Universidad
Norbert Wiener

ESCUELA DE POSGRADO
MAESTRIA EN CIENCIAS DE ENFERMERIA CON MENCION
EN GERENCIA DE LOS CUIDADOS DE ENFERMERIA

Tesis

Estilos de liderazgo vy la satisfaccion laboral de los enfermeros asistenciales de un

hospital de la policia nacional del Peru, 2026

Para optar el Grado Académico de
Maestro en Ciencias de Enfermeria con mencién en Gerencia de los

Cuidados de Enfermeria

Presentado por:
Autor: Alcarraz Hassinger, Charles Jhonatan
Cdédigo ORCID: https://orcid.org/0000-0002-1678-8758

Asesora: Dra. Pretell Aguilar, Rosa Maria
Cddigo ORCID: https://orcid.org/0000-0001-9286-4225

Lima — Perd
2026



YIY Y DECLARACION JURADA DE AUTORIA Y DE ORIGINALIDAD DEL TRABAJO DE
y< y INVESTIGACION

Universidad . VERSION: 01
Norbert Wiener CODIGO: UPNW-GRA-FOR-033 REVISION: O1

FECHA: 08/11/2022

Yo, Charles Jhonatan Alcarraz Hassinger Egresado(a) de la Escuela de Posgrado de la
Universidad privada Norbert Wiener declaro que la tesis “Estilos de liderazgo y la
satisfaccion laboral de los enfermeros asistenciales de un hospital de la Policia Nacional del
Perl, 2026” Asesorado por el docente: Dra. Rosa Maria Pretell Aguilar Con DNI 18150131
Con ORCID https://orcid.org/0000-0001-9286-4225 tiene un indice de similitud de (18)
(DIECIOCHO)% con cédigo oid: : :14912:616909553 verificable en el reporte de originalidad
del software Turnitin.

Asi mismo:

1. Se ha mencionado todas las fuentes utilizadas, identificando correctamente las citas
textuales o parafrasis provenientes de otras fuentes.

2. No he utilizado ninguna otra fuente distinta de aquella sefialada en el trabajo.

3. Se autoriza que el trabajo puede ser revisado en basqueda de plagios.

4. El porcentaje sefialado es el mismo que arrojé al momento de indexar, grabar o hacer el
depésito en el turnitin de la universidad vy,

5. Asumimos la responsabilidad que corresponda ante cualquier falsedad, ocultamiento u
omision en la informacién aportada, por lo cual hos sometemos a lo dispuesto en las
normas del reglamento vigente de la universidad.

En caso se supere el porcentaje de similitud maximo establecido (mayor a 20%), tanto
general como por fuente primaria, afirmo que dicho excedente corresponde al marco
metodolégico del documento. Procedo a detallar y justificar del mismo:

Firma de autor|1* Firma de autor 2

Charles Jhonatan Alcarraz Hassinger Nombres y apellidos del Egresado

DNI: 70430035 DN e
/2 ke

Firma

Asesor ROSA PRETELL AGUILAR
DNI: ...18150131 .

Lima, 24 de AGOSTO___ de 2026.



https://orcid.org/0000-0001-9286-4225

DEDICATORIA
A mis padres porque siempre confiaron en mi, y me dieron ese apoyo de seguir adelante con

el ejemplo.



Agradecimiento
A Dios, por la fuerza de continuar y no darme por vencido, para poder culminar con éxito con

Su guia y sabiduria.



INDICE

DEDICATORIA ..ottt ettt r e s et e b et e be s beebe e s e e ne e e s e nbeseeaneaneeneas iv
[ o L= ol T 1 T=] ) (o SR v
INDICE ...ttt bbbttt bbbt bbbt e bt e s e e et et bbb beenes Vi
INDICE DE TABLAS ... .ottt ettt be s nenbe s ene e s viii
RESUMEN ...ttt bbbt bt bt e e b et st e st e sbe et s IX
ABSTRACT .ttt bt bbb ettt bbb bbb ne e X
INTRODUCCION ...ttt sttt Xi
1. CAPITULO I: ELPROBLEMA.......cooooieeeeteeeeeteee st 1
1.1.  Planteamiento del ProbIEMa.........ccoiiiiiiiii i 1
1.2, Formulacion del ProbIema ... s 5
1.2.1.  Problema general ... 5
1.2.2.  Problemas eSpeCiTiCOS.......ccoueiuiiieiice st 5

1.3.  Objetivos de 1a INVESLIGACION ........cceiieiiiiiiieseee s 5
1.3.1.  ODJEtiVO gENETAL........ccviiiieiieee e 5
1.3.2.  ODjetivos 8SPECITICOS .....cuviiiieiicie et 5

1.5.  Limitaciones de 1a iINVEStIGaCION ..........coeiiiiiieiecie s 8
2. CAPITULO I1: MARCO TEORICO .....cocvieieeeeceieeeteeesesereeses e sesiess e 9
2.1.  Antecedentes de [a INVESLIGACION .........cceeiuieiiiiiieeie et 9
2.2, BaSES TEOMCAS. .. .cueeuierieiesieste st sttt ettt ettt sttt e e e e e besaesaesnesneeneaneeneeeens 15
2.2.1.  EStil0oS de LIderazgo.......cccveiuiiieiieie ettt 15
2.2.2.  SatisfacCion [aboral ... 20
2.2.3.  Teorias de ENfermeria.........ccooviiiiiiciiie et 23

2.3.  Formulacion de hIPOLESIS ..........cceiieiieiieiie sttt 24
2.3.1.  HIPOLESIS GENEIAl.......ocuiiiieie et 24
2.3.2.  HIPOLESIS ESPECITICAS ... ..veveviiiiiieieeieie ettt 24

3. CAPITULO H11: METODOLOGIA ......ooeeeeteeeeeeees et enes s isnensnes 25
3.1, Método de 1a inVESIgACION ..........cceeiiiiiiiieie e 25
3.2.  Enfoque de 1a INVESTIGACION ........ccuiiiiiieieieiesie et 25
3.3, TIPO e INVESTIGACION ...uvivviiiiisieitceieeiee ettt bbb 25
3.4. Diseflo de 1a iNVESIgACION..........c.coviiiiie e 26
3.5.  Poblacion, MUESLra Y MUESIIEO.........civeieiierieeieseesteee e se e ste e sreeee e nee e 26
3.6.  Variables 'y operacionalizaCion ...........cccccoouiieieiiieiiseseee e 30
3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datosS............cceverereieieiisiesieeieeeee e, 31

T 0 P <ol o] (o RSO P TP PSPPSR PRRRRPTR 31

T A I L1~ 1 1 [ ] o OSSP 31



I AR T Y £\ 110 F=Tod o] o WU OO RTURRRR 33

3.7.4.  Conflabilidad...........cooiiiii 33

3.8.  Procesamiento y analisis de atos ..........ccceeiereiiniiiieise e 34
IR ] o= od (0 L= oo ST 35

4. CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE RESULTADOS...................... 37
4.1, RESUIAUOS .....veeee ettt et et s e et e et e b e e sar e e raenree s 37
4.1.1.  Analisis descriptivo de 10S resultados............ccccoeveveiiieiieie i 39
4.1.2.  Prueba de NIPOLESIS ........cviiiiiiiiieieee e 43
4.1.3.  DiSCusiON de reSUIAUOS. ......cc.eivveiuieiiiriecie ettt eae s 48

5. CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES........ccccsveisieerririeennn. 58
5.1, CONCIUSIONES .....veeiieeiee ettt ettt st ee e st e e st e et e et e e sbeessbeesbeeesreesaeeetaenneenn 58
5.2, RECOMENUACIONES.....cviiiiiieiieiie et e sttt se e te e ae e st e s e e sbe e s e e sbeesbeesbaessreesaeeanbeeareens 60
REFERENCIAS . ...ttt et et et e s b e te s e s te e s te et e sneesteenrennes 62
ANEXOS ..ot et e et et be e te e e b e e beeateabeeteereeabeebeaaeeareas 68
ANEXO 1. Matriz de CONSISIENCIA........cccveeiriiiiiieiie i sttt srre s 68
ANEXO 2. INSIIUMENTOS. ......vieiiiiieiiie ittt e s e e sbb e e s be e e s beeesnseeeanes 69
ANEXO 3. Confiabilidad de los instrumentos de recoleccion de datos............cccceeevervennne. 74
ANEXO 4. Aprobacion del comité de ELiCa. .......ccoceeiriiinireeseeeee e, 75
ANEXO 5. Formato de Consentimiento INnformado............c.ccceovveiieii i 76
ANEXO 6. Carta de Aprobacidn de la institucion para la recoleccion de datos.................. 78

Vii



INDICE DE TABLAS

Tabla 1. Caracteristicas de la muestra de las enfermeras del Hospital Nacional PNP Luis N.
SACNZ, 2026 ....c.veieieeeteeieie ettt ettt bR R R Rt et e e ae s renteereereeneeneens 37

Tabla 2. Nivel de liderazgo en enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N. Saenz,2026..39
Tabla 3. Nivel de satisfaccion laboral en enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N.

SACNZ, 2026 ...ttt bbbttt bbb bt n e 40
Tabla 4. Nivel de las dimensiones de estilos de liderazgo en enfermeria del Hospital Nacional
PNP LUIS N. SABNZ, 2026 ......eeeeireieiiiie ettt st s bt e e s eba e e s bt e e ssba e s sbaeesareas 41
Tabla 5. Nivel de las dimensiones de satisfaccion laboral en enfermeria del Hospital
Nacional PNP LuiS N. SAENZ, 2026. ........coevcuiieiiiieeie e et e st e st e e st e e s ebaeesere e e s sreeesneas 42
Tabla 6. Prueba de Kolmogorov-Smirnov para una MUESIIa. ..........ccceevveieeieerieseeseeniesiee s 43
Tabla 7. Relacion entre los estilos de liderazgo y la satisfaccion laboral en enfermeria del
Hospital Nacional PNP Luis N. SAENZ, 2026.........c.cccevereieiiiesreeeiesiese e 44
Tabla 8. Relacion entre la dimension de liderazgo transformacional y la satisfaccion laboral
en enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N. S&enz, 2026. ..........ccccccevvvievenvseeieeienen, 45

Tabla 9. Relacion entre la dimension de liderazgo transaccional y la satisfaccion laboral en
enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N. S&enz, 2026. ..........cccccevereveniesiennseeieeienen, 46

Tabla 10. Relacion entre la dimension de liderazgo laissez faire y la satisfaccion laboral en
enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N. S4enz, 2026. ..........cccccceevvereiiieieeieeie e, 47

viii



RESUMEN

La satisfaccion laboral y el estilo de liderazgo son factores clave en los entornos sanitarios
debido a su impacto en la productividad, el compromiso y el bienestar de las enfermeras. Por
lo tanto, el proposito de este estudio fue determinar la relacion entre el estilo de liderazgo y la
satisfaccion laboral de las enfermeras del hospital de la Policia Nacional del Perd. La
investigacion se realiz6 mediante métodos hipotético-deductivos, cuantitativos y aplicados,
disefio no experimental, analisis transversal y correlacional con la participacion de 201
enfermeras del Hospital Central. Luis N. Saenz. El estudio utiliz6 un método de encuesta
utilizando los instrumentos EL-CELID S y CL-SPC Escala de Satisfaccion Laboral, ambos
basados en una escala Likert, manteniendo principios éticos adecuados. Los resultados
muestran que predomina el liderazgo transaccional (94,0%), mientras que la satisfaccion
laboral se caracteriza principalmente por la insatisfaccion parcial (71,1%). De manera similar,
las dimensiones de liderazgo transformacional (p < 0,635), liderazgo transaccional (p < 0,607)
y liderazgo laissez-faire (p < 0,520) mostraron una relacion positiva y significativa con la
satisfaccion laboral (p < 0,001). De manera similar, también se encontré una fuerte correlacion
positiva entre el estilo de liderazgo y la satisfaccion laboral (r = 0,739; p < 0,001). En
conclusion, el estilo de liderazgo se relacion6 significativamente con la satisfaccion laboral de
las enfermeras, destacando la importancia del liderazgo en el entorno hospitalario para crear
un ambiente de trabajo positivo, mejorando asi el desempefio del personal y las interacciones

profesionales.

Palabras clave: Liderazgo, Satisfaccion laboral, Enfermeria



ABSTRACT

Job satisfaction and leadership style are important factors in healthcare because they influence
nurses' productivity, engagement, and well-being. Therefore, the purpose of this study was to
determine the relationship between leadership style and job satisfaction of nurses at a Peruvian
police hospital. The research was conducted using hypothetical-deductive, quantitative and
applied methods, non-experimental, cross-sectional and correlational design with the
participation of 201 nurses of the Central Hospital. Luis N. Saenz. The study used a survey
methodology using the EL-CELID S and CL-SPC job satisfaction assessment tools, both based
on Likert scales, while maintaining appropriate ethical principles. The results show that
transactional leadership predominates (94.0%), while job satisfaction is mainly characterized
by partial dissatisfaction (71.1%). Similarly, the dimensions of transformational leadership (p
< 0.635), transactional leadership (p < 0.607), and laissez-faire leadership (p < 0.520) showed
a positive and significant relationship with job satisfaction (p < 0.001). Similarly, a strong
positive correlation was also found between leadership style and job satisfaction (r = 0.739; p
< 0.001). In conclusion, leadership style was significantly related to nurses' job satisfaction,
highlighting the importance of leadership in the hospital setting in creating a positive work

environment and thereby improving staff performance and professional interactions.

Keywords: Leadership, Job satisfaction, Nursing



INTRODUCCION

En los centros de salud, el liderazgo es un factor clave para asegurar que los servicios
funcionen sin problemas y que se cumplan las metas de la organizacion. En este &mbito, los
profesionales de enfermeria desempefian un papel clave en el cuidado de los pacientes,
coordinando equipos multidisciplinarios y planificando actividades asistenciales. De igual
manera, ayuda a crear condiciones de trabajo adecuadas que apoyen el desempefio del personal.
En este contexto, el estilo de liderazgo elegido puede influir significativamente en la
motivacion, compromiso y satisfaccion laboral de los trabajadores, factores que impactan
directamente en la calidad de la atencion médica prestada a los pacientes. La satisfaccion
laboral es un factor clave para evaluar el bienestar de los trabajadores y el entorno
organizacional en las instalaciones sanitarias. Esto se refiere a como los profesionales perciben
su entorno laboral, considerando factores como las condiciones de trabajo, el reconocimiento
de sus funciones, las interacciones entre pares y las oportunidades para el desarrollo
profesional. En este contexto, el liderazgo que proporciona la direccion puede afectar
significativamente ese nivel de satisfaccion. Un nivel suficiente de satisfaccidn laboral fomenta
el compromiso institucional, el desempefio eficiente y la colaboracién entre los miembros del
equipo. Sin embargo, cuando se reduce, puede haber desaliento, dificultades en las relaciones
laborales e incluso la intencion de abandonar el puesto. Este estudio tiene como objetivo
identificar la relacion entre los estilos de liderazgo y la satisfaccion laboral del personal de
enfermeria. El capitulo | aborda el problema de investigacion, su justificacion y los desafios
primarios identificados en el hospital. El capitulo Il trata del desarrollo del marco teérico para
las variables de estudio y sus dimensiones.El capitulo 111 describe el enfoque metodoldgico,
las herramientas de medicion, la poblacion y la muestra que se eligieron. El capitulo IV
presenta los principales hallazgos del estudio y verifica las hipétesis. Finalmente, el capitulo V

presenta las conclusiones y recomendaciones que resultan de los hallazgos.

Xi



1. CAPITULO I: EL PROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema

El liderazgo supone una competencia clave en el entorno laboral,
particularmente en los servicios de salud, ya que facilita la coordinacion de los equipos
de trabajo que se caracterizan por favorecer el logro de los objetivos institucionales (1).
En este contexto, los profesionales de enfermeria cumplen una funcién esencial al
liderar equipos multidisciplinarios, promoviendo un ambiente de colaboracién
orientado a la prestacion de cuidados integrales y seguros (2). Asimismo, la capacidad
de motivar, orientar y dirigir al personal contribuye al alcance de los objetivos
institucionales y mejora el rendimiento profesional. En este sentido, el compromiso con
las funciones asignadas y la motivacion laboral son elementos indispensables para

proporcionar una atencion caracterizada por la calidad y la calidez (3).

