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Resumen

Introduccién: El estudio pretende evaluar el nivel de estrés laboral y compromiso organizacional de los funcionarios de una institucién publica que
trabaja en el proceso de acreditacion en salud. Este, impulsado por el Ministerio de Salud para garantizar una atencion segura y de calidad a la
poblacion. La institucion en estudio no cuenta con una metodologia que involucre a los funcionarios en este proceso, de manera que puedan
desarrollar y/o adquirir las herramientas necesarias para enfrentarse a los nuevos cambios. Objetivo: Analizar la variacion del nivel de compromiso
organizacional y estrés laboral percibido por los funcionarios de una institucion publica luego de implementar un plan de intervenciéon que los
involucre en el proceso de acreditacion. Método: Se realizo un estudio longitudinal. en 95 de 131 funcionarios de la institucién. El plan de
intervencion se desarrollé durante seis meses, con una evaluacion previa y posterior a la implementacion. Resultados: Los funcionarios mostraron un
compromiso medio alto (media > 3pts), donde destac6 la media del compromiso afectivo, y una percepcion de “estrés positivo” en ambas
evaluaciones. Aumentaron significativamente el compromiso normativo, la capacidad de control y apoyo social percibido, que, sumado a la
disminucion de la inseguridad en el empleo frente la misma percepcion de demandas psicologicas, generd una disminucion en la percepcion final de
estrés. A su vez, hubo una correlacion significativa inversamente proporcional entre las variables compromiso organizacional y estrés laboral.
Conclusién: El plan de intervencion generd un impacto positivo en el compromiso organizacional y estrés laboral.

Palabras claves: Compromiso laboral; estrés laboral; acreditacion de hospitales.

Abstract

Introduction The study aims to evaluate the level of occupational stress and work engagement in workers of a public institution that works in its
accreditation process. This evaluation, driven by the Ministry of Health, aims to ensure safe and quality care for the population. The institution under
study does not have a methodology that involves the workers in this process so that they can develop and acquire the necessary skills to face the new
changes. Objective: To analyze the variation of the perceived level of work engagement and occupational stress in workers of a public institution
after implementing an intervention plan that involves them in the accreditation process. Method: A longitudinal study including 95 out of 131
employees was carried out. The intervention plan was developed over six months, with a pre-implementation and post-implementation evaluation.
Results: Workers showed a medium-high commitment (average> 3pts), which highlighted the average of the affective commitment, and perception
of "positive stress" in both evaluations. The normative commitment, the capacity of control and perceived social support significantly increased, that,
added to a reduction in the employment insecurity with the same perception of psychological demands, generated a decreasing of the final stress
perception. In turn, there was a significant inversely proportional correlation between occupational stress and work engagement variables.
Conclusion: The intervention plan generated a positive impact on occupational stress and work engagement.

Key words: Work engagement; occupational stress; hospital accreditation.
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Introduccion

En Chile, el Sistema Nacional de Acreditacion en Salud
constituye el fundamento para el cumplimiento de la garantia
de calidad tanto en la red publica como privada. En ese
sentido, la acreditacion “es un proceso de evaluacion
periddico, respecto del cumplimiento de estandares minimos
fijados por el Ministerio de Salud de Chile” (1), es
desarrollada por pares externos, y refleja los resultados de un
proceso progresivo y participativo que los prestadores de
servicios realizan de manera organizada, comprometida y
planificada.

Diversos actores se ven involucrados en el proceso tales
como directivos, lideres, y personal de la institucion quienes
estan comprometidos con la mejora continua para ofrecer al
usuario la seguridad y calidad de la atenciéon que requieren
(2). La acreditacion, se considera un sistema complejo, donde
estructuras y procesos estan relacionados, o sea, elementos de
infraestructura, gestion comunicacion, indicadores,
protocolos y otros deben articular adecuadamente para el
logro de objetivos, en este caso otorgar atencion segura y de
calidad (2).

Frente a esta sinergia, los funcionarios experimentan cambios
en los niveles de compromiso con la organizacion y estrés
percibido durante la jornada laboral. Esto relacionado al
aumento de la demanda y carga laboral, las nuevas
exigencias, supervisiones y otros factores involucrados en el
proceso (3, 4).

Dicha variacion se expresa segun como la organizacion
utilice sus recursos para enfrentar los cambios. Es por ello
que toma relevancia y se torna necesario el desarrollo de
planes o estrategias de liderazgo y participacion que
potencien el compromiso, la comunicacion y que entreguen
las herramientas necesarias al personal para adaptarse y ser
parte de los nuevos cambios (5)

El Hospital de Yungay, inici6 sus servicios el afio 1962. En
los ultimos afios ha presentado un crecimiento progresivo que
involucra aumento importante en los recursos humanos,
tecnologicos y financieros, y al igual que otras instituciones
de salud, esta trabajando por la excelencia. El afio 2012 se
incorpora al proceso de acreditacion impulsado por el
Ministerio de Salud, donde se encuentra en la segunda etapa
de evaluacion. Este proceso desde sus inicios se ha manejado
en niveles directivos y administrativos de la institucion. Sin
embargo, el hospital no cuenta con una metodologia que
permita direccionar los sistemas de gestion hacia la
acreditacion en el ambito de recurso humano.

Frente a esto, la presente investigacion tiene como objetivo
analizar la variacion del nivel de compromiso organizacional
y estrés laboral percibido por los funcionarios de un prestador
institucional de caracter publico luego de implementar un
plan de intervencion que los involucre en mayor medida en el
proceso de acreditacion institucional. Este ultimo, desarrolla

actividades orientadas a la toma de decisiones de forma
participativa, comunicacion efectiva, organizacion vy
liderazgo, actividades de esparcimiento, entre otros, que
faciliten el proceso y propendan al logro de una atencion
segura y de calidad como fin.

Para el analisis de las variables Compromiso Organizacional
(CO) y estrés laboral (EL) se utilizaron las teorias de Meyer y
Allen (1991) (6) y Karasek (1979) (7) respectivamente.

Los primeros definen el CO como “un estado psicologico que
caracteriza la relacion entre una persona y una organizacion,
la cual presenta consecuencias respecto la decision para
continuar en la organizacion o dejarla”. A su vez, identifican
tres perspectivas del compromiso; compromiso afectivo
(deseo): se refiere a los lazos emocionales que las personas
forjan con la organizacion al percibir la satisfaccion de sus
necesidades (especialmente psicologicas) y expectativas;
compromiso de continuidad (necesidad): refiere a que el
individuo es consciente que existen costos asociados a dejar
la organizacion en la que trabaja (pensiones, bonos, prima de
antigiiedad, aprendizaje, etc); compromiso normativo (deber):
sentimiento de lealtad del individuo con la organizacion por
recibir  ciertas  prestaciones  (capacitaciones,  pago
colegiaturas, bonos) conducente a un sentido de deber
retribuir o proporcionar correspondencia (6).

