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Factores sociodemograficos, motivacion en el tmbajn,elntdigencia emocdicnal, calidad
de vida laboral y su asociacion con el rendimiento laboral en trabajadores de salud
PErUANOS

Introduccion El presente estudio aborda Iz influencia de |a inteligencia emocional (IE),
la motivacion laboral v la calidad de wida laboral en el rendimi=nto de los trabajadores
de salud en Penl. Considerando |a relevancia de estas variables en contextas clinicos,
especialmente durante situaciones estresantes como la pandemia de COVID-19

Objetivo: El objetive fue determinar como estos factores socicdemograficos y
psicosociales se asocian con 2l rendimiento laboral 2n este sector.

Metodos: Se adoptd un disefio descriptivo transversal, utilizando una muestra aleatoria
de trabajadores sanitarios de un hospital significativo, con una muestra minima
caltulads de 110 profesionales. Los instrumentas empleados incluyeron |3 escala de
Calidad de Vida, |z Escala de Inteligencia Emocionsal, la escala Motivacidn hacia el
trabajo, y el Cuestionarioc de Rendimiento Laboral Individual.

Resultodos: Los resultados mostraron una mayor participacion de trabajadores
sanitarios entre 28 vy 37 afos. 5e encontrd una correlzcion significativa entre |
inteligencia emaocional ({IE) v el remdimiento laboral {r = .398, p < .01), asi como entre |3
calidad de vida laboral y el rendimiento laboral (r = .484, p < .01}. No obstante, |3
motivacion laboral no mostrd una correlacion significativa con el rendimiento (r= 099,
p = 05). Ademas, las variables de ser mujer y trabsjar en el drea asistencial se
relacionaron de manera significativa con un mejor rendimiento laboral.

Conclusion: El estudio concluye gque el rendimiento laboral en el sector salud est3

positivamente influenciado por |a inteligencia emocional v |3 calidad de vida |aboral.
Estos hallazgos subrayan la importancia del apoyc emocdional, la cooperacion y |3

comunicacion en los entornos de saled, asi como el reconocimiento a través de
incentivos no solo monetarios. Este enfoque integral puede ser clave para mejorar |3
productividad vy la calidad de |z atencion al paciente en los establecimientos de salud.

Introduccion

La inteligencia emocional {IE} es un elemento importante del capital humano de
cuzlguier organizacidon. ¥ dependiendo del trabajo que se realice, de gerante o
empleado, se requeriran diferentes niveles de participacion emocional {Jorfiet al_, 2011;
Sorianc-Vazguez et al., 2023). La |IE comprande 2l conjunto de habilidades emocionales
v sociales de un individuo para afrontar con éxito los problemas o presiones de su
entorno (Mamani et al., 2022; Shahab et al., 2018). En ambientes clinicos, el manejo de
las emociones es beneficioso para los profesionales d= |a salud v los pacientes. Enel caso
de las enfermeras, la IE puede mejorar &l cuidado fisico v emodonal de los pacientes;
pues al mantenerse calmadas y empaticas bajo situacones donde el pacients
experimenta angustia, no 52 les nubla el pensamiento ¥ comenten Menos Srrores
(Mightingale et al., 2018; Ricalde-Castillo et al., 2023). En otro contexto mas algido,



durante la pandemia por COVID-19, |3 |E ha sido un recurso de afrontamiento empleado
por los lideres de atencion médica ante las situaciones estresantes que sus equipos de

salud experimentaban; ya gue favorecia la cooperacicn, busna comunicacion, empatia
v mativacion (Rossettini et al., 2021; Soriano-Vazrquez et al_, 2023).