A nivel internacional, las investigaciones recientes continGan evidenciando el
impacto de el efecto de los diferentes estilos de liderazgo (EL) en el bienestar y la
satisfaccion laboral (SL) del personal de enfermeria. En este sentido, la revision
sistematica realizada por Niinihuhta y Haggman-Laitila (2022), que analizé estudios
cuantitativos desarrollados en diferentes paises, determin6 que los EL de apoyo y
aquellos centrados en las relaciones interpersonales se asocian significativamente
presentando mayores niveles de SL, motivacién, confianza en los lideres y bienestar en
el trabajo. Por el contrario, las modalidades de liderazgo inadecuados se asociaron con
un mayor agotamiento emocional, una reduccion en los niveles de SL y una mayor
intencion de renunciar al puesto de trabajo. Los autores concluyen que el liderazgo
desempefiado por los responsables de enfermeria es un elemento clave para fomentar

entornos laborales saludables y contribuir al bienestar del personal (4).



En Latinoamérica también se han desarrollado investigaciones relacionadas con
esta tematica. Tal es el caso del estudio realizado por Cabrera en Argentina,
denominado "Los EL de la jefa de enfermeria y las motivaciones del personal”. Los
resultados obtenidos mediante cuestionarios evidenciaron que, en los profesionales del
area de enfermeria que ejercen cargos de direccion y supervision, se observa una mayor
presencia de los EL de caracter autocratico y democratico, seguidos, en menor
proporcidn, por los estilos cooperativo y condescendiente. Asimismo, se identifico una
tendencia hacia la autonomia del personal; sin embargo, las dimensiones de libertad y
responsabilidad obtuvieron calificaciones intermedias. De igual manera, las distintas
formas de comunicacion (asertiva, verbal y escrita) fueron valoradas favorablemente

por los participantes (5).

Por otro lado, Herndndez y colaboradores, en México, evaluaron el grado de SL
de quienes integran el area de enfermeria en cuatro establecimientos de salud. Los
hallazgos mostraron que los principales factores relacionados con niveles reducidos de
SL fueron la insuficiente motivacion y la escasa capacitacion del personal. Ademas, el
estudio evidencio que las relaciones entre los jefes y los trabajadores representan uno
de los factores mas influyentes en la SL, mientras que no se evidenciaron diferencias
estadisticamente significativas entre los factores extrinsecos analizados. En
consecuencia, los autores concluyen que las relaciones entre los trabajadores en el
ambito laboral desempefian una funcion decisiva en la SL de los profesionales de
enfermeria, mientras que aspectos relacionados con las oportunidades de promocién y

el desarrollo profesional podrian influir en los niveles de insatisfaccion laboral (6).

Diversos estudios realizados en instituciones de los sectores publico, sanitario,
educativo y de hidrocarburos en paises de América, Europa y Oceania han evidenciado

un vinculo relevante estadisticamente entre el liderazgo y la SL (7). En este contexto,



el estudio realizado en instituciones en los establecimientos de salud del primer nivel
de atencion se evidencia que el 52 % del personal presenta una SL moderada, mientras
que el 44 % registra un nivel alto y el 4 % manifiesta un nivel bajo (8). Estos resultados
adquieren relevancia debido a que la SL se relaciona con directamente en la calidad y
productividad del trabajo, pudiendo repercutir en el deterioro de la calidad del servicio
y la inasistencia laboral, la intencion de abandonar la organizacién y otros indicadores
relacionados con el desempefio institucional (9). Asimismo, la evaluacion del clima
organizacional proporciona informacion relevante para comprender el comportamiento
organizacional y favorece la aplicacion de estrategias dirigidas al fortalecimiento de la

estructura institucional y al mejoramiento del desempefio del personal (10).

En el estudio realizado por Mendoza y Tejada sobre los EL y el nivel de SL de
quienes ejercen la profesion de enfermeria del Hospital Regional Virgen de Fatima, se
encontrd que el estilo de liderazgo predominante percibido por los participantes fue el
transaccional, representando el 50% de las respuestas. Respecto a la SL, el 44% de los
profesionales manifestd presentar un nivel bajo. Ademas, al evaluar el vinculo entre
ambas variables, se evidencio que el 25 % de los participantes enfermeros que percibian
un liderazgo transaccional manifestaban sentirse satisfechos laboralmente (11). Estos
hallazgos respaldan la relevancia del liderazgo como un elemento relacionado con el
bienestar laboral. En este contexto, la SL puede definirse como una condicion
emocional favorable que surge de la percepcion que tiene el colaborador de su
desemperfio profesional acumulado sobre sus experiencias laborales, el cual depende
tanto de las caracteristicas del puesto de trabajo como de las particularidades

individuales del profesional.

En el contexto nacional, una investigacion desarrollada en un hospital de la

capital analiz6 el nivel de motivacién y su asociacion con la SL de los profesionales de



enfermeria. Los resultados evidenciaron que la motivacion y la SL presentaban niveles
moderados, evidenciandose una relacion estrecha entre ambas variables (12). Un
panorama similar se evidencia en el Hospital Nacional Luis N. Saenz, especificamente
en el area de enfermeria, donde los profesionales manifiestan que la SL no alcanza los
niveles esperados. Entre las principales dificultades identificadas se encuentran los
conflictos interpersonales, las tensiones con los jefes inmediatos y con el personal de
otras areas, asi como deficiencias en la comunicacién, factores que repercuten en el
contexto organizacional y en el adecuado desempefio de las actividades asistenciales.
Asimismo, algunos profesionales refieren que disponen de escasa autonomia para la
toma de decisiones, debido a la obligacion de acatar estrictamente las indicaciones de
sus superiores, situacion que genera sentimientos de subordinacién, desmotivacion e
insatisfaccion. A ello se suma una limitada identificacion con el equipo de trabajo y

con la institucion donde desempefian sus funciones.

La presente busca generar evidencia tedrica que contribuya a comprender y
analizar los EL y su influencia sobre la SL de los profesionales del area de enfermeria.
Con base en los resultados obtenidos, se busca generar informacién que favorezca el
fortalecimiento tanto del desarrollo personal como del desempefio profesional,
proporcionando fundamentos para la formulacion de estrategias orientadas al
mejoramiento del liderazgo y de la SL. Ambas variables constituyen elementos
esenciales para el ejercicio responsable de la profesion y para el logro de una atencién

de calidad (13).

En este contexto, la insatisfaccion laboral de los profesionales de enfermeria
puede estar asociada a diversos factores, siendo el liderazgo uno de los més relevantes.
El liderazgo, entendido como un componente estratégico de la gestion organizacional,

influye directamente dentro del entorno laboral, la motivacion y el desempefio de los
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colaboradores, quienes representan el principal recurso de toda institucion de salud. En

consecuencia, resulta pertinente plantear el siguiente problema de investigacion.
1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general

¢Qué relacion existe entre los estilos de liderazgo y la satisfaccion laboral de los

enfermeros que laboran en el Hospital de la Policia Nacional del Peru, 20267
1.2.2. Problemas especificos

¢Existe relacion entre estilo de liderazgo transformacional y la satisfaccién

laboral de los enfermeros?

¢Existe relacion entre estilo de liderazgo transaccional y la satisfaccion laboral

de los enfermeros?

¢Existe relacion entre estilo de liderazgo laissez-faire/no liderazgo y la

satisfaccion laboral de los enfermeros?
1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general

Determinar la relacién entre los estilos de liderazgo y la satisfaccion laboral de

los enfermeros de un Hospital.
1.3.2. Objetivos especificos

Establecer la relacion entre estilos de liderazgo de enfermeria transformacional

y la satisfaccion laboral de los enfermeros de un hospital.

Establecer la relacion entre estilos de liderazgo de enfermeria transaccional y la

satisfaccion laboral de los enfermeros de un hospital.



Establecer la relacion entre estilos de liderazgo de enfermeria laissez-faire/no

liderazgo y la satisfaccion laboral de los enfermeros de un hospital.

1.4. Justificacién de la investigacion

1.4.1. Teodrica

Se tuvo como propasito determinar el vinculo entre los estilos de liderazgo (EL)
y la satisfaccion laboral del personal del personal de enfermeria de una institucion
hospitalaria perteneciente a la Policia Nacional del Peru. La investigacion se sustentd
en la teoria de Bass, quien concibe el liderazgo como un proceso de influencia dirigido
al cumplimiento de objetivos compartidos, considerando los estilos transformacionales,
transaccional y laissez-faire. De manera semejante, se tomé como referencia la teoria
de Palma, la cual entiende la satisfaccion laboral (SL) como el estado de bienestar
emocional que experimenta el trabajador en relacion con su actividad laboral,
condicionado por diversos factores individuales y organizacionales. En este sentido, la
investigacion examind la asociacion entre ambas variables con el proposito de aportar
evidencia cientifica que permita fortalecer el bienestar de quienes ejercen la profesion
de enfermeria y favorecer el desarrollo de ambientes laborales saludables en los

establecimientos hospitalarios de la Policia Nacional del Peru.
1.4.2. Metodologica

Se desarroll6 bajo el método hipotetico-deductivo, siguiendo un enfoque de
naturaleza cuantitativa y de naturaleza aplicada. Se emple6 un disefio no experimental,
transversal y de nivel correlacional, mediante la aplicacion de dos instrumentos
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destinados a evaluar las variables consideradas en el estudio. Estos instrumentos
constituyen una base de referencia para futuras investigaciones realizadas en contextos

con caracteristicas similares.

Para evaluar los EL se utilizo el cuestionario CELIDS, empleado en estudios del
ambito organizacional y respaldado por evidencias de validez y confiabilidad obtenidas
mediante procedimientos psicométricos. Por otro lado, la SL fue evaluada mediante la
Escala de Satisfaccion Laboral de Sonia Palma Carrillo, instrumento de caracter
multidimensional que cuenta con procesos de validacion psicométrica y adecuados
niveles de confiabilidad. La aplicacién de ambos instrumentos permitié obtener
informacidn objetiva y pertinente en funcion de los objetivos establecidos. Asimismo,
el estudio se desarrollo siguiendo los procedimientos propios del metodo cientifico,
procurando garantizar el rigor metodoldgico durante las diferentes etapas de la

investigacion y la obtencion de evidencia cientifica.
1.4.3. Préctica

La presente investigacion aporta al fortalecimiento de la gestion del talento
humano y al desarrollo continuo del personal de enfermeria asistencial de un hospital
de la Policia Nacional del Peru. La SL representa un aspecto fundamental para el
adecuado desempefio de los profesionales, el compromiso con la institucién y la
construccion de un entorno laboral favorable dentro de los servicios de salud. En este
contexto, los resultados permitiran establecer la relacion existente entre los EL y la SL,
generando informacidn relevante para disefiar estrategias que contribuyan a optimizar
la gestidn del personal, mejorar las relaciones interpersonales en el trabajo y favorecer
la calidad de la atencion proporcionada a los pacientes. Asimismo, los hallazgos podran

servir de sustento para fortalecer las iniciativas institucionales orientadas a brindar



servicios de salud eficientes, humanizados y adaptados a las actuales exigencias de

calidad en la atencion sanitaria.
1.5. Limitaciones de la investigacion

El estudio de investigacion se llevo a cabo en el Hospital Nacional PNP Luis N.
Séenz; mostré algunas limitaciones durante la ejecucion y aplicacion de los
instrumentos de recoleccion de datos. EI primer problema fue obtener los permisos de
los servicios de hospitalizacidn para poder aplicar los cuestionarios a sus enfermeros;
otro problema fue que la distribucién del personal de enfermeria en distintos turnos
dificulté la posibilidad de reunir en un solo momento a todos los participantes de la
muestra. Sin embargo, el empleo de herramientas tecnoldgicas de comunicacién, como
Google Meet, permiti6 superar estas dificultades, evidenciando su utilidad en el ambito

sanitario.



2. CAPITULO II: MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes de la investigacion
Internacionales

Nurfiez et al. (14), en el 2021, en México, en su estudio evaluo la asociacion entre
el estilo de liderazgo percibido y el nivel de SL del personal de enfermeria que
desempefia funciones en el area de hospitalizacion de una institucion de segundo nivel.
La investigacion presentd un disefio no experimental, prospectivo y de corte
transversal, y estuvo conformado por una muestra de 45 profesionales de enfermeria.
Para la recopilacion de informacion, se utilizaron un cuestionario para evaluar los EL
y una escala orientada a medir la SL general. De las 34 respuestas obtenidas, se observo
un predominio del liderazgo transaccional (64,7%), seguido del liderazgo
transformacional (20,6%) y del estilo laissez-faire (14,7%). Respecto a la SL, el 58,8%
de las enfermeras manifestd sentirse moderadamente satisfecha, mientras que el 23,5%
sefiald estar muy satisfecha. Por otro lado, el 5,9% indic6 encontrarse insatisfecha y el
11,8% mostrd una posicion indiferente. Finalmente, los hallazgos mostraron que no se
encontré una asociacion estadisticamente significativa entre las variables analizadas,
por lo que no fue posible establecer una relacion directa entre el estilo de liderazgo y la

SL del personal del area de hospitalizacion.

Bracamonte et al. (15), en el 2021, en Argentina, tuvo un planteamiento como
objeto de “Establecer la correlacion del liderazgo y la SL en un nosocomio en
Argentina”. La investigacion presentd un disefio descriptivo, de corte transversal y de
caracter observacional. Se empled la encuesta y el cuestionario. ElI (58.9%) se
identificaron pertenecientes al liderazgo democratico, mientras que el liderazgo

transaccional fue identificado por el (71.2%) de los encuestados. Ademas, el 83.6% del



equipo de enfermeria manifestaron estar entusiasmados con el E.L. que se ejerce. Se
evidencid una correspondencia entre un determinado estilo de liderazgo y el nivel de
SL, alcanzando el 100 % en el personal de enfermeria demostraron un L. autocratico y
transaccional. En cuanto al E.L. comun de los gestores en las diferentes areas de salud
fue el transformacional, después la transaccional y el democréatico. Igualmente, no se
ubicé una correlacion relevante entre los E.L. y la S.L., establecido en la verificacién
por Chi cuadrado fue de: (15.0) y (p = 0.2414.) En conclusion, no se descubrié una

afinidad del E.L. y la S.L. de los licenciados enfermeros en un hospital de Argentina.

Rojas et al. (16), en el 2022, en México, investigaron con el objeto de
“Identificar una correlacion entre los EL y clima organizacional en el equipo en salud
como en enfermeria en un nosocomio del estado del pais de México”. Fue cuantitativa,
las variables entre si y analitica. Se emple6 138 formularios a los efectivos de
enfermeria con al menos un periodo anual del pasado laboral en la institucion. Se
utilizaron los instrumentos de Liderazgo Situacional y Clima Organizacional, los cuales
presentaron una confiabilidad medida mediante el alfa de Cronbach de (.92). Se
eliminaron los cuestionarios incompletos con la firma de los consentimientos. En el
estudio consensual se utilizO Rho debido al sistema SPSS. El estilo de liderazgo
participativo fue el predominante en la institucién, con un 46 %, mientras que la
adaptabilidad del liderazgo presentd un nivel bajo, alcanzando el (61%). No se
descubrid un vinculo estadisticamente importante en medio de las variables de maneras
y amoldamiento de liderazgo en el ambiente de la institucién. Se concluy6 que cuando
disminuye los EL obtendra perjudicar un desempefio con las labores, las metas y la
correcta percepcion en el ambiente de la institucion, lo que puede interferir en los
equipos de trabajo y afectar de algin modo manera la naturaleza calidad de la asistencia

de la sanidad.
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Villarreal et al. (17), en el 2022, en Panama4, tuvieron el objeto de “Presenciar
el estilo de liderazgo durante su labor de los licenciados de enfermeria y su correlacion
variable de la actividad en un hospital”. Representativo, correlacional y cruzado.
Poblacion de 111 licenciados de enfermeria, donde respondieron la herramienta de Paul
Hersey y Keneth Blanchard de 1973. La herramienta se expidié mediante la virtualidad,
y se empleo una configuracién en laminas para aumentar los mejores resultados. Toda
la comunicacién se desarrollo por el sistema SPSS. El estilo de liderazgo que
predomino entre el personal fue el participativo (E3) con un (42%), consecuente al
estilo persuasivo (E2) con un (37%), el estilo dirigir (E1) con un (13%), y, por altimo,
el estilo delegar (E4) con un (8%). No se descubrié correlacion probabilisticamente
marcada en relacion con el liderazgo situacional, se evidencid una asociacion
estadisticamente significativa en medio de una temporada de trabajo como experto en
enfermeria y la capacidad correcta, con un valor de (p < 0.05). Concluyo, que el estilo
de liderazgo predominante correspondio al participativo, no se evidencio un vinculo

estadistico significativo con las causas profesionales de los participantes.