Karasek cre6 el modelo de Demandas/Control que busca
predecir el riesgo de enfermedad relacionado con el estrés e
identificar el comportamiento activo/pasivo de los puestos de
trabajo (figura 1). Para ello, se basa en las caracteristicas
psicosociales o demandas psicologicas del trabajo (cantidad,
volumen y tiempo de trabajo, interrupciones, etc) y una cierta
combinacion de control de las tareas y uso de las capacidades
(latitud de toma de decisiones) (7).

Figura 1. Modelo Demandas Psicolégicas/Control Laboral

de Karasek 1979 (7)
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En este modelo, la dimension “control laboral” es esencial y
la componen dos elementos, “utilizaciéon de habilidades” y
“autoridad de decision”. Al igual que la dimensién “apoyo
social laboral global”, que estd conformado por el “apoyo
social jefe” y “apoyo social compafieros” que percibe los
funcionarios.

Materiales y métodos

Tipo y Disefio de la Investigacion

Estudio de tipo longitudinal de caracter prospectivo. En el
estudio se desarrollan tres etapas; evaluacion pre
intervencion, desarrollo plan de intervencion y finalmente la
revaluacion de las variables en estudio.

El universo estuvo conformado por 131 funcionarios del
Hospital de Yungay y a partir de ellos se conform¢é la muestra
mediante un muestreo no probabilistico de tipo consecutivo
obteniendo la participacion de 95 funcionarios, la
distribucion en las diferentes areas se observa en la tabla 1.

Tabla 1. Distribucion de los funcionarios en las diferentes areas.
Universo y Muestra

c Universo Muestra N n
Areas F M F M Total Total % de respuesta
Area Administrativa 13 10 13 10 23 23 100
Area Asistencial 51 34 44 28 85 72 84,7
CESFAM!' Adosado 15 8 NA NA 23 NA NA
Total 79 52 57 38 131 95 72,5

F= Femenino. M= Masculino. ' CESFAM: Centro de Salud Familiar.
Fuente: Elaboracion propia.

Criterios de Elegibilidad

Se considero en el estudio a funcionarios que desempefiaran
labores en el sector intrahospitalario, con antigiiedad minima
de seis meses y expresaran la voluntad de participar. Se
excluyo del estudio a quienes se encontraban en periodo de
licencia o feriado legal durante el levantamiento de datos y
las funcionarias que estuvieran o se aproximaran a acoger la
ley de proteccion a la maternidad.

Recoleccion de los datos e instrumento recolector

Este se realiz6 mediante la técnica de censo, entregando
consentimiento informado y aplicando una encuesta de
autorreporte basada en el Cuestionario de Compromiso
Organizacional de Meyer y Allen (1991) y test para evaluar
Estrés Laboral de Karasek (1967), considerando a todos los
funcionarios que trabajan en el sector intrahospitalario de la
institucion ~ (servicios  clinicos y  administrativos),
diferenciandolos por género, area en que se desempefan,
calidad juridica y formacion.

Se realizaron dos levantamientos de datos, el primero
aplicado previo al plan de intervencion y el segundo seis
meses después considerando la misma muestra, a objeto de
desarrollar el plan en un periodo minimo para observar
cambios. El cuestionario estuvo compuesto por tres secciones
y 44 preguntas cerradas.

El apartado inicial identifico antecedentes personales de los
encuestados para diferenciarlos (sexo, edad, antigiiedad en el
hospital, area en la que se desempeiia, calidad juridica,
formacion).

La segunda seccion “estrés laboral” comprendia 27
preguntas que estan distribuidas en ocho dimensiones;
utilizaciéon de habilidades, autoridad de decision, demandas
psicologicas, control laboral, apoyo social jefe, apoyo social
global e inseguridad laboral. Las opciones de respuesta
correspondian a una escala likert de 1 a 4 desde totalmente en
desacuerdo hasta totalmente de acuerdo.

La tercera seccion correspondiéo a la escala Compromiso
Organizacional de Meyer y Allen (1997), constituida por 21
items, cada uno con cinco opciones de respuesta usando una
escala likert de 1 a 5 desde totalmente en desacuerdo hasta
totalmente de acuerdo y que tenia por objetivo medir los
componentes; compromiso afectivo, compromiso normativo
y compromiso de continuidad.

Los datos fueron analizados con el programa estadistico
SPSS 17.0, mediante un andlisis bivariado. En primera
instancia se aplico la prueba de Kolmogorov-Smirnov sobre
las variables compromiso organizacional y estrés laboral para
identificar la distribucién de los datos. Posteriormente, se
utiliz6 la prueba de T-student para los datos que se
distribuyeron normal. Caso contrario, se aplicé la prueba de
Wilcoxon para el analisis y comparacion de las variables. Se
consider6 un nivel de significancia de 0,05.

Plan de intervencién

Durante seis meses se desarrolld un plan de intervencion
liderado por el profesional de enfermeria, previamente
propuesto y gestionado en conjunto con los equipos
multidisciplinario que desempefian en la organizacion
(departamento de recursos humanos, calidad y seguridad,
direccion, y jefaturas de estamentos). Dicho plan buscaba
generar impacto en el nivel de compromiso organizacional y
estrés laboral percibido por los funcionarios del Hospital de
Yungay mediante estrategias que; facilitaran la comunicacion
y toma de decisiones de manera participativa en los equipos
multidisciplinarios en el proceso de acreditacion; permitieran
optimizar los recursos disponibles para capacitar al personal
de manera atingente a su cargo; generaran instancias y
espacios de recreacion y esparcimiento para los funcionarios,
y que propendieran a fortalecer el ambiente laboral,
relaciones interpersonales y desarrollo de habilidades.

Para alcanzar el objetivo, se cred un calendario de reuniones
para el personal clinico y con mayor frecuencia del equipo de
enfermeria; se reactivd el uso de murales, plenarias, correos y
redes sociales para convocatorias y/o informativos masivos;
creacion de presentaciones, folletos y breves jornadas
informativas y/o participativas respecto el proceso de
acreditacion; se cred el Club Deportivo del hospital bajo el
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cual se restaur6 e implementd la sala de ejercicios, se
desarrollaron entrenamientos, talleres, jornadas deportivas y
recreativas para los funcionarios y sus familias, entre otras
actividades que continuaron su desarrollo una vez terminado
el estudio.

