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s Abstract

7 This research determined the relationship between sociodemographic and labor factors with
s the work-family conflict of the nursing team of a highly complex Clinical Hospital in Chile.

o Using an analytical cross-sectional design, in a sample of 187 members of the nursing team
10 (Professional nurses, Nurses’ Aides and Service Assistants), distributed among the hospital
1 services of Medical-Surgical, Emergency Unit and Pediatrics. A questionnaire was used for
12 sociodemographic and labor characterization and the Work Family Interaction questionnaire
13 (SWING). The data was processed using descriptive and inferential statistics with the SPSS
12 program, version 15. The ethical aspects were safeguarded. The results showed that 87.2

15

16 Index terms— nurses; nurses’ aides; family; work; chile.

17 ”cambios tecnologicos, econémicos, politicos y sociales, que se han generado en las tltimas décadas” (/:\lvarez
18y Gémez 2011), la forma de la familia ha ido evolucionando, generando diversas transformaciones, entre ellas,
19 el papel que juegan las mujeres dentro de la misma (Chacén 2008). Es asi como, la insercién de la mujer al
20 mundo laboral ha generado un cambio en los roles, ya que no sélo el hombre es quien tiene el rol de proveedor,
21 sino que la mujer se posiciona con un aporte econémico importante a la familia. Situacién que ha repercutido
22 en lo laboral y familiar, pero de una manera dispar para hombres y mujeres. Ya que esto, no ha significado un
23 cambio en la reparticion equitativa de las tareas domésticas y responsabilidades familiares, las cuales siguen siendo
24 principalmente una carga para la mujer (Garcifa 2015). Lo que muchas veces, conlleva a una incompatibilidad
25 en los roles que las mujeres deben desempenar tanto en el trabajo como en el hogar, debido a la inequidad de
26 las responsabilidades entre el hombre y la mujer, donde esta tltima, se ha visto més afectada, puesto que debe
27 cumplir con su vida laboral y familiar simultdneamente, luego esto puede llevar a subordinar tiempo familiar por
28 mayor dedicacién al trabajo o viceversa (Garcia 2015). Pudiendo desencadenar, segin se cita en Otdlora (2007),
29 un Conflicto entre el Trabajo y la Familia (CTF), una forma de conflicto en la que la "presién de los roles que
30 se asumen en el trabajo y la familia son, de alguna forma mutuamente incompatibles” afectando el bienestar, el
31 funcionamiento de las organizaciones, relaciones sociales, familiares y laborales. El CTF surge principalmente
32 por la excesiva demanda de tiempo en el trabajo, incompatibilidad en los horarios y la tensién causada por los
33 intentos de la persona para cumplir con los deberes (Otélora 2007) que se desprenden del trabajo y de la familia.
34 Ahora, tal como se cita en Herrera y Cassals (2005), el Equipo de Enfermeria no queda ajeno al CTF, dadoque
35 se encuentra insertoen un ambiente laboral de constante estrés, desarrollando en ocasionesin satisfaccién que
36 podria llevar consigo hasta su hogar. Asimismo, el trabajar en un sistema de turnos rotativo, torna el trabajo
37 mas estresante que en aquellos profesionales que ejercen su empleo en turnos diurnos, generando agotamiento
38 fisico y mental con més frecuencia ?? Andrades y Valenzuela 2007).Otros estudios, en enfermeros/as han concluido
39 quela carga laboral y la dimensién tiempo tienen efectos en la manifestacién del CTF (Fang 2017). Luegolas
40 largas jornadas que las mujeres dedican al desarrollo de funciones a nivel laboral y familiar, limitan el desarrollo
41 de otras funciones, ya que el tiempo del cual disponen para compartir con la familia cada vez es menor, al
42 igual que la disminucién paulatina de espacios para la vida social, el ocio y la recreaciéon (Alvarez y Guerra
43 2012). En este mismo sentido Alvarez y Gémez (2011) sefialaron que la sobrecarga de rol -tanto en lo laboral
44 como en lo familiar-afecta a las mujeres como antecedente del conflicto trabajo-familia, lo cual se explica por las
45 condiciones laborales (carga de trabajo y formas de contratacién) y la doble jornada de trabajo. Con respecto
46 a las implicaciones psicosociales, se encontré que la salud se ve afectada por cambios en el estado de dnimo y
47 cansancio fisico. Y como factores protectores que ayudan a las mujeres a disminuir la presencia del conflicto
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2 MATERIAL Y METODOS

trabajo-familia, el apoyo social (doméstico y de pareja) y los recursos internos (la toma de decisiones y el
establecimiento de prioridades) (Alvarez y Gémez 2011).Por otro lado, desde la 6ptica parental, en Chile se ha
legislado al respecto pero, estas leyes mayoritariamente estan dirigidas hacia la mujer, por lo que se impide de
forma indirecta el desempeno de la corresponsabilidad parental dentro de la familia (Ministerio del Trabajo y
Previsién Social 2003).