Ademas, a diferencia de otras inteligencdias como la inteligencia social o el cocients de
imteligancia, la |E presanta un mayor alcance para predecir indicadores de rendimiento
laboral {Asiamah & Damgquah, 201%). Especialmente, |a IE aumenta el comportamiento
altruista, las actitudes laborales positivas y los resultados labaorales (Carmeli, 2003). B
desempefio laboral puede definirse como el resultado de alcanzar una meta de un
trabajo o rol dentro de una organizacion, es decir, 5 los empleados cumplen
satisfactoriamente las tareas asignadas por &l empleador se considera un alto
rendimiento laboral. Para los empleados de salud, ya sean publicos o privados, los
resultados de las tareas reladonadas con la atencidn médica dependeran de |z eficacia
con gque sean sjecutadas (Asiamash, 2017). Los estudios informam, gue aguellas
enfermeras gue expresan su emociones, compranden las emaociones de los demas y
manejan las emociones del entomo laboral; realizan mejor su trabajo ¥ con exito (Al-
Hamdan et al., 2017). De igual manera, entre los meadicos la |E y el rendimiento laboral
se encuentran relacionados teniendo como mediador a la satisfaccion laboral.
Considerando que los médicos conforman una busna parte de los profesionales de |z
salud, su rendimiento repercute en |z atendon v cuidado del pacients {Alwali & Alwali,

20232).

Chro aspecto importante relacionado al entorno de trabajo es |a motivadon laboral. 5e
entiende por motivacion laboral el grado de voluntad con que un esfuerzo es efectuado
v sostenido para cumplir con los objetivos de la organizacion (Li et al., 2014).
Particularmente la resolucidn reflexiva v | autoconciencia, componentes de la IE
mejoran la motivacion laboral y |a satisfaccion de las enfermeras (Karimi et al., 2015)
gque 2 manifiesta como pasion por su trabajo, independientaments de salaric o estatus
que tengan, puss son los objetivos los gue se persiguen con energia y tenacidad
(Manmgubat, 2017). En las instituciones de salud, los administradores de recursos
humanos son los responsables de motivar a sus empleados para gue la atencidn en salud
sea eficar v de calidad (Grujicic et al., 2018). La fusrza laboral en szlud debiera ser vista
como wn activo basico del sistema de salud con @racteristicas y necesidades especificas
que lidia constantemente con el lugar de trabajo, una carga lzboral pesada v |z blisquedsa
de mejores incentivos v salarios; por lo gue resulta importante stender, tambian, su
calidad de vida laboral {Sleem & Zakaria, 2015).

La calidad de wvida lzboarzal busca atraer empleados ¥y mantenerios en su lugar de trabajo
asignado y comprende factores laborales (satisfaccion laboral, tipo de trabajo, estras,
compromiso laboral, etc.) v no laborales (relacion trabajo-hogar, satisfaccion general

con la vida, etc.) que pueden afectar la relacion del empleado con su trabajo (Alfonso et
al., 2018) su eficacia organizacional, motivadon y rendimiento laboral. Si se evaldan

positivamente |as condiciones laborales y las oportunidades con gue s& cuents, el
resultado sera el bienestar psicoldgico; pero si la evaluacion es negativa, se tendra en



consacuencia la insatisfaccion. De modo que, una zita calidad de vida laboral mejorara
la satisfaccicn laboral, el desempefio organizacional y el rendimiento laboral; mientras

gque una baja calidad de vida laborzal significara baja motivacidn y menor rendimiento
laboral {Abd ellah Mejbel et al, 2013), {Jahani =t al., 2017). Por lo EIJE|_,QI presente
imvestigacion tuwo como objetivo determinar la asociacion entre los factores
demoeraficos, |z inteligencia emocional, |z motivacion para el trabajo y calidad de
trabajo con el rendimiento [aboral en trabajadores de salud.

Metodos
Materials and Methods
Diseno y Poblacion de Estudio

Se adoptd un disefio descriptivo transversal para examinar las caracteristicas
sociodemograficas de los trabajadores sanitarios. Se utilizd una base de datos de
persanal sanitario de un hospital en una ciudsd importante para delinear el univarso
de estudio. Se empled un muestreo alestorio simple para seleccionara los
participantes que cumplian con los criterios de inclusion: a) trabajadores con mas de
tres meses 2n su puesto actusl, b) personal en distintas areas, incluyendo asistencizles
v o asistendiales. La confidencialidad de los datos recopiladaos fue estrictamente
mantanida: estudio fue aprobado por el Comité de Etica de Investigacidn de una
universidad peruana, cumpliendo con las directrices de |a Declaracion de Halsink.