Lascano et al. (18), en el afio 2022, en Mexico, se plantearon como objetivo
“Examinar a los jefes en enfermeria durante la COVID-19, mediante una revision
sistémica de la bibliografia”, método PRISMA a través de una revision sistematica, la
seleccién de 10 publicaciones académicas con palabras claves de basqueda, llegé a la
conclusion de que la pandemia resalté la consideracién de la funcién de los enfermeros
en el liderazgo dentro de una entidad de salud. Se demostré la capacidad de las
enfermeras como lideres en diversos aspectos, como la atencién clinica, la gestion de
bienes y de trabajadores, la elaboracion de politicas y la implementacion de
procedimientos y protocolos validados en sus instituciones de salud respectivas.

Ademas, se destacd su capacidad de acumular evidencia para la toma de decisiones
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como profesionales de enfermeria y su destacado papel dentro del equipo

multidisciplinario de salud.
Nacionales

Leyva et al. (19), en 2021, en Peru, tuvieron como objetivo determinar la
relacion entre la capacidad de liderazgo y el nivel de SL en enfermeras de la Red
Trujillo. El estudio conto con la participacion de 51 profesionales de enfermeria
pertenecientes a los establecimientos de salud de dicha red. Para la evaluacion de las
variables, se utilizaron dos instrumentos de medicion, uno orientado a valorar la
capacidad de liderazgo y otro destinado a medir el nivel de SL del personal de
enfermeria. La informacion recopilada fue organizada y presentada mediante tablas de
frecuencias simples y dobles, considerando valores absolutos y porcentajes. Asimismo,
para establecer la relacion entre las variables, se aplico la prueba estadistica de chi-
cuadrado. Los resultados evidenciaron que el 60,8 % de las participantes presento una
buena capacidad de liderazgo, mientras que el 39,2 % alcanzo un nivel regular. En
cuanto a la SL, el 70,6 % mostro un nivel adecuado y el 29,4 % presento un nivel
regular. Finalmente, los autores concluyeron que existe una asociacion estadisticamente

significativa entre la capacidad de liderazgo y la SL, con un valor de p inferior a 0,01

Alejo (20), en Peru, durante el afio 2023, tuvo como objetivo analizar la
evidencia cientifica relacionada con la percepcion de los profesionales de enfermeria
respecto a los estilos de liderazgo en el contexto hospitalario. La investigacion
correspondio a una revision sistematica, en la cual se realizo una busqueda de articulos
cientificos en diversas bases de datos electronicas, entre ellas PubMed, Scopus,
Embase, EBSCOhost y Web of Science. Como criterios de inclusion, se consideraron
investigaciones y libros publicados en espafiol, ingles y portugues entre los afios 2014

y 2023, siempre que contaran con el texto completo disponible. Mediante las estrategias
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de busqueda, se identificaron 1139 publicaciones cientificas, de las cuales 17 articulos
fueron seleccionados para el analisis final. Los hallazgos mostraron que los
profesionales de enfermeria tienden a adoptar un estilo de liderazgo transformacional
en su practica laboral, el cual se encuentra relacionado con procesos de cambio
organizacional. Asimismo, se evidencio que este estilo de liderazgo favorece la
motivacion del personal y promueve su participacion, contribuyendo al incremento de
la satisfaccion y el compromiso laboral. En este sentido, el liderazgo transformacional
es considerado un factor relevante para el funcionamiento eficiente de las instituciones

del sector salud

Valdivia (21), en 2023 tuvo como objetivo “identificar la relacion entre la
satisfaccion laboral y el ausentismo del personal de enfermeria de los servicios de
cirugia de un hospital del Ministerio de Salud”. La investigacion se desarrollo bajo un
enfoque cuantitativo, con un disefio correlacional de corte transversal. La muestra
estuvo conformada por 70 profesionales y tecnicos de enfermeria que desempefiaban
sus funciones en los servicios de cirugia de un hospital de nivel Ill. Para la aplicacion
de los instrumentos, se conto con la autorizacion correspondiente de la Oficina de
Docencia e Investigacion. La recoleccion de datos se realizo mediante la tecnica de
encuesta, utilizando dos cuestionarios con escala Likert, uno destinado a medir la
satisfaccion laboral y otro orientado a evaluar el ausentismo. Posteriormente, la
informacion obtenida fue procesada mediante el software SPSS version 2024,
obteniendose un coeficiente Rho de Spearman de 0,806. Los resultados evidenciaron
una asociacion estadisticamente significativa entre la satisfaccion laboral y el
ausentismo del personal de enfermeria (p = 0,000), indicando que los niveles mas

elevados de satisfaccion laboral se relacionan con menores niveles de ausentismo.
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Asimismo, se resalto la importancia del cumplimiento de las tareas y de la interaccion

con las autoridades para favorecer el desempefio adecuado del equipo de trabajo

Galarza (22), en 2023, tuvo como objetivo “establecer la relacion entre el
liderazgo y el nivel de SL de las obstetras del Instituto Nacional Materno Perinatal de
Lima”. La investigacion se desarrollo bajo un enfoque cuantitativo, con un disefio no
experimental de corte transversal y un alcance correlacional. La muestra estuvo
conformada por las jefas del Servicio de Obstetricia de dicha institucion. Los resultados
evidenciaron una asociacion entre el estilo de liderazgo ejercido por las obstetras y el
nivel de SL del personal. Asimismo, se obtuvo un coeficiente de correlacion rho de
Spearman de 0,549, lo que reflejo una correlacion positiva, moderada y
estadisticamente significativa entre las variables analizadas. Ademas, el 63,3 % de las
obstetras califico el liderazgo como regular, mientras que el 58,3 % manifesto presentar
un determinado nivel de SL. Finalmente, se identifico una relacion estadisticamente

significativa entre los estilos de liderazgo (EL) y el nivel de SL del personal.

Hernandez et al. (23), Peru 2025 tuvo como objetivo “determinar el impacto del
liderazgo en el compromiso laboral de los empleados publicos del sector salud”, un
estudio cuantitativo no experimental transversal con 500 participantes y utilizando un
modelo de ecuaciones estructurales utilizando muestras censales. Los resultados
mostraron un efecto positivo entre el estilo de liderazgo y el nivel de compromiso
laboral (B = 0,15, p < 0,01) y un efecto beneficioso del liderazgo transformacional (B
= 0,905, p < 0,01). En contraste, los estilos de liderazgo autoc ratico y democratico
tuvieron efectos negativos con valores de (B =-0,07, p<0,01) y (B =-0,15, p <0,01).
Finalmente, se concluyo que el uso adecuado de los estilos de liderazgo promueve la

inspiracion, el crecimiento profesional y fortalece el compromiso laboral..
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2.2. Bases Teoricas
2.2.1. Estilos de Liderazgo
Definiciones del liderazgo

El liderazgo se define como la habilidad de influir, dirigir y estimular a un
conjunto de personas con la finalidad de lograr metas comunes, mediante procesos de
comunicacion, proceso de decision y coordinacion entre el lider y sus colaboradores.
Segun Chiavenato, constituye un fenémeno social condicionado por la interaccion entre
las cualidades del lider, los miembros del grupo y las condiciones del entorno

organizacional (24).

Asimismo, Lorenzo sefiala que el liderazgo implica un proceso de desarrollo
personal y colectivo, donde el autoconocimiento y la habilidad para impulsar el

desarrollo de los miembros del equipo influyen en la efectividad del lider (25).

En este sentido, los EL corresponden a los diferentes formas de comportamiento
que adopta quien ejerce el liderazgo al dirigir e interactuar con sus colaboradores,
influyendo en la forma de tomar decisiones, delegar responsabilidades, establecer
comunicacion y motivar al equipo, lo cual puede repercutir en el ambiente

organizacional y el rendimiento laboral.
Teoria del rol del lider

Segun Mintzberg (26), los roles de liderazgo incluyen el lider figurativo (que
representa al grupo), lider de enlace (que conecta al grupo con otros), supervisor (que
supervisa las actividades del grupo), difusor (que comunica informacion), portavoz
(que representa al grupo ante otros), emprendedor (que busca oportunidades y
promueve el cambio), moderador de conflictos (que resuelve disputas), asignado de
recursos (que distribuye recursos) y negociador (que negocia con otros grupos). Esta
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teoria resalta la importancia de cémo los lideres perciben su rol y como se comportan
en funcion de esas percepciones y expectativas, asi como la diversidad de roles que

pueden desempefiar los lideres en un grupo.
Caracteristicas del liderazgo:

Un lider se distingue por su vision orientada al futuro, la cual le permite
proyectar metas claras anto en el &mbito personal como en el profesional. Asimismo,
ejerce influencia positiva en los demas, guiando su comportamiento y participando
activamente en la mejora de politicas, particularmente en el ambito de la enfermeria.
La motivacion es otra caracteristica esencial, ya que impulsa al grupo a trabajar con
entusiasmo, compromiso Yy responsabilidad compartida. Ademaés, promueve la
confianza a través de la empatia y la habilidad de inspirar a su equipo para alcanzar
objetivos comunes. También demuestra competencia politica al reconocer las
habilidades individuales de cada colaborador y asignar funciones acordes a sus
fortalezas, favoreciendo el rendimiento del equipo. Finalmente, promueve la
renovacion y el cambio al transformar dificultades en oportunidades, lo que permite a
la organizacion adaptarse, crecer y mantenerse vigente frente a los desafios del entorno

(27).
Clasificaciones de Liderazgo segun Max Weber

Max Weber se destacdé como uno de los primeros tedricos en abordar y
desarrollar el concepto de carisma, destacandolo como un elemento central dentro de
las teorias del liderazgo. A partir de su teoria de la autoridad, clasificé a las
organizaciones segun las relaciones de poder presentes en ellas, lo que permitié
comprender mejor por qué las personas obedecen y actian conforme a érdenes. Weber

identificd tres tipos de liderazgo: el carismatico, en el que el lider inspira entusiasmo y
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es percibido como alguien con cualidades extraordinarias; el tradicional, basado en
costumbres, jerarquias o linajes familiares que han mantenido el poder a lo largo del
tiempo; y el legal, que se fundamenta en normas, procesos democraticos y la
competencia profesional. Asimismo, Weber sefiala diversas cualidades esenciales que

debe poseer un lider (28).
Liderazgo en Profesionales de Enfermeria

Dentro del liderazgo formal en enfermeria, existen distintos cargos definidos.
El Director de Enfermeria es responsable de establecer objetivos, proyectos y
administrar recursos humanos y materiales, ademas de supervisar el funcionamiento
general del servicio. EI Subdirector de Enfermeria asume sus funciones en su ausencia
y apoya en la supervision e integracion de las areas, asegurando el cumplimiento de
metas y procesos. Por su parte, el Supervisor de Area coordina y dirige las actividades
en areas especificas, garantizando una atencion organizada y continua. EI Supervisor
de Apoyo se enfoca en la gestidn de recursos, capacitacion o calidad, colaborando con
otros sectores para mejorar resultados. Finalmente, el Supervisor o Jefe de Unidad de
Enfermeria coordina al personal y administra los recursos disponibles en su unidad,

asegurando el orden en los procesos a la calidad de la atencidn proporcionada. (29).
Dimensiones
Liderazgo transformacional.

Burns (30), desarrollé la teoria del liderazgo transformacional, que destaca la
importancia de la influencia de los lideres con sus simpatizantes. Conforme con esta
conjetura, los lideres transformacionales poseen cualidades de generar y corresponder
a sus colaboradores para que puedan superarse y puedan lograr objetivos personales en

favor de metas mas elevadas y el bienestar del grupo. Esta mirada se emplea segun

17



entre lideres y seguidores, destacando como los lideres pueden cambiar o transformar

a sus seguidores a través de su influencia y ejemplo.

De otro lado Bass (31), ampliarlo la propuesta de liderazgo transformacional
planteada por Burns, enfocandose en como los lideres influyen en sus seguidores para
lograr cambios significativos. Segun esta teoria, los lideres transformacionales no solo
inspiran con sus colaboradores, sino que también los concientizan sobre la importancia
de los resultados y los motivan a mejorar sus propias percepciones con el objeto de
mejorar el sistema. El planteamiento desarrolla una consideracion de la vision y la
cualidad de generar en otros para lograr un cambio positivo y significativo en la
institucion.

Martinez (32), nos sefiala que los estilos motivan a sus simpatizantes a superar
las expectativas y a sentir una fuerte conexion emocional con ellos. Estos lideres van
mas alla de los intereses personales o profesionales y generan una identificacion
profunda con la vision y los objetivos del lider. Para ser un lider transformacional
eficaz, se deben tener ciertas caracteristicas clave, como ampliar y elevar los intereses
del equipo, motivar a alcanzar los objetivos del grupo, estructurar una vision realista
del futuro, estimular intelectualmente a los subordinados y reconocer las diferencias
individuales. Estos lideres son capaces de crear nuevas visiones y movilizar a su equipo
para alcanzar los objetivos establecidos, transformando asi la organizacion o equipo de

trabajo.

Murillo (33), nos refiere que la teoria del liderazgo transformacional, tal como
la desarroll6 Bass, inicialmente no estaba vinculada especificamente al &ambito escolar.
Bass elabord su teoria del liderazgo transformacional basandose en conceptos mas
generales de liderazgo y su impacto en diferentes contextos organizativos, no

limitandola al entorno escolar. Sin embargo, con el tiempo, esta teoria se ha aplicado y
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adaptado a diversos contextos, incluido el &ambito educativo, donde se ha demostrado
que puede ser efectiva para generar y alentar a los colaboradores en una transformacion

positiva.

Alvarado (34), El lider transformacional cumple un rol fundamental al motivar
a sus seguidores y mejorar el desempefio del equipo. Destaca por su capacidad para
transmitir la importancia de las tareas y promover el compromiso tanto individual como
colectivo con la organizacion. Ademas, se caracteriza por poseer autoconfianza,
iniciativa, perseverancia, motivacion y una genuina preocupacion por los demas, junto
con la habilidad de impulsar el cambio. Estas cualidades le permiten inspirar y guiar a
su equipo hacia la superacion personal y la consecucion de los objetivos establecidos

comunes.
Liderazgo Transaccional

Segun Hellriegel et Al (35), “I liderazgo transaccional puede resultar limitado,
aunque no necesariamente negativo, para alcanzar el maximo desarrollo del potencial
de liderazgo”. Los lideres estimulan a sus seguidores a través de préacticas
condicionadas al otorgamiento de incentivos. Esto significa que los subordinados
reciben recompensas cuando cumplen con las expectativas y metas establecidas por el
lider. Ademas, el lider transaccional proporciona retroalimentacién a sus seguidores o
personal de los grupos mediante su labor, ayuda a equilibrar una direccion segun el

objeto y metas del trazadas.

Castro (36), la correlacion de los jefes y sus simpatizantes o subordinado se
define en un intercambio entre ambas partes. El lider reconoce lo que necesita sus

colaboradores o subordinados, examinando convenios en medio de los conjuntos o los
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equipos y las de los individuos, y recompensando o corrigiendo segun el nivel de

consecucion de las metas previamente establecidas.
Liderazgo Laissez Faire

Para Pacsi et Al (37), el liderazgo laissez-faire constituye un lider puede llegar
a ceder de manera voluntaria e intencional parte de su poder y autoridad al grupo u
organizacion, sin asumir completamente el control de las decisiones. Este tipo de
liderazgo suele caracterizarse por la delegacion excesiva de responsabilidades, el
desinterés y la evasion de sus funciones principales. En este caso, el lider no establece
metas ni objetivos claros, y presenta dificultades para enfrentar y resolver conflictos,
ya que tiende a evitarlos. Su falta de iniciativa, direccion y apoyo hacia los miembros
del equipo afecta negativamente el desempefio general. Diversos estudios han asociado
este estilo de liderazgo con resultados desfavorables, como baja satisfaccion, poca
efectividad, reduccién de la productividad, escasa cohesion grupal y menor esfuerzo

adicional por parte de los integrantes.
2.2.2. Satisfaccion laboral
Definicion de Satisfaccién laboral

La SL hace referencia a la percepcion favorable o desfavorable que desarrolla
un trabajador respecto a su experiencia en el entorno laboral, considerando aspectos
entre ellas, las condiciones laborales y las relaciones entre compafieros, reconocimiento
y caracteristicas del puesto desempefiado (38). Esta constituye una respuesta emocional
y actitudinal relacionada con el bienestar laboral, la motivacion y el compromiso con

sus funciones del trabajador hacia la organizacion.

