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RESUMEN

Introduccién: el personal de Enfermeria del
Hospital Regional de Pilar se ubica en la primera
linea de la atencidn, por lo que su bienestar
psicosocial y su experiencia laboral inmediata
adquieren relevancia estratégica para la calidad
y seguridad del cuidado. Objetivo: analizar la
relacién entre el apoyo social percibido y la
satisfaccion laboral del personal de Enfermeria
del Hospital Regional de Pilar, Neembucu,
Paraguay, Método: se realizdé un estudio
cuantitativo, no experimental, transversal vy
correlacional, durante 2024-2025, donde del
marco muestral (N=177) se selecciond una
muestra probabilistica (n=108) por aleatorio
simple  sin reposicion. Se  aplicaron
instrumentos estandarizados (apoyo social, 12
items; G Clinic abreviado de satisfaccion, 10
items) con fiabilidad adecuada a muy buena en
la  muestra final (a apoyo=0,843; «
satisfaccion=0,878; a conjunto=0,871). Dada la
no normalidad en la mayoria de las variables
(Kolmogorov-Smirnov), se emplearon pruebas

no paramétricas: Spearman para asociaciones y
Mann-Whitney U/Kruskal-Wallis para
comparaciones, con ajuste Benjamini—Hochberg
(FDR) por familia; la prueba de la mediana se
utilizé solo como complemento. Resultados: se
mostro una asociacién positiva,
estadisticamente significativa y de magnitud
baja entre apoyo y satisfaccién (Spearman
p=0,240; p=0,012; analisis de sensibilidad
Kendall T_b=0,211; p=0,012). No se observaron
diferencias por género ni por tipo de contrato
laboral. Para estado civil se evidencié un efecto
en apoyo social no confirmado. Conclusiones:
en conjunto, mayor apoyo social se vincula con
mayor satisfaccién laboral (efecto pequefio), sin
evidencia de que las variables
sociodemograficas modifiquen esta asociacién
a nivel global.

Palabras clave: apoyo social; satisfaccion
laboral; Enfermeria; andlisis correlacional
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ABSTRACT

Introduction: Nursing staff at the Hospital Regional
de Pilar are on the front lines of care, making their
psychosocial well-being and immediate work
experience strategically important for the quality
and safety of care. Objective: to analyze the
relationship between perceived social support and
job satisfaction among nursing staff at the Pilar
Regional Hospital, Neembucu, Paraguay. Method: a
guantitative, non-experimental, cross-sectional, and
correlational study was conducted during 2024-
2025. From the sampling frame (N=177), a
probabilistic sample (n=108) was selected by simple
random sampling without replacement.
Standardized instruments were applied (social
support, 12 items; G Clinic abbreviated satisfaction,
10 items) with adequate to very good reliability in
the final sample (a  support=0.843; «
satisfaction=0.878; a group=0.871). Given the non-
normality of most variables (Kolmogorov-Smirnov
test), non-parametric tests were used: Spearman's
rank correlation coefficient for associations and
Mann-Whitney U/Kruskal-Wallis test for
comparisons, with Benjamini-Hochberg (FDR)
adjustment for each family; the median test was
used only as a complement. Results: a statistically
significant, low-magnitude positive association was
found between support and job satisfaction
(Spearman's rank correlation coefficient p=0.240;
p=0.012; Kendall's sensitivity analysis t_b=0.211;
p=0.012). No differences were observed by gender
or type of employment contract. An unconfirmed
effect on social support was observed for marital
status. Conclusions: overall, greater social support
is associated with greater job satisfaction (small
effect), with no evidence that sociodemographic
variables modify this association globally.

Keywords: social support; job satisfaction; nursing;
correlational analysis
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RESUMO

Introdugdo: a equipe de enfermagem do Hospital
Regional de Pilar esta na linha de frente do cuidado,
tornando seu bem-estar psicossocial e experiéncia
de trabalho imediata estrategicamente importantes
para a qualidade e seguranca da assisténcia.
Objetivo: analisar a relacdo entre o suporte social
percebido e a satisfacdo no trabalho entre a equipe
de enfermagem do Hospital Regional de Pilar, em
Neembucu, Paraguai. Método: foi realizado um
estudo quantitativo, ndo experimental, transversal
e correlacional entre 2024 e 2025. A partir da
amostra total (N=177), uma amostra probabilistica
(n=108) foi selecionada por amostragem aleatodria
simples sem reposi¢cdo. Foram  aplicados
instrumentos padronizados (suporte social, 12
itens; Satisfagdo Clinica abreviada, 10 itens) com
confiabilidade adequada a muito boa na amostra
final (o suporte=0,843; a satisfacdo=0,878; «
grupo=0,871). Devido a ndo normalidade da maioria
das variaveis (teste de Kolmogorov-Smirnov), foram
utilizados testes ndao paramétricos: coeficiente de
correlagdo de Spearman para associacOes e teste de
Mann-Whitney U/Kruskal-Wallis para comparagdes,
com ajuste de Benjamini-Hochberg (FDR) para cada
familia; o teste da mediana foi utilizado apenas
como complemento. Resultados: foi encontrada
uma associagao positiva estatisticamente
significativa, de baixa magnitude, entre apoio social
e satisfagdo no trabalho (coeficiente de correlagdo
de Spearman p=0,240; p=0,012; andlise de
sensibilidade de Kendall T_b=0,211; p=0,012). N3o
foram observadas diferengas por género ou tipo de
contrato de trabalho. Um efeito ndo confirmado do
estado civil sobre o apoio social foi observado.
Conclusdes: de modo geral, maior apoio social esta
associado a maior satisfacdo no trabalho (efeito
pequeno), sem evidéncias de que varidveis
sociodemograficas modifiguem essa associacdo
globalmente.

Palavras-chave: apoio social; satisfagdo no
emprego; enfermagem; analise correlacional
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INTRODUCCION

El Hospital Regional de Pilar (HRP), en la ciudad de Pilar, departamento de Neembucu, constituye un
nodo clave de la red publica de salud paraguaya. En el escenario pospandemia, el HRP integra nuevos
servicios y tecnologias —hemodialisis, planta de oxigeno, tomografia, cuidados criticos— y enfrenta, al
mismo tiempo, tensiones estructurales y operativas asociadas a escasez de personal e insumos,
incremento de la demanda y sobrecarga de trabajo. En este contexto, el personal de Enfermeria se
ubica en la primera linea de la atencidn, por lo que su bienestar psicosocial y su experiencia laboral
inmediata adquieren relevancia estratégica para la calidad y seguridad del cuidado.

El presente estudio se centra en dos constructos que la literatura identifica como determinantes del
desempefio y del clima organizacional en Enfermeria: la satisfaccion laboral y el apoyo social percibido
en el trabajo. La evidencia internacional describe que la satisfaccién laboral en Enfermeria se asocia con
factores contractuales y organizacionales (vinculo, remuneracién, turnos, condiciones del entorno,
liderazgo y reconocimiento), y que niveles bajos coexisten con cargas elevadas, conflictos de rol y
problemas de salud.(23)

En paralelo, el apoyo social —proveniente de superiores, pares y del clima— opera como recurso
protector: amortigua el estrés, reduce la ansiedad y el insomnio y favorece el ajuste entre demandas y
recursos, especialmente en contextos de alta presidn asistencial.(*> Hallazgos recientes en Sudamérica
muestran ademas, diferencias entre servicios, y resaltan el papel del liderazgo y la comunicacién
interna para sostener la satisfaccién y el compromiso.(®7.8)

En Paraguay, si bien el cuerpo de publicaciones crece, los estudios disponibles subrayan desafios
persistentes en clima organizacional, reconocimiento, equidad y comunicacién en hospitales publicos,
con niveles de satisfaccion heterogéneos y oportunidades de mejora.®) Este panorama vuelve
pertinente analizar, en un hospital referente del interior, cdmo se relacionan la satisfaccion laboral y el
apoyo social percibido en el colectivo de enfermeria.