Debido a los cambios mencionados con anterioridad se ha ido cambiando progresivamente la estructura tanto de
la familia como los roles que se cumplen como madre y padre (Ortega et al. 2013), se han generado nuevos agentes
que dificultan la labor en el 4mbito profesional y/o familiar de cada individuo. Afectando considerablemente la
perspectiva que tienen va sea con su trabajo o con una insatisfaccién en el cumplimiento de su rol dentro de
la dindmica familiar (Abarca et al. 2016). Por esto investigar en este tema es relevante, ya que un inadecuado
funcionamiento familiar podria impactar en las decisiones personales y profesionales, afectando en los indicadores
de salud, estrés, satisfaccién laboral etc. (Lapo y Jacome 2015).

Por otra parte, usualmente el Equipo de Enfermeria estd compuesto, por el Profesional de Enfermeria,
Auxiliar de Enfermeria y Auxiliar de Servicio, cada uno de ellos cumplen diferentes roles con distinto nivel de
responsabilidad y complejidad, pero todos necesarios para otorgar una atencién integral y de calidad al usuario.
Es asf como, el profesional de enfermeria realiza actividades concernientes a la Gestién del Cuidado en lo referido
a la planificacién, ejecucién, evaluacién y control de las actividades de cuidado al paciente(Ministerio de Salud,
1968), por su parte el Auxiliar de Enfermeria realiza labores orientadas a la ejecucién de actividades de cuidado
de la higiene personal del paciente, alimentacién, prevencién de lesiones por presién, entre otros (Ministerio de
Salud, 1978)y el Auxiliar de Servicio ejecuta actividades orientadas al mantenimiento de la unidad del paciente,
traslado de pacientes y exdmenes entre otras funciones. No obstante, no se han rescatado estudios que analicen
el CTF, incorporando a los auxiliares de enfermeria y a los auxiliares de servicio, a pesar de que comparten
el ambiente laboral, estdn expuestos a situaciones similares y el trabajo integrado de todo el equipo permitird
otorgar cuidados de calidad al paciente. Es asi, que el objetivo de este estudio es determinar la relacion entre los
factores sociodemogréficos y laborales y el Conflicto Trabajo -Familia del equipo de enfermeria de un Hospital
Clinico de alta complejidad en Chile, 2018.