En el sector salud, particularmente entre los integrantes del equipo de

enfermeria, la satisfaccion en el ambito laboral adquiere importancia debido a su
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relacion con el bienestar profesional, el rendimiento de los trabajadores y la calidad de

los servicios sanitarios brindados a los pacientes (38).
Modelo de las Determinantes de la Satisfaccion Laboral

El vinculo existente entre expectativas y recompensas es fundamental en la S.L.
de los trabajadores. Cuando las recompensas recibidas cumplen o superan las
expectativas de los empleados, se genera SL. En cambio, cuando las recompensas no
satisfacen las expectativas, puede generar insatisfaccion. La percepcion de las
recompensas también depende del nivel de responsabilidad, habilidades y antigiedad
en el cargo. Los trabajadores con mayor educacion, habilidades y responsabilidades
pueden tener expectativas mas altas en cuanto a las recompensas, mientras que aquellos
que dependen mas de su salario para cubrir necesidades basicas pueden verse mas

afectados por la insatisfaccion si sus expectativas no se cumplen (39).
Factores relacionados de la Satisfaccion Laboral.

Locke (40) afirma que esta conformada por diversos factores relacionados con
el trabajo, estos permiten al empleado evaluar aspectos personales y profesionales de
su desempefio, también influyen en la forma en que percibe su rol dentro de la
organizacion, esto ha permitido identificar elementos que pueden mejorarse. Uno de
ellos es la satisfaccion con el trabajo en si, esta se relaciona con oportunidades de
crecimiento, aprendizaje y logros. Incluye ademas el reconocimiento profesional
alcanzado. Otro factor es la satisfaccion con el salario recibido, depende de la
valoracion del trabajo frente a la compensacion econdmica, también esta la satisfaccion
con las promociones laborales. Esta se enfoca en las oportunidades de desarrollo
profesional, se considera igualmente el reconocimiento mediante elogios o criticas

constructivas. Ademas, influyen los beneficios laborales como seguro, pensiones y
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vacaciones, las condiciones de trabajo, como horarios y descansos, también son
relevantes, finalmente, intervienen la supervision, las relaciones laborales y la

organizacion.
Dimensiones: Satisfaccién Laboral - Sonia Palma Carrillo

Palma (41), las actitudes de un colaborador en su trabajo estan estrechamente
relacionadas con la SL y su desarrollo personal y profesional. Cuando un colaborador
se siente valorado, tiene buenas condiciones laborales, beneficios adecuados, buenas
relaciones sociales en el trabajo, oportunidades de desarrollo y una relacién positiva
con la autoridad, es mas probable que esté satisfecho con su trabajo y sea mas

productivo, nos menciona siete dimensiones dentro de su escala, las cuales son:

Condiciones Fisicas y/o materiales: Se refiere al entorno fisico y distribucion
de elementos dentro de una organizacion. Es importante que los empleados se sientan
cdémodos con la infraestructura y los recursos materiales que tienen a su disposicion

(42).

Beneficios Laborales y/o remunerativos: Se refiere a la compensacion que
recibe un empleado por parte de una organizacién en forma de salario regular u otros

incentivos financieros (43).

Politicas Administrativas: son las politicas y reglas de una organizacion que
rigen aspectos del trabajo como las horas de trabajo y las condiciones laborales e

impactan directamente en la experiencia de los empleados (44).

Relaciones Sociales: Alude al nivel de satisfaccion en las relaciones con otros
colegas dentro dentro de una entidad, en términos de soporte emocional, divisiones

claras de roles y actividades laborales compartidas (45).
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Desarrollo Personal: Representa las oportunidades brindadas a los empleados
para participar en actividades que promuevan el crecimiento y la satisfaccion persona

(46).

Desempefio de tareas: Hace referencia a la valoracién de las competencias y el
nivel de rendimiento laboral de un trabajador respecto con sus tareas laborales

habituales dentro de una organizacion (47).

Relacion con la autoridad: Esta vinculada con la percepcion y evaluacion que
tiene un empleado de su relacion con su supervisor inmediato a partir de su

comprension y evaluacion de sus actividades diarias y deberes laborales (48).
2.2.3. Teorias de Enfermeria

Rosemarie Rizzo Parse: “Desarrollo humano”, anteriormente tenia el titulo:
Evolucion Humana, el cual nos sefiala que el ser humano toma decisiones y desarrolla

capacidades de eleccidn (49).

Helen C. Erickson, Evelyn M. Tomlin y Mary Ann P. Swain: Sus “Modelos
y modelado de roles”, anteriormente tenia el titulo: Modelizacion y representacién de

roles (50).

Hildegard E. Peplau: La “Teoria de las relaciones interpersonales”,
inicialmente llamada como Enfermeria psicodinamica, se constituye como la primera
propuesta tedrica que surgio después de los planteamientos de Florence Nightingale.
Debido a ello, su aporte es reconocido como pionero en el ambito disciplinar. Esta
teoria marcd el inicio de la denominada escuela de la interaccion y se ha consolidado
como un referente primordial para el estudio de fendmenos vinculados con el vinculo
entre enfermera y paciente, la comunicacion y los roles profesionales en enfermeria
(52).
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Joan Riehl-Sisca: El “Interaccionismo simbolico”, perteneciente a la escuela
de la interaccion, se centra en el andlisis de la asociacion entre individuos, los actos
sociales, las interacciones reciprocas, asi como en la construccion de las corrientes
tedricas mas aplicadas a este enfoque terapéutico de la enfermeria se incluyen la teoria
rogeriana, la transaccional, la bioldgica, la gestéltica, la psicoanalitica, la de la realidad,

la sociologica, la de la crisis y la del esfuerzo. (52).
2.3. Formulacion de hipotesis
2.3.1. Hipotesis General

Hi: Existe relacion estadisticamente significativa entre los estilos de liderazgo
y la satisfaccion laboral de los enfermeros de un Hospital de la Policia Nacional del

Peru, 2026.

Ho: No existe relacion estadisticamente significativa entre los estilos de
liderazgo y la satisfaccion laboral de los enfermeros en el Hospital de la Policia

Nacional del Pera, 2026.
2.3.2. Hipotesis especificas

Hal: Existe relacion estadisticamente significativa entre el estilo de liderazgo

de enfermeria transformacional y la satisfaccién laboral de los enfermeros.

Ha2: Existe relacion estadisticamente significativa entre el estilo de liderazgo
de enfermeria transaccional de los enfermeros asistenciales y la satisfaccion laboral de

los enfermeros.

Ha3: Existe relacion estadisticamente significativa entre el de liderazgo de

enfermeria laissez-faire/no liderazgo y la satisfaccion laboral de los enfermeros.
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3. CAPITULO IlI: METODOLOGIA
3.1. Método de la investigacion

Fue desarrollado bajo la aplicacion del método hipotetico-deductivo. Partiendo
de la hipotesis general se formularon hipotesis especificas, las cuales permitieron
analizar el fendmeno desde diferentes perspectivas. La formulacion de las hipdtesis y
el andlisis de los hallazgos facilitaron la analisis comparativo de estas y contribuyeron
a una comprension mas amplia del fenémeno estudiado. Este método resulto util para

analizar y comprender fendmenos complejos desde diversas perspectivas (53).
3.2. Enfoque de la investigacion

El estudio siguié un enfoque cuantitativo, dado que utilizd técnicas para la
recoleccion de informacidn y su posterior procesamiento numérico a través de la
aplicaciéon de encuestas. Este enfoque permitié obtener informacion cuantificable y
emplear técnicas estadisticas para examinar la dindmica de las variables analizadas.
Asimismo, facilité la comprobacion de las hipotesis planteadas y la obtencion de

resultados objetivos y precisos (54).
3.3. Tipo de investigacién

El estudio correspondi6 al tipo de investigacion aplicada, dado que la
recopilacion de informacion se realiz6 mediante un cuestionario destinado a evaluar las
variables EL y SL. Los resultados obtenidos permitieron formular propuestas de mejora
y generar evidencia para futuras investigaciones. Segun Murillo, este tipo de

investigacion también se denomina "investigacion practica o empirica”, debido a que
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pretende emplear los conocimientos cientificos para abordar problematicas especificas
y aportar al fortalecimiento de la practica profesional. Asimismo, los conocimientos y
conclusiones obtenidos favorecieron una comprension sistematica y rigurosa de la

realidad estudiada (55).
3.4. Disefio de la investigacion

Se adoptd un disefio no experimental, transversal y de alcance correlacional,
puesto que estuvo orientada a determinar la asociacion entre los tipos de liderazgo y la
SL de los profesionales del area de enfermeria, observando las variables dentro de su
contexto cotidiano, sin intervenir o alterar deliberadamente intencional sobre ellas (56).
Este disefio permitio establecer la intensidad y la direccion de la relacion entre las
variables estudiadas dentro del contexto de investigacion, evaluando su
comportamiento en una poblacion determinada. Los estudios correlacionales se
caracterizan por examinar la asociacion entre las variables en su contexto habitual, sin
intervencion del investigador. En este marco, el disefio no experimental se fundamento
en la observacion y el analisis de los fenomenos tal como se presentan en la realidad,

sin manipular las variables ni alterar las condiciones en las que ocurren (54).
3.5. Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion

Estuvo integrada por el conjunto de unidades de analisis que cumplian con las
caracteristicas establecidas por quien desarrolla el estudio y que eran pertinentes para
el desarrollo del estudio. Estas unidades podian corresponder a personas, documentos,
objetos u otros elementos de interés. En cuanto a la muestra, esta constituy6 un grupo
representativo de la poblacion, seleccionado con el objetivo de obtener resultados que

pudieran extrapolarse al total de la poblacién investigada (57).
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En este sentido, la poblacion del estudio realizado estuvo constituida por 420
licenciados en enfermeria que desempefiaban sus labores en un hospital de la Policia
Nacional del Perd. EI grupo muestral estuvo constituido por 201 profesionales de
enfermeria que desempefiaban funciones en las areas de hospitalizacion, emergencia y

consultorios.
Criterios de seleccién
Criterios de inclusion:

Se considerd profesionales de enfermeria que cumplieron con los siguientes

criterios:

e Enfermeros que ostentaban el grado de oficial de servicios y pertenecian

a la Division de Enfermeria.
e Enfermeros con un tiempo de servicio igual o mayor a un afio en la
institucion.
e Enfermeros que accedieron voluntariamente a participar en el estudio y
suscribieron el consentimiento informado.
Criterios de exclusion:

Se excluyd licenciadas(os) por que cumplieron con los siguientes criterios:

e Enfermeros que se encontraban contratados bajo el régimen CAS o que
laboraban como locadores de servicios, debido a que sus condiciones

laborales diferian del grupo de estudio establecido.

e Enfermeros que  desempefiaban  exclusivamente  funciones
administrativas, sin participacion directa en actividades asistenciales

relacionadas con el fenémeno de estudio.
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e Enfermeros que no completaron los instrumentos de evaluacion o que

retiraron su participacion durante el desarrollo de la investigacion.
Muestra

La conformacion de la muestra constituyd un aspecto fundamental de la
investigacion, debido a que los resultados obtenidos a partir de ella permitieron realizar
inferencias sobre las caracteristicas de la poblacién. La eleccion del método de
muestreo dependi6 de la naturaleza de la poblacién y de los objetivos planteados en el
estudio (58). Para calcular la cantidad de participantes, se empled la formula para
poblaciones finitas, debido a que se conocia el tamafio de la poblacion accesible y esta

correspondia a una poblacion relativamente pequeria.

Formula para poblaciones finitas:

N+Zixp=*q
e2*(N-1)+Zi*p*q

n:=

Donde:

n = Tamano muestral

N = Tamafio poblacional X 420
Z = Nivel de confianza (95%) X 1.96
e = Error de estimacion (5%) X 0.05
p = Probabilidad de ocurrencia el evento estudiado (50%) 0.5
g = Probabilidad de ocurrencia un evento estudiado (50%) 0.5
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420%(1.96)%x0.5x0.5
n =
(0.05)2x(420-1)+(1.96)%2%0.5X0.5

n=201
Muestreo

El muestreo se definié como el conjunto de técnicas, procedimientos y criterios
utilizados con el propdsito de determinar una muestra que reflejara adecuadamente los
rasgos propios de la poblacion objeto de estudio de estudio. Su propoésito fue asegurar
una representacion apropiada de los elementos poblacionales en la muestra, de modo
que los resultados obtenidos pudieran ser generalizados al conjunto de la poblacion

investigada (59).

En la presente investigacion se empled una técnica de muestreo no
probabilistico por conveniencia, considerando que los participantes fueron elegidos de
acuerdo con su disponibilidad y accesibilidad en el Hospital Nacional PNP Luis N.
Séenz. Este procedimiento de muestreo permitio incorporar a los profesionales de
enfermeria que manifestaron su disposicion voluntaria para formar parte del estudio y
que, ademas, cumplian con los criterios de inclusion previamente establecidos.
Asimismo, este método de seleccion fue pertinente debido a la facilidad de acceso al
grupo objeto de estudio y a sus caracteristicas propias del contexto de la investigacion

(60).
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3.6. Variables y operacionalizacion

. Definicion . . . . . Escala de Escala valorativa
Variable Definicion Operacional Dimensiones Indicadores S .
conceptual medicion (niveles o rangos)
Son los patrones de e Liderazgo o Inspi ; ; del .
comportamiento y transformacional nspirar respeto y actuar como modelo a seguir.
formas de
interaccion que Los estilos de liderazgo e Motivar y comprometer al equipo con los objetivos.
adopta un lider para fueron evaluados . . .
T h - . e Liderazgo laissez faire: (34 —
influir, orientar y mediante el cuestionario e Fomentar creatividad y pensamiento critico. 78).

. motivar a sus E.L.-CELID S, - . .
Estilos de laborad identificando el estil ) o Ordinal e Liderazgo transaccional: (79
liderazgo colaporacores, lgentificando €i estilo o Atender necesidades y desarrollo individual de cada raina — 124) puntos

determinando la transformacional, miembro : . .

. . - e Liderazgo transformacional:
manera de tomar transaccional y laissez- Lid ional R | diante i . | (125 - 170)
decisiones, mediante un cuestionario  ® Liderazgo transacciona ° econqcer ogros me iante |ncent|v.05f: aros. .
comunicarse y de tipo Likert. ® Supervisar y corregir errores o desviaciones.
dirigir al equipo e Laissez Faire e Evitar decisiones y no asumir responsabilidades.
dentro de una
organizacion (24).

e Condiciones fisicas y/ e Comodidad y funcionalidad del espacio de trabajo.
confort o Evaluacion del ambiente fisico.
e Organizacion del espacio laboral.

Es la valoracion e Beneficios laboralesy/o e Valoracién del desempefio y eficiencia.
positiva 0 negativa La satisfaccion laboral remunerativas e Satisfaccion con la remuneracion.
que realiza un fue evaluada mediante la o Posibilidades de ascenso profesional.
trabajador sobre su Escala CL-SPC, e Politicas administrativas e Experiencia de maltrato o falta de respeto. * Baja satisfaccion: (0 —92)
experiencia laboral, considerando sus o Horarios y organizacion del tiempo laboral. e Parcialmente insatisfaccion:
considerando _dimensiones y e Reconacimiento del esfuerzo y logros. _ (93-111)
aspectos clasificandose en escalas Ordinal e Regular: (112 — 148)

Satisfaccion
Laboral

relacionados con las
condiciones de
trabajo, relaciones
interpersonales,
reconocimiento y
caracteristicas del
puesto desempefiado
(38).

de baja satisfaccion,
parcialmente
insatisfecho, regular,
parcialmente satisfecho y
alta satisfaccion
mediante un cuestionario
de tipo Likert.

e Relaciones Sociales

o Desarrollo personal

e Desempefio de tareas

e Relacion con la
autoridad

o Calidad de las interacciones entre compafieros.

e Apoyo emocional y profesional del equipo.

e Claridad en las funciones asignadas.

e Oportunidades de crecimiento profesional.