Desde el plano tedrico, el trabajo se sustenta en la teoria de Herzberg, que distingue factores higiénicos
(condiciones, salario, supervisién) y motivadores (reconocimiento, logro) como fuentes diferenciales de
satisfaccion™), en el marco Demanda-Recursos Laborales (JD-R), que postula que las demandas
elevadas se asocian con desgaste mientras que los recursos —entre ellos el apoyo social y el
liderazgo— se vinculan con mayor compromiso y bienestar™) y en la conceptualizacién de apoyo social
de House , citado por INSST(1?), operacionalizada en dimensiones de apoyo del jefe, de los compafieros
y del clima/organizacién, base de instrumentos validados en la regiéon.” Para la satisfaccion laboral, se
adopta el enfoque clinimétrico G_Clinic, que integra en cuatro dominios —clima, relaciones, motivacion
y reconocimiento— una evaluacidn parsimoniosa y confiable del constructo en contextos hospitalarios
publicos.®3)

En el HRP, reportes institucionales y periodisticos refieren incremento sostenido de consultas, tensiones
de capacidad y percepciones de trato no siempre alineadas a estandares esperados. Es razonable, por
tanto, plantear que el equilibrio entre demandas del puesto y recursos psicosociales disponibles —en
particular, el apoyo social— se relaciona con la vivencia de satisfaccion del personal de Enfermeria, con
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posibles implicaciones para la calidad del cuidado y la experiencia del paciente. La brecha de
conocimiento local consiste en precisar, con instrumentos validados y enfoque correlacional, cémo se
articulan ambos constructos y qué papel presentan variables sociodemograficas preespecificadas en
sus niveles (por ejemplo: género, estado civil y tipo de contrato), asi como su asociacién exploratoria
con edad, antigliedad y salario.

El problema cientifico que guia este articulo se declara nitidamente: ¢ Cual es la relacion entre el apoyo
social percibido en el trabajo y la satisfaccién laboral del personal de Enfermeria del Hospital Regional
de Pilar en 2024? Esta formulacién se circunscribe al ambito del HRP y a los fendmenos bajo estudio,
sin adelantar resultados ni procedimientos propios de otras secciones.

La justificacion se apoya en tres planos. En el plano practico: comprender esta relacidn aporta insumos
para gestién del talento (dotacidn, turnos, reconocimiento, liderazgo intermedio) y para intervenciones
de bajo costo y potencial alto —por ejemplo: fortalecer redes de apoyo entre pares y programas de
soporte psicosocial—, coherentes con la literatura.*® En el plano social: mayor satisfaccién y apoyo se
vinculan con calidad y seguridad del paciente, continuidad del cuidado y confianza usuaria en el
sistema publico. En el plano tedrico-metodolégico: el estudio incorpora evidencia local con
instrumentos validados (G_Clinic para satisfaccion; House/Wells para apoyo), reforzando Ia
comparabilidad con otros entornos iberoamericanos y la discusidn regional sobre recursos psicosociales
y bienestar en hospitales publicos, cdémo se cita en INSHT y otros.(121415)

El propdsito del estudio es analizar la relacion entre satisfaccion laboral y apoyo social percibido en el
personal de Enfermeria del HRP. En coherencia, el objetivo general es: analizar la relacion entre la
satisfaccion laboral y el apoyo social percibido por el personal de Enfermeria del Hospital Regional de
Pilar. De él se desprenden objetivos especificos: (a) estimar los niveles actuales de satisfaccion laboral;
(b) determinar los niveles de apoyo social percibido —apoyo del jefe, de los compafieros y clima—; (c)
estimar la fuerza y direccion de la asociacidon entre ambos constructos; y (d) comparar diferencias de
nivel de apoyo y/o satisfaccién segin género, estado civil y tipo de contrato, e explorar asociaciones
con edad, antigliedad y salario. La formulacién se mantiene acotada al objeto de estudio, sin introducir
estrategias analiticas no contempladas ni hallazgos.

METODO

La investigaciéon fue cuantitativa, no experimental, de corte transversal y alcance correlacional,
orientada a analizar la relacidon entre el apoyo social percibido (Variable 1) y la satisfaccién laboral
(Variable 2) en personal de Enfermeria del Hospital Regional de Pilar. No se manipuld ninguna variable;
se observaron en su contexto natural y se aplicaron analisis de asociacidn en coherencia con marcos de
demanda—recursos laborales y con la distincion entre factores higiénicos y motivacionales.

El trabajo se realizé en el HRP (Pilar, Neembucu, Paraguay) durante 2024—2025; la recoleccién de datos
tuvo lugar entre junio y noviembre de 2024. La poblacién estuvo conformada por N=177 enfermeras/os
activos (padrén provisto por Jefatura de Enfermeria). El tamafio muestral se estimdé para una
proporcion en el peor caso (p=0,50), con 90 % de confianza (Z=1,645), error maximo +5 % y correccién
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por poblacidn finita, resultando n=108. Se aplicdé muestreo aleatorio simple sin reposicidon (SRS) sobre
el padrén N=177, lo que asegura replicabilidad: se enumerd el padrén con cddigos Unicos, se fijé una
semilla reproducible en el generador pseudoaleatorio del software, se aleatorizo la lista completa y se
ordenaron los 177 registros; se definieron como muestra los primeros 108 y como suplentes los
restantes, preservando el orden. El enlace individual al cuestionario se envié solo a personas
seleccionadas (y, si fuera necesario, a suplentes siguiendo estrictamente el orden predefinido) y el
formulario se cerré al alcanzar n=108.

Los criterios de inclusién fueron: personal de Enfermeria del HRP en funciones durante el periodo de
campo, edad 218 afios y aceptacidn del consentimiento informado electrénico. Se excluyeron personas
en comisién fuera del HRP y con licencias/vacaciones prolongadas en el periodo de campo.

Las variables se midieron con instrumentos estandarizados. El apoyo social percibido se evalud
mediante una escala Likert de 12 items con puntaje total y subescalas definidas como Apoyo Emocional
Laboral (AEL=A1+A2+B1+B2+B4; 5 items; rango total 0-15), Apoyo Emocional No Laboral
(AENL=C1+C2+D1+D2; 4 items; 0—12) y Apoyo Instrumental Laboral (AlL=A3+A4+B3; 3 items; 0-9). Se
establecieron baremos por puntaje total: para AEL, Nada 0—4, Poco 5-8, Algo 9—11, Mucho 12-15; para
AENL, Nada 0-3, Poco 4-6, Algo 7-9, Mucho 10-12; para AlL, Nada 0-2, Poco 3-5, Algo 6—7, Mucho 8-
9. El Apoyo Social General (AS=AEL+AENL+AIL; 12 items) tuvo rango total 0—36 y se clasific6 como Nada
0-9, Poco 10-18, Algo 19—-27 y Mucho 28-36, empledndose ademads valores agrupados ordinales 1-4
gue corresponden a esos niveles (1=Nada, 2=Poco, 3=Algo, 4=Mucho).

Por su parte, La satisfaccion laboral se midié con el cuestionario G_Clinic abreviado (10 items; rango
total 10-50) y se categorizd con cinco niveles de igual amplitud: Muy baja 10-18 (cddigo 1), Baja 19-26
(2), Regular 27-34 (3), Alta 35—42 (4) y Muy alta 43-50 (5). Para los descriptivos se reportaron medias
de item (escala 1-4) cuando correspondid; para la categorizacién por baremo del AS (0-36) se sumaron
items tras recodificar 1-4 a 0—-3 (transformacidn x’=x-1), a fin de evitar confusiones entre métricas.

Previo a la aplicaciéon definitiva se realizd un pilotaje exploratorio con n=11 profesionales para verificar
flujo, tiempos, exportaciones y reglas de puntuacidn/recodificacion; estos casos no se incluyeron en el
analisis principal ni se estimaron coeficientes de consistencia interna por tratarse de una prueba
logistico—operativa. La fiabilidad se informdé sobre la version final aplicada a la muestra analitica
(n=108): Apoyo social a=0,843 (12 items; buena), Satisfaccién laboral a=0,878 (10 items; muy buena) y
conjunto Apoyo social + Satisfaccién laboral a=0,871 (22 items; muy buena). Para el bloque
sociodemografico (7 variables) se obtuvo a=0,598; al tratarse de un conjunto heterogéneo que no mide
un Unico constructo, no corresponde interpretarlo como consistencia interna y se reporta solo por
transparencia.