Aspectos Eticos

La participacion en este estudio fue voluntaria. Se garantizo
la confidencialidad de los datos y el anonimato en el manejo
de la informacion proporcionada por los funcionarios del
Hospital Comunitario de Salud Familiar de Yungay que
participaron en la investigacion.

Se gestion6 autorizacion previa a la aplicacion del
instrumento recolector a la direccion de la institucion,
solicitando colaboracién con el estudio. Ademas, se entregd
consentimiento informado a los participantes, el cual
consider6 el propoésito, responsables de la investigacion,
participacion voluntaria, confidencialidad de los datos,
derecho a retractarse y abandonar la investigacion, como se
estipula en la Declaracion de Helsinki. Una vez leido y
comprendido el contenido del documento, se solicité la firma
correspondiente.

Resultados

Descripcion de la muestra

La muestra fue en un 60% femenina, con un promedio de
edad de 36,9 afios y antigliedad promedio de 8,75 afios de
servicio. De ellos el 75,78% desempefa labores en areas
clinicas y un 24,2% en areas administrativas. Un 81,05% de
la muestra esta contratado. El 47,36% tiene una formacién
técnica, el 32,63% formacion profesional y un 20% es
auxiliar o chofer (Tabla 2).

Fiabilidad encuestas

Una vez realizado el levantamiento de datos, se evalud la
fiabilidad de las encuestas aplicando alpha de Cronbach
obteniendo resultados cercanos y/o superiores a 0,7, que
segun George y Mallery, 2003 (8) se situarian en un rango
aceptable que permite afirmar que pueden ser utilizadas en el
estudio (Tabla 3).

Resultados variables estudiadas

Los funcionarios presentan un compromiso medio alto con la
organizacion ya que las medias puntian sobre 3 pts. tanto en
la evaluacion como reevaluacion del estudio (tabla 4).

Al realizar una comparacion simple de las tablas de datos de
la evaluacion y revaluacion del compromiso percibido, se
observa un aumento de todos los promedios obtenidos. Sin
embargo, solo hubo un aumento estadisticamente
significativo en el compromiso de tipo normativo (tabla 4),
especificamente, en las mujeres, participantes con formacion
técnica y calidad juridica contrata (Apéndice 1)

Tabla 2. Distribucion de funcionarios segiin antecedentes generales

(n=95)
Descripcion de Variables n %

Total 95 100
Sexo

Masculino 38 40

Femenino 57 60
Edad (Promedio+ Desviacion Estandar) 36,9+ 10,5
Antigiiedad en el Hospital
(Promedio=+ Desviacion Estandar) 8,8+9,4
Area en la que Desempeiia

Recursos Humanos o Direccion 12 12,6

Contabilidad o Estadistica 11 11,6

Servicios Generales 20 21,1

Servicios Clinicos 52 54,7
Calidad Juridica (tipo de contrato)

Contrato 77 81,1

Honorario 18 18,9
Formacion

Auxiliar o Chofer 19 20

Técnico 45 47,4

Profesional 31 32,6

Fuente: Elaboracion propia

Tabla 3. Resultado de fiabilidad de la escala de Compromiso
Organizacional y escala de estrés

Numero Alfa de Cronbach
Escalas p vy vy
items Evaluacién  Reevaluacion
Escala de Compromiso Organizacional
Compromiso Afectivo 7 0,770 0,773
Compromiso Normativo 7 0,604 0,710
Compromiso Continuidad 7 0,782 0,698
Escala de Estrés
Utilizacion de Habilidades 6 0,622 0,566
Autoridad de Decisién 3 0,653 0,515
Demandas Psicologicas 5 0,637 0,626
Control Laboral
Apoyo social jefe 4 0,854 0,884
Apoyo social compafieros 4 0,782 0,881
Apoyo social global No corresponde
Inseguridad en el empleo 3 0,545 0,560

Fuente: Elaboracion propia

Tabla 4. Comparacion entre evaluacién y reevaluacion del compromiso
organizacional global

Tipo de Compromiso Evaluacién Reevaluacién Valor de p
Afectivo 3,9 (3,4-4,3) 4,0 (3,6-4,4) 0,091'
Normativo 3,4(2,9-3,7) 3,6 (3,1-4,0) 0,016'
Continuidad 3,3(2,7-4,0) 3,6 (3,0-4,0) 0,117'

' Mediana, (Percentiles 25 y 75). Prueba de Wilcoxon.
Fuente: Elaboracion propia

Se observa una variacion estadisticamente significativa en las
dimensiones del estrés “control laboral”, “apoyo social
compaferos” e “inseguridad en el empleo” percibido por los
funcionarios posterior a la implementacion del plan de
intervencion. Lo que se traduce en una disminucioén de la
percepcion del estrés expresado por los funcionarios (tabla 5).

Especificamente, las mujeres contratadas en areas
asistenciales con formacion auxiliar o chofer expresan un
aumento estadisticamente significativo en las dimensiones
“autoridad de decisién” y “control laboral”. Las mujeres con
formacion técnica contratadas en areas asistenciales
presentan significancia en la dimension “control laboral”. Y,
a su vez, las mujeres contratadas en areas asistenciales con
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Tabla 5. Comparacién entre evaluacion y reevaluacion del estrés laboral global

Dimensiones Evaluacién Reevaluacién Valor de p
Utilizacion de habilidades 38,0 (34,0-40,0) 40,0 (36,0-40,0) 0,052
Autoridad de decision 36,0 (28,0-40,0) 36,0 (32,0-40,0) 0,084'
Demandas psicologicas 28,8 £ 7,0 26,5+5,7 0,723"
Control laboral 714+11,8 74,8 £9,1 0,025°
Apoyo social jefe 13,0 (11,0-15,0) 13,0 (12,0-15,0) 0,929'
Apoyo social compafieros 12,0 (11,0-13,0) 13,0 (12,0-16,0) 0,027"
Apoyo social global 24,0 (23,0-28,0) 26,0 (24,0-29,0) 0,176"
Inseguridad en el empleo 5,0 (4,0-7,0) 5,0 (4,0-5,0) 0,007

' Mediana, (Percentiles 25 y 75), prueba de Wilcoxon. * Media () desviacién estindar y prueba T de student. Fuente: Elaboracion propia

Tabla 6. Correlacién entre Dimensiones de Estrés Laboral y tipo de Compromiso Organizacional en la evaluacién y reevaluacién