1 II
2 DMaterial y Métodos

Estudio de cardcter cuantitativo, analitico de corte transversal. Se estudiaron a 187 integrantes del Equipo de
Enfermerfa (enfermera/o, auxiliar de enfermerfa y auxiliar de servicio) pertenecientes a un Hospital Clinico de
alta complejidad en Chile, en el 2018; que se desempenan en los servicios clinicos Médico-Quirtrgico, Unidad
de Emergencia y Pediatria. Se incluyeron a los funcionarios/as con turnos diurnos o rotativos, que lleven més
de tres meses trabajando en dichos servicios y que otorguen cuidados directos a los usuarios. Se excluyeron
aquellos funcionarios con licencia médica o permiso legal durante el proceso de la recogida de la informacién. Los
datos se obtuvieron a través de la aplicacién de un cuestionario de Caracterizacién Sociodemografica y Laboral,
elaborado por los autores, que contiene 12 preguntas cerradas, de las cuales 6 corresponden a caracteristicas
sociodemograficas y 6 preguntas orientadas a la caracterizacion laboral. Y para evaluar el CTF se aplico el
cuestionario interaccién trabajo-familia (SWING), el cual en su versién espafiola (Moreno et al. 2009) presenta 22
items divididos en cuatro sub escalas, segiin la direccién de la interaccién se clasifica en Conflicto Trabajo -Familia
y Conflicto Familia-Trabajo; y el tipo de relacién existente entre ambos dominios ya sea positiva o negativa. La
adaptacion al espaifiol del cuestionario interaccién trabajo-familia (SWING) cuenta con una confiabilidad entre
0,77 y 0,89, lo que indica una adecuada consistencia interna (Moreno et al. 2009). Haciendo referencia a su
validez existen correlaciones significativas entre sus componentes de interaccién negativa (r=0,61-p<0,01) y los
componentes de interaccién positiva (r= 0,06-p< 0,01). Por lo anterior, se infiere que las interacciones negativas
son independientes de las interacciones positivas al momento de evaluar las relaciones entre el trabajo y la familia.
Con una escala tipo Likert donde las Year 2020 Las preguntas correspondientes a cada sub escala se dividen en:
1-8 interaccién negativa trabajo-familia, 9-12 interaccién negativa familia-trabajo, 13-17 interaccién positiva
trabajo-familia y de 18-22 interaccién positiva familia-trabajo. Para efectos del estudio se decidié evaluar las
dimensiones interaccién negativa trabajofamilia e interaccién positiva trabajo familia. Por tanto, solo se utilizaron
las dimensiones positiva y negativa del cuestionario de escala SWING. Esta investigacién consideré la ley 19.628
sobre la Proteccién de la vida Privada(Ministerio Secretaria General de la Presidencia 1999), la Declaracién de
los Derechos Humanos (UNESCO 1948)y para cada etapa de este estudio se considerd los siete requisitos éticos
??e Emanuel (2003).Ademés de la autorizacién del Comité de Etica Clinico del establecimiento en estudio y todas
las participantes leyeron y firmaron dos copias del formulario de consentimiento informado, recalcindoles que su
participacién es completamente voluntaria, que la informacién recopilada es de caracter anénimo y confidencial
y ademdés que no se verian negativamente afectados por negarse a participar. Para el procesamiento de los datos
se utilizaron medidas de tendencia central (media), de dispersién (desviacién estdndar) y de posicién (percentil
25, 50 y 75). Las variables cuantitativas fueron descritas con frecuencias observadas y porcentajes. La validez
interna de las dimensiones utilizadas, fueron medidas con 7-Cronbach. Con el objetivo de comparar medias de
tres o mas grupos independientes, se aplicé la prueba de Kruskal Wallis, debido a la distribucién anormal de los
datos. Normalidad fue testeada por medio de las pruebas de Kolmogorov-Smirnov y Shapiro Wilk, con ajuste de
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Lilliefors. La organizacion, el procesamiento y andlisis estadistico de los datos se realiz6 con el programa SPSS,
version 15.

3 Global
4 III.
5 Resultados

Durante el mes de septiembre del afio 2018, se encuestaron a 187 integrantes del equipo de enfermeria. De los
cuales, el 87,2% fueron mujeres, el 42,2% indic6 una edad entre 20-29 anos, el 38,0% no tenia hijos, el 81,3%
senal6 no tener algtin familiar dependiente a su cargo, el 63,1% indicé estar soltero, el 55,1% informé tener un
nivel educacional técnicoprofesional, seguido por la formacién universitaria (28,3%).

Luego, el 57,2% de los integrantes del equipo de enfermerfa se desempefia como auxiliar de enfermeriay el
91,4% trabaja en cuarto turno. El 51,9% senal6 una antigiiedad laboral de 1-5 anos, el 87,2% indic6 no trabajar
en otra institucién, ademéas un 40,6% posee un contrato a contrata o plazo fijo y el 46% recibe una remuneracién
entre 400.001 -600.000 CLP. El 54,0% de los integrantes del equipo de enfermeria pertenecen al servicio clinico
de pediatria.

Ahora, la tabla 1, muestra las dimensiones que evalia la escala SWING, se obtuvo un puntaje minimo de 0,2 y 0
para interaccion positiva y negativa respectivamente, teniendo ambas interacciones en comin un puntaje maximo
de 3 (considerando una escala de 0 a 3). Adem4s la validez interna de la escala medida por ?-Cronbach, fue de
0,82 para interaccién positiva trabajo-familia y de 0.87 para interacciéon negativa trabajo-familia. Finalmente,
en la tabla 3 se aprecia que al relacionar los puntajes de la escala SWING con las caracteristicas laborales, la
remuneracién es una variable estadisticamente significativa para una interaccién negativa trabajo-familia con un
p-value de 0,026, no siendo asi para la interacciéon positiva, mientras que la categoria ocupacional, sistema de
turnos, antigiiedad laboral, trabaja en otra institucién y tipo de contrato no fueron estadisticamente significativos
para interaccién positiva y negativa. Al relacionar los servicios clinicos con el puntaje obtenido en la escala SWING
no se evidencia una relacién estadisticamente significativa para la interaccién positiva y negativa trabajo familia.
IV.