® Bienestar y satisfaccion laboral.

e Alcance de metas y autorrealizacion.

e Eficiencia y productividad en el trabajo.

e Competencias y habilidades aplicadas.

o Resultados obtenidos en las funciones asignadas.
e Comunicacion efectiva con superiores.

o Interacciones respetuosas y cordiales.

e Valoracion positiva del trabajo por parte de la autoridad.

e Parcial satisfaccion: (149 —
167)
o Alta satisfaccion: (168 — 180)
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3.7. Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos
3.7.1. Técnica

La tecnica implementada durante el estudio fue la encuesta, aplicada mediante
cuestionarios estructurados con escala tipo Likert. Este procedimiento facilitd recopilar
informacion cuantitativa acerca de las apreciaciones de los participantes respecto a las

variables estilos de liderazgo y satisfaccion laboral.
3.7.2. Descripcion
Ficha técnica del instrumento de la variable I: Estilos de Liderazgo
e Nombre: Estilos de Liderazgo CELID - S

e Objetos: Evaluar los E.L. predominantes como liderazgo
transformacional, transaccional y laissez faire, asi como las dimensiones

que lo componen.
e Autores: Morales y Morelo
e Adaptacion: Castro, Nader y casullo
e Administracion: Individual
e Tiempo: 15 minutos

e Sujetos de aplicacion: Licenciados de Enfermeria que son oficiales de

servicio que laboran en un Hospital de la Policia Nacional del Peru.

e Técnica: Cuestionario
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e Puntuacién y Escala de calificacion

PUNTUACION
. RANGO O NIVEL
NUMERICA
1 Nunca
2 Pocas veces
3 Ocasionalmente
4 Frecuentemente
5 Constantemente

Ficha técnica del instrumento de la variable I1: Satisfaccion Laboral
e Nombre: Escala de Satisfaccion Laboral SL - SPC

e Objetos: Evaluar el grado de satisfaccion laboral en las instituciones u
organizaciones atendiendo a los distintos factores que se encuentran en
juego a este respecto para conocer hasta qué punto el ejercicio del trabajo

es un placer o un perjuicio para el trabajador.
e Autores: Sonia Palma Carrillo
e Adaptacion: Ninguna
e Administracion: Individual
e Tiempo: 15 minutos

e Sujetos de aplicacion: Licenciados de Enfermeria que son oficiales de

servicio que laboran en un Hospital de la Policia Nacional del Per.

e Técnica: Cuestionario
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e Puntuacién y Escala de calificacion

PUNTUACION
. RANGO O NIVEL
NUMERICA
1 Total desacuerdo
2 En desacuerdo
3 Indeciso
4 De acuerdo
5 Total acuerdo

3.7.3. Validacion

El proceso de validacion del instrumento correspondiente a la variable EL,
elaborado en Argentina, se efectu6 mediante la evaluacion de siete especialistas,
obteniéndose un indice de validez de contenido de 1,00 (100 %) en todas sus
dimensiones. Asimismo, la confiabilidad del instrumento fue determinada en una
institucion educativa del Callao, obteniéndose un coeficiente Alfa de Cronbach de
0,817, resultado que demostrd una adecuada consistencia interna y un elevado nivel de

confiabilidad (61).

En cuanto al instrumento relacionado con la variable SL, su validacion se
efectu6 mediante el analisis de la validez de constructo y la validez concurrente. Esta
ultima se establecio a partir de la correlacién entre el puntaje global de la Escala SL-
SPC y el Cuestionario de Satisfaccion Laboral de Minnesota, version corta, aplicado a
una submuestra de 300 trabajadores. Los resultados evidenciaron adecuados niveles de

validez para el instrumento (62)
3.7.4. Confiabilidad

La fiabilidad de los instrumentos fue estimada utilizando el coeficiente Alfa de

Cronbach, calculado con el programa estadistico IBM SPSS Statistics, tomando como
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referencia las adaptaciones realizadas por Giraldo y Valdivia (63), para el instrumento

de EL, y por Quispe y Huaman (64), para el instrumento de satisfaccion laboral.

Para la variable EL, el analisis se realiz6 sobre una muestra de 18 casos validos,
obteniéndose un coeficiente Alfa de Cronbach de a = 0,981, valor que indic6 un nivel
de confiabilidad excelente y una elevada consistencia interna entre los 34 items que

conformaron la escala.

En el caso de la variable SL, el analisis se efectud con la participacién de 65
trabajadores de una empresa privada de telecomunicaciones de Cusco. El coeficiente
Alfa de Cronbach obtenido fue de a = 0,726, el cual correspondié a un nivel de

confiabilidad bueno, evidenciando una buena coherencia interna del instrumento.
3.8. Procesamiento y analisis de datos

La realizacion de la investigacion conto con la autorizacion previa del proyecto
por parte del Comité de Etica de la Universidad Privada Norbert Wiener.
Posteriormente, se obtuvo la autorizacion institucional del Comité de Etica del Hospital

Nacional PNP Luis N. Sadenz, donde se desarroll6 el estudio.

La recopilacion de informacion se llevo a cabo mediante la utilizacién de dos
instrumentos validados a los profesionales de enfermeria participantes, quienes
previamente firmaron el consentimiento informado. La técnica utilizada fue la encuesta

estructurada, aplicada de forma digital mediante la plataforma Google Forms. URL.:

https://docs.google.com/forms/d/e/1IFAIpQLSAOIKrLPPNDkSKUd9wQtFY(q

X4AnWJIOFX5igNZ0OXDwsRPN9Egyw/viewform

En primer lugar, se administré el Cuestionario de Estilos de Liderazgo (CELID-
S), precedido de una breve explicacion sobre los objetivos del estudio y las
instrucciones para su desarrollo. Los participantes dispusieron de aproximadamente 15
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minutos para completar el instrumento. Posteriormente, se aplico la Escala de
Satisfaccion Laboral CL-SPC, siguiendo el mismo procedimiento y con un tiempo

estimado de 15 minutos para su resolucion.

Una vez concluida la fase de recoleccion de datos, la informacion obtenida fue
revisada, depurada y sistematizada mediante Microsoft Excel. Posteriormente, los datos
fueron analizados mediante el software estadistico IBM SPSS Statistics, version 24, en
el cual se realizaron los analisis descriptivos e inferenciales correspondientes.
Finalmente, los hallazgos fueron organizados y expuestos mediante tablas y figuras,

con el proposito de facilitar su comprension e interpretacion.
3.9. Aspectos éticos

La investigacion se llevo a cabo respetando los principios eticos
correspondientes a los estudios que incluyen la participacidn de personas. Previamente,
se obtuvo la autorizacién de la institucién correspondiente y el consentimiento otorgado
por los participantes, asegurando que su intervencion fuera libre y voluntaria. Del
mismo modo, se protegio la confidencialidad y el anonimato de los datos recopilados,
los cuales fueron utilizados Unicamente para propositos relacionados con la formacién
académica y la investigacion. Los principios bioéticos considerados fueron los

siguientes:
Autonomia:

Las(os) enfermeras(os) contaran con la facultad de decidir libremente su
participacion en la investigacion, expresando su aceptacién mediante el consentimiento

informado.

Justicia:
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En el transcurso de la investigacion se asegurd que la atencion de enfermeria 'y
su calidad no se vean afectadas por prejuicios ni criterios personales, evitando cualquier

tipo de discriminacion en la prestacion del servicio.
No maleficencia:

El andlisis de los EL y su vinculo con la SL del personal profesional del area de

enfermeria permitira contribuir al bienestar del paciente, procurando no ocasionar dafio.
Beneficencia:

El desarrollo de la investigacion generara aportes positivos tanto para la
institucién como para el equipo de enfermeria que presta servicios en el Complejo

Hospitalario PNP Luis N. Saenz.
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4. CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE RESULTADOS

4.1. Resultados

Caracteristicas de la muestra

Tabla 1. Caracteristicas de la muestra de las enfermeras del Hospital Nacional PNP

Luis N. Saenz, 2026

Edades
Caracteristicas N° %
Edades
De 34 a 41 afios 31 15,4%
De 42 a 49 afios 127 63,2%
De 50 a 58 afios 43 21,4%
Total 201 100%
Sexo
Femenino 182 90,5%
Masculino 19 9,5%
Total 201 100%
Afios de experiencia
1 a 3 aflos 9 4,5%
4 a5 anos 15 7,5%
5 a mas afnos 175 87,15
Menos de 1 afio 2 1,0%
Total 201 100%
Area de servicio
Centro quirurgico 7 3,5%
Consultorio externo 4 2,0%
Emergencia 10 5,0%
Hospitalizacion 179 89,1%
ucCl 1 0,5%
Total 201 100,0
Turno que labora
Mafiana 6 3,0%
Rotativo 195 97,0%
Total 201 100,0

Nota: Base de datos SPSS del autor.
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Interpretacion.

Los datos evidencian un predominio notable del sexo femenino (90,5%), frente
a una minoria masculina (9,5%). En relacion con la edad, la mayor concentracion de
participantes se encuentra entre los 42 y 49 afios (63,2%), seguida del grupo de 50 a 58
afios (21,4%), mientras que el 15,4% corresponde al rango de 34 a 41 afos, lo que

refleja una poblacién mayoritariamente ubicada en la adultez media.

En cuanto a la experiencia profesional, se observa que el 87,1% posee cinco o
mas afios de servicio, el 7,5% cuenta con 4 a 5 afios, el 4,5% tiene entre 1 y 3 afios, y
apenas el 1,0% presenta menos de un afio de experiencia. Esto permite inferir que la
muestra estd compuesta principalmente por personal con trayectoria laboral

consolidada.

Respecto al area de desempefio, la gran mayoria labora en Hospitalizacion
(89,1%), mientras que porcentajes menores se distribuyen en Emergencia (5,0%),
Centro Quirdrgico (3,5%), Consultorio Externo (2,0%) y UCI (0,5%). Finalmente, en
relacién con el turno de trabajo, predomina ampliamente la modalidad rotativa (97,0%),
siendo reducido el grupo que trabaja Unicamente en turno de mafiana (3,0%). En
conjunto, las caracteristicas descritas permiten concluir que la poblacién estudiada se
compone principalmente de profesionales femeninas, con experiencia amplia,
desempefiandose mayoritariamente en el area de Hospitalizacion y bajo un sistema de

turnos rotativos.
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4.1.1. Andlisis descriptivo de los resultados

Tabla 2. Nivel de liderazgo en enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N.

Saenz,2026
Nivel Rango 'de Frecuencia Porcentaje (%)
puntaje
leerizgo laissez 3478 12 6.0 %
aire
Liderazgo 79124 189 94,0 %
transaccional
Liderazgo 125170 0 0,0%
transformacional
Total 201 100 %

Nota: Base de datos SPSS del autor.

Interpretacion.

Se observa que la gran mayoria de los participantes presenta un predomino de
liderazgo transaccional (94,0%), mientras que solo el 6,0% se ubica en liderazgo laissez

faire, no registrandose casos en liderazgo transformacional.

Estos resultados evidencian que el estilo de liderazgo predominante en la
poblacién evaluada es de tipo transaccional, caracterizado por una orientacién hacia el
cumplimiento de objetivos, el uso de recompensas y el control de las tareas. Asimismo,
la presencia minoritaria del liderazgo laissez-faire sugiere una baja tendencia hacia la
ausencia de direccion, mientras que la inexistencia de liderazgo transformacional indica
una limitada manifestacion de conductas orientadas a la inspiracién, motivacion y

desarrollo de los colaboradores.
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Tabla 3. Nivel de satisfaccion laboral en enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis

N. Saenz, 2026

Nivel Rango_de Frecuencia Porcentaje (%)
puntajes
Alta satisfaccion 168 — 180 0 0,0%
Parcial satisfaccion 149 — 167 0 0,0%
Regular 112 — 148 23 11,4 %
Parcialmente 93111 143 711 %
insatisfaccion
Baja satisfaccion 0-92 35 17,4 %
Total 201 100%

Nota: Base de datos SPSS del autor.

Interpretacion.

En relacién con la satisfaccion laboral, la mayoria de los participantes presenta

parcialmente insatisfaccién (71,1%). Asimismo, el 17,4% manifiesta baja satisfaccion,

mientras que solo el 11,4% alcanza un nivel regular.

Estos resultados evidencian un predominio de percepciones desfavorables

respecto al trabajo, lo que sugiere que gran parte del personal no se encuentra

plenamente satisfecho con sus condiciones laborales, observandose una limitada

proporcion de trabajadores con niveles aceptables de satisfaccion.
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Tabla 4. Nivel de las dimensiones de estilos de liderazgo en enfermeria del Hospital

Nacional PNP Luis N. Saenz, 2026

Niveles
Dimensiones Bajo Medio Alto
f % f % f %
Liderazgo Transformacional 13 6,5% 187 93,0% 1 0,5%
Liderazgo Transaccional 13 65% 186 925% 2 1,0%
Liderazgo Laissez Faire 13 65% 176 87,6% 12 6,0%

Nota: Base de datos SPSS del autor.

Interpretacion.

En la dimension de liderazgo transformacional, predomina el nivel medio

(93,0%), seguido de un reducido porcentaje en nivel bajo (6,5%) y una minima

presencia en nivel alto (0,5%). De manera similar, en el liderazgo transaccional se

observa mayor concentracion en el nivel medio (92,5%), con un 6,5% en nivel bajo y

apenas un 1,0% en nivel alto.

Por su parte, en el liderazgo laissez faire también prevalece el nivel medio

(87,6%); sin embargo, presenta una mayor proporcion en nivel alto (6,0%) en

comparacion con las otras dimensiones, manteniendo el mismo porcentaje en nivel bajo

(6,5%).
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Tabla 5. Nivel de las dimensiones de satisfaccion laboral en enfermeria del Hospital

Nacional PNP Luis N. Saenz, 2026.

Niveles

Dimensiones Bajo Medio Alto

f % f % f %

Condiciones fisicas y/
confort

Beneficios laborales y/o
remunerativas

25 12,4% 167  83,1% 9 4,5%

24 11,9% 158 78,6% 19 9,5%

Politicas 30 149% 169 841% 2  1,0%
administrativas

Relaciones Sociales 24 11,9% 157 78,1% 20 10,0%
Desarrollo personal 22 10,9% 171 85,1% 8 4,0%
Desempefio de tareas 17 8,5% 182 90,5% 2 1,0%
Relacion con la 24 119% 169 841% 8  4.0%
autoridad

Nota: Base de datos SPSS del autor.
Interpretacion.

En la dimension condiciones fisicas y/o confort predomina el nivel medio
(83,1%), seguido por el nivel bajo (12,4%) y una reducida proporcién en nivel alto
(4,5%). De manera similar, en beneficios laborales y/o remunerativos la mayor
concentracion se encuentra en el nivel medio (78,6%), con un 11,9% en nivel bajo y un
9,5% en nivel alto. En politicas administrativas también prevalece el nivel medio
(84,1%), presentandose un 14,9% en nivel bajo y apenas un 1,0% en nivel alto. En
relaciones sociales se mantiene la tendencia hacia el nivel medio (78,1%), con 11,9%
en nivel bajo y 10,0% en nivel alto.

Respecto al desarrollo personal, el 85,1% se ubica en nivel medio, el 10,9% en
nivel bajo y el 4,0% en nivel alto. En desempefio de tareas se observa igualmente

predominio del nivel medio (90,5%), con 8,5% en nivel bajo y 1,0% en nivel alto.
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Finalmente, en relacion con la autoridad el nivel medio alcanza el 84,1%, mientras que
el nivel bajo representa el 11,9% y el nivel alto el 4,0%.

4.1.2. Prueba de hipotesis
Prueba de normalidad

Tabla 6. Prueba de Kolmogorov-Smirnov para una muestra.

Variables Estadistico al Sig.
Estilos de liderazgo ,170 201 ,000
Satisfaccion laboral ,170 201 ,000

Interpretacion.

La prueba de Kolmogorov-Smirnov aplicada a una muestra evidencio que las
variables estilos de liderazgo y satisfaccion laboral presentan un nivel de significancia

de 0,000 (p < 0,05).

Estos resultados indican que ambas variables no siguen una distribucion normal,
motivo por el cual se rechaza la hipdtesis de normalidad. Por ello, para el analisis

inferencial se recomienda utilizar pruebas estadisticas no paramétricas.
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Prueba de hipotesis general

Hipotesis alterna (Hi): Se plantea la existencia de una correlacion estadisticamente
significativa entre los estilos de liderazgo que ejercen las enfermeras y la satisfaccion
laboral que ellas perciben de los enfermeros asistenciales de un Hospital de la Policia

Nacional del Perq, en el periodo del 2026.

Hipotesis nula (Ho): No se sostiene una correlacion estadisticamente significativa entre
los estilos de liderazgo que ejercen las enfermeras y la satisfaccion laboral que ellas
perciben de los enfermeros asistenciales de un Hospital de la Policia Nacional del Perd,

en el periodo del 2026.