Evaluacion Reevaluacién
Dimensiones de Estrés Laboral Tipo de Compromiso Organizacional Tipo de Compromiso Organizacional
Afectivo Normativo Continuidad Afectivo Normativo Continuidad

Sexo F M F M F M F M F M F M
Utilizacién de Correlacion 1,000 0,400 0,800 0,800 0,600 0,400 0,800 -0,400 1,000 0,800 0,400 0,400
habilidades Valor p <0,001 0,600 0,200 0,200 0,400 0,600 0,200 0,600 <0,001 0,200 0,600 0,600
Autoridad de Correlacion 0,600 -0,200 0,800 0,400 1,000 0,200 -0,400 -0,200 -0,800 -0,600 0,200 -0,800
decisién Valor p 0,400 0,800 0,200 0,600 <0,001 0,800 0,600 0,800 0,200 0,400 0,800 0,200
Demandas Correlacion 1,000 -1,000 0,800 -0,800 0,600  -,600 -0,200 -0,400 -0,400 -0,800 0,400  -0,600
psicologicas Valor p <0,001  <0,001 0,200 0,200 0,400 0,400 0,800 0,600 0,600 0,200 0,600 0,400
Control Laboral Correlacion 0,600 -0,200 0,800 0,400 1,000 0,200 -0,400 -0,400 -0,800 0,000 0,200 -0,400

Valor p 0,400 0,800 0,200 0,600 <0,001 0,800 0,600 0,600 0,200 1,000 0,800 0,600
Apoyo social jefe Correlacion 0,400 -0,632 0,800 -0,105 0,400 0,211 0,800 -0,600 0,400 -0,200 0,600 0,400

Valor p 0,600 0,368 0,200 0,895 0,600 0,789 0,200 0,400 0,600 0,800 0,400 0,600
Apoyo social Correlacion 1,000 -1,000 0,800 -0,800 0,600 -0,600 0,800 -0,200 1,000 -0,600 0,400 -0,800
compaiieros Valor p <0,001  <0,001 0,200 0,200 0,400 0,400 0,200 0,800  <0,001 0,400 0,600 0,200
Apoyo social Correlacion 1,000 -0,800 0,800 -0,400 0,600 0,000 0,800 -0,800 1,000 -0,400 0,400 0,000
laboral global Valor p <0,001 0,200 0,200 0,600 0,400 1,000 0,200 0,200  <0,001 0,600 0,600 1,000
Inseguridad en el Correlacion -1,000 1,000 -0,800 0,800 -0,600 0,600 -0,200 1,000 -0,400 -0,200 -0,400 -0,400
empleo Valor p <0,001  <0,001 0,200 0,200 0,400 0,400 0,800  <0,001 0,600 0,800 0,600 0,600

F= Femenino. M= Masculino. Fuente: Elaboracion propia

formacién tanto técnica como auxiliar muestran aumento
estadisticamente significativo en las dimensiones “utilizacién
de habilidades”, “apoyo social compafieros” e “inseguridad
laboral”, donde las dos primeras aumentaron y la ultima
disminuy6 (Apéndice 2).

Al establecer correlacion entre las variables compromiso
organizacional y estrés laboral, en la primera evaluacion las
mujeres presentan correlacion altamente significativa entre el
“compromiso afectivo” y las dimensiones “utilizacion de
habilidades”, “demandas psicoldgicas”, “apoyo social de
compaiieros”, “apoyo social global” e “inseguridad en el
empleo”. Sin embargo, la correlacion con esta Ultima
dimension (inseguridad) se observa negativa, donde si
aumenta la percepcion de inseguridad laboral, disminuye el
compromiso afectivo con la organizacion.

En tanto los hombres, presentan correlacion significativa
entre el compromiso afectivo y las dimensiones “demandas
psicologicas”, “apoyo social compafieros” e “inseguridad en
el empleo”. Las dos primeras correlaciones se observan
negativas, donde se asocia mayor percepcion de demandas
psicologicas y apoyo social de compafieros con menor

compromiso afectivo (tabla 6).

En tanto el compromiso de continuidad, las mujeres
presentan correlacion positiva con las dimensiones “autoridad
de decision” y “control laboral”, de manera que si estas se

ven aumentadas también mejorara la percepcion de
compromiso. Respecto el compromiso normativo, los datos
no expresan relacion significativa con las dimensiones de
estrés laboral (tabla 6).

En la reevaluacion se observa una correlacion altamente
significativa entre el compromiso normativo y las
dimensiones “utilizacion de habilidades”, “apoyo social
compaiieros” y “apoyo social global” en las mujeres del
hospital. En tanto los hombres, presentan correlacion
significativa entre el compromiso afectivo y la dimension
“inseguridad en el empleo”, al igual que la primera
evaluacion. Dichas relaciones se presentan de manera
positiva, donde el aumento es directamente proporcional
entre ellas. Respecto el compromiso de continuidad, los datos
no expresan relacion significativa con las dimensiones de
estrés laboral (tabla 6).

Discusion

Durante y posterior el transcurso de la intervencion se
observa cambios positivos en la organizacién en temas de;
ambiente laboral, relaciones interpersonales, imagen
institucional que se proyecta al usuario externo y desarrollo
de actividades extracurriculares. En tanto la informacion
cuantitativa que aportan los resultados, se evidencia un
impacto positivo tanto en el aumento del compromiso
organizacional y disminucion del estrés laboral percibido por
los funcionarios del sector intrahospitalario de la institucion.
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Tanto en la evaluacion como revaluacion del estudio, destaca
la media de los resultados del compromiso de tipo afectivo,
seguido del compromiso de continuidad y finalmente el de
tipo normativo. Es decir, existe mayor adhesion emocional
que un sentido de deber moral o gratitud con la institucion
por parte de los empleados. Sin embargo, los niveles
obtenidos pueden y deben seguir mejorando, de manera que
altos niveles de compromiso posibiliten mantener las
capacidades colectivas generadas y produzca ventajas
sostenibles y duraderas para la organizaciéon, como sefiala
Claure y Bohrt (2003) (9).

La muestra solo presenta cambios estadisticamente
significativos en el compromiso de tipo normativo. Esto
puede estar asociado al tiempo durante el que se desarrolld el
plan de intervenciéon de manera efectiva, ya que fue acotado y
a lo mejor no suficiente para observar cambios significativos
en la adhesion afectiva y de necesidad de los funcionarios
con la institucion, considerando que estos presentaban
puntuaciones mas altas en ambas evaluaciones.

