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Introduccion
La satisfaccion se considera como un
constructo de caracter multidimensional
y asociada a la calidad de vida en
términos de condiciones objetivas
y componentes subjetivos', siendo
inevitable la relacion satisfaccion laboral y
conducta o accion.

El analisis de la satisfaccion en
el trabajo (ST), como indicador del
equilibrio entre trabajo y vida familiar,
se entiende como el grado de bienestar
percibido por el individuo, siendo un
valor en alza en todas las organizaciones.
Se incluye en cualquier evaluacion

conductas de liderazgo y compromiso
con la organizacion®. Sin embargo, resulta
paradéjico que, a pesar del incremento de
estudios de la satisfaccion o insatisfaccion
en el trabajo, los avances conseguidos en
la practica sean poco significativos, ya
que se detectan las posibles causas pero
posiblemente no se aplican las soluciones.

Factores que inciden en

la satisfaccion en el trabajo
En la actualidad también se considera
que la satisfaccion de los profesionales
de enfermeria estd relacionada con las
condiciones de trabajo, las relaciones,
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de la calidad global de los servicios
de salud, ya que la excelencia de los
cuidados prestados a la poblacion en
los centros asistenciales esta vinculada
en gran medida a la satisfaccion de sus
profesionales?.

Segun Peya’ y otros autores*?, es
una de las variables de estudio mas
frecuentes en investigaciones relativas a
los fendmenos relacionados con las teorias
organizativas y los puestos de trabajo en
la profesion enfermera y otras. También
son muchos los estudios sobre ST y

el reconocimiento profesional, las
expectativas, la autonomia laboral, la
posibilidad de promocion, asi como el
liderazgo, las politicas de flexibilidad
horaria y los protocolos organizativos,
pudiendo desencadenar reacciones afectivas
y cognitivas que condicionaran la actitud
de las enfermeras hacia el entorno laboral™.
En un analisis presentado por Lu et
al.!” sobre ST entre las enfermeras se
dice que, a pesar de ser una variable de
estudio frecuente en investigaciones sobre
conducta organizacional, se precisan

mas estudios que incorporen variables
que incidan en la satisfaccion, como

los aspectos personales, profesionales y
ambientales, para entender la importancia
de la multiplicidad de factores que
pueden influir en la satisfaccion''.

En un estudio multicéntrico realizado
en diferentes paises'? se muestra que el
indice de insatisfaccion laboral de las
enfermeras se situa entre el 17% de las
alemanas, 36% de las inglesas, 33% de las
canadienses y el 41% de las enfermeras
en Estados Unidos. En cambio, otro
estudio realizado con enfermeras
americanas'"® argumenta que las variables
demograficas tienen una gran influencia
en las dimensiones de la ST, siendo a su
vez predictoras de la calidad de vida.

Sin embargo, en una amplia revision
de los estudios realizados con enfermeras
comunitarias americanas'* para
analizar la ST de éstas, se manifesto
la dificultad de sacar conclusiones
globales como consecuencia de las
notables diferencias en la metodologia,
escenarios y caracteristicas de la muestra.
Anadian los autores que las politicas
de la organizacion, las condiciones de
trabajo, el contacto con los pacientes y
las relaciones con los comparieros eran
variables constantes en los diferentes
estudios revisados, con una influencia
directa con la satisfaccion.

Una investigacion con enfermeras
de Escocia y Noruega'® concluyo que
la satisfaccion estaba relacionada con
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la opinién que tenia la poblacion de la
calidad de los cuidados ofrecidos por
estas profesionales, asi como la relacion
con sus comparieros, aspecto éste que se
confirmo en otro estudio realizado con
enfermeras mexicanas'®, en el que se
consideraba que la variable satisfaccion
de las enfermeras y del usuario tenia una
alta correlacion.

Algunos autores, como Andersen'’

y Hjortdahl'®, establecen una relacion
positiva y lineal entre la satisfaccion de
los profesionales de enfermeria, la calidad
de los cuidados prestados y la utilizacion
de los servicios de Atencion Primaria de
la Salud (APS) por parte de la poblacion,
y consideran: factores de necesidad,

a partir de la salud percibida por el
paciente, acompanada de morbilidad
objetiva; factores predisponentes, como

la edad, la cronicidad, etc., y factores
facilitadores, como son las caracteristicas
de la organizacion y la implantacion o no
de programas preventivos.