Se realizd un andlisis estadistico detzllado para responder a las preguntas de
irwatiga:iﬂngl tamano de la muestra se determind utilizando el software G Power
3.19.7, considerando mdltiples variables explicativas, un tamafo de efecto (0.10), una

potencia estadistica de 0.90 ﬂn nivel de significancia de 0.05 para 2l analizis de
regrasion multiple. Este cdlculo indicd uma muastra minima de 110 profesionales

sanitarios. En total, participaron 257 profesionales seleccionados aleatoriamante.

odos los participantes completaron y firmaron un consentimiento informado en linea,
v los datos recopilados no presentaron valores atipicos. Dos investigadores se
encargaron de contactar a los participantes seleccionados medianta llamadas
telefanicas y redes sociales.

Instrumentos

Colidad de vida: Este instrumento fue validado en Perd y muestra una alta consistencia
interna, evidencizda por un coeficiente Alfa de Cronbach de 0.870. Consiste 2n diez
items gue abarcan aspectos mmnﬂl bienestar fisico y psicologico, autocuidado,
independencia funcional, desempefio ocupacional, interaccion interpersonal, apoyo
social-emocional, apoyo comunitario vy de servicios, realizacion personal, satisfaccidn
espiritual y calidad de vida general. Los participantes evaluaron cada item en una
escala de diferencial semantico del 1 al 10, donde 1 representa una valoracion
negativa y 10, una positiva (Robles et al., 2010}

inteligencic emacional. 52 empled |a Escala de Inteligencia Emocional, originalmente
denominada “Trait Meta Mood Scale”. La version TMMS-24 de Salowvey v Mayer,



adaptada al espafiol por Mamani et al. {2022). Presenta 24 items, en 3 dimensiones
n una escala de 5 puntos, desde 1 (nada de acuerdo) hasta 5 (totalmente de

atuerdo), para indicar su nivel de acuerdo con cada item. Obtuvo un cosficiente de
fiahilidad mediante Alfa de Cronbachde0.89, .88y D.Eﬂn las dimensionss de
percepcion, comprensicn y regulacion emocional, respectivamente.

Maotivacion en el trabajo: Se usd la escala "The Maotivation at Work Scale” [MAWS) es
una herramienta disefiada para evaluar |z motivacion en el contexto leboral. Esta
compuesta por 12 items. La MAWS abarca cuatro dimensionas l:llﬁ}nntiuaci-:'-n:
intrinseca, regulacicn identificada, regulacion introyectada y regulacion extarna. En
cuzanto a su confiabilidad, presenta coeficientes Alfa de Cronbach adecuados:
subescala de Motivacian Intrinseca (0.89), Regulacion Identificada (0.83), Regulacidn
Introyectada (0.75), y Regulacion Extrinseca (0.69). La escala de medicion fuede 1a 7,
donde 1 representa "nada en absoluto™, 2 “muy poco”, 3 "un poco”, 4
"moderadamente”, 5 “fuertemente”, & "muy fuertemente™ y 7 "exactamente” [Gagne
st al, 2010},

Rendimiento loboral: se reglizd utilizando |3 wersldn en espafol del "Cuestionario de
Rendimlento Laboral Indhddual™ (WPO) (Gabin & Sakessi, 2016). Esta harramiants,

disefiada para medir de forrma autolinformadael nivel de rendimilenta labora, se compone de
tras dimenslonas: rendimiento en la t:area,Q:nn unz conflabllidad [afa de Cronbach) de 0.7E;

rendimlento en el contexto, tambéén con un Alfa de Cronbach de 0.76; y comportamientos
contraproducentas, con una conflabilidad de 0.72. Eﬁummarln consts da 13 fterrs y emples
una escala Upo Lkert gue varla de 1 (nunca) a S (slempre).

Analisis estadistico

Se emplearcn multiples analisis estadisticos para evaluar las interacciones entre
diversas variables psicosociales y laborales. Imicial merrte@e realiza un analisis
descriptivo de las m@racteristicas sociodemograficas de los participantes, utilizando
frecuencias y porcentajes para describir variables como edad, género, horas de
trabajo, rea laboral v nivel educativo. Postericrmente, 52 evalud |z normalidad de las
varables de estudio, incluyendo rendimiento laboral, imteligencia emacional, calidad
de vida y motivacion laboral, mediants |a media, desviacidn estandar, costiciente®e
asimetria y curtosis, y |z prueba de Kolmogorov-Smirmov. Ademas, se efectud un
analisis de correlacion para examinar las relaciones entre estas variables dave.
Finalmente, s2 ajustd un modelo de regresion lineal multiple para determinar como
diversos factores como el ganero, area laboral, inteligencia emocional v calidad de
vida, influyen en el rendimiento laboral, utilizando cosficientes estandarizados y no
estandarizados y evaluandao la variabilidad del rendimiento explicada por el modelo.
Los datos fusron analizados usando el software libre R 4.1.1.