Segun Meyer y Allen, 1997 (6) estos componentes del
compromiso se refieren a los lazos emocionales que las
personas forjan con la organizacion al percibir la satisfaccion
de sus necesidades (especialmente las psicologicas) y
expectativas, y que el individuo es consciente de que existen
costos asociados a dejar la organizacion en la que trabaja.
Ante estos conceptos, se puede entender que cambios de este
tipo requieren mas de seis meses intervencion, en especial en
una institucion con mas de 70 afios de trayectoria.

A su vez, se observa dichos cambios s6lo en la muestra
femenina, especificamente contratada en areas asistenciales
con formacion técnica y auxiliar, que trabajan en el hospital.
Contrario a lo que expone Loli (2007) (10) en su estudio de
72 funcionarios publicos donde concluye que la variable
género no es una variable diferenciadora, al igual que Chiang
(2010) (11) donde evalua, entre otros, el compromiso de 64
funcionarios obteniendo resultados no significativos respecto
la variable género.

En el contexto de estrés laboral, todos los funcionarios
expresaron altas demandas psicoldgicas, pero a su vez alto
control laboral, por lo que, de acuerdo a las predicciones del
modelo bidimensional de Karasek, perciben un “estrés
positivo” y se consideran trabajadores “activos” (figura 2, 3 y
4). De esta forma entendemos que el trabajo que realizan es
desafiante y motivador para el aprendizaje y desarrollo de
nuevas pautas de comportamiento (7). Situaciébn que
incrementa las posibilidades de crecimiento y desarrollo
personal, ya que en este se produce aprendizaje de nuevos
patrones de conducta y habilidades basadas en la experiencia
psicosocial del trabajo (12).

Si a esto se asocia la percepcion de alto apoyo social, donde
las relaciones interpersonales con los compaiieros y jefatura
directa actian como agente protector del estrés (13), se
observa que la percepcion de las exigencias que demanda su
trabajo disminuye, bordeando el margen del cuadrante “baja
tension” del modelo.

Figura 2. Relacién Demanda—Control segiin sexo

A. Evaluacién

B. Reevaluacion

96,00 96.00

| g
g

48,00

48.00

Area Desempeiio

=) Areas
Administrativas

P

&»

(&) Areas Asistenciales

Sexo

Control Laboral

Femenino

Masculino

24,00 48,00

Demandas Psicologicas

0.00

24,00 48.00

Demandas Psicolégicas

Fuente: Elaboracion Propia.
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Figura 3. Relacion Demanda—Control segun calidad juridica

A. Evaluacion

B. Reevaluacion

96,00 96,00
A A Area Desempeiio
E A % 9 AIQIS
- =] Administrativas
£
5 ® Areas Asistenciales
E 4800 48,00
&
Calidad Juridica
O Contrata
4\ Honorano
0,00 0,00
0,00 24,00 48,00 0,00 24,00 48,00
Demandas Psicologicas Demandas Psicologicas
Fuente: Elaboracion Propia.
Figura 4. Relacién Demanda—Control segiin formacion
A. Evaluacion B. Reevaluacion
96,00 96,00 " .
’ Area Desemperio
b 4 @ Areas
A * Ez Administrativas
A A : ! .
E | (o) Areas Asistenciales
T 4800 8,00
S
Formacion
O Auxiliaro Chofer
A Técnico
0.00 0.00 Y% Profesional
0,00 24,00 48,00 0,00 24,00 48,00

Demandas Psicologicas

Demandas Psicologicas

Fuente: Elaboracion Propia.

Estadisticamente se observan cambios significativos en la
percepcion de las mujeres contratadas en areas asistenciales
con formacion técnica y auxiliar respecto 5 dimensiones:
“utilizaciéon de habilidades”, “autoridad de decisidén”,
“control laboral”, “apoyo social de compaifieros” e
“inseguridad en el empleo”, donde las cuatro primeras se ven
aumentadas y la ultima disminuida, lo que se traduce en una
disminucion en la percepcion del estrés.

Al desarrollar el plan de intervencion liderado por el equipo
Enfermero se observa impacto en la percepcion de

compromiso y estrés que expresa la muestra que desempefia
labores asistenciales, donde dicho liderazgo se desarrolla de
forma mas directa y permanente como parte de la rutina
laboral, en relacion a funcionarios administrativos.

Los resultados de esta investigacion concuerdan con los
postulados de Anwar y Norulkamar, 2012 (14), quienes
exponen en sus estudios que a medida que el tipo de
liderazgo se intensifica, explica el incremento del
compromiso laboral. Es decir, los diferentes tipos de
liderazgo repercuten en el aumento o disminucion de las

ga) (En linea) - Vol. 5 - No.

unio 2018 - p. 24-35.
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percepciones, actitudes, decisiones y acciones de los
empleados.

Segun Leong y cols. (1996) (15), un moderador potencial del
estrés es el CO. Segun la perspectiva, el compromiso protege
a los individuos de los efectos negativos del estrés porque los
habilita para mantener la direccion y el significado de su
trabajo. En la misma linea, Begley y Czajka (1993) (16)
probaron estas predicciones y encontraron que el CO atenud
la relacion entre estrés e insatisfaccion en el trabajo durante
la dinamica organizacional. Coherente a estos estudios, en la
presente investigacion, se observa numerosas correlaciones
altamente significativas entre las variables compromiso y
estrés, especificamente diez previo a la intervencion y cuatro
post-intervencién que evidencian una correlacion positiva
entre las variables, donde a medida que disminuye el estrés
laboral aumenta el compromiso organizacional percibido por
los funcionarios o viceversa.

Respecto al plan de intervencion, podemos concluir que seis
meses se observa un periodo reducido para asegurar el éxito
de las diferentes estrategias generadas. Sin embargo, se
observé impacto positivo en el nivel de compromiso y el
estrés laboral de los funcionarios del Hospital de Yungay,
donde el primero aumento y el segundo disminuyo.

Se destaca que los cambios positivos observados y descritos
se presentan en la muestra mas involucrada con la
organizacion, la que mas participa de las actividades
extracurriculares, la que posee mayor antigiedad y
numéricamente presenta mas funcionarios en la institucion,
es decir, el estamento técnico y auxiliar o choferes. En
contraparte se observa menos participacion en las actividades
realizadas por parte de los profesionales, especialmente
médicos ya que debido a su alta rotacion en la institucion
asociado su formacion profesional, no se involucran en
mayor medida con el funcionamiento y desarrollo del
hospital.