En el ambito de la APS en Esparia, se
present6 un estudio realizado en Madrid en
el ano 2000 para conocer, entre otros, la ST
percibida por los profesionales sanitarios'?,
obteniendo un nivel de satisfaccion en
enfermeria de 3,24 sobre 10, siendo la
promocion profesional y la tension laboral
los items peor valorados. Destacamos que
en ese lugar se realizo otro estudio posterior
en el afio 2003%, en el que se media la
satisfaccion global como indicador de la
calidad de vida, con un resultado mejor

para el conjunto de trabajadores de la APS,
siendo de 6,15 sobre 10 en las enfermeras.
Al mismo tiempo, los resultados de otro
estudio realizado en nuestro pais en el

ano 2004* confirman que el nivel de
satisfaccion global de las enfermeras es
medio, con un 3,9 sobre 7, y la retribucion
y la carga de trabajo son los items con
menor valoracion.

Por otro lado, algunos autores*
plantean la existencia de una relacion
significativa entre la percepcion de las
demandas emocionales asociadas al rol
familiar y la ST de los profesionales de
atencion primaria, considerando éstos

organizacion y que la distinguen de
otras organizaciones. Estos atributos son
de permanencia relativa en el tiempo e
influyen en la conducta de las personas
que forman parte de ella.

Segun Caballero®*, Hoppoch publico
ya en el ano 1935 del siglo pasado
una monograffa sobre el clima laboral
y su impacto en la satisfaccion de los
profesionales. En ella enfatizaba sobre la
multiplicidad de factores que influyen
sobre las actitudes de éstos, incluyendo
aspectos fisiologicos y psicologicos, a
la vez que oportunidades de desarrollo,
estatus y reconocimiento, e intentaba
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que existen diferencias notables en los
resultados, segtin el centro, el equipo,
el tipo de organizacion y el ambiente
laboral.

El clima organizacional y laboral
puede favorecer el buen funcionamiento
del servicio asistencial y actuar como
catalizador en la ST de sus profesionales,
ya que las personas se pueden considerar
como el principal activo de cualquier
organizacion®’, entendido como el
conjunto de atributos o caracteristicas
que definen objetivamente una

explicar qué necesidades o valores debian
ser satisfechos por el individuo dentro de
una organizacion.

En la actualidad algunos autores®-*’
proponen que la relacion entre ST y clima
organizacional deberia revisarse, sobre
todo en profesiones de servicios sanitarios,
ya que si la ST es positiva, facilita el
compromiso y la fidelizacion con la
empresa, lo que resulta beneficioso para
ésta, con mayor efectividad y con la mejora
de la calidad asistencial y de la relacion
entre los miembros del equipo de salud.
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Por otro lado, diferentes estudios?**°

evidencian que algunas de las dimensiones
mas valoradas por los profesionales
sanitarios hacen referencia al apoyo y a
la gestion directiva de los trabajadores
de los centros de salud. También
plantean la personalidad del trabajador
como un elemento condicionante,

lo que pone de manifiesto que la
satisfaccion de este colectivo estd
estrechamente vinculada con el soporte
de las direcciones de recursos humanos
de los centros de salud, hacia las
necesidades concretas de cada uno de
sus profesionales.

Otros estudios realizados en el
ambito de la APS en Espana ponen de
manifiesto cual es la percepcion de las
enfermeras respecto al apoyo de sus
equipos directivos. Asi, vemos que en
un estudio realizado en Asturias® para
conocer la percepcion que tenian las
enfermeras del apoyo de la organizacion
frente a sus necesidades laborales y
personales, se constatd que el grado
de satisfaccion percibida era de 4,78
sobre 10. Los resultados de otro estudio
realizado en Baleares®' fueron similares,
con valores no demasiado elevados y
una percepcion media de las enfermeras
de 4,9 sobre 10.

Queremos destacar que otros
autores®**? proponen aumentar
la autoestima laboral y el nivel de
satisfaccion de los profesionales
sanitarios, implicandolos en la toma
de decisiones del equipo asistencial,
potenciando su participacion en la
gestion, la elaboracion de objetivos, guias
clinicas, contratos programas, etc.

Conclusiones

Con estos referentes, resulta evidente
que la actitud del personal directivo y de
los responsables de Recursos Humanos
de los centros de salud, hacia la mejora
de la satisfaccién de las enfermeras, sera
fundamental y es uno de los grandes retos
a los que se enfrentan las direcciones de
los centros asistenciales, siendo cada vez
mas conscientes del alto valor del capital
humano como prestador de cuidados a la
poblacion’.

La insatisfaccion en el trabajo puede
resultar una amenaza para el desarrollo
de las competencias profesionales, a
la vez que puede reducir la capacidad
de estas profesionales para detectar
necesidades y establecer prioridades
asistenciales.

Los cuidados de enfermeria son
fundamentales para el logro de los
objetivos de salud, y no cabe duda de
que son una de las piezas clave en el
desarrollo de los sistemas de salud. Y
no podemos olvidar que la excelencia
profesional esta muy vinculada al grado
de satisfaccion de sus profesionales. B
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