%L‘hﬂhﬁ



Qn la tabla 1 s presentan las caracteristicas sociodemograficas de los participantes del
estudio. Se observa mayor participacicn de trabajadores sanitarios con edades entre 28

v 37 afos (45.5%), v menor presencia de profesionales mayores de 58 afios (6.2%).
Respecto al género, se observa que hay mayor presencia de mujeres (E1.9%) en
comparacion con los hombres (38.1%). Asi mismo, la mayoria de los profesionales
sanitarios trabajan mas de 150 horas al mes (52.9%). También se ocbserva mayor
participacion de profesionales gue laboran en el area no asistencial {62.3%). Por dltima,
se observa una mayoria de profesionales con grado de instruccion universitaria
completa (38.1%) e incluso posgrado (26.5%).

qPElI::dEl 1. Caractenisticas sociodemograficas de los participantes deal estudic

Variablas n %
Edad

hMenor de 27 39 152
Entra 28 y 37 117 455
Entra 32 y 47 54 23.0
Entre 48 a 57 26 1001
Mayor de 52 15 .2
Genero

Femsnino 159 619
hMasculino e 321
Horas laborales

hMemor o igual 3 97 horas al mes 15 5.8
Promedio de 150 horas al mes 106 412
Mas de 150 horas al mes 136 529
Area laboral

Mo asistencial 160 623
Asistencial 97 377
Grodo de instruccion

Basico 7 27
Técnico o universitarios incompleto 25 109
Técnico completo 56 218
Universitario completo GE 321
Posgrado =421 26.5

Mota: n = frecuencia, % = Proporcion

Qn la tabla 2 se obsarvan los descriptivos de las variables de estudio, donde |a media y
la desviacion estandar resultaron adecuados para todas las varizbles. Asi mismo, los

coeficientes de asimetria v curtosis resultaron adecuados a nivel univariada (< 1.5) v la
prusba de normalidad arrojo que el rendimiento laboral v |2 calidad de vida presantan
una distribucion no normal {p < 0.001) v la inteligencia emodonal v la motivacidn por el
trabajo tienen distribucién normal (p > 0.05).

Tabla Z. Descriptivos del rendimiento laboral, inteligencia emocional, calidad de vida y
motivacion por el trabajo



Variables Mo DE gl gl K5 p

1. Rendimiento Laboral 7816 J9l -4 -10 067 < .001
2. Imteligencia eamocional 29830 12381 A0l -43 4044 = 05
3. (Calidad de vida 85.7% 107 -91 A9 0493 < .001

4. Motivadon por el trabajo 570 974 -55 184 D44 > 05
Mota™W = media, DE = deviacion estandar, gl 1 = coeficiente de asimetria, gl2 =
coeficiente de curtosis, K-S = prueba estadistica de normalidad, p = probabilidad de
arrar.

En la tabla 2 se ocbsarvan los andlisis de correlaciones Entrﬂas variables de estudio. Los
resultaros arrojaron gue el rendimiento laboral se correlaciona significativamente con
la inteligencia emocional (r = 398, p < .01) y |a calidad de vida (r = 484, p < .01). Por su
parte, |a inteligencia emocional se correlaciona con la calidad de vida (r = 491, p < .01)
v la motivacion con el trabajo (r=_127, p < 0.05) v |a calidad de vida se correlaciona con
la motivacion por el trabajo (r = .194, p < .01). Mo se encontrd correlacién entre el
rendimiento laboral y la motivacion por el trabajo (r = .099, p > 05).

Tabla 3. Andlisis de correlaciones entre rendimiento laboral, inteligencia emocional,
calidad de vida y motivacidn por el trabajo

Variables 1 2 3 4
1. Rendimiento Laboral -

2. Inteligencia emocional 3as” -

3. (Calidad de vida AB4T 491 - .
4. Motivacidn por el trabajo o ea 177 1w -

QE{a: **| as correlaciones son significativas a nivel de I].III..,. *| 3 correlaciones son
significativas a mivel de 0.05.