Sin duda estos hallazgos plantean importantes desafios en el
ambito de la Gestion de Personas. Aunque el compromiso y
estrés constituyen una actitud individual de cada empleado,
no es menos cierto que su correcta gestion es posible y
necesaria en pro del buen funcionamiento de la organizacion

(17).

El 28 de marzo de 2017, el Hospital de Yungay se informa
como el prestador n°192 acreditado a nivel nacional y
segunda institucion de baja complejidad con mayor
porcentaje de aprobacion en la provincia de Nuble,
cumpliendo con la primera etapa del proceso donde se
certifica que cumple con los estandares minimos establecidos
por el Ministerio de Salud.

Pese a este logro el proceso no termina, es un trabajo
permanente, de mejora continua donde la organizacion debe
avanzar de manera conjunta por el logro de objetivos, por una
atencion segura y de calidad, considerando siempre al recurso

humano como su mayor fortaleza. Cada tres afios se
realizaran revaluaciones, por lo que el trabajo en equipo,
liderazgo, compromiso y bienestar de los usuarios internos
sera fundamental.

Limitaciones y sugerencias

Aunque los resultados aportados en esta investigacion,
contribuyen al conocimiento del nivel de compromiso
organizacional y estrés laboral percibido por los funcionarios
del hospital, existen algunas consideraciones metodologicas
relacionadas principalmente con el disefio y el tamafio
muestral.

El estudio solo considerd funcionarios administrativos y
quienes desempefan labores en el area intrahospitalaria, el
tiempo para desarrollo e implantacion efectiva del plan de
intervencion fue acotado, hubo temor de los funcionarios que
jefaturas directas o direccion conozcan resultados personales
y la aplicacion de la encuesta fue durante la jornada laboral,
viéndose interrumpido el desarrollo de la misma por las
labores y exigencias propias de cada area. Es por ello que se
sugiere realizar estudio que considere el universo de la
institucion, incluir variables como edad y antigiiedad,
desarrollar plan de intervencion por mas tiempo o considerar
6 meses desde su implementacion efectiva en la organizacion
y realizar el levantamiento de datos por un agente externo
con disponibilidad completa para la evaluacion.
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Apéndice 1. Compromiso Organizacional segiin area, sexo (A), calidad juridica (B) y formacion (C)

A.Comparacion entre evaluacion y reevaluacion Compromiso Organizacional segun area y sexo

Tipo Compromiso Area Género Evaluacién Revaluaciéon 1
Organizacional Mediana (percentil 25-75) | Mediana (percentil 25-75)|  Valordep
|Afectivo \Administrativa Femenino 4,00(4,00-4,64) 4,14(4,00-4,50) 1,000
Masculino 4,00(3,39-4,24) 3,86(3,57-4,32) 0,759
|Asistencial Femenino 3,64(3,29-4,29) 3,93(3,43-4,53) 0,164
Masculino 4,00(3,71-4,29) 4,14(3,74-4,43) 0,324
Normativo \Administrativa Femenino 3,71(3,14-4,29) 3,71(3,29-4,00) 0,964
Masculino 3,14(2,57-3,67) 3,42(2,50-3,89) 1,000
|Asistencial Femenino 3,43(2,71-3,71) 3,71(3,14-3,96) 0,031
Masculino 3,14(2,89-3,78) 3,50(3,17-4,00) 0,098
Continuidad |Administrativa Femenino 3,86(3,14-3,64) 3,86(3,50-4,00) 1,000
Masculino 3,43(3,07-3,71) 3,57(2,96-4,03) 0,386
|Asistencial Femenino 3,14(2,43-3,82) 3,57(3,14-3,86) 0,054
Masculino 3,43(2,46-4,00) 3,50(2,71-4,00) 0,751
Fuente: Elaboracion propia. 'Prueba de Wilcoxon.
B. Comparacion entre evaluacion y reevaluacion Compromiso Organizacional segun area y calidad juridica
Tipo Compromiso ‘ . - Evaluacion Revaluacién 1
Organizacional Area Calidad Juridica Mediana (percentil 25-75) Mediana (percentil 25-75) Valordep
|Afectivo \Administrativa Contrata 4,00(3,57-4,57) 4,14(3,86-4,43 0,662
Honorario 4,00(2,99-4,56) 3,71(3,36-4,07) 0,715
|Asistencial Contrata 3,86(3,29-4,29) 4,00(3,57-4,43) 0,096
Honorario 3,78(3,53-4,17) 4,00(3,43-4,60) 0,649
Normativo \Administrativa Contrata 3,43(3,00-4,00) 3,71(3,29-4,00) 0,476
Honorario 3,78(2,61-4,21) 3,07(2,25-3,68) 0,197
|Asistencial Contrata 3,29(2,71-3,71) 3,57(3,14-4,00) 0,021
Honorario 3,43(3,14.3,71) 3,63(3,25-4,03) 0,183
Continuidad \Administrativa Contrata 3,57(3,14-4,14 3,86(3,43-4,00) 0,398
Honorario 4,07(2,71-4,89) 3,35(2,89-4,03) 0,465
|Asistencial Contrata 3,14(2,43-4,00) 3,43(2,86-3,86) 0,167
Honorario 3,57(3,32-3,78) 3,64(3,25-4,46) 0,263
Fuente: Elaboracion propia. ' Prueba de Wilcoxon.
C. Comparacion entre evaluacion y reevaluacion Compromiso Organizacional segun area y formacion profesional
Tipo Compromiso ‘ s . Evaluaciéon Revaluacion 1
(l))rganiz:cional Area Formacién Profesional Mediana (percentil 25-75) Mediana (percentil 25-75) Valordep
Afectivo |Administrativa Auxiliar o Chofer NA NA NA
Técnico 4,14(3,43-4,64) 4,14(3,93-4,43) 0,888
Profesional 4,00(3,78-4,24) 3,93(3,57-4,46) 0,812
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C. Comparacion entre evaluacion y reevaluacion Compromiso Organizacional segun area y formacion profesional