Tabla 7. Relacion entre los estilos de liderazgo y la satisfaccion laboral en enfermeria

del Hospital Nacional PNP Luis N. Saenz, 2026.

Coeficiente de correlacion Satisfaccién Laboral
Rho de Spearman 739™
Estilos de Liderazgo Sig. (bilateral) ,000
N 201

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

Interpretacion.

En cuanto al objetivo de identificar la relacion entre los estilos de liderazgo y la
satisfaccion laboral de los profesionales de enfermeria, la prueba Rho de Spearman
obtuvo un coeficiente de correlacion de 0,739 y un nivel de significancia de 0,000 (p
< 0,01), siendo este menor a 0,05. Por tal motivo, se acepta la hipotesis alterna (H1)
y se rechaza la hipétesis nula (HO). Los resultados evidencian una relacion positiva

elevada y estadisticamente significativa entre las variables, lo que significa que
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mientras mejores sean las manifestaciones de los estilos de liderazgo, mayor sera el

nivel de satisfaccion laboral del personal de enfermeria analizado.

Prueba de hipotesis especifica 1

Hil: Se considera la existencia de una correlacion significativa entre estilos de
liderazgo de enfermeria transformacional y la satisfaccion laboral de los enfermeros

asistenciales.

Hol: No se considera la existencia de una correlacion significativa entre estilos de
liderazgo de enfermeria transformacional y la satisfaccion laboral de los enfermeros

asistenciales.

Tabla 8. Relacién entre la dimension de liderazgo transformacional y la satisfaccion

laboral en enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N. Saenz, 2026.

Coeficiente de correlacion Satisfaccién Laboral

Rho de Spearman 635"
Liderazgo o
transformacional Sig. (bilateral) ,000
N 201

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

Interpretacion.

En relacion con el objetivo de establecer la asociacion entre el liderazgo
transformacional de enfermeria y la satisfaccion laboral de los enfermeros
asistenciales, la prueba Rho de Spearman obtuvo un coeficiente de correlacion de
0,635 y un nivel de significancia de 0,000 (p < 0,01), siendo este inferior a 0,05. Por

ello, se acepta la hipdtesis alterna (H1) y se rechaza la hipdtesis nula (HO).

Estos hallazgos demuestran una relacion positiva de intensidad moderada a alta

y estadisticamente significativa entre las variables estudiadas, indicando que un mayor
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desarrollo del liderazgo transformacional se asocia con niveles mas elevados de

satisfaccion laboral en los profesionales de enfermeria evaluados.

Prueba de hipotesis especifica 2

H12: Se propone la existencia de una correlacion significativa entre estilos de liderazgo
de enfermeria transaccional de los enfermeros asistenciales y la satisfaccion laboral de

los enfermeros asistenciales.

Ho2: No se propone la existencia de una correlacion significativa entre estilos de
liderazgo de enfermeria transaccional de los enfermeros asistenciales y la satisfaccion

laboral de los enfermeros asistenciales.

Tabla 9. Relacién entre la dimension de liderazgo transaccional y la satisfaccion

laboral en enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N. Séenz, 2026.

Coeficiente de correlacion Satisfaccién
Laboral
Rho de Spearman 607"
L iderazgo Sig. (bilateral) 000

transaccional
N 201

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

En relacién con el objetivo de establecer la asociacion entre el liderazgo transaccional
de enfermeria y la satisfaccién laboral de los enfermeros asistenciales, la prueba Rho
de Spearman obtuvo un coeficiente de correlacion de 0,607 y un nivel de significancia
de 0,000 (p < 0,01), siendo este menor a 0,05. Por ello, se acepta la hipotesis alterna

(H1) y se rechaza la hipdtesis nula (HO).
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Los hallazgos evidencian una relacion positiva moderada y estadisticamente
significativa entre las variables analizadas, lo que significa que mayores
manifestaciones de liderazgo transaccional se relacionan con un incremento en la

satisfaccion laboral del personal de enfermeria evaluado.

Prueba de hipotesis especifica 3

Ha13: Se plantea la existencia de una correlacion significativa entre estilos de liderazgo
de enfermeria laissez-faire/no liderazgo y la satisfaccion laboral de los enfermeros

asistenciales.

Hi3: No se plantea la existencia de una correlacion significativa entre estilos de
liderazgo de enfermeria laissez-faire/no liderazgo y la satisfaccion laboral de los

enfermeros asistenciales.

Tabla 10. Relacion entre la dimensidn de liderazgo laissez faire y la satisfaccion

laboral en enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N. Saenz, 2026.

Coeficiente de correlacion Satisfaccién
Laboral
Rho de Spearman 520"
Liderazgo Sig. (bilateral) 000

transaccional
N 201

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

En relacion con el objetivo de establecer la asociacion entre el liderazgo laissez-faire
(no liderazgo) de enfermeria y la satisfaccion laboral de los enfermeros asistenciales, la
prueba Rho de Spearman obtuvo un coeficiente de correlacion de 0,520 y un nivel de
significancia de 0,000 (p < 0,01), valor inferior a 0,05. Por ello, se acepta la hipétesis

alterna (H1) y se rechaza la hipétesis nula (HO).
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Estos hallazgos evidencian una relacion positiva moderada y estadisticamente
significativa entre las variables estudiadas, indicando que la presencia de este estilo de
liderazgo guarda relacién con las variaciones en los niveles de satisfaccion laboral del

personal de enfermeria evaluado.

4.1.3. Discusioén de resultados

Los hallazgos de la presente investigacion demostraron una relacion
significativa entre los estilos de liderazgo y la satisfaccion laboral del personal de
enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N. Sdenz. Estos resultados resaltan la
relevancia del liderazgo en el ambito hospitalario, ya que la manera en que los lideres
dirigen, se comunican y orientan al equipo de trabajo puede influir en la percepcion del

clima laboral y en el bienestar profesional del personal de salud.

Respecto a las caracteristicas sociodemograficas de la muestra, se identificd un
predominio del sexo femenino (90,5%), resultado que coincide con la tendencia
histdrica de la profesién de enfermeria, caracterizada por una mayor representacion
femenina tanto a nivel nacional como internacional. Asimismo, se observé una mayor
concentracion de participantes entre los 42 y 49 afios (63,2%) y una elevada proporcion
de profesionales con mas de cinco afios de experiencia laboral (87,1%). Estas
caracteristicas reflejan una poblacidn con trayectoria profesional consolidada, aspecto
que debe considerarse al interpretar la percepcion del liderazgo y la satisfaccion laboral,
debido a que la experiencia acumulada puede influir en la valoracion del entorno
organizacional, la autonomia profesional y las relaciones establecidas dentro del equipo

de trabajo.

En relacién con el objetivo general, los resultados evidenciaron una relacion

positiva alta y estadisticamente significativa entre los estilos de liderazgo y la
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satisfaccion laboral (Rho de Spearman = 0,739; p < 0,001). Este resultado indica que
una percepcion mas favorable de los estilos de liderazgo se relaciona con mayores
niveles de satisfaccion laboral en el personal de enfermeria. En consecuencia, se acepta

la hipoOtesis alterna y se rechaza la hipdtesis nula planteada en la investigacion.

Estos resultados presentan similitud con lo reportado por Alejo (20), quien
identificé unarelacion significativa entre el liderazgo transformacional y la satisfaccion
laboral en profesionales de enfermeria en el contexto peruano. Asimismo, guardan
relacion con los hallazgos de Leyva et al. (19), quienes evidenciaron que las
competencias de liderazgo se asociaron con mejores niveles de satisfaccion laboral en
personal sanitario. La coincidencia entre estos estudios puede explicarse porque, dentro
de las organizaciones de salud, el liderazgo constituye un elemento relevante en la
comunicacion, coordinacion del trabajo y reconocimiento profesional, aspectos

vinculados con la percepcion positiva del ambiente laboral.

No obstante, a diferencia de investigaciones que han evaluado Unicamente la
relacion entre liderazgo general y satisfaccion laboral, el presente estudio aporta un
analisis diferenciado de los estilos transformacional, transaccional y laissez-faire,
permitiendo identificar como cada modalidad de liderazgo se relaciona con la
satisfaccion laboral en enfermeros de un hospital de la Policia Nacional del Peru. Este
aporte resulta relevante debido a que las caracteristicas organizacionales de las
instituciones policiales y hospitalarias pueden generar dinamicas particulares de
gestion, por lo que los resultados contribuyen a una comprensién contextualizada del

fenémeno estudiado.

Si bien la magnitud de la correlacién encontrada evidencia una asociacion
importante entre ambas variables, debe considerarse que la satisfaccion laboral es un

fendmeno multidimensional que también puede estar relacionado con factores
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personales, institucionales y laborales que no fueron evaluados en esta investigacion.
Por ello, los resultados no permiten establecer relaciones de causalidad, sino
Unicamente determinar la existencia de una asociacion estadisticamente significativa

entre los estilos de liderazgo y la satisfaccion laboral dentro del grupo estudiado.

En relacion con el liderazgo transformacional, los resultados evidenciaron una
relacion positiva moderada-alta y estadisticamente significativa con la satisfaccion
laboral (Rho de Spearman = 0,635; p < 0,001). Este hallazgo indica que una mayor
percepcion de préacticas asociadas al liderazgo transformacional se relaciona con
mayores niveles de satisfaccion laboral en el personal de enfermeria evaluado. En este
sentido, los resultados sugieren que aspectos como la motivacion, la comunicacion
efectiva, el reconocimiento y el desarrollo profesional promovidos por este estilo de
liderazgo pueden estar vinculados con una percepcion mas favorable del entorno

laboral.

Estos resultados coinciden con lo reportado por Alejo (20), quien encontré una
relacion significativa entre el liderazgo transformacional y la satisfaccion laboral en
profesionales de enfermeria en el contexto peruano. Asimismo, guardan concordancia
con Hernandez et al. (23), quienes evidenciaron una asociacién positiva entre el
liderazgo transformacional y el compromiso laboral del personal sanitario. La similitud
entre estos hallazgos puede explicarse porgue, en los servicios de salud, los lideres que
fomentan la participacion, inspiran al equipo y reconocen el aporte individual favorecen
condiciones organizacionales relacionadas con la motivacion y la satisfaccion

profesional.

Desde la perspectiva tedrica, estos resultados se sustentan en el modelo de
liderazgo transformacional propuesto por Bass y Burns, quienes sefialan que este estilo

se caracteriza por la capacidad del lider para estimular el compromiso, promover el
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crecimiento personal y orientar a los colaboradores hacia objetivos compartidos. En el
contexto de enfermeria, estas caracteristicas adquieren relevancia debido a la naturaleza
del trabajo asistencial, donde la coordinacion, confianza y comunicacion entre los
integrantes del equipo son elementos necesarios para el cumplimiento de las funciones

profesionales.

Asimismo, estos hallazgos pueden interpretarse desde la teoria de las relaciones
interpersonales de Pepla, la cual destaca la importancia de la interaccién humana como
un elemento fundamental para el desarrollo profesional y emocional. Desde esta
perspectiva, un liderazgo basado en la comunicacion, confianza y reconocimiento
puede favorecer relaciones laborales mas positivas, lo que podria relacionarse con una

mayor satisfaccion laboral del personal de enfermeria.

Sin embargo, los resultados evidenciaron que no se alcanzaron niveles elevados
de liderazgo transformacional en la totalidad de la muestra, lo que podria indicar la
existencia de oportunidades de mejora en la aplicacion de préacticas orientadas a la
inspiracion, participacion y desarrollo del personal dentro del contexto institucional
evaluado. En este sentido, los hallazgos aportan informacion relevante para fortalecer
estrategias de capacitacion en liderazgo dirigidas a los responsables de gestion y

supervision del personal de enfermeria.

A diferencia de estudios previos que han abordado el liderazgo transformacional
como una Vvariable asociada principalmente al desempefio 0 compromiso
organizacional, la presente investigacién amplia la evidencia al analizar su relacion
especifica con la satisfaccion laboral en enfermeros de un hospital de la Policia
Nacional del Peru. Este aporte permite reconocer la importancia de promover estilos de
liderazgo que respondan a las caracteristicas particulares de las instituciones sanitarias

con estructuras organizacionales jerarquizadas.
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En relacion con el liderazgo transaccional, los resultados evidenciaron una
relacion positiva moderada y estadisticamente significativa con la satisfaccion laboral
(Rho de Spearman = 0,607; p < 0,001). Este hallazgo indica que una mayor percepcién
de comportamientos asociados al liderazgo transaccional se relaciona con mayores
niveles de satisfaccion laboral en el personal de enfermeria del hospital evaluado. Esta
relacion podria estar vinculada con la claridad en la asignacion de funciones,
establecimiento de objetivos, supervision del desempefio y reconocimiento asociado al

cumplimiento de responsabilidades laborales.

Estos resultados coinciden con lo reportado por Galarza (22), quien identificd
una relacion significativa entre liderazgo y satisfaccion laboral en profesionales de
salud, evidenciando que las practicas de direccion y gestion del equipo pueden estar
relacionadas con la percepcion favorable del ambiente laboral. Asimismo, guardan
relacion con los hallazgos de Leyva et al. (19), quienes sefialaron que una adecuada
capacidad de liderazgo se asocia con mejores niveles de satisfaccion laboral en
trabajadores sanitarios. La similitud encontrada puede explicarse debido a que, en los
servicios hospitalarios, la existencia de objetivos definidos, normas claras y procesos
organizados constituye un elemento importante para el desarrollo de las actividades

asistenciales.

Desde el enfoque tedrico, estos resultados se relacionan con el planteamiento de
Bass, quien establece que el liderazgo transaccional se basa en procesos de intercambio
entre el lider y sus colaboradores, mediante la definicion de expectativas, cumplimiento
de objetivos y aplicacion de recompensas o retroalimentacién. En el contexto de
enfermeria, este estilo puede favorecer la percepcién de orden organizacional y
reconocimiento del desempefio cuando existe una adecuada comunicacion entre los

responsables de la gestion y el personal asistencial.
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No obstante, la literatura sefiala que una dependencia exclusiva del liderazgo
transaccional puede presentar limitaciones para promover procesos de innovacion,
autonomia y desarrollo profesional a largo plazo. En este sentido, Bass y otros autores
plantean que este estilo alcanza mejores resultados cuando se complementa con
componentes transformacionales que fomenten la motivacion interna, la participacion

y el crecimiento individual de los colaboradores.

El aporte del presente estudio radica en evidenciar que, dentro del contexto de
un hospital de la Policia Nacional del Peru, el liderazgo transaccional mantiene una
asociacion significativa con la satisfaccion laboral del personal de enfermeria. Estos
resultados sugieren la importancia de fortalecer modelos de gestion equilibrados, donde
los mecanismos de organizacion, supervision y reconocimiento propios del liderazgo
transaccional se integren con préacticas orientadas al desarrollo humano y profesional

del equipo.

Sin embargo, debe considerarse que la relacion identificada no permite
determinar que el liderazgo transaccional sea la causa directa de una mayor satisfaccion
laboral, debido al disefio correlacional de la investigacion. Por ello, futuros estudios
podrian incorporar variables complementarias como clima organizacional, motivacién
laboral, autonomia profesional o condiciones institucionales, con la finalidad de

comprender mejor los factores asociados a la satisfaccion laboral del personal sanitario.

En cuanto al liderazgo laissez-faire, los resultados mostraron una relacion
positiva de magnitud moderada y estadisticamente significativa con la satisfaccién
laboral. (Rho de Spearman = 0,520; p < 0,001). Este hallazgo evidencia que, a medida
que el personal de enfermeria percibe con mayor frecuencia comportamientos propios
de este estilo de liderazgo, también tiende a presentar mayores niveles de satisfaccion

laboral. Si bien este resultado difiere de los planteamientos tradicionales que vinculan
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el liderazgo laissez-faire con una menor efectividad organizacional, puede interpretarse
considerando las caracteristicas particulares de la poblacion estudiada y del contexto

hospitalario.

La relacion encontrada podria estar asociada con el nivel de experiencia
profesional de los participantes, debido a que el 87,1% del personal evaluado presentd
mas de cinco afios de experiencia laboral. Esta caracteristica podria favorecer mayores
niveles de autonomia, capacidad de toma de decisiones y seguridad profesional,
permitiendo que un menor nivel de supervision directa no sea necesariamente percibido
de manera negativa por trabajadores con amplia trayectoria asistencial. En este sentido,
la percepcion favorable de este estilo podria depender de factores individuales y
organizacionales que modulan la forma en que los colaboradores interpretan la ausencia

de una direccion constante.

