la satisfacción laboral del personal del área de 

emergencia del centro de salud de Aucayacu, 2022 ya que se obtuvo un sig. (bilateral) 

de ,010 y un coeficiente de correlación de ,454. Por otro lado, Flores, en su 

investigación: “La gestión de recursos humanos y la satisfacción laboral de los 

colaboradores de la empresa Tecnocar Eirl. Huánuco, 2020.” (16) encontró que la 

gestión de recursos humanos se relaciona en forma positiva con la satisfacción laboral 

de los colaboradores de la empresa TECNOCAR EIRL. También se evidencio que 

existe relación entre la eliminación de residuos sólidos y la satisfacción laboral en el 

personal del área de emergencia del centro de salud de Aucayacu, 2022 ya que se 

obtuvo un sig. (bilateral) de ,020 y un coeficiente de correlación de ,389. Mientras que 

Aldana, en su estudio sobre Satisfacción Laboral en Personal de Salud y calidad de 

Atención al Usuario Durante COVID19 en el Hospital Leoncio Prado Huamachuco, 



61 

 

2021; (15) obtuvo que un gran porcentaje de su muestra refieren sentirse satisfechos 

laboralmente, concluye que sus variables tienen relación significativa directa, por lo 

que les recomienda, diseñar y ejecutar talleres de capacitación para todos los 

trabajadores de la entidad. 

Del mismo modo se identificó que existe relación entre la aplicación de barreras 

protectoras y la satisfacción laboral en el personal del área de emergencia del centro 

de salud de Aucayacu, 2022 ya que se obtuvo un sig. (bilateral) de ,010 y un coeficiente 

de correlación de ,343. Mientras que Matos, en su tesis titulada: “Relación entre el 

nivel de conocimiento sobre bioseguridad y aplicación de medidas de protección del 

enfermero del Hospital Materno Infantil Carlos Showing Ferrari, Huánuco – 2018” 

(18).  

Sobre la satisfacción laboral se evidencio que un 98% del personal considera que el 

entorno laboral es adecuado mientras que Human y Riquelme, identifico que, existe 

incidencia entre los principios administrativos en la satisfacción laboral de los 

trabajadores ya que evidencia que en la satisfacción ya existe más de un 50% en que 

los trabajadores se sienten satisfechos. Así mismo Escalante, (10) en su investigación 

evidencio que existe una adecuada satisfacción laboral debido a que gran parte del 

personal de enfermería encuestado refirió tener una buena armonía laboral, buenas 

relaciones con sus compañeros de trabajo así también con el jefe inmediato y que 

cuentan con medidas de bioseguridad y adecuadas protecciones para resguardas su 

salud y para la protección en el ambiente de trabajo. 

Acerca de la aplicación de las medidas de bioseguridad se identificó que un 100% 

del personal los aplica, entre tanto Escalante, en su investigación sobre “Satisfacción 
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laboral en profesionales de enfermería, área de emergencia Hospital Nacional “Santa 

Gertrudis, San Vicente, El Salvador” (10); encontró que, en cuanto a las medidas de 

bioseguridad y protección del personal, un 45% refirió estar de acuerdo, el 40% 

totalmente de acuerdo, el 10% ni de acuerdo ni desacuerdo y el 5% totalmente en 

desacuerdo. Por el contrario, Domínguez, (12) encontró que no todos los ejecutan de la 

manera correcta las medidas de bioseguridad (79%); con respecto a la preparación 

profesional que tiene cada uno, es que un 33% no lo tienen a diferencia del 5% que 

tienen diplomados.  
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CONCLUSIONES 

Se evaluó que existe relación entre la aplicación de medidas de bioseguridad y la 

satisfacción laboral del personal del área de emergencia del centro de salud de 

Aucayacu – 2022 ya que se obtuvo un sig. (bilateral) de ,020 y un coeficiente de 

correlación de ,327. 

Se determinó que existe relación entre la aplicación de medidas universales de 

bioseguridad y la satisfacción laboral del personal del área de emergencia del centro 

de salud de Aucayacu – 2022 ya que se obtuvo un sig. (bilateral) de ,010 y un 

coeficiente de correlación de ,454. 

Se determinó que existe relación entre las de barreras protectores y la satisfacción 

laboral del personal del área de emergencia del centro de salud de Aucayacu – 2022 

ya que se obtuvo un sig. (bilateral) de ,010 y un coeficiente de correlación de ,343. 