Tipo Compromiso Area Formacién Profesional Evaluacion Revaluacion Valor de p!
Organizacional Mediana (percentil 25-75) Mediana (percentil 25-75) P
|Asistencial Auxiliar o Chofer 3,71(3,43-4,14) 4,14(3,57-4,57) 0,308
Técnico 3,78(3,29-4,50) 2,93(3,57-4,29) 0,381
Profesional 4,00(3,29-4,29) 4,29(3,50-4,57) 0,222
Normativo \Administrativa Auxiliar o Chofer NA NA NA
Técnico 3,14(2,71-4,14) 3,71(2,78-4,00) 0,838
Profesional 3,57(3,21.4,07) 3,64(3,25-3,89) 0,856
|Asistencial Auxiliar o Chofer 3,29(2,71-3.,9) 3,7(2,9-4,1) 0,375
Técnico 3,43(2,57-3,71) 3,6(3,2-3,9) 0,040
Profesional 3,43(3,00-3,71) 3,6(3,2-4,0) 0,084
Continuidad dministrativa Auxiliar o Chofer NA NA NA
Técnico 3,71(3,29-4,35) 3,86(3,3-4,0) 0,972
Profesional 3,29(2,86-4,46) 3,7(3,3-4,0) 0,575
|Asistencial Auxiliar o Chofer 3,43(2,29-4,00) 36,0(32,0-38,0) 0,209
Técnico 2,93(2,43-3,82) 3,4(2,9-4,0) 0,106
Profesional 3,57(3,07-4,00) 3,57(2,7-3,7) 0,856
Fuente: Elaboracion propia.' Prueba de Wilcoxon.
Apéndice 2. Estrés Laboral segiin area, sexo (A), calidad juridica (B) y formacién (C)
A. Comparacién entre evaluacion y reevaluacion Estrés Laboral segun drea y sexo
Dimensiones de Estrés Area Sexo Evaluacion Revaluacién Valor de p
Laboral
Utilizacion de habilidades |Administrativa Femenino 38,0(36,0-42,0) 38,0(37,0-40,0) 0 3931
Masculino 38,0(35,0-42,5) 40,0(36,0-40,0) 1 0001
|Asistencial Femenino 36,0(34,0-38,0) 40,0(34,0-41,5) 0 0411
b
Masculino 38,0(36,0-42,0) 40,0(38,0-41,5) 0 2151
Autoridad de decision \Administrativa Femenino 40,0(34,0-46,0) 36,0(30,0-42,0) 03 421
Masculino 40,0(27,0-48,0) 36,0(32,0-44,0) 0.81 11
|Asistencial Femenino 32,0(28,0-36,0) 36,0(28,0-40,0) 0 0241
b
Masculino 36,0(29,0-44,0) 40,0(33,0-43,0) 0 1991
Demandas psicolégicas \Administrativa Femenino 28,1+£9,6 25,8 +4,1 03 682
Masculino 29,0+5,0 29,0 + 6,0 1,000
|Asistencial Femenino 26,0+ 7,0 26,2+54 0 8632
Masculino 26,9+6,5 26,5+6,7 0811
Control laboral |Administrativa Femenino 78,2 £ 9,46 74,5 £7,7 0 2922
Masculino 752 £16,3 76,6 7,9 0.839
Asistencial F i 67,4+9,5 2,9+9,6 .
sistencial emenino 7 9 0,009
Masculino 73,1 £12,5 77,2+9,1 0.148"
IApoyo social jefe |Administrativa Femenino 15,0(10,5-16,0) 13,0(12,0-16,0) 0 7491
Masculino 15,0(13,8-16,0) 15,0(13,0-16,0) 0 5891
|Asistencial Femenino 12,0(12,0-14,0) 12,0(11,0-15,0) 0 9011
Masculino 12,0(10,3-15,0) 13,0(11,0-14,0) 0 7461
IApoyo social compaiieros |Administrativa Femenino 12,0(12,0-14,5) 13,0(12,0-16,0) 0 8121
Masculino 13,0(11,0-15,3) 13,5(12,0-16,0) 0 9591
|Asistencial Femenino 12,0(11,0-13,0) 13,0(12,0-15,0) 0 0291
b
Masculino 13,0(11,0-15,0) 14,5(11,3-16,0) 0 3291
IApoyo social global |Administrativa Femenino 26,0(23,0-29,5) 26,0(24,0-30,5) 0 8071
Masculino 27,5(25,0-31,3) 27,5(25,0-32,0) 1 0001
|Asistencial Femenino 24,0(23,0-27,0) 25,0(24,0-28,0) 0 1691
Masculino 25,0(22,5-27,8) 26,0(23,3-28,0) 0 4921
Inseguridad en el empleo  |Administrativa Femenino 4,0(4,0-5,5) 5,0(4,0-5,0) 1 0001
Masculino 4,0(4,0-6,25) 5,0(4,0-5,0) 0 6661
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A. Comparacién entre evaluacion y reevaluacion Estrés Laboral segun drea y sexo