Se formularon y contrastaron las siguientes hipétesis: Ho, no existe correlacidon entre la satisfaccion
laboral y el apoyo social percibido en el personal de Enfermeria del HRP (p=0); H,, existe correlacidn
entre ambas variables (p#0). Adicionalmente: Ha,, existen diferencias de nivel en apoyo social y/o
satisfaccion laboral seglin factores sociodemograficos preespecificados (género, estado civil y tipo de
contrato laboral). La hipétesis principal se contrasté con Spearman (p) en prueba bilateral (a=0,05). Las
comparaciones por subgrupos se realizaron con Mann—-Whitney U (k=2) y Kruskal-Wallis (k>2),
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reportando H/gl/p y tamafios de efecto (r, €2_H). No se evalué moderacion (interaccién) de variables
sociodemograficas sobre la relacién Apoyo—Satisfaccién; las referencias a sociodemograficas se
circunscriben a diferencias de nivel entre categorias.

La recoleccion se efectué mediante Google Forms autoadministrado, accesible desde dispositivos
personales o institucionales. La primera pantalla presentd hoja informativa y consentimiento (casilla
obligatoria); solo quienes aceptaron continuaron. El formulario no recogid identificadores directos y
todas las preguntas fueron obligatorias (tiempo promedio 20-25 minutos). Los envios se escalonaron
por turnos por razones operativas sin afectar la aleatoriedad, dado que el enlace se remitid
exclusivamente a seleccionados (y suplentes en orden).

Para el aseguramiento de calidad, las respuestas se exportaron a planilla y a SPSS v27 (ES); se realizé
depuracion (duplicados/inconsistencias), rotulado y se elaboré un diccionario de variables. La base
anonimizada se almacend en repositorio institucional con acceso restringido y respaldo cifrado; se
conservaron sintaxis, semilla y logs. En cuanto a supuestos y plan analitico, la normalidad se evalué
mediante Kolmogorov-Smirnov; al no cumplirse en la mayoria de las variables de escala/puntajes
(p<0,05), se emplearon exclusivamente pruebas no paramétricas: Spearman (p) para asociaciones y
Mann—-Whitney U/Kruskal-Wallis para comparaciones entre grupos.

La multiplicidad se controlé mediante Benjamini—Hochberg por familia de pruebas (FDR); el ajuste FDR
se aplicé a familias de comparaciones entre grupos, mientras que en la correlacién principal Apoyo—
Satisfaccion se reportd p sin ajuste. Las correlaciones distintas de la principal se consideraron
exploratorias y se reportaron con p sin ajuste. El estudio se condujo conforme a los principios de
respeto, beneficencia y justicia y a la normativa nacional aplicable; la participacién fue voluntaria, con
consentimiento informado previo, y no se registraron identificadores directos. Dado su caracter
observacional no experimental, no aplica registro de ensayo clinico.

Un resumen de la metodologia aplicada aparece a continuacion en el Cuadro 1.

Cuadro 1. Resumen de la metodologia

item Especificacion replicable
Enfoque y disefio Cuantitativo, no experimental, transversal, correlacional.
HRP, Pilar (Neembucu, Paraguay). Trabajo 2024—2025; recoleccidon: junio—

Ambitoy periodo noviembre/2024.

Padrén N=177 enfermeras/os activos (Jefatura de Enfermeria). Unidad
muestral: persona del padrén.
Proporcion en peor caso p=0,50; Z=1,645 (90 %); error 5 %; correccién por
poblacién finita > n=108.
Aleatorio simple sin reposicion sobre N=177. Numerar padron; semilla
Plan de muestreo (SRS) reproducible; aleatorizar lista completa; primeros 108 = muestra, resto =
suplentes (orden preservado).
Enlace individual al formulario solo a seleccionados (y a suplentes en el orden
predefinido si hubiera faltantes).
Cerrar el formulario al alcanzar n=108 (de seleccionados/suplentes en su

Universo/ marco muestral

Calculo muestral (a priori)

Reclutamiento

Cierre de campo

orden).
Los articulos de Revista Informacion Cientifica perteneciente a la Universidad de Ciencias Médicas de Guantdnamo 6
BY se comparten bajo los términos de la Licencia Creative Commons: Atribucion 4.0 Internacional

Email: ric.gtm@infomed.sld.cu


http://www.revinfcientifica.sld.cu/index.php/ric/index
https://www.ucm.gtm.sld.cu/
mailto:ric.gtm@infomed.sld.cu
http://www.ucm.gtm.sld.cu/
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.es

ISSN 1028-9933
Universidad de Ciencias Médicas de Guantdanamo

Inclusién/ exclusion

Inclusion: 218 afios, en funciones durante el campo, consentimiento
electronico. Exclusién: comisidn fuera del HRP, licencias/vacaciones
prolongadas, duplicados.

Instrumentos (estandarizados)

Apoyo social (Likert, 12 items) y Satisfaccién laboral (G_Clinic abreviado, 10
items); puntaje total, y si aplica, dimensiones/dominios. Reglas de puntuacién
originales y consistencia semantica en espafiol.

Puntuacidn y categorizacion
(baremo preespecificado)

Apoyo social general (0-36): Nada 0-9; Poco 10-18; Algo 19-27; Mucho 28-36.
Subescalas: AEL (0-15): 0-4/5-8/9-11/12-15; AENL (0-12): 0-3/4-6/7-9/10-
12; AIL (0-9): 0-2/3-5/6-7/8-9. Satisfaccidén (10-50): Muy baja 10-18; Baja 19—
26; Regular 27-34; Alta 35-42; Muy alta 43-50. Valores agrupados (cédigos
ordinales): Apoyo 1-4 (Nada—Mucho) y Satisfaccién 1-5 (Muy baja—Muy alta);
la clasificacidn se realiza sobre el puntaje total (en Apoyo se suman items tras
recodificar 1-4->0-3).

Hipotesis (operacionalizacién)

Ho: p=0; Hy: p20 (correlacidn entre Apoyo social total y Satisfaccion laboral;
Spearman, bilateral, a=0,05). Ha, (subgrupos): diferencias de nivel en Apoyo y/o
Satisfaccion segln género, estado civil y contrato laboral. No se planted
moderacion (interacciones); solo comparaciones de nivel.

Sociodemograficas

Género, edad, estado civil, n.2 de hijos, contrato laboral, salario, antigiiedad.

Pilotaje (exploratorio)

n=11 para verificar flujo, tiempos, exportacién y puntuacion/recodificacién. Sin
alfa (no psicométrico). No incluidos en el analisis principal.

Fiabilidad interna (muestra final,
n=108)

Apoyo social: a=0,843 (12 items); Satisfaccion laboral: a=0,878 (10 items);
Conjunto Apoyo+Satisfaccion: a=0,871 (22 items). Sociodemograficas (7 vars):
a=0,598 - no interpretable (bloque heterogéneo).

Procedimiento de recoleccion

Google Forms autoadministrado; consentimiento obligatorio; sin
identificadores directos; todas las preguntas obligatorias; 20—25 min. Envios
escalonados por turno (sin afectar aleatoriedad).

Gestion y aseguramiento de la
calidad

Exportacion a planilla y SPSS v27 (ES); depuracion (duplicados/inconsistencias);
rotulado y diccionario; base anonimizada en repositorio institucional, acceso
restringido y respaldo cifrado; conservacion de sintaxis, semilla y logs.

Supuestos y plan analitico

Kolmogorov—Smirnov; al no cumplirse (p<0,05), solo no paramétricas.
Correlacion principal: Spearman (p), bilateral, a=0,05 (p sin ajuste).
Comparaciones por grupos: Mann—Whitney U (k=2) / Kruskal-Wallis (k>2),
reportar H/gl/p y tamafios de efecto (r, €2_H); ajuste Benjamini—Hochberg (FDR)
por familia. Prueba de la mediana solo como complemento en contrastes por
frecuencias. Otras correlaciones (edad, salario, antigliedad): exploratorias, p sin
ajuste.

Etica

Observacional; consentimiento informado; anonimato y confidencialidad; sin
registro de ensayo clinico.