Lios analisis de regresion se observan en |z tabla 4, donde la condicien de ser mujer (B =
-2.182, p < .05), trabajar en el area asistencial (B = 2.084, p < .05), |z inteligencia
emacional (B = 136, p < .001) v la calidad de vida (B = .270, p < 0.001) se relacionan
significativamente al rendimiento laboral. Asi mismo, |a variabilidad del rendimiento
laboral esta explicada por el modelo en un 27.1%. Este modelo resultd significativo (F =
24,824 p < 0.001).

Tabla 4. Andlisis de regresion multivariable para el rendimiento laboral

Modelo B DE = t P
(Comstanta) 42948 425 - 10213 <001
Ganero -2.182 292 -.134 -2.447 < 05
Area labaral 2.084 291 A28 2339 < 05
Imtaligencia emoacicnal 135 035 220 3.013 < .001
Calidad de vida 270 044 a7 603  <.001

Naota: Modelo (R2 ajustado = 2719 = 74,824, p < 0.001), B = cosfidents no
estandarizado beta, DE = desviacion del error, B = coeficiencia estandarizado beta, t =
prusba estadistica, p = probabilidad de error

Discusion



QI objetivo de nuestro estudio fue determinar |z asociadon entre los factores
demograficos = inteligencia emocional, la motivacidn para el trabajo y la calidad de
trabzjo con el rendimiento laboral en trabajadores de salud. Uno de los primeros
hallazgos fue gue =l rendimiento laboral se correlaciona significativamente con |a
inteligencia emocional v la calidad de vida. Esto estd en concordancia con los resultados
de otras investigaciones en las que la |E predice significativaments el rendimiento
laboral de los empleados de atencion meédica. Entre los trabajadores sanmitarios
[técmicos, enfermeras, médicos y administradores) de hospitales plblicos y privados se
sefiald, especizlmente, a las cualidades interpersonales como las que mas contribuyeron
al rendimiento laboral (Khan et al., 2017). En esta relacion también parece tener un rol
importante el compromiso afectivo o emaocional comao el ganerado en los empleados
farmacauticos que percibian que sus colegas ¥ supervisores entendian sus emociones y
los apoyaban. El resultado fue un aumento de la proeduccicn (Khalid et al., 2018). Lo
mismo s2 informa en otros trabajadores de clinicas, policlinicos y hospitales cuando se
controlaron variables confusoras como el género, |z educacion, |la permanencia en &l
cargo ¥ la capacitacion: el rendimiento mejoraba cuando la |IE aumentaba (Asiamah,
2017).0tro estudio reportd una influencia moderada de la IE de los lideres en el

rendimiento de los empleados de salud publica gue podria deberse a factores
gubernamentales como infraestructura hospitalaria deficiente, el incumplimiento de

politicas, una financiacion inadecuada, etc. (Oyewunmi et al., 2015). S5& debe subrayar
que |z IE sigue prediciendo positivamente = desempeno |aboral, aungue los
trabajadores sanitarios no hayan recibido ningln entrenamiento sobre esta, guizd
porgue todo ser humano nace con algdn grado de IE gque mejora con el tiempo (Khan et
al., 2017), (Zaman et al., 2021). 5in embargo, cuando el personal es capacitado en IE,
mejoran significativamente |z calidad de atencion, 2l empoderamiento psicologico y el
bienestar general {Karimi et al_, 2015).

De manera similar a nuestro estudio, |a asociacidn fue significativamente positiva entre
la calidad de wvida y el rendimiento |zboral en trabajadores de cantros de s3lud y
hospitales (Rastegari et al., 2010), (Bakhshi et al., 2019). Esto indicaria que cuando |2
calidad de vida laboral aumenta el rendimiento tambien lo hace (Suyantiningsih et al.,
2018), (Mursalam et al, 2018). Resultados similares también se informaron en um
hospital universitario durante |la pandemia por COVID-19, donde |a satisfaccicn laboral
fungid como mediador parcial entre la calidad de vida y el rendimiento laboral (Elivana
& Permana, 2020). En algunos casos, no 52 ha podido sustentar una relacion entre estas
variables pero si “gue zlgunos factores demograficos v organizacionales estzban