Dimensioal:)?rda: Estrés Area Sexo Evaluacién Revaluacién Valor de p
|Asistencial Femenino 6,0(4,25-7,0) 4,5(4,0-5,0) 0’0021
Masculino 5,5(4,0-7,0) 5,0(4,0-6,75) 0,642
Fuente: Elaboracién propia. ' Mediana, (Percentil 25 y 75) y prueba de Wilcoxon. > Media, (+) desviacién estindar y prueba T de student.
B. Comparacioén entre evaluacion y reevaluacion Estrés Laboral segun area y calidad juridica
Dimensioa':)e:rg:’ Estrés Area Calidad Juridica Evaluacién Revaluacion Valor de p
Utilizacion de habilidades |Administrativa Contrata 38,0(36,0-42,0) 38,0(38,0-40,0) 0’9051
Honorario 40,0(38,0-43,5) 38,0(36,0-40,0) 0,1971
|Asistencial Contrata 36,0(32,0-38,0) 40,0(34,0-42,0) 0’0051
Honorario 39,0(36,0-42,0) 39,0(34,0-40,5) 0,4281
Autoridad de decision |Administrativa Contrata 40,0(32,0-44,0) 36,0(32,0-44,0) 0,5391
Honorario| ~ 40,0(29,0-48,0) 38,0(33,0-46,0) 1.000
|Asistencial Contrata 32,0(28,0-40,0) 36,0(32,0-40,0) 0,0181
Honorario 36,0(35,0-40,0) 36,0(36,0-41,0) 0,4101
Demandas psicolégicas IAdministrativa Contrata 28,3 £8,6 26,1 +4,5 0,3312
Honorario 29,5+2,5 32,5455 0,3192
|Asistencial Contrata 25,4 +£6,3 26,1 £6,0 0,5372
Honorario 30,1 +7,2 27,3+53 0,2952
Control laboral |Administrativa Contrata 76,3 £12,8 75,1 £7,8 0,7462
Honorario 79,5 +13,4 77,0 £8,2 (),7932
|Asistencial Contrata 68,5+11,5 74,2 49,9 0’0032
Honorario 74,0+7,6 76,0 +8,4 (),5532
|Apoyo social jefe |IAdministrativa Contrata 14,0(12,0-16,0) 15,0(12,0-16,0) 0,6851
Honorario 16,0(14,5-16,0) 14,5(12,3-16,0) 0285
|Asistencial Contrata 12,0(11,8-14,0) 12,0(11,0-15,0) 0,6921
Honorario 13,5(11,0-16,0) 12,0(17,8-14,5) 0,4781
/Apoyo social compaiieros  |Administrativa Contrata 13,0(12,0-14,0) 13,0(12,0-15,0) (),8971
Honorario 14,0(10,8-15,8) 16,0(13,0-16,0) 0,4141
|Asistencial Contrata 12,0(10,8-13,0) 13,0(11,8-15,0) 0’0221
Honorario 13,0(12,0-15,0) 14,0(12,0-16,0) 0,5391
|Apoyo social global IAdministrativa Contrata 26,0(24,0-30,0) 26,0(24,0-29,0) 0,8791
Honorario 30,0(25,3-31,8) 30,0(25,8-32,0) 1,0001
|Asistencial Contrata 24,0(22,8-27,0) 25,5(24,0-28,0) 0,091 '
Honorario 27,0(25,5-29,5) 25,0(23,5-30,0) 0,9721
Inseguridad en el empleo | Administrativa Contrata 4,0(4,0-5,0) 5,0(4,0-5,0) 0,5951
Honorario 6,0(5,3-7,5) 5,0(5,0-5,0) 0,1021
|Asistencial Contrata 5,0(4,0-7,0) 4, 0(4,0-5,0) 0’0151
Honorario 7,0(4,0-8,3) 5,5(5,0-6,3) (),3241
Fuente: Elaboracién propia. ' Mediana, (Percentil 25 y 75) y prueba de Wilcoxon. > Media, (+) desviacién estandar y prueba T de student.
C. Comparacioén entre evaluacion y reevaluacion Estrés Laboral segun area y formacion
DimeninJoaI:)eosrg: Estrés Area Formacién Evaluacién Revaluaciéon Valor de p
Utilizaciéon de habilidades |Administrativa Auxiliar o Chofer NA NA NA
Técnico 38,0(33,0-39,0) 38,0(36,0-40,0) 0,3421
Profesional  42,0(37,5-44.5) 39,0(37,0-40,0) 0,107
|Asistencial Auxiliar o Chofer 36,0(32,0-38,0) 38,0(34,0-40,0) 0,4431
Téenico|  36,0(34,0-38.0) 40,0(34,0-42,0) 0,032
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C. Comparacioén entre evaluacion y reevaluacion Estrés Laboral segun area y formacion

Dimensiones de Estrés

. Area Formacion Evaluacion Revaluaciéon Valor de p
Profesional|  38,0(36,0-41,0) 40,0(39,0-41,0) 0283
Autoridad de decision IAdministrativa Auxiliar o Chofer NA NA NA
Técnico| 36,030, 0-6,0) 36,0(32,0-44,0) 0.843
Profesional 40,0(35,0-48,0) 36,0(32,0-41,0) 031 11
|Asistencial Auxiliar o Chofer 28,0(28,0-32,0) 36,0(32,0-36,0) 0,0031
Técnico|  32,0(28,0-36,0) 36,0(28,0-40,0) 0,090
Profesional|  40,0(36,0-44,0) 40,0(36,0-42,0) 1,000
Demandas psicolégicas |Administrativa Auxiliar o Chofer NA NA NA
Técnico 26,3 7,4 27,2 46,5 0,7432
Profesional 31,377 272428 0,094
|Asistencial Auxiliar o Chofer 23,1 +4,0 26,4 £6,4 0,05 12
Técnico 27,0 6,9 27,745,1 0,628
Profesional 282 +7,7 242 46,1 0,082
Control laboral IAdministrativa Auxiliar o Chofer NA NA NA
Técnico 73,2 £13,5 76,3 £8,0 0,4922
Profesional 81,6 +10,1 74,2 +7,7 0,1842
|Asistencial Auxiliar o Chofer 65,2 £9,2 71,8 9,7 0,0142
Técnico 67,6 £10,9 73,8 10,4 0,0332
Profesional 76,8£9,6 78,4+7,1 0,580
IApoyo Social Jefe |Administrativa Auxiliar o Chofer NA NA NA
Técnico 14,0(11,5-16,0) 15,0(12,0-16,0) 0,6231
Profesional 15,5(12,0-16,0) 14,0(12,8-16,0) 0,9521
|Asistencial Auxiliar o Chofer 12,0(10,0-14,0) 13,0(10,0-15,0) 0,3171
Técnico 13,5(12,0-14,0) 12,5(11,0-15,0) 0,2431
Profesional  12,0(10,0-14,5) 12,0(11,0-14,0) 0743
IApoyo Social IAdministrativa Auxiliar o Chofer NA NA NA
Compaiieros Técnico 13,0(11,0-15,0) 14,0(12,5-16,0) 0,2581
Profesional|  12,5(12,0-14,5) 12,0(11,3-14,5) 0514
|Asistencial Auxiliar o Chofer 11,0(9,0-13,0) 13,0(10,0-15,0) 0,1611
Técnico|  12,0(11,0-13,0) 14,0(12,3-16,0) 0,027
Profesional|  13,0(12,0-15,0) 13,0(12,0-15,0) 0.943
IApoyo Social Global IAdministrativa Auxiliar o Chofer NA NA NA
Técnico 26,0(23,5-30,5) 28,0(24,5-32,0) 0,4091
Profesional 28,0(24,0-30,25) 25,0(24,8-29,8) 0,6831
|Asistencial Auxiliar o Chofer 23,0(21, 0-25,0) 25,0(21,0-29,0) 0,1781
Técnico 24,0(23,0-27,0) 26,5(24,0-29,8) 0,4761
Profesional 25,0(23,5-27,5) 26,0(24,0-27,5) 0,7471
Inseguridad en el empleo |Administrativa Auxiliar o Chofer NA NA NA
Técnico 4,0(4,0-5,0) 5,0(4,5-5,0) 0.285
Profesional 5,0(4,0-7,0) 5,0(4,0-5,0) (),167l
|Asistencial Auxiliar o Chofer 6,0(4,0-7,0) 5,0(4,0-6,0) 0,3621
Técnico 6,0(5,0-7,0) 4,5(4,0-5,0) 0,003‘
Profesional 4,0(4,0-6,0) 5,0(4,0-5,0) (),722l

Fuente: Elaboracion propia. 1: Mediana, (Percentil

25 y 75) y prueba de Wilcoxon.

2: Media, () desviacién estandar y prueba T de student.