RESULTADOS

La normalidad se evalud con Kolmogorov-Smirnov (Tabla 1). La gran mayoria de las variables (edad,
antigliedad en la profesion, apoyo emocional laboral, apoyo emocional no laboral, apoyo instrumental
laboral y apoyo social) se aparté de la normalidad (p<0,05; en varios casos p<0,001; apoyo emocional
laboral y apoyo social (p=0,006 y p=0,017 respectivamente). La excepcién fue satisfaccion laboral, que
no mostré desviacion significativa (D=0,066; p=0,200). Por consistencia analitica y robustez, se
utilizaron exclusivamente pruebas no paramétricas en los analisis posteriores.
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Tabla 1. Normalidad de los datos

Kolmogorov-Smirnova

Normalidad de los datos

Estadistico gl Sig.
Edad 0,152 108 <0,001
Antigliedad en la profesion 0,188 108 <0,001
Apoyo emocional laboral 0,103 108 0,006
Apoyo emocional no laboral 0,164 108 <0,001
Apoyo instrumental laboral 0,168 108 <0,001
Satisfaccion laboral 0,066 108 0,200
Apoyo social 0,095 108 0,017

La Tabla 2 muestra los niveles de apoyo social general percibidos por los participantes. Los resultados
evidenciaron que la mayoria de los encuestados se concentraron en los niveles Algo (48 personas; 44,4
%) y Mucho (34 personas; 31,5 %), lo que en conjunto representd un 75,9 % de la muestra. Esto sugirio
gue la mayor parte de los trabajadores cuenta con un entorno de relaciones sociales que les
proporciona respaldo, tanto en el ambito laboral como en el personal. Por otro lado, 24 personas (22,2
%) refirieron percibir Poco apoyo social, mientras que una minoria de apenas 2 personas (1,9 %)
declaré no recibir ningun tipo de apoyo. Este hallazgo, aunque reducido en frecuencia, fue relevante
porque refleja la existencia de casos en los que la ausencia de redes sociales efectivas podria traducirse
en mayor vulnerabilidad emocional y laboral.

Tabla 2. Apoyo social general

Evaluacion N % Fa Fa%
Nada 2 1,85 2 1,85
Poco 24 22,22 26 24,07
Algo 48 44,44 74 68,52

Mucho 34 31,48 108 100,00

La Tabla 3 presenta la distribucidon de la variable satisfaccion laboral (SL) entre los participantes. Los
datos mostraron que la mayor parte de los encuestados se concentrd en niveles intermedios y altos de
satisfaccion: 40 personas (37,0 %) reportaron una satisfaccion Regular, mientras que 35 (32,4 %)
manifestaron una Alta satisfacciéon y 11 (10,2 %) una Muy alta satisfaccion. En conjunto, estos tres
niveles representaron un 79,6 % de la muestra, lo que indicd que la mayoria de los trabajadores
mantiene una percepcion positiva de su experiencia laboral.

En contraste, un grupo reducido declard niveles bajos: 19 personas (17,6 %) se ubicaron en la categoria
Baja SL, y apenas 3 participantes (2,8 %) en la categoria Muy baja SL. Aungue minoritarios, estos casos
fueron relevantes porque muestran que una proporcién de trabajadores experimenta insatisfaccion con
sus condiciones laborales, lo cual podria repercutir negativamente en la motivacion, el compromiso y la
productividad. Los datos reflejaron un panorama mayoritariamente favorable, ya que casi 8 de cada 10
trabajadores se encontraron satisfechos en mayor o menor medida con su labor. Sin embargo, la
presencia de un 20,4 % con baja o muy baja satisfaccion planteé la necesidad de acciones
institucionales de mejora.
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Tabla 3. Satisfaccién laboral general

N % Fa Fa%
Muy baja SL 3 2,778 3 2,778
Baja SL 19 17,593 22 20,370
Regular SL 40 37,037 62 57,407
Alta SL 35 32,407 97 89,815
Muy alta SL 11 10,185 108 100,00

Asociacion entre las variables:

Asociacion entre apoyo social y satisfaccion laboral (Tabla 4): se analizé la relacidon entre el apoyo social
percibido y la satisfaccion laboral mediante correlaciones no paramétricas, dado el apartamiento de la
normalidad en la mayoria de las variables (Kolmogorov—Smirnov, p<0,05; ver Tabla 2). Los resultados
mostraron una asociacion positiva, estadisticamente significativa, pero de magnitud baja entre ambas
variables: Spearman p=0,240; p=0,012. Como anlisis de sensibilidad, el coeficiente de Kendall resulté
coherente en direccién y tamaio (t_b=0,211; p=0,012). En conjunto, los hallazgos indicaron que, a
mayor percepcién de apoyo social, se observé una ligera pero significativa tendencia a reportar mayor
satisfaccion laboral en el personal de Enfermeria del Hospital Regional de Pilar.

Tabla 4. Asociacidn entre apoyo social y satisfaccién laboral

Apoyo Satisfaccion
social laboral
Coeficiente de correlaciéon 1,000 0,211
Apoyo social Sig. (bilateral) . 0,012
Tau_b de N 108 108
Kendall Coeficiente de correlacidon 0,211 1,000
Satisfaccion laboral Sig. (bilateral) 0,012 .
N 108 108
Coeficiente de correlacion 1,000 0,240
Apoyo social Sig. (bilateral) . 0,012
Rho de N 108 108
Spearman Coeficiente de correlacion 0,240 1,000
Satisfaccion laboral Sig. (bilateral) 0,012 .
N 108 108

Asociacion de género con la satisfaccion laboral y el apoyo social (Tabla 5): dado que la opcién No
binario no registré respuestas (n = 0) y no fue incluida en los contrastes, los contrastes por género se
realizaron entre mujeres y hombres. Los resultados de la prueba no paramétrica de Kruskal-Wallis
mostraron que no existen diferencias estadisticamente significativas en la satisfaccién laboral entre
ambos grupos (H=0,527, gl=1, p=0,468). Dado que el valor p supera el umbral de 0,05, se sostiene la
hipdtesis nula.

En relacion con el apoyo social percibido, si bien el analisis revelé que los hombres presentaron un
rango promedio superior al de las mujeres, esta diferencia no alcanzd la significacién estadistica
convencional (H=3,169, gl=1, p=0,075). Aunque el resultado se aproximd al umbral y podria sugerir una
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tendencia incipiente, no constituye evidencia suficiente para rechazar Ho. De manera complementaria,
una prueba de la mediana corroboré estos hallazgos, indicando la ausencia de diferencias tanto para la
satisfaccion laboral (x*(1)=1,433, p=0,231) como para el apoyo social (x*(1)=2,986, p=0,084). Tras el
ajuste por Benjamini—Hochberg (FDR), las conclusiones se mantuvieron inalteradas.

Tabla 5. Asociacién de género con la satisfaccion laboral y el apoyo social

Variable resultado Satisfaccion laboral Apoyo social total
n Femenino 92 92
n Masculino 16 16
Rango prom. F 53,63 52,41
Rango prom. M 59,50 66,50
H (K-W) 0,527 3,169
p 0,468 0,075
g (FDR) 0,468 0,150
Tamario de efecto (g€2_H) 0,005 0,020
Interpretacion Sin diferencias; efecto trivial Tendencia no sig.; efecto pequeiio
Prueba de la mediana - Frecuencias -.Genero ——
Femenino Masculino No binario
. ., > Mediana 37 9 0
Satisfaccion laboral <= Mediana oz 7 0
Apoyo social > Mediana 26 8 0
<= Mediana 66 8 0

Asociacion de edad con la satisfaccion laboral y el apoyo social (Tabla 6): los resultados de las pruebas
de correlacién no paramétrica (Kendall’s tau-b y Spearman’s rho) indican que existe una correlacién
positiva y estadisticamente significativa, aunque de magnitud baja, entre apoyo social y satisfaccién
laboral (p=0,24, p=0,012; t_b=0,21, p=0,012). Esto sugiere que, a mayor percepcién de apoyo social,
mayor tiende a ser la satisfaccién laboral.

Asimismo, se hallé una correlacién negativa y significativa de baja magnitud entre apoyo social y edad
(p= —0,22, p=0,024; t_b= -0,18, p=0,021), lo que indica que el apoyo social percibido disminuye
conforme aumenta la edad del personal.