relacionados con la calidad de vida y el rendimiento laboral” (Kalhor et al., 2018). No
obstante, tambien se han observado diferencias significativas entre los gerentes de

enfermeria y las enfermeras del personal de un mismo hospital. Mientras que los
primeros prasentaban buenos niveles de calidad de vida laboral v desempeno; las
segundsas reflejaron deficientes niveles en las mismas variablas. Las funcionsas de trabajo
v los salarios de ambos grupos podrian explicar estas diferencias (Al-Dossary, 2022).
Otro de nuestros hallazgos fue gue la intsligencia emocional se correlaciona con |a
calidad de vida laboral y la motivacion para el trabajo. Lo cual esta en linea con otras



imvestigaciones en enfermeras de hospitales e indicaria que mientras mayor sea la IE,
mayor sera la calidad de vida laboral (Tajigharajeh et al., 2021), (Rahnama et al., 2021).

Tambien =2 ha podido notar en enfermeras gue tras sesiones de IE, la calidad de vida
laboral tuvo cambios significativos positivos {Esmasili et al., 2015). Ademas, resultados
similares relacionados con una relacidn significativa entre la IE y la motivacion fueron
reportados en personal de enfermera (Gabra et al., 20139). Del mismo modo, tras la
implementacion de un programa de desarrollo sobre competancias de |E en gerentes de
enfermeria de primera linea, las puntuaciones de motivacion aumentaron (Omidi et al.,
2017). Por lo gue la motivacian mejora cuando se fortalace 1a |E

Muestra investigacion también Er'rl:-:-ntr-:ﬂna correlacicn entre |z calidad de vida laboral
¥ la motivacion para el trabajo. Hallazgo que es consistents estudios previos {en
enfermeras) donde la motivacidn se correlaciond positivaments con la calidad de vida
laboral (Sleem & Zzkaria, 2015), (Abolhasani & Pargar, 2020) vy (2n supervisores de
programas de tuberculosis)| medid entre |a calidad de vida lzsboral v |a intencion de irse.
Los altos niveles de motivacicn v la antigladad en el trabajo podrian explicar sus bajas
intenciones de dejar su emplao (Ogbuabor & Ckoronkwo, 2019). Ademas, los premios
materiales y aumentos szlarizles s2 han considerado los métodos mas efectivos de
recompensa para los trabsjadores de salud. Aungue, el personal mas antiguo

consideraba de mayor importancia lz cooperacion y |a comunicacidn entre colegas ycon
la administracién (Aslan & Morsunbul, 2018). Por otro lado, no encontramos una

correlacidn entre rendimiento laboral v motivacidn para el trabajo como si han sefialado
imvestigaciones anteriores (Hee et al., 2016}, (Amarat et al., 2022). La colaboracién v la
practica de lz organizacidn podrian explicar mejor esta relation ya gue aumentan el
desempefio individual (Adetola et al, 2022). En nuestro estudio también, la condicion
dEQEF mujer y trabajar en el area asistencial se relaciond significativamente al
rendimiento laboral. Lo que es congruente con otros hallazgos donde el género y &l
desempefio laboral estan asociados. ¥ en el caso de las enfermeras, las solteras
presentaban puntuaciones mds altas que las casadas {Al-Hamdan et al., 2017), {Bakhshi
et al., 2019). Quizd porgue mientras mas experiencia y nivel educativo se tiens las
expectativas son mayores (Megussie & Oliksa, 2020). Aungue el personal famenino mas
que recomenpesas monetarias prefiere capacitaciones vy la promocion como sefial de
exito (Aslan & Morsunbul, 2018). Otros estudios tambien apuntan a una diferencia entre
los trabajadores sanitarios de los hospitales pablicos v privados. ¥ el rendimiento laboral
de ambos sexos seria relativamente mejor en los hospitales privados que en los plblicos
[Al-Hamdan =t al., 2017, (Khan et al., 2017).