Se identificó que existe relación entre la eliminación de residuos satisfacción y la 

satisfacción laboral del personal del área de emergencia del centro de salud de 

Aucayacu – 2022 ya que se obtuvo un sig. (bilateral) de ,020 y un coeficiente de 

correlación de ,389. 
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RECOMENDACIONES O SUGERENCIAS 

Al Centro de Salud Aucayacu  

 Se sugiere realizar capacitaciones con el personal del área de emergencia para 

fortalecer el conocimiento acerca de las medidas de bioseguridad en sus diferentes 

dimensiones. 

Realizar talleres para seguir fortaleciendo la satisfacción laboral del personal 

de emergencia en el centro de salud. 

Implementar programas de intervención con los profesionales de enfermería 

para fortalecer conocimientos acerca de bioseguridad. 
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Anexo 01. Matriz de consistencia 

 

  

Problema/Objetivo 

 

Variable Dimensiones Indicadores Definición 

operacional 

Problema general: 

¿Cómo se relacionan la 

aplicación de medidas de 

bioseguridad y la satisfacción 

laboral del personal del 

personal del área de emergencia 

del centro de salud de Aucayacu 

– 2022? 

 

 

Objetivo general  

Evaluar la relación entre la 

aplicación de medidas de 

bioseguridad y la satisfacción 

laboral del personal del área de 

emergencia del centro de salud 

de Aucayacu – 2022. 

Variable (1) 

Aplicación de 

medidas 

bioseguridad 

 

 

Universalidad 

 

Barreras protectoras 

 

Eliminación de residuos 

 

Resultado de las preguntas 

3,4 y 5 

 

Resultado de las preguntas 

1,2, 6, 7 y 8 

 

Resultado de las preguntas 9 

y 10 

 

 

Se considera a las 

puntuaciones 

alcanzadas en el 

desarrollo de la lista de 

cotejo sobre 

Aplicación de medidas 

de bioseguridad 

Variable 

(2) 

Satisfacción 

Labora 

 

 

Entorno laboral adecuado 

 

 

Entorno laboral 

Inadecuado 

 

Promedio de puntajes que 

arrojen un resultado de 

entorno laboral adecuado 

 

Promedio de puntajes que 

arrojen un resultado de 

entorno laboral inadecuado 

 

 

Se considera a las 

puntuaciones 

alcanzadas por los 

sujetos que resuelven 

el cuestionario sobre 

satisfacción laboral. 
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Población/ Muestra Hipótesis  Metodología  Método  Técnica Instrumento 

 

 

 

 

Población: 

Será 50 enfermeros que laboran en 

el área de Emergencia del C. S 

Aucayacu, 2022 

 

 

 

 

Muestra: 

va estar conformado por la totalidad 

del personal del servicio de 

emergencia que son 50 trabajadores, 

por ello es que se planea desarrollar 

un muestro censal 

 

HIPÓTESIS GENERAL 
Ha:      Existe relación entre la aplicación de medidas de 

bioseguridad y la satisfacción laboral del personal de área de 

emergencia del centro de salud de Aucayacu – 2022 

     H0:  No existe relación entre la aplicación de medidas 

de bioseguridad y la satisfacción laboral del personal del 

área de emergencia del centro de salud de Aucayacu – 2022 

  

HIPÓTESIS ESPECÍFICAS 
Ha1:  Existe relación entre la aplicación de medidas 

universales de bioseguridad y la satisfacción laboral del 

personal del área de emergencia del centro de salud de 

Aucayacu – 2022 

H01:  No existe relación entre la aplicación de medidas 

universales de bioseguridad y la satisfacción laboral del 

personal del área de emergencia del centro de salud de 

Aucayacu – 2022 

Ha2:  Existe relación entre la aplicación de barreras 

protectores y la satisfacción laboral del personal del área de 

emergencia del centro de salud de Aucayacu – 2022 

H02: No existe relación entre la aplicación de barreras 

protectores y la satisfacción laboral del personal del área de 

emergencia del centro de salud de Aucayacu – 2022 

Ha3: Existe relación entre la eliminación de residuos y la 

satisfacción laboral del personal del área de emergencia del 

centro de salud de Aucayacu – 2022 

H03: No existe relación entre la aplicación de barreras 

protectores y la satisfacción laboral del personal del área de 

emergencia del centro de salud de Aucayacu – 2022 

Nivel de estudio: 