Estos resultados contrastan con lo sefialado por Pacsi et al., quienes relacionan
el liderazgo laissez-faire con dificultades en la coordinacion, menor cohesion grupal y
reduccién de la satisfaccion laboral debido a la limitada participacion del lider en los
procesos organizacionales. La diferencia entre dichos hallazgos y los obtenidos en la
presente investigacion podria explicarse por las caracteristicas del contexto analizado,
ya que el personal de enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N. Séenz desarrolla
sus funciones dentro de una estructura institucional con procedimientos establecidos,

normas organizacionales y profesionales con experiencia acumulada.

Desde el enfoque situacional del liderazgo, estos resultados pueden
comprenderse considerando que la efectividad de un estilo de direccion depende de las
caracteristicas del equipo, el nivel de preparacion de los colaboradores y las demandas
del entorno laboral. Bajo esta perspectiva, un estilo con mayor delegacion puede ser

mejor valorado cuando los profesionales poseen competencias desarrolladas y
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autonomia suficiente para ejecutar sus funciones. Sin embargo, esta interpretacion debe
asumirse con cautela, debido a que la investigacion no evaluo directamente variables

como autonomia profesional, madurez laboral o cultura organizacional.

El aporte de este estudio consiste en evidenciar que la relacion entre liderazgo
laissez-faire y satisfaccion laboral puede presentar variaciones segln las caracteristicas
institucionales y profesionales de la poblacién evaluada. Por ello, los resultados
sugieren que la valoracion de este estilo no debe analizarse Unicamente desde una
perspectiva negativa, sino considerando las condiciones especificas en las que se

desarrolla la gestion del personal de enfermeria.

No obstante, debido al disefio correlacional de la investigacion, no es posible
establecer que el liderazgo laissez-faire incremente la satisfaccion laboral, sino
Unicamente determinar la existencia de una asociacion entre ambas variables. En
consecuencia, futuras investigaciones podrian profundizar en los factores que explican
esta relacion mediante la incorporacion de variables moderadoras como autonomia
profesional, clima organizacional, experiencia laboral y caracteristicas del liderazgo

institucional.

De manera integral, los resultados obtenidos evidencian que los estilos de
liderazgo presentan una relacion significativa con la satisfaccion laboral del personal
de enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N. Séaenz. Sin embargo, la magnitud de
estas relaciones varia segun el estilo de liderazgo analizado, destacAndose una mayor
asociacion con el liderazgo transformacional y transaccional, mientras que el liderazgo
laissez-faire presentd una relacibn moderada que requiere una interpretacion

contextualizada.
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Estos hallazgos coinciden con investigaciones previas que sefialan la
importancia del liderazgo dentro de las organizaciones sanitarias. En este sentido,
Nurfiez et al. (14) y Rojas et al. (16) reportaron resultados que evidencian la influencia
del contexto organizacional en la relacion entre liderazgo y variables laborales,
seflalando que las caracteristicas institucionales pueden modificar la percepcion que los
trabajadores tienen sobre sus lideres. Asimismo, Bracamonte et al. (15) y Villarreal et
al. (17) encontraron asociaciones variables entre estilos de liderazgo y satisfaccion
laboral, resaltando que la efectividad de un estilo de direccion depende de factores
relacionados con la estructura organizacional, caracteristicas del equipo y condiciones

laborales.

La comparacidn con estos antecedentes permite identificar que la relacion entre
liderazgo y satisfaccion laboral no presenta un comportamiento uniforme en todos los
contextos sanitarios. Mientras algunos estudios evidencian asociaciones mas favorables
con estilos orientados a la motivacion y desarrollo del personal, otros muestran
resultados diferentes debido a las particularidades institucionales. En este sentido, la
presente investigacion aporta evidencia especifica sobre el personal de enfermeria de
un hospital perteneciente a la Policia Nacional del Perd, contribuyendo a ampliar el
conocimiento sobre como los estilos de liderazgo se relacionan con la percepcion
laboral dentro de una organizacion con caracteristicas jerarquicas y operativas

particulares.

Desde una perspectiva teorica, los resultados son coherentes con el modelo de
liderazgo de Bass y Burns, quienes plantean que los estilos de liderazgo representan
diferentes formas de interaccién entre lideres y colaboradores, capaces de influir en la
dinamica organizacional. Asimismo, se relacionan con los planteamientos sobre

satisfaccion laboral de Palma, quien sostiene que la percepcion del trabajador respecto
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a su ambiente laboral se encuentra vinculada con factores internos y externos de la
organizacion. De esta manera, los hallazgos sugieren que el liderazgo constituye un
elemento relevante dentro de la experiencia laboral del personal de enfermeria, aunque

no representa el Unico factor asociado a su satisfaccion profesional.

Como aporte practico, los resultados pueden servir como referencia para el
fortalecimiento de estrategias institucionales orientadas al desarrollo del liderazgo en
los responsables de gestion y supervision del personal de enfermeria. En particular, se
recomienda promover modelos de liderazgo integrales que combinen la organizacién y
claridad de funciones del liderazgo transaccional con elementos de motivacion,
reconocimiento y desarrollo profesional propios del liderazgo transformacional.
Asimismo, los resultados sugieren la importancia de considerar las caracteristicas del
personal, como experiencia laboral y autonomia profesional, al momento de

implementar estrategias de gestion.

Finalmente, es necesario considerar que los hallazgos obtenidos deben ser
analizados tomando en cuenta las caracteristicas metodoldgicas de la investigacion. Al
tratarse de un estudio no experimental y correlacional, los resultados permiten
identificar asociaciones entre los estilos de liderazgo y la satisfaccion laboral, pero no
establecer relaciones de causalidad. Asimismo, aspectos como el clima organizacional,
la carga de trabajo, la remuneracién, el reconocimiento institucional y las condiciones
del entorno sanitario podrian influir en la percepcién de satisfaccion laboral. Por ello,
futuras investigaciones podrian considerar estos factores con la finalidad de obtener una

vision mas integral del fenémeno analizado.
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En sintesis, los resultados de la investigacion permiten evidenciar que los estilos
de liderazgo se encuentran relacionados con la satisfaccion laboral del personal de
enfermeria, resaltando la importancia de implementar practicas de liderazgo acordes
con las caracteristicas y necesidades de cada institucion. En este sentido, los hallazgos
constituyen un aporte para la gestion del talento humano en el &mbito sanitario, al
brindar evidencia contextualizada que puede servir como referencia para el desarrollo
de futuras estrategias orientadas a fortalecer el bienestar de los trabajadores y favorecer

la calidad organizacional en las instituciones de salud.
5. CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
5.1. Conclusiones

1. Se evidencio la presencia de una correlacion positiva alta y estadisticamente
significativa entre los estilos de liderazgo y la satisfaccion laboral en los profesionales
de enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N. Séenz durante el periodo 2026,
alcanzandose un coeficiente Rho de Spearman de 0,739 con un nivel de significancia
de p<0,001. Este resultado pone en evidencia que las manifestaciones de liderazgo
repercuten de manera favorable en la satisfaccidn laboral del personal de enfermeria,
fortaleciendo el clima laboral y contribuyendo al adecuado desempefio de los

profesionales dentro de la institucion hospitalaria.

2. Enrelacién con el primer objetivo especifico, el liderazgo transformacional evidencié
una correlacion positiva moderada-alta y estadisticamente significativa con la
satisfaccion laboral (p=0,635; p<0,001). Este resultado permite afirmar que las
conductas vinculadas con la motivacion, la inspiracion y el crecimiento profesional

contribuyen a incrementar los niveles de satisfaccion laboral en el personal de
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enfermeria, favoreciendo ademas un mayor compromiso con la institucién y una

percepcion mas favorable del ambiente de trabajo.

En relacion con el segundo objetivo especifico, se encontrd6 que el liderazgo
transaccional mantiene una correlacion positiva moderada y significativa con la
satisfaccion laboral (p=0,607; p<0,001). Ademas, este estilo de liderazgo fue
identificado como el mas predominante en la poblacion evaluada, con un porcentaje
de 94,0%. Los resultados indican que aspectos como el establecimiento de objetivos,
el monitoreo continuo y la aplicacion de recompensas favorecen de manera positiva
la satisfaccion laboral del personal de enfermeria, contribuyendo al adecuado

cumplimiento de sus funciones en el ambito hospitalario.

En relacion con el tercer objetivo especifico, el liderazgo laissez-faire evidencié una
correlacion positiva moderada y estadisticamente significativa con la satisfaccion
laboral (p=0,520; p<0,001). Sin embargo, este estilo solo represento el 6,0% de los
casos evaluados, evidenciando una baja presencia dentro de la institucion. Este
hallazgo sugiere que, aunque la limitada intervencién del lider puede asociarse con
variaciones en la satisfaccion laboral, su escasa aplicacion podria deberse a la
necesidad de mantener supervision y coordinacion constante en el personal de

enfermeria.

En el analisis descriptivo de la satisfaccion laboral, se identifico que el 71,1% del
personal present0 parcialmente insatisfaccion laboral y el 17,4% baja satisfaccion,
mientras que unicamente el 11,4% alcanzé un nivel regular, sin registrarse niveles de
alta satisfaccion. Asimismo, las dimensiones de satisfaccion laboral mostraron
predominio de niveles medios, especialmente en desempefio de tareas (90,5%),
desarrollo personal (85,1%) y relacion con la autoridad (84,1%). Estos resultados

evidencian que, aunque existe un contexto organizacional funcional, persisten
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percepciones desfavorables relacionadas con las condiciones laborales y el bienestar
del personal de enfermeria, reflejando la necesidad de fortalecer estrategias

institucionales orientadas a mejorar la satisfaccion laboral.
5.2. Recomendaciones

1. Serecomienda a la Division de Enfermeria del Hospital Nacional PNP Luis N. Saenz
implementar, dentro del Plan Operativo (PO) 2027, programas de formacion
orientados a coordinadores y jefes de servicio sobre liderazgo transformacional, se
propone desarrollar programas de capacitacion continua, talleres vivenciales sobre
liderazgo y comunicacion efectiva, sesiones de coaching y mentoria para
coordinadores y jefes de servicio, reuniones periddicas de retroalimentacion,
reconocimiento del desempefio, fortaleciendo competencias motivacionales,
comunicativas y de colaboracion, considerando la correlacion positiva alta encontrada

entre los estilos de liderazgo y la satisfaccion laboral (p=0,739; p<0,001).

2. Se sugiere a las jefaturas de enfermeria promover, dentro del Plan Operativo (PO)
2027, reuniones periddicas de orientacion y valoracion del desempefio del personal,
incentivando la participacion activa y el fortalecimiento del compromiso laboral,
tomando en cuenta que el liderazgo transformacional present6 una relacién positiva

moderada-alta con la satisfaccion laboral (p=0,635; p<0,001).

3. Se recomienda a la gestion hospitalaria establecer, dentro del Plan Operativo (PO)
2027, mecanismos de supervision y seguimiento continuo de las funciones del
personal de enfermeria mediante indicadores de desempefio y cumplimiento de metas
por servicio, considerando que el liderazgo transaccional fue el prevalente (94,0%) y
presentd correlacion positiva moderada con la satisfaccion laboral (p=0,607;

p<0,001).
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4. Seaconsejaa la Oficina de Recursos Humanos aplicar, dentro del Plan Operativo (PO)
2027, evaluaciones periodicas de satisfaccion laboral al personal de enfermeria, a fin
de identificar dificultades relacionadas con condiciones laborales, beneficios y
relacion con la autoridad, considerando que el 71,1% presentd parcialmente

insatisfaccion laboral y el 17,4% baja satisfaccion.

5. Se recomienda a los investigadores y profesionales del area de salud desarrollar, a
partir del Plan Operativo (PO) 2027, estudios que incluyan variables como clima
organizacional, estrés laboral y carga de trabajo, debido a que, pese a la correlacion
positiva encontrada entre liderazgo y satisfaccion laboral (p=0,739; p<0,001),
persistieron elevados niveles de parcialmente insatisfaccion laboral en el personal

evaluado.
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ANEXO 1. Matriz de Consistencia

ANEXOS

Formulacion del problema  Objetivos Hipétesis Variables Dimensiones Disefio meotodologico
Problema general Objetivo general Hipotesis General . . . L
] L - - . . - L, e e Liderazgo Tipo de investigacion
¢Qué relacion existe entre Determinar la relacion entre los  Hi: Existe relacion estadisticamente . . .
Variable 1: transformacional  Aplicada

los estilos de liderazgo y la
satisfaccion laboral de los
enfermeros que laboran en
el Hospital de la Policia
Nacional del Peru, 2026?

Problemas especificos
¢Existe relacion entre estilo
de liderazgo
transformacional 'y la
satisfaccion laboral de los
enfermeros?

¢Existe relacion entre estilo
de liderazgo transaccional y
la satisfaccion laboral de los
enfermeros?

¢Existe relacion entre estilo
de liderazgo laissez-faire/no
liderazgo y la satisfaccion
laboral de los enfermeros?

estilos de liderazgo y la
satisfaccion laboral de los
enfermeros de un Hospital.

Objetivos especificos
Establecer la relacién entre
estilos de liderazgo de
enfermeria transformacional y la
satisfaccion laboral de los
enfermeros de un hospital.

Establecer la relacion entre
estilos de liderazgo de
enfermeria transacional y la
satisfaccion laboral de los
enfermeros de un hospital.

relacion  entre
estilos de liderazgo de
enfermeria laissez-faire/no
liderazgo y la satisfaccion
laboral de los enfermeros de un
hospital.

Establecer la

significativa entre los estilos de liderazgo
y la satisfaccion laboral de los enfermeros
de un Hospital de la Policia Nacional del
Perd, 2026.

Ho: No existe relacion estadisticamente
significativa entre los estilos de liderazgo
y la satisfaccion laboral de los enfermeros
en el Hospital de la Policia Nacional del
Peru, 2026.

Hipotesis especificas

Hal: Existe relacion estadisticamente
significativa entre el estilo de liderazgo de
enfermeria  transformacional y la
satisfaccion laboral de los enfermeros.

Ha2: Existe relacion estadisticamente
significativa entre el estilo de liderazgo de
enfermeria  transaccional  de los
enfermeros asistenciales y la satisfaccion
laboral de los enfermeros.

Ha3: Existe relacion estadisticamente
significativa entre el de liderazgo de
enfermeria laissez-faire/no liderazgo y la
satisfaccion laboral de los enfermeros.

Estilos de e
liderazgo

Variable 2:
Satisfaccién
Laboral

Liderazgo
transaccional
Laissez Faire

Condiciones
fisicas y/ confort
Beneficios
laborales
remunerativas
Politicas
administrativa
Relaciones
Sociales
Desarrollo
personal
Desempefio  de
tareas

Relaciéon con la
autoridad

ylo

Método y disefio de la investigacion
Hipotético deductivo no experimental
Poblacion

Enfermeros asistenciales del Hospital
Central PNP LNS

Muestra

201 profesionales de enfermeria
Técnica

Encuesta

Instrumento 1:

Estilos de Liderazgo CELID — S
adaptado por Castro, Nader y casulo
(36).

Instrumento 2:

Escala de Satisfaccion Laboral SL —
SPC de Sonia Palma (41).




ANEXO 2. Instrumentos

“ESTILOS DE LIDERAZGO - CELID S”
Género:M( ) F( ) Edad: () Fecha: ..../..../....
Instrucciones:
Por favor, indique cuanto se ajusta cada una de ellas al estilo de liderar que usted percibe
en su superior. Use la siguiente escala de puntuacion y marque con “X” la alternativa

seleccionada. La escala de calificacion es la siguiente:

1 2 3 4 5

Nunca Rara vez A veces A menudo Siempre

1. | Su presencia tiene poco efecto en mi rendimiento laboral.

2. | Evita cambiar lo que hago mientras las cosas salgan bien.

3. | Nos sentimos orgullosos de trabajar con él.

Pone especial énfasis en la resolucion cuidadosa de los problemas
antes de actuar.

5. | Evita involucrarse en nuestros trabajos.

6. | Evita decirnos su opinién en algunas ocasiones.

Demuestra que cree firmemente en el dicho “si funciona, no lo

arregles”

8. | Nos da lo que queremos a cambio de recibir nuestro apoyo.

9. | Evita intervenir, excepto cuando no se consiguen los objetivos.

10 Se asegura que exista un fuerte acuerdo entre lo que él espera que
' hagamos y lo que podamos obtener de el por nuestro esfuerzo.