Por el contrario, no se encontraron correlaciones significativas entre satisfaccion laboral y edad (p= —
0,09, p=0,358; t b= —0,06, p=0,394), lo que implica que la satisfaccion laboral se mantiene
relativamente estable en los distintos grupos etarios.

Los resultados destacan la relevancia del apoyo social como factor asociado a la satisfaccién laboral,
mientras que la edad parece desempefiar un papel mas relacionado con la percepcién del apoyo social
gue con la satisfaccion laboral en si misma.
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Tabla 6. Asociacidn de edad con satisfaccidon laboral y apoyo social

Satisfaccién

Apoyo social laboral Edad
Coeficiente de correlacion 1,000 0,211 -0,176
Apoyo social Sig. (bilateral) . 0,012 0,021

N 108 108 108
. ., Coeficiente de correlacion 0,211 1,000 -0,063

Tau_b de Satisfaccion - -

Kendall laboral Sig. (bilateral) 0,012 . 0,394

N 108 108 108
Coeficiente de correlacion -0,176 -0,063 1,000

Edad Sig. (bilateral) 0,021 0,394 .

N 108 108 108
Coeficiente de correlacidon 1,000 0,240 -0,218
Apoyo social Sig. (bilateral) . 0,012 0,024

N 108 108 108
Rho de Satisfaccién Coeficiente de correlacidon 0,240 1,000 -0,089
Sig. (bilateral) 0,012 . 0,358

Spearman laboral

N 108 108 108

Coeficiente de correlacion -0,218 -0,089 1,000
Edad Sig. (bilateral) 0,024 0,358 .
N 108 108 108

Asociacion de estado civil con satisfaccion laboral y apoyo social (Tabla 7): se aplicd la prueba de
Kruskal-Wallis para examinar diferencias segun estado civil en satisfaccion laboral y apoyo social. En
satisfaccion laboral no se hallaron diferencias estadisticamente significativas entre los grupos
(H=10,386, gl=5, p=0,065; €2 H=0,053; q=0,065). En apoyo social se observd un efecto al umbral de
significacion y de magnitud pequefia (H=12,811, gl=5, p=0,025; €2 H=0,077; g=0,050); de manera
descriptiva, unidos/as y casados/as presentaron rangos promedio mas altos, mientras que
separados/as, viudos/as y divorciados/as mostraron los mas bajos.

Sin embargo, la prueba de la mediana no confirmé estas diferencias (x?(5)=9,554; p=0,089) y existieron
celdas con tamafios muy reducidos (por ejemplo: viudo/a n=1; separado/a n=2; divorciado/a n=3), por
lo que los hallazgos deben interpretarse con cautela. Esta evidencia no autoriza inferir causalidad ni que
las redes familiares o conyugales expliquen el bienestar psicosocial; solo sugirié diferencias de nivel que
deberan verificarse en estudios futuros con categorias agrupadas o muestras mas balanceada

Tabla 7. Asociacion de estado civil con satisfaccién laboral y apoyo social

Campo Satisfaccion laboral Apoyo social total

n total 108 108
k (categorias) 6 6
Soltero/a - n 48 48
Soltero/a -Rango promedio 52,29 48,75
Unido/a -n 28 28
Unido/a -Rango promedio 64,41 64,21
Casado/a -n 26 26
Casado/a -Rango promedio 52,17 61,12
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Campo Satisfaccion laboral Apoyo social total
Separado/a -n 2 2
Separado/a -Rango promedio 72,75 14,50
Divorciado/a -n 3 3
Divorciado/a -Rango promedio 19,17 38,50
Viudo/a -n 1 1
Viudo/a -Rango promedio 13,00 14,50
H (K-W) 10.386 12.811
p 0,065 0,025
q (FDR) 0,065 0,050
Tamario de efecto (g2_H) 0,053 0,077

Al umbral; efecto pequenio; interpretar con cautela

Interpretacion . ) .
P (mediana no confirma; celdas n muy reducida)

No significativo; efecto pequefio

Frecuencias - Prueba de la Estado civil Divorciado/
mediana Soltero/a Unido/a Casado/a Separado/a a Viudo/a

> Mediana 19 16 10 1 0 0

Satisfaccion laboral <.= 29 12 16 1 3 1
Mediana

> Mediana 10 12 12 0 0 0

Apoyo social <= 38 16 14 2 3 1
Mediana

Asociacion de cantidad de hijos/as con satisfaccion laboral y apoyo social (Tabla 8): se aplicd la
correlacién de Spearman para analizar la relacién entre el apoyo social, la satisfacciéon laboral y la
cantidad de hijos/as. Los resultados muestran una correlacion positiva y significativa, de magnitud baja,
entre el apoyo social y la satisfaccién laboral (p = 0,240; p = 0,012), lo que indica que quienes perciben
mayor apoyo social tienden también a reportar mayores niveles de satisfaccidn en su trabajo.

En cambio, la cantidad de hijos/as no se asocié de manera significativa ni con el apoyo social (p = —
0,135; p = 0,164) ni con la satisfaccién laboral (p = 0,085; p = 0,381). En conjunto, el apoyo social se
asocia (sin implicar causalidad) con mayor satisfaccidon laboral, mientras que el nimero de hijos/as no
muestra relacidn significativa con ninguno de los dos constructos.

Tabla 8. Asociacién de cantidad de hijo/a con satisfaccion laboral y apoyo social

Correlaciones

Apoyo social Satisfaccion laboral Cantidad de hijo/a
Coeficiente de correlaciéon 1,000 0,240 -0,135
Apoyo social Sig. (bilateral) . 0,012 0,164
N 108 108 108
Rho de Satisfaccion Coeficiente de correlaciéon 0,240 1,000 0,085
Spearman laboral Sig. (bilateral) 0,012 . 0,381
N 108 108 108
Cantidad de Coeficiente de correlaciéon -0,135 0,085 1,000
hijo/a Sig. (bilateral) 0,164 0,381 .
N 108 108 108
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Asociacion de tipo de contrato laboral con satisfaccion laboral y apoyo social (Tabla 9): al analizar la
relacion entre el tipo de contrato laboral y las variables de estudio mediante la prueba de Kruskal—-
Wallis, no se encontraron diferencias estadisticamente significativas ni en la satisfaccion laboral
(H(2)=1,648; p=,439; €2 H=0,000; q=,439) ni en el apoyo social (H(2)=3,353; p=,187; €2 H=0,013;
g=,374).

Sin embargo, la prueba de la mediana indicé una diferencia en el apoyo social (x*(2)=6,017; p=,049),
gue se considera exploratoria y no modifica la decisién principal basada en K—W y el ajuste por FDR. De
forma descriptiva, los rangos promedio fueron mayores en el grupo de carrera (65,28) respecto de
contratados (56,81) y permanentes (48,24). En contraste, la satisfacciéon laboral no mostré diferencias
entre los grupos (x?(2)=0,740; p=,691). Estos hallazgos no aportan evidencia robusta de diferencias por
tipo de contrato laboral; el patrén observado en apoyo social requiere verificacidn con muestras mas
balanceadas o contrastes post hoc ajustados.

Tabla 9. Asociacién de tipo de contrato laboral con satisfaccion laboral y apoyo social

Campo Satisfaccion laboral Apoyo social total
n total 108 108
k (categorias) 3 3
Contratado —n 61 61
Contratado — Rango promedio 57,71 56,81
Permanente —n 38 38
Permanente — Rango promedio 50,00 48,24
De Carrera—n 9 9
De Carrera — Rango promedio 51,72 65,28
H (K-W) 1,648 3,353
gl 2 2
p 0,439 0,187
g (FDR) 0,439 0,374
Tamario de efecto (g2_H) 0,000 0,013
No significativo; efecto pequefio
Interpretacion No significativo; efecto trivial (tendencia, mediana exploratoria no
modifica))
Prueba de la mediana Tipo de contrato laboral
Contratado Permanente De Carrera
. ., > Mediana 28 15 3
Satisfaccion laboral <= Mediana 33 >3 5
Apoyo social > Mediana 22 7 5
<= Mediana 39 31 4