Correlacional 

 

Tipo de estudio  

Aplicada  

 

Diseño:  

Transeccional Correlacional 

Causal 

 

También se puede graficar: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

O = Medición de las variables 

OY = Aplicación de medidas 

de bioseguridad 

OZ = Satisfacción laboral:  

R = Grado de relación entre 

ambas variables 

Recolección de datos 

Encuesta  

 

 

 

Observación 

 

Cuestionario Lista de cotejo 

Aplicación de 

medidas de 

bioseguridad 

 

Escala de 

satisfacción 

laboral (SL-

SPC) 

Lista de cotejo  

Procesamiento de datos 

Análisis 

estadísticos  

Análisis 

estadísticos  

descriptivo  

Medidas de 

tendencia 

central, 

frecuencias y 

porcentajes 

 

Análisis 

estadísticos 

inferencial 

través de 

estadísticos 

paramétricos o 

no paramétricos 

Sperman, 

Pearson, Chi 

cuadrada. 

O 

OZ 

R 

OY 



 

 

Anexo 02. Consentimiento informado 
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Anexo 03. Instrumento de la variable 1 

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN 

SEGUNDA ESPECIALIDAD EN EMERGENCIA Y DESASTRE 

LISTA DE COTEJO: APLICACIÓN DE MEDIDAS DE BIOSEGURIDAD EN 

EL PERSONAL DE SALUD 

ITEM SI NO 

1 El personal se encuentra correctamente uniformado 

 

  

2 El personal utiliza accesorios como aretes, anillos, pulseras 

u otros que dificultan el desempeño 

 

  

3 Se lava o desinfecta las manos antes de colocarse los 

guantes 

 

  

4 Utiliza toalla desechable para secarse 

 

  

5 Desinfecta la unidad de trabajo antes de ingresar al 

paciente 

 

  

6 Utiliza correctamente el gorro 

 

  

7 Usa correctamente la mascarilla durante el tratamiento 

 

  

8 Utiliza protector ocular 

 

  

9 Desecha correctamente el material punzocortante usado 

durante el procedimiento 

 

  

10 Desecha correctamente el material contaminando 

 

  



 

 

Anexo 04. Instrumento de la variable 2 

UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN 

SEGUNDA ESPECIALIDAD EN EMERGENCIA Y DESASTRE 

ESCALA DE SATISFACCIÓN LABORAL DEL SL-SPC 

A continuación, se presenta una serie de opiniones vinculadas al trabajo y a nuestra 

actividad en la misma agradeceremos nos responda su opinión marcando con un aspa 

en la que considere exprese mejor su punto de vista. No hay respuesta buena ni mala ya 

que todas son opiniones. 

 

 

 

 

N° PREGUNTAS TA A I D TD 

1 La distribución física del ambiente de trabajo 

facilita la realización de mis labores 

     

2 Mi sueldo es muy bajo para la labor que realizo      

3 Siento que el trabajo que realizo es justo para 

mi manera de ser 

     

4 La tarea que realizo es tan valiosa como 

cualquier otra 

     

5 Me siento mal con lo que gano      

6 Siento que recibo de parte de la institución 

“mal trato” 

     

7 Me siento útil con la labor que realizo      

8 El ambiente donde trabajo es confortable      

9 El sueldo que tengo es bastante aceptable      

10 La sensación que tengo de mi trabajo es que 

me están explotando 

     

11 Prefiero tomar distancia con las personas con 

quien trabajo 

     

12 Me disgusta mi horario      

13 Las tareas que realizo las percibo como algo 

sin importancia 

     

14 Llevarse bien con el jefe beneficia la calidad 

del trabajo 

     

TOTAL DE ACUERDO TA 

DE ACUERDO A 

INDECISO I 

EN DESACUDERDO D 

TOTAL DESACUERDO TD 
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15 La comodidad del ambiente del trabajo es 

inigualable  

     

16 Mi trabajo me permite cubrir mis expectativas 

económicas 

     

17 El horario de trabajo me resulta incomodo      

18 Me complace los resultados de mi trabajo      

19 Compartir el trabajo con otros compañeros me 

resulta aburrido 

     

20 El ambiente físico en el que laboro me siento 

cómodo 

     

21 Mi trabajo me hace sentir realizo como persona      

22 Me gusta el trabajo que realizo      

23 Existen comodidades para un buen desempeño 

en las labores diarias 

     