1 Siempre que sea necesario podemos negociar con él, lo que
" | obtendremos a cambio de nuestro trabajo.




Nos hace saber que podemos lograr lo que queremos sin trabajamos

12.
conforme a lo pactado por él.

13. | Se preocupa formar a aquellos que lo necesitan.

1 Centra su atencidn en los casos en los que no se consigue alcanzar
" | las metas esperadas.

15 Nos dice que nos basemos en el razonamiento y en la evidencia para
" | resolver los problemas.

16 Trata de que obtengamos lo que deseamos a cambio de nuestra
" | cooperacion.

17 Esta dispuesto a instruirnos o ensefiarnos siempre que lo
" | necesitamos.

18. | Evita hacer cambios mientras las cosas marchan bien.

19. | Nos da charlas para motivarnos.

20. | Evita tomar decisiones.

21. | Cuenta con nuestro respeto.

22. | Potencia nuestra motivacion de éxito.

’3 Trata de que veamos los problemas como a oportunidad para
" | aprender.

24. | Trata de desarrollar nuevas formas para motivarnos.

25. | Nos hace pensar de forma nueva sobre los viejos problemas.

o6 Nos deja que sigamos haciendo nuestro trabajo como siempre lo
" | hemos hecho, amenos de que sea necesario introducir algiin cambio.

27. | Es dificil encontrarlo cuando surge un problema.

08 Impulsa a la utilizacion de la inteligencia para superar los
" | obstaculos.

- Nos pide que fundamentemos nuestras opiniones con argumentos

sélidos.




Nos da nuevas formas de enfocar los problemas que antes nos

% resultaban desconcertantes.

31 | Evita decirnos como se tienen que hacer las cosas.

32. | Es probable que este ausente cuando se lo necesita.

33. | Tenemos plena confianza en él.

34. | Confiamos en su capacidad para superar cualquier obstaculo.

Gracias por su colaboracion



“SATISFACCION LABORAL” - SONIA PALMA CARRILLO

Marque con una (X) las siguientes caracteristicas que se ajusten a su persona y complete los
datos que se pide, recuerde la escala es totalmente anonimay no hay respuestas buenas ni malas

ya gue son solo opiniones.

Género:M( ) F( ) Edad: () Fecha: ..../..../....
1 2 3 4 5
Total .
Desacuerdo En Desacuerdo Indeciso De Acuerdo Total Acuerdo
2 |3 |4
1. | La distribucion fisica del ambiente de trabajo facilita la
realizacion de mis labores.
2. | Mi sueldo es muy bajo en relacion a la labor que realizo.
3. | ElI ambiente creado por mis comparfieros es el ideal para
desempefiar mi funciones.
4. | Siento que el trabajo que hago es justo para mi manera de ser.
5. | Latarea que realizo estan valiosa como cualquier otra.
6. | Mi(s) jefe es (son) compresivo(s).
7. | Me siento mal con lo que hago.
8. | Siento que recibo de parte de la entidad mal trato.
9. | Me agrada trabajar con mis colegas.
10. | Mi trabajo permite desarrollarme personalmente.
11. | Me siento realmente util con lo que hago.
12. | Es grata la disposicion de mi jefe cuando le pido alguna
consulta sobre mi trabajo.
13. | El ambiente donde trabajo es confortable.
14. | Siento que el sueldo que tengo es bastante aceptable.
15. | La sensacion que tengo de mi trabajo es que me estan
explotando.
16. | Prefiero tomar distancia con las personas que trabajo.
17. | Me disgusta mi horario de trabajo.
18. | Disfruto de cada labor que realizo en mi trabajo.
19. | Las tareas que realizo las percibo como algo sin importancia.
20. | Llevarse bien con el jefe beneficia la calidad del trabajo.
21. | La comodidad que me ofrece el ambiente de trabajo es
inigualable.
22. | Felizmente mi trabajo me permite cubrir mis expectativas
economicas.
23. | El horario de trabajo me resulta incomodo.
24. | Lasolidaridad es una virtud caracteristica en nuestro grupo de
trabajo.
25. | Me siento feliz por los resultados que logro en mi trabajo.
26. | Mi trabajo me aburre.
27. | Larelacion que tengo con mis superiores es cordial.
28. | En el ambiente fisico donde me ubico, trabajo comodamente.




29. | Mi trabajo me hace sentir realizado.

30. | Me gusta el trabajo que realizo.

31. | No me siento a gusto con mi(s) jefe(s)

32. | Existen las comodidades para un buen desempefio de las
labores diarias.

33. | No te reconocen el esfuerzo si trabajas més de las horas
reglamentadas.

34. | Haciendo mi trabajo me siento bien conmigo mismo(a).

35. | Me siento complacido(a) con la actividad que realizo.

36. | Mi(s) jefe(s), valoran el esfuerzo que realizo en mi trabajo.

Gracias por su colaboracion



ANEXO 3. Confiabilidad de los instrumentos de recoleccion de datos
Para determinar la consistencia interna de los instrumentos utilizados en la presente
investigacion, se revisaron los coeficientes de confiabilidad reportados en los estudios de
validacion originales de cada escala. El analisis estadistico se realizé6 mediante el coeficiente
Alfa de Cronbach, indicador que permite estimar el grado de homogeneidad entre los items
que conforman cada instrumento.

Fiabilidad de los instrumentos

Alfa de Cronbach N de elementos
Escala_de Estilos de 0.981 34
Liderazgo
Escala de Desempefio 0.726 36
Laboral

Al examinar la fiabilidad del primer instrumento, correspondiente a la variable Estilos de
Liderazgo, el analisis efectuado sobre 34 items obtuvo un coeficiente Alfa de Cronbach de
0.981, valor que se ubica en un rango de confiabilidad excelente. Esto evidencia una elevada
consistencia interna entre los reactivos, indicando que los items presentan alta homogeneidad
al medir el constructo tedrico propuesto. Respecto al segundo instrumento, correspondiente a
la variable Desempefio Laboral, se contd con la participacion de 65 trabajadores de una
empresa privada de telecomunicaciones en Cusco. El analisis mediante Alfa de Cronbach
obtuvo un valor de 0.726, lo cual se interpreta como un nivel de confiabilidad aceptable a
bueno. Esto sugiere que los items mantienen una adecuada relacion interna y permiten medir
de manera consistente la variable evaluada. Considerando que ambos instrumentos superan el
valor minimo recomendado de 0.70 para estudios en ciencias sociales, se concluye que
presentan una consistencia interna adecuada. En consecuencia, los instrumentos son
estadisticamente confiables y aptos para su aplicacion en la investigacion, permitiendo obtener

resultados validos y consistentes sobre las variables de interés.



ANEXO 4. Aprobacion del comité de Etica.

o
Universidad
MNorbert Wiener

CONSTANCIA DE APROBACION
DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

Lima, 10 de diciembre del 2025.
Autor Responsable:
CHARLES JHONATAN ALCARRAZ HASSINGER
Exp. N2: 3227-2025

De mi consideracion:

Es grato expresarle mi cordial saludo y a la vez informarle que el Comité Institucional de Etica e
Integridad Cientifica (CIEIC) de la Universidad Privada Norbert Wiener evalué y APROBO el siguiente
proyecto de investigacion:

Proyecto Titulado: “Estilos de liderazgo y la satisfaccion laboral de los enfermeros asistenciales de
un Hospital de la Policia Nacional del Pera”
Version Nro. 2, aprobada por el asesor en fecha 03/12/ 2025.

El cual tiene como Autor(es) a:
CHARLES JHONATAN ALCARRAZ HASSINGER

La APROBACION otorgada comprende la verificacion del cumplimiento de las buenas practicas éticas,
la adecuada evaluacién del balance riesgo/beneficio, la idoneidad del equipo de investigacién y la
garantia de confidencialidad en el manejo de los datos, entre otros aspectos éticos y metodolégicos
pertinentes.

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallados a continuacién:

La aprobacion otorgada por el CIEIC tiene una vigencia de veinticuatro (24) meses contados
desde la fecha de emision del presente documento. Esta vigencia es exclusiva para los
procedimientos éticos revisados por el Comité y no sustituye ni aplica a los tramites
administrativos ante |a Oficina de Grados y Titulos.

La constancia de aprobaciéon por el CIEIC no garantiza |la aceptacién por parte de las
instituciones en las que se planea realizar la investigacion.

En caso de requerir una enmienda, entendida como una modificacién menor que no altera de
manera sustantiva el proyecto aprobado, esta debera ser presentada al CIEIC y no podra
ejecutarse sin su aprobacion previa. Cualquier cambio sustantivo debera tramitarse como
proyecto nuevo ante el CIEIC.

Es cuanto informo a usted para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

Mg. Angelica Karina Minaya Galarreta
Presidente
Comité Institucional de Etica e Integridad Cientifica
Universidad Privada Norbert Wiener

Avenida Arequipa 440 / Teléfono: 939513820 (Atencidn: lunes a viernes de 8:00 a 16:30 horas.) / Correo: comite.etica@uwieneredu.pe



ANEXO 5. Formato de Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION
Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener
Investigador: Alcarraz Hassinger, Charles Jhonatan

Titulo: “ESTILOS DE LIDERAZGO Y LA SATISFACCION LABORAL DE LOS
ENFERMEROS ASISTENCIALES DE UN HOSPITAL DE LA POLICIA NACIONAL DEL
PERU”.

Propdsito del estudio

Poder conocer como la asociacion de los estilos de liderazgo influyen en la satisfacon laboral
asi como la forma de dirigir un equipo impacta en el bienestar y el compromiso de los
empleados. Este analisis es fundamental para que las organizaciones creen un entorno de
trabajo favorable que motive a los empleados.

Procedimientos

Si usted decide participar en este estudio, se le realizara lo siguiente: realizar dos cuestionarios
en forma digital (Google Forms), mediante un enlace enviado al participante, con una duracion
aproximada de 15 minutos por cada cuestionario.

Riesgo

No conlleva riesgos de tipo fisico, emocional ni social. Las actividades propuestas siguen
protocolos éticos aprobados y no contemplan procedimientos invasivos ni situaciones que
puedan ocasionarle algun perjuicio. Usted tiene la libertad de decidir si desea participar y puede
retirarse en cualquier momento sin que esto genere consecuencia alguna. Toda la informacion
que proporcione sera manejada con estricta confidencialidad. Se asegura el respeto a su
integridad, privacidad y derechos, conforme a la normativa vigente en investigacion en salud.
Si tiene alguna duda, puede comunicarse con el equipo responsable antes, durante o despues
de su participacion.

Beneficios

No implica recibir beneficios econdmicos, clinicos ni de otro tipo para quien decida tomar
parte. No incentivos, compensaciones ni asertivos directos por participar. El estudio tiene un
propdsito exclusivamente académico, institucional o cientifico, sin estar orientado a generar
beneficios individuales. Los datos recopilados seran utilizados Unicamente para analisis y no
tendran efectos directos sobre la atencién médica, el diagndstico o el tratamiento del
participante. Esta condicion serd explicada claramente antes de iniciar el estudio, como parte
del proceso ético del consentimiento informado.



Confidencialidad

Los datos obtenidos seran registrados mediante cddigos, omitiendo nombres u otros elementos
que puedan permitir su identificacion directa. Si los resultados del estudio se presentan o
publican, no se divulgara ninguna informacion personal que pueda afectar su anonimato. Los
documentos y archivos vinculados con su participacion estaran disponibles Unicamente para el
equipo de investigacion y no podran ser consultados por personas ajenas al estudio.

Derechos del particpante

Si en algun momento del estudio siente incomodidad, puede dejar de participar o abstenerse de
continuar con alguna parte del proceso sin gque esto le genere consecuencia alguna. Ante
cualquier duda, inquietud o malestar, tiene total libertad para comunicarse con el equipo
responsable. Puede contactar al investigador Alcarraz Hassinger, Charles Jhonatan al nimero
993062532, 0 a la Dra. Angélica Karina Minaya Galarreta, presidenta del Comité de Etica de
la Universidad Norbert Wiener, asi como escribir al correo comite.etica@uwiener.edu.pe.

Consentimiento

Declaro que acepto participar de manera voluntaria en esta investigacion. Reconozco que se
me ha explicado lo que implica formar parte del estudio y comprendo las posibles situaciones
que podrian presentarse. Asimismo, entiendo que tengo el derecho de no participar o de
retirarme en cualquier momento, incluso si inicialmente di mi consentimiento, sin que ello me
generé consecuencias. Se me entregara una copia firmada de este documento como constancia
de mi decision informada

Participante Investigador
Nombres: Nomobres:

DNI: DNI:


mailto:comite.etica@uwiener.edu.pe

ANEXO 6. Carta de Aprobacion de la institucion para la recoleccion de datos

[=]
ot

POLICIA NACIONAL DEL PERU
HOSPITAL NACIOMAL PNP "LNS"
COMITE DE INVESTIGACION

INFORME N° 24-2026 COMGEN PNP/DIRPRSAL/DIRSAPOL.HN.PNP.LNS.COMITE DE

ETICA E INVESTIGACION.IEF.

ASUNTO : SOBRE AUTORIZACION PARA APLICACION
PROYECTO DE TESIS.

REF : PASE N° 000081-2026-CG-DIRPRSAL-SUBDSP-
CHPNPLNS-SEC

Tengo el honor de dirigirme a usted, en relacién al
documento de la referencia, con la finalidad de hacer de su conocimiento lo
siguiente:

Este Comité de Investigacion del HN.PNP.LNS es de opinion FAVORABLE para
realizar el Proyecto de Investigacion titulado “ESTILOS DE LIDERAZGO Y LA
SATISFACCION LABORAL DE LOS ENFERMEROS ASISTENCIALES DE UN
HOSPITAL DE LA POLICIA NACIONAL DEL PERU ” a desarrollarse en el
HN.PNP.LNS; asimismo hago de su conocimiento que esta. “Las conclusiones
de la presente Investigacion proporcionan mayores conocimientos sobre
el tema, lo cual redundara en mejoras para la atencion de la familia policial”.

Se cumple con informar a las instancias respectivas, asi como a el Estudiante
Charles Jhonatan ALCARRAZ HASSINGER, procedente de la Universidad
Norbert Wiener Es cuanto cumplo con informar a usted para conocimiento y
fines correspondientes.

Jesls Maria, 20 de febrero del 2026.

FIRMADO DIGITALMENTE

08 - 353268
Juan Miguel FERNANDEZ GRADOS
COMANDANTE SPNP
PRESIDENTE DEL COMITE DE INVESTIGACION
DEL HN.PNP.LNS

Firmado digalmente por:

&7 FERNANDEZ GRADOS Juan
i Iiguel FAL 20504380077 hard
W rrma | Metivo: Soy el autor del
DIGITAL | documento

Fecha: 20/02/2020 18:58:27-0500




ANEXO 7. Reporte de similitud de Turnitin



zﬂ turnitin Pagina 2 de 74 - Descripcién general de integridad

18% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:616909553

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia
» Texto citado
» Texto mencionado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

14% @ Fuentes de Internet
7%  ME Publicaciones

16% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

zl'j ‘turn|t|n Pagina 2 de 74 - Descripcidn general de integridad

Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencién y la revise.

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:616909553



zﬂ turnitin Pagina 3 de 74 - Descripcién general de integridad

Fuentes principales

14% @ Fuentes de Internet
7%  ME Publicaciones

16% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostraran.

o Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

Trabajos

entregados
uwiener on 2025-01-31

Internet

hdl.handle.net

Internet

repositorio.ucv.edu.pe

o Internet

alicia.concytec.gob.pe

Trabajos

entregados
D.A. de Obstetricia y Enfermeria on 2026-04-24

Trabajos

entregados
Universitat Internacional de Catalunya on 2023-05-31

° Internet

repositorio.uncp.edu.pe

o Internet

docs.google.com

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2026-06-13

Trabajos

entregados
Universidad Nacional de San Cristébal de Huamanga on 2021-10-06
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https://repositorio.uwiener.edu.pe/server/api/core/bitstreams/347acc2d-d082-4807-ae4b-f4baa3c8cc94/content
https://hdl.handle.net/20.500.12848/8965
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/121068/Chumacero_CHKA-Mendez_ACG-SD.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://alicia.concytec.gob.pe/vufind/Record/REVUNJBG_2b327ec3c3eb5fc51817bd21a6c13526/Details
https://repositorio.uncp.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12894/11441/T010_72013431_T.pdf?isAllowed=y&sequence=4
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSdOlKrLPPNDkSKUd9wQtFYqX4nWJ0FX5iqNZ0XDwsRPN9Egyw/closedform
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