Asociacion de salario con satisfaccion laboral y apoyo social (Tabla 10): se analizé la asociacion entre las
variables mediante la correlacidn de Spearman. Se observd una relacién positiva y significativa, de
magnitud baja, entre apoyo social y satisfaccién laboral (p = 0,240; p = ,012). En contraste, no se
hallaron asociaciones significativas entre el salario y el apoyo social (p = 0,020; p = ,838), ni entre el
salario y la satisfaccién laboral (p = 0,029; p =,770). En este estudio, el salario no mostré correlacién
con ninguno de los dos constructos, mientras que el apoyo social si se asocia —aunque
modestamente— con mayor satisfaccién laboral.
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Tabla 10. Asociacién de salario con satisfaccion laboral y apoyo social

. .. Salario en el
. Satisfaccion . .
Apoyo social Hospital Regional
laboral .
de Pilar
Coeficiente de 1,000 0,240 0,020
Abovo social correlacion
poy Sig. (bilateral) . 0,012 0,838
N 108 108 108
Coeficiente de
., 0,240 1,000 0,029
Rho de Satisfaccion correlacion
Spearman laboral Sig. (bilateral) 0,012 . 0,770
N 108 108 108
Salario .en el Coeﬁuent.e, de 0,020 0,029 1,000
Hospital correlacion
Regional de Sig. (bilateral) 0,838 0,770 .
Pilar N 108 108 108

Asociacion de antigiiedad con satisfaccion laboral y apoyo social (Tabla 11): se analizé la asociaciéon
mediante correlacién de Spearman. Se observé una relacidn positiva y significativa, de magnitud baja,
entre apoyo social y satisfaccién laboral (p=0,240; p=0,012). En contraste, no se hallaron asociaciones
significativas entre la antigiedad profesional y el apoyo social (p= -0,070; p=,473), ni entre la
antigliedad y la satisfaccion laboral (p= -0,106; p=0,274). En este estudio, los afos de experiencia no
mostraron correlacién con apoyo social ni con satisfaccidn laboral, mientras que el apoyo social si se

asocia —aunque modestamente— con mayor satisfaccién.

Tabla 11. Asociacidn de antigiiedad con satisfaccion laboral y apoyo social

. Satisfaccion Antigiiedad tiene
Apoyo social ..
laboral en la profesion
Coeficiente de
.. 1,000 0,240 -0,070
Apoyo social correlacion
P Sig. (bilateral) . 0,012 0,473
N 108 108 108
. Coeficiente de 0,240 1,000 0,106
Rho de Satisfaccion correlacién
Spearman laboral Sig. (bilateral) 0,012 . 0,274
N 108 108 108
Coeficiente d
Antigiiedad oeticiente de -0,070 -0,106 1,000
tiene en la correlacién
‘. Sig. (bilateral) 0,473 0,274 .
profesion
N 108 108 108
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DISCUSION
Variable Apoyo Social:

Al analizar el constructo agrupado de apoyo social general, el 75,9 % de los participantes reportd
niveles de Algo o Mucho apoyo, lo que sugiri6 un panorama globalmente favorable de respaldo
socioemocional y organizacional en el HRP. Esta lectura, que integra componentes emocionales e
instrumentales tanto dentro como fuera del entorno de trabajo, es coherente con el modelo Demanda—
Recursos Laborales: los recursos sociales contribuyen al compromiso y amortiguan el desgaste,
especialmente bajo presiones asistenciales elevadas.*!)

No obstante, el 24,1 % que percibié Poco o Nada apoyo constituye un grupo de riesgo que no debe
subestimarse. La literatura vincula la escasez de apoyo con mayor exposicién a estrés crénico y con
fendmenos de “soledad organizacional”, con consecuencias en ausentismo, rotacién y productividad, lo
que vuelve al apoyo social un indicador critico de salud organizacional.*12)

En la comparacién de subcomponentes, los descriptivos mostraron un patrén consistente: apoyo
emocional no laboral con los valores mds altos, seguido del apoyo emocional laboral, y por debajo el
apoyo instrumental laboral. Este perfil sugirié que, si bien los vinculos y la contencidn interpersonal
estdn relativamente presentes, existen brechas en recursos instrumentales del trabajo (p. €j., tiempos,
materiales, coordinacién), cuya insuficiencia merma la funcién protectora de los recursos segun el
marco JD-R.1MV) De cara a la gestidn, ello orienta a reforzar practicas de liderazgo cercano y soporte
entre pares, junto con medidas concretas que faciliten el desempefio (coordinacién de turnos,
accesibilidad de insumos, canales de ayuda rapida).

Estos hallazgos deben interpretarse a la luz del disefio transversal y de la categorizacion por baremos
aplicada: permiten describir niveles y asociarlos con referencias tedricas, pero no atribuir causalidad.
Aun asi, el patréon observado respalda la pertinencia de priorizar intervenciones sobre apoyo social
como palanca de bienestar y funcionamiento del equipo.(112)

Variable Satisfaccion Laboral:

El 79,6 % del personal reportd niveles de satisfacciéon de regulares a muy altos, lo que perfila un
balance globalmente favorable. Este patrén coincide con la evidencia que muestra mayores niveles de
satisfaccion cuando el personal se siente emocionalmente valorado y reconocido por colegas y
superiores. La satisfaccidon no es una mera impresién afectiva del entorno, sino un constructo
multidimensional que integra factores motivacionales, sociales y estructurales; en enfermeria, las
condiciones organizacionales y el ambiente colaborativo emergen como determinantes relevantes del
bienestar laboral.®®

Con todo, un 20,4 % manifestd niveles bajos o0 muy bajos, proporcidn que exige atencion de gestion. En
contextos de alta demanda emocional, la debilidad de las redes de apoyo se asocia con mayor
probabilidad de insatisfaccidon, rotacién, ausentismo y desempefio reducido. Asi, las politicas

Los articulos de Revista Informacion Cientifica perteneciente a la Universidad de Ciencias Médicas de Guantdnamo 15
BY

se comparten bajo los términos de la Licencia Creative Commons: Atribucion 4.0 Internacional
Email: ric.gtm@infomed.sld.cu


http://www.revinfcientifica.sld.cu/index.php/ric/index
https://www.ucm.gtm.sld.cu/
mailto:ric.gtm@infomed.sld.cu
http://www.ucm.gtm.sld.cu/
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.es

ISSN 1028-9933
Universidad de Ciencias Médicas de Guantdanamo

institucionales deben priorizar intervenciones que fortalezcan reconocimiento, comunicacién y soporte
entre pares y mandos medios, evitando que la presidn asistencial erosione el clima.(*>

Los descriptivos respaldan esta lectura: media=3,29 (DE=0,96) y asimetria=-0,127, lo que sugirid un
centro de gravedad entre “regular” y “alta” y una distribucién sin sesgos marcados. Este “positivo
moderado” indica margen de mejora en aspectos tangibles de la organizacién —distribucion de tareas,
carga, turnos, acceso a recursos— que la literatura identifica como palancas necesarias, junto al
reconocimiento, para consolidar satisfacciones sostenidas.(®) Ademds, incluso con una media favorable,
pueden existir bolsones de malestar invisibilizados que impacten el clima si no se identifican y abordan
con precisién.(t)

Los hallazgos son congruentes con la literatura: la satisfaccién laboral del personal de Enfermeria
mejora cuando convergen reconocimiento, apoyo y condiciones de trabajo adecuadas#%): pero la
presencia de una minoria insatisfecha (20,4 %) obliga a medidas focalizadas y continuas de mejora
organizacional, con monitoreo especifico de unidades o turnos potencialmente vulnerables. (1515

Asociacidn entre Apoyo Social y Satisfaccién Laboral:

Se observé una correlacidn positiva y significativa, de magnitud baja, entre apoyo social y satisfaccién
laboral: Spearman p=0,240; p=0,012, robusta en el andlisis de sensibilidad con Kendall t_b=0,211;
p=0,012. Este patrén indica que a mayor percepcién de apoyo, existe una tendencia leve pero
consistente a reportar mayor satisfaccion. La coherencia entre ambos coeficientes respaldd la
estabilidad del hallazgo dentro de los supuestos no paramétricos definidos en el plan analitico (prueba
bilateral, p sin ajuste para la correlacidn principal).