24 Me agrada que limiten mi trabajo para 

reconocer las horas extras 

     

25 Haciendo mi trabajo me siento bien conmigo 

mismo 

     

26 Me gusta la actividad que realizo      

27 Mi jefe valora el esfuerzo que pongo en mi 

trabajo 

     



 

 

Anexo 05. Constancia de similitud de la tesis 
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Anexo 06. Reporte similitud de la tesis 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



79 

 

Anexo 07. Acta de defensa de tesis 
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Anexo 08. Nota biográfica 

CHÁVEZ TOLEDO CARMEN YANINA es licenciada en ENFERMERÍA por la 

Universidad Privada de Huánuco. 

Nació en la ciudad de Amarilis, provincia de Huánuco-Perú, el 15 de setiembre de 

1993; en sus primeros años curso sus estudios básicos en Aucayacu; al concluir sus 

estudios, optó por postular en la Universidad de Huánuco, llegando a estudiar en la 

Escuela Profesional de Enfermería; de la Universidad ya mencionada. Inició sus 

estudios superiores el año 2010 hasta finales del 2015.  

Tengo experiencia en el área de Emergencia de 6 meses en el Hospital Regional 

Hemilio Valdizan de Huánuco; actualmente me desempeño como enfermera 

Asistencial en lo Hospitalario del mismo nosocomio, por lo que decidí estudiar la 

segunda especialidad que tiene como mención: ENFERMERÍA EN EMERGENCIA 

Y DESASTRES, el cual me brindó bases teóricas actualizadas e importante para poder 

seguir desarrollándome como profesional y personalmente gracias a las experiencias 

académicas y de confraternidad tanto con mis colegas metristas y con los catedráticos 

que impartieron cada curso que comprende esta segunda especialización 

YESSICA MORALES CASTAÑEDA. 

Nacido en la ciudad de Huánuco, provincia de Huánuco el 08 de febrero de 1987, curse 

mis estudios primarios y secundarios en la ciudad de Aucayacu / provincia de leoncio 

prado, mis estudios superiores lo realice en la ciudad de Huánuco, en la Universidad 

Nacional Hermilio Valdizan concluyendo mis estudios en el año 2013. 

En la actualidad llevo cerca de 9 años de experiencia en el área asistencial, laborando 

en la en diferentes establecimientos de salud de la jurisdicción de la Red de Salud 

Leoncio Prado, lo cual me motivo a seguir consiguiendo más conocimientos y poder 

lograr más destrezas para poder brindar una buena atención a la población. Por lo cual 

decidí estudiar la segunda especialidad que tiene como mención: ENFERMERÍA EN 

EMERGENCIA Y DESASTRES, el cual me brindó bases teóricas actualizadas e 

importante para poder seguir desarrollándome como profesional y personalmente 

gracias a las experiencias académicas y de confraternidad tanto con mis colegas 
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metristas y con los catedráticos que impartieron cada curso que comprende esta 

segunda especialización 

REYLITH DEL AGUILA SALAZAR es licenciada en ENFERMERÍA por la 

Universidad Privada de Huánuco. 

Nació en la ciudad de Tocache, provincia de San Martin -Perú, el 13 febrero 1987; en 

sus primeros años curso sus estudios básicos en Tingo María; al concluir sus estudios, 

optó por postular en la Universidad de Huánuco, llegando a estudiar en la Escuela 

Profesional de Enfermería; de la Universidad ya mencionada. Inició sus estudios 

superiores el año 2004 hasta finales del 2009.  

Tengo experiencia en el área de Emergencia desde el año 2013 en el Centro de Salud 

Aucayacu hasta la actualidad; por lo que decidí estudiar la segunda especialidad que 

tiene como mención: ENFERMERÍA EN EMERGENCIA Y DESASTRES, el cual 

me brindó bases teóricas actualizadas e importante para poder seguir desarrollándome 

como profesional y personalmente gracias a las experiencias académicas y de 

confraternidad tanto con mis colegas metristas y con los catedráticos que impartieron 

cada curso que comprende esta segunda especialización 
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Anexo 09. Autorización de publicación digital y D.J. del trabajo de investigación. 
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Anexo 10. Validación de los instrumentos por expertos  

 



 

 

 

 



89 

 

 

 

 

 



90 

 

 

 

 

 



91 

 



 

 

 