Implicancias

Q-:-E hallazgos de estz estudioc tienen implicacicnes significativas para |la practica
profesional en &l ambito de la salud. La“Correlacion positiva entre la inteligencia

emacional (IE) y el rendimiento laboral subraya la importancia de integrar programias de
formacion en IE dentro de los curriculos de capacitacion del personal sanitario. Estos

programas deben enfomrse no solo en habilidades tacnicas, sino también en
desarrollo de competencias emocionales vy sociales, que son crucizles para manejar



situacionas estresantas y mejorar |3 interacdon con los pacientas. Ademas, dado qua@a
calidad de vida laboral influye positivamente en el rendimiento, las institucionss de

salud debsrian implementar estrategias para mejorar las condiciones laboralas,
incluyendao |a gestidn de cargas de trabajo, el fomento de un ambiente laboral saludable
v el apoyo a la concilizcion entre |3 vida laboral y personal.

Ademas, estos resultados enfatizan |a necasidad de politicas que ap-:-yEr@I desarrollo
profesional v personal de los trabajadores de la salud. Esto in-:lu','Einl’til:as que
promuevan el eguilibric entre la vida laboral y personal, asi como el acceso a
oportunidades de formacidn continua en areas clave como la IE v la gestion del estrés.
Ademas, es fundamental gue las politicas de ﬁlun@El:unnan v aborden los factores
gque contribuyen a la calidad de vida laboral, tales como las condiciones fisicas del lugar
de trabajo, la cultura crganizacional y el reconocimiento del trabajo bien hecho. Estomio
solo mejorara el rendimiento lzboral sino también la satisfaccdn y retencién del
persanal.

Tambien, los resultados de este estudio contribuyen = la literatura existente,
respaldando |a teoria de gue tanto |a |E como la calidad de vida laboral son predictores
importantes del rendimiento laboral. Esto sugiere una revision de las tecrias actusles
sobre gestion de recursos humanos y desarrollo organizacional para incluir estos
aspectos psicosociales como elementos fundamentales. Ademas, se propone una mayor
exploracidn tadrica sobre cémo la motivacién lzboral interactla con estos factores,
especialmente en entornos de alta presion como el sector sanitario.

Limitaciones

Una de |a=s limitaciones significativas de este estudio es su diseno transversal. Aungus
este enfogue proporciona una instantanea valiosa de las relaciones entre variables en
un momento especifico, no permite establecer relaciones de causalidad. Investigaciones
futuras podrizn bensficiarse de un disefio longitudinal gue permita observar como astas
relaciones evolucionan y cambian con el tiempo, proporcionando asi una comprension
mas profunda de |3 causalidad. La medicion da variables l:-::lmﬁ imteligancia emocional,
la motivacidn v |a calidad de vida laboral, basadz en autoinformes, también presenta
limitaciones. Aungue los instrumentos utilizados son validados y confiables, los
autoinformes estan sujetos a sesgos, como el sesgo de deseabilidad social. Los
participantes podrizn haber respondido de manera que s2 percibieran de manera mas
favorable, lo gque podra afectar |a precision de los datos recopilados. Metodos de
evaluacicn adicionales, como evaluaciones por pares o supervisores, podrian utilizarss
en estudios futuros para proporcionar una visidn mas objetiva y equilibrada de estas
variables. Finalmente, el estudic no considera todas las variables potenciales gue
podrian influir en el rendimiento laboral. Factores como el estrés laboral, el apoyo
organizacional y las condiciones de trabajo, entre otros, también pueden desempefiar

un papel crucial 2n el rendimiento laboral de los trabajadoras de salud. Investigaciones
futuras deberian incorporar estas variables adicionales para proporcionar una

comprension mas holistica de los factores gue afectan el rendimiento [aboral en el
sector salud.



Conclusion

Los hiallzzgos encontrados 2n el presante estudio, en trabajadores de |z salud, han
-IjemElEIJ"EE'-IﬁLI-E el rendimianto laboral esta relacionado positivamente con la

inteligencia emodonal v |2 @lidad de vida, mientras que hubo una relacién negativa
con la motivacion para el trabajo. De igual manera, el personal femenino v los
trabajadores en el area asistendal tuvieron una relacion significativa con el
rendimiento laboral. De modo gue el cuidado del personal sanitario medianta
entrenamianto y apoyo emocional, el trabajo cooperativo y comunicativo, y el
reconocimiento a la labor con incentivos no solo monetarios debe ser visto coma
priaritaric en los establecimientos de salud que buscan aumentar su productividad y
atender mejor a sus pacientas.
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