El resultado es congruente con la literatura: el apoyo social se ha descrito como factor relevante del
bienestar profesional en contextos sanitarios, incluso cuando su variacién es leve o moderada.’®
Asimismo, entornos que fomentan redes de apoyo efectivas —incluido el soporte emocional entre
pares y el entrenamiento de habilidades relacionales— se asocian con percepciones mas favorables de
satisfaccion.!1®) En términos del modelo Demanda—Recursos (JD-R), el apoyo social opera como recurso
gue amortigua las demandas asistenciales y contribuye al compromiso; no obstante, su impacto
depende de la coexistencia de otros recursos (p. €j., condiciones organizativas y apoyo instrumental), lo
gue ayuda a explicar la pequefia magnitud observada.

Al mismo tiempo, la baja fuerza de la asociacién recuerda que el apoyo social no es el Unico
determinante de la satisfaccidn; factores estructurales y organizativos (carga, turnos, clima y liderazgo)
también inciden de manera sustantiva.® Por tanto, los datos sugieren que fortalecer el apoyo social
puede contribuir —aunque modestamente— a elevar la satisfaccidén, pero las mejoras sostenidas
requeriran intervenciones integrales que combinen soporte relacional con ajustes en organizacion del
trabajo y gestidn de equipos.(®1>16) Dado el disefio transversal, estos resultados no implican causalidad;
sefialan una asociacidon consistente que conviene explorar en estudios longitudinales y modelos
multivariados.
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Asociacién de Género con Satisfaccion Laboral y el Apoyo Social:

En el contraste por género no se observaron diferencias estadisticamente significativas ni en
satisfaccion laboral (p=0,468) ni en apoyo social (p=0,075). Esta ultima cifra sugirié solo una tendencia
no significativa a mayores niveles de apoyo en hombres, insuficiente para rechazar la hipdtesis nula o
sostener afirmaciones de efecto. En linea con ello, se ha descrito que la integracidén en redes sociales
formales dentro del trabajo se asocia a mayor apoyo percibido con independencia del género.*> Otros
autores han documentado que ciertas dinamicas de interaccidon en hospitales pueden favorecer a
varones en roles técnicos o de liderazgo, lo que hipotéticamente podria explicar diferencias
descriptivas, pero nuestros datos no confirman ese patrén.®

Desde el modelo Demanda—Recursos, los recursos sociales (apoyo emocional e instrumental) acttdan
como amortiguadores del estrés para ambos géneros, por lo que la ausencia de diferencias
significativas es coherente con un acceso similar a dichos recursos en el HRP.*Y) Adem4s, evidencia que
politicas institucionales y clima organizacional pesan mas que las caracteristicas personales para
explicar apoyo y satisfaccién en contextos hospitalarios.3 En conjunto, los resultados no permitieron
concluir que el género sea un factor determinante de apoyo o satisfaccion en esta muestra; si
sugirieron mantener vigilancia organizacional y estrategias universales y equitativas de fortalecimiento
del apoyo (p. €j., liderazgo cercano, pares de referencia, espacios de contencién), evitando sobre
interpretaciones causales no sustentadas por el analisis.

Asociacidn de Edad con Satisfaccion Laboral y Apoyo Social:

En concordancia con los analisis bivariados, se observd una correlacion negativa de magnitud baja
entre edad y apoyo social (Spearman p=-0,22; p=0,024; Kendall tT_b=-0,18; p=.021), mientras que edad
y satisfaccién laboral no se asociaron de forma significativa (p=-0,09; p=0,358; 1_b=-0,06; p=.394).
Estas asociaciones se declaran como exploratorias y se reportan con p sin ajuste, en linea con lo
establecido en Métodos.

La relacién inversa con el apoyo social sugirié que a medida que aumenta la edad, disminuye
levemente la percepcidn de respaldo. Este patrdn es coherente con reportes que sefialan que con el
tiempo, las redes de apoyo pueden reducir su actividad si no median practicas de integracion
intergeneracional o dispositivos institucionales que la sostengan.!® No obstante, el disefio transversal y
el tamafio del efecto pequefio no permitieron inferir mecanismos; la explicacién organizacional es
plausible, pero debe verificarse con disefios longitudinales o modelos multivariados.

Que la satisfaccién no varie con la edad, pese a la menor percepcidn de apoyo, puede interpretarse
desde la teoria de ajuste persona—trabajo: la experiencia acumulada, la estabilidad en el rol y recursos
motivacionales intrinsecos tenderian a amortiguar impactos del entorno, ayudando a mantener niveles
relativamente estables de satisfacciéon.'® En esta linea, el apoyo social sigue siendo un recurso
relevante para el bienestar, pero no el Unico, y su efecto probablemente dependa de otras condiciones
del puesto (carga, liderazgo, reconocimiento).
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Desde la perspectiva aplicada, conviene reforzar redes de apoyo intergeneracional (mentoria, equipos
mixtos, comunidades de practica) y programas institucionales de bienestar que favorezcan la cohesion,
independientemente de la edad, tal como recomiendan experiencias previas en entornos
hospitalarios.!> Estas acciones son coherentes con los hallazgos y pueden contribuir —aunque
modestamente— a sostener el apoyo percibido en todo el ciclo de vida laboral.

Asociacidon entre Estado Civil, Satisfaccion Laboral y Apoyo Social:

En satisfaccion laboral no se observaron diferencias estadisticamente significativas entre los estados
civiles (Kruskal-Wallis H(5)=10,386; p=.065; £> H=0,053; g=.065). El patréon de rangos (unidos/as y
separados/as algo mas altos; viudos/as y divorciados/as mds bajos) es descriptivo y no habilita
inferencias confirmatorias.

En apoyo social se obtuvo un efecto al umbral y de magnitud pequefia (Kruskal-Wallis H(5)=12,811;
p=0,025; €2 H=0,077; g=.050), con valores descriptivamente mayores en unidos/as y casados/as. No
obstante, la prueba de la mediana no confirmé la diferencia (x*(5)=9,554; p=.089) y existen celdas con n
muy reducido (p. ej., viudo/a n=1; separado/a n=2; divorciado/a n=3), por lo que la interpretacion debe
ser cauta.

Como hipétesis plausibles (no probadas en este estudio), redes afectivas extralaborales mas estables
podrian asociarse con mayor percepcién de apoyo(®?1>16): sin embargo, en linea con el modelo JD-R y
la evidencia en enfermeria, los recursos y condiciones organizacionales suelen explicar mejor la
satisfaccién que atributos personales como el estado civil.®®1Y) En suma, los datos sugieren diferencias
de nivel en apoyo social seguin estado civil, pero no autorizan causalidad ni moderacion; se recomienda
reagrupar categorias escasas y confirmar con muestras mds balanceadas y contrastes post hoc
ajustados.

Asociacién entre Cantidad de Hijos/as, Satisfaccion Laboral y Apoyo Social:

La cantidad de hijos/as no guardé relacidn estadisticamente significativa ni con el apoyo social (p= —
0,135, p=0,164) ni con la satisfaccién laboral (p=0,085, p=0,381). Esto sugiri6 que el numero de
descendientes no es una variable influyente en la percepcion del apoyo ni del bienestar laboral. Este
hallazgo resuena con lo planteado por Herrera-Amaya y Manrique-Abril, quienes muestran que los
factores organizacionales —como las condiciones laborales, el reconocimiento y la carga de trabajo—
tienen mayor peso que las variables demograficas o familiares en determinar la satisfaccién laboral.(®

Asimismo, Vega Delgado subraya que el bienestar laboral se ve mas afectado por el contexto
institucional y las redes sociales en el trabajo que por las responsabilidades familiares, especialmente
cuando estas no configuran redes de apoyo sélidas dentro del entorno profesional.(®) El hecho de que
la cantidad de hijos/as no tenga un impacto relevante apunta a que el bienestar y la satisfaccion en el
trabajo estdn mads vinculados a los recursos emocionales, la cohesién del equipo y las condiciones
laborales que a la vida personal o familiar.
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Estos resultados confirman el enfoque del modelo demanda-recursos laborales (JD-R), en el cual los
recursos sociales (como el apoyo emocional) desempefian un rol critico en la satisfaccion del
trabajador, mientras que las cargas o responsabilidades familiares —aunque relevantes en la vida
personal— no siempre se traducen en niveles distintos de experiencia laboral. La cantidad de hijos/as,
en este caso, pareceria no actuar como un recurso ni como una demanda determinante dentro del
entorno hospitalario.

Asociacidon entre Tipo de Contrato Laboral, Satisfaccién Laboral y Apoyo Social:

En satisfaccion laboral, no se observaron diferencias estadisticamente significativas segun el tipo de
contrato (Kruskal-Wallis H(2)=1,648; p=.439; €2 _H=0,000; g=.439). El tamafio de efecto trivial respalda
la conclusidn de ausencia de diferencias.

En apoyo social, tampoco se evidenciaron diferencias con Kruskal-Wallis (H(2)=3,353; p=.187;
€2 H=0,013; g=.374). La prueba de la mediana indicé una sefial exploratoria (x*(2)=6,017; p=.049), que
no modifica la decision principal basada en K-W ni el ajuste por FDR. A nivel descriptivo, los rangos
promedio fueron mayores en de carrera (65,28) que en contratados (56,81) y permanentes (48,24),
patrén que debera verificarse con muestras mas balanceadas y contrastes post hoc ajustados.

Con la evidencia disponible, el tipo de contrato laboral no se comporté como un factor diferenciador
robusto ni para satisfaccion ni para apoyo social en esta muestra (efectos triviales/pequefios). Es
plausible —aunque no probado aqui— que mayores garantias de estabilidad faciliten la percepcién de
respaldo”) y operen como recurso en el marco JD-RY; sin embargo, la literatura en enfermeria
subraya que la satisfaccion depende con mayor fuerza de condiciones y clima organizacional antes que
del vinculo contractual.(®

Asociacidn entre Salario, Satisfaccion Laboral y Apoyo Social:

No se observaron asociaciones estadisticamente significativas entre salario y apoyo social (Spearman
p=,020; p=,838) ni entre salario y satisfaccién laboral (p=,029; p=,770). Los tamafos de efecto son
practicamente nulos, por lo que el ingreso econdmico, tal como se midid en este estudio, no explica la
variabilidad ni del respaldo percibido ni de la satisfaccién laboral en esta muestra del HRP. (Estas
correlaciones se consideran exploratorias y se reportan con p sin ajuste, conforme a lo declarado en
Métodos).

Este patrén es coherente con la literatura: la satisfaccion en enfermeria tiende a depender con mayor
fuerza de condiciones organizacionales y del clima (reconocimiento, relaciones, liderazgo, cargas) que
del vinculo econémico por si solo.® Asimismo, desde el marco JD-R, los recursos psicosociales —como
el apoyo emocional y organizacional— suelen ser mdas determinantes para contrarrestar demandas
elevadas y promover bienestar y satisfaccién en contextos hospitalarios exigentes.!?) En la misma linea,
se ha sefialado que el bienestar profesional no se construye Unicamente desde la retribucidn
monetaria, sino desde redes de apoyo, pertenencia y sentido en el equipo.*6
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El salario, aislado, no se comportd como predictor de apoyo social ni de satisfaccién laboral en esta
muestra; las palancas de mejora deberian centrarse prioritariamente en recursos y clima del trabajo.

Asociacidon entre Antigiiedad, Satisfaccion Laboral y Apoyo Social:

No se observaron correlaciones estadisticamente significativas entre antigliedad profesional y apoyo
social (Spearman p=—-0,070; p=0,473) ni entre antigliedad y satisfaccion laboral (p=—0,106; p=0,274).
Los tamafios de efecto son triviales, por lo que los afios de experiencia no explican variaciones
relevantes ni en el respaldo percibido ni en la satisfaccién en esta muestra. (Estas correlaciones se
consideran exploratorias y se reportan con p sin ajuste, tal como se declaré en Métodos).

Este patron es consistente con la literatura que situa la calidad del entorno organizacional —clima,
motivacién, reconocimiento y condiciones de trabajo— como determinante mds potente de la
satisfacciéon que rasgos demograficos como la trayectoria.®) Del mismo modo, se ha destacado que el
bienestar en enfermeria depende ante todo de recursos psicosociales disponibles (apoyo emocional e
instrumental, pertenencia, redes de pares) mas que del tiempo acumulado en el puesto.*® En el marco
JD-R, ello implica que no todos los “recursos” pesan por igual: la antigliedad, por si sola, no actia como
amortiguador, mientras que el apoyo social —independientemente de los afios de ejercicio— si se
comporta como un recurso relevante para sostener la satisfaccion y el bienestar del personal.()

Entre las limitaciones de la investigaciéon inherentes al enfoque, se reconoce el uso de datos
autoinformados (sensibles a sesgos de deseabilidad) y el disefio transversal, que permite identificar
asociaciones, pero no establecer relaciones causales. Estas precisiones delimitan el campo
problemadtico y orientan la lectura critica de la evidencia que el articulo desarrolla ulteriormente.

Este estudio se inscribe en una agenda prioritaria para los servicios de salud del interior del Paraguay:
fortalecer los recursos psicosociales del trabajo de Enfermeria para sostener la calidad asistencial. Al
identificar cdmo el apoyo social se relaciona con la satisfaccion laboral en el HRP, el estudio aporta
insumos accionables para la gestion y afiade evidencia local a un acervo regional que subraya el papel
del liderazgo, la comunicacién y las redes de apoyo en el bienestar del personal de salud.

CONCLUSIONES

La presente investigacion tuvo como propdsito central analizar la relacidn entre la satisfaccidn laboral y
el apoyo social percibido por el personal de enfermeria del Hospital Regional de Pilar. A partir del
desarrollo de los objetivos especificos, fue posible construir una comprensién integral del fenédmeno,
explorando tanto los niveles individuales de satisfaccion y apoyo como las dindmicas que los vinculan, y
las diferencias de nivel por variables sociodemograficas preespecificadas, sin plantear ni evaluar
moderacion.

En primera instancia, se caracterizd la percepcion del personal de enfermeria respecto a su satisfaccién
laboral, evidenciandose una vivencia predominantemente positiva, aunque matizada por experiencias
menos favorables en ciertos segmentos. Esto sugiere que la satisfaccion laboral no puede
comprenderse Unicamente desde una perspectiva objetiva o funcionalista, sino que también debe
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abordarse desde lo subjetivo, relacional y emocional. Es decir, no se trata solo de condiciones
estructurales del puesto de trabajo, sino también de cdmo cada individuo vive y significa su experiencia
dentro del entorno laboral.

Respecto al apoyo social, se constaté su relevancia como recurso psicolégico y organizacional.
Especialmente en su dimensién emocional, el apoyo se valor6 como un elemento de contencién,
acompafiamiento y fortalecimiento, tanto en el espacio laboral como fuera de él. Estas caracteristicas lo
posicionan como un factor de proteccion frente al estrés laboral y de fomento del compromiso
organizacional, en concordancia con teorias que destacan su papel amortiguador y resiliente.

En la correlacién entre satisfaccion laboral y apoyo social, se identific6 una asociacion positiva y
estadisticamente significativa de magnitud baja, coherente con el marco tedrico. Este resultado
respalda la hipdtesis principal (Hq:: p#0) y permite rechazar la hipdtesis nula (Ho: p=0); se trata de un
vinculo estadistico, no de una relacion causal.

La hipotesis complementaria de subgrupos (Ha,), formulada como diferencias de nivel segun variables
sociodemograficas preespecificadas, obtuvo apoyo parcial: no se observaron diferencias por género ni
por tipo de contrato laboral, y para estado civil se evidencié un efecto al umbral en apoyo social no
confirmado por la prueba de la mediana y condicionado por celdas con tamafo muy reducido; en
ningun caso se evalud ni demostré modificacion (moderacién) de la asociacion Apoyo—Satisfaccién.

Con lo anterior, se cumple el objetivo general de analizar la relacién entre el apoyo social percibido y la
satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del Hospital Regional de Pilar.

Este estudio sugiere que la satisfaccion laboral se vincula con la calidad de los vinculos sociales que se
tejen en el ejercicio cotidiano del trabajo, sin que ello implique causalidad ni desestime el peso de otros
recursos organizacionales. Fomentar relaciones humanas sanas y redes de apoyo dentro de los equipos
de trabajo debe considerarse una estrategia pertinente para fortalecer el bienestar psicosocial y la
permanencia laboral del personal de enfermeria en contextos hospitalarios.
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