6 Estado

7 Discusion
Este estudio permitié determinar los factores sociodemograficos y laborales relacionados al CTF del equipo de
enfermeria de un Hospital Clinico de alta complejidad en Chile.

Respecto a la caracterizacién sociodemografica de la poblacién de estudio, se encontré que predomina el sexo
femenino por sobre los hombres participantes del estudio, situacién que no se escapa de la realidad, como se
expone en el estudio "La enfermeria vista desde el género”, ya que la mujer siempre ha estado ligada o asociada
a las practicas humanas en salud (Garcia et al. 2004). Asimismo, los encuestados corresponden a una poblacién
adulta-joven, con edades que oscilan entre los 20-29 afos, lo cual puede estar fuertemente asociado a la tasa de
renovacién del personal de enfermerfa a causa de la jubilacién de los miembros del equipo (Colegio de enfermeras
2018) motivada en parte por los incentivos a retiro que el gobierno chileno otorga a los funcionarios publicos
que hayan cumplido entre 60-65 afios (DIPRES2016). En adicién, la poblacién de estudio mayoritariamente
estasoltera, realidad que ha ido en aumento, siendo esto atribuible a un cambio en los estilos de vida, dado
por un incremento en el costo de la vida y la competitividad laboral, luego se prefiere la estabilidad econémica
antes que la formacién de una familia (Cienfuegos 2015). En este mismo sentido la tendencia en la cantidad
de hijos reportados ha ido decreciendo, ya que en su mayoria los miembros del equipo de enfermeria indicaron
mayoritariamente no tener més de 1 hijo (71,2%). Esto puede estar explicado por los avances y diversos cambios
culturales, econémicos, sanitarios y educacionales por los que cursan la mayoria de los paises, permitiendo el
mayor desarrollo de la mujer en el Ambito personal y profesional, postergando de esta manera la maternidad
(Donoso et al. 2009). Al respecto Diaz et al. también detectaronesta tendencia en su estudio, en el cualla mitad
de las mujeres encuestadas de edad productiva eran solteras y mas de la mitad no tenia hijos. Es probable que
esta tendencia se dé como consecuencia del deseo de superacién de las mujeres, por alcanzar un mejor salario o
un mejor puesto dentro de sus organizaciones, el cual implica dedicar méas tiempo al trabajo y menos a su familia
(Diaz et al. 2013).

Por otro lado, el 18,7% de los encuestados senalaron tener un familiar dependiente a su cargo. A este respecto,la
literatura sefiala que principalmente, los padres son quienes requieren de dichos cuidados y atencién, en virtud
de esto, se ha visto que principalmente que son las mujeres quienes se hacen responsables, ya sea esposa, hija o
nuera (Fundacién de las familias).

En cuanto a la caracterizacién laboral de la poblacién de estudio, se destaca la antigiiedad laboral de la
mayoria de los integrantes del equipo de enfermeria, la cual oscilé entre 1 a 5 afios al ejercicio de su profesién,
antigiiedad estrechamente relacionada a la poblacién que se estudio, siendo principalmente adulta-joven, en tanto
no lleva mucho tiempo desde que comenz6 a ejercer en el mundo laboral. Ahora, entre los miembros del equipo de
enfermeria que desempenan labores en otra institucién, la actividad que destaca con més frecuencia es la docencia,
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7 DISCUSION

sin duda labor ejercida por los enfermeros/as participantes del estudio. Por otro lado, la poblacién de estudio,
cumple un sistema de trabajo llamado de cuarto turno, referido a un turno diurno de 12 hrs, seguido de un turno
nocturno de 12 hrs. y dos dias libres. Este turno se realiza durante los siete dias de la semana, considerando
también los dias festivos. Estos resultados concuerdan con lo expuesto en diversos estudios nacionales ?? ) pero
difiere de los sistemas de rotacién europeos en que porcentajes menores de personal de enfermeria trabajan en
sistema rotativo dfa/noche, la mayoria trabaja sélo durante el dia o s6lo en las noches (Trinkoff et al. 2010).
Existen diversas actividades productivas que, por su propia naturaleza o por criterios de eficienciaeconémica,
estan obligadas -u optan-por establecer una mayor continuidad en sus operaciones, abarcando la totalidad o
la mayor parte de las horas del dia, lo que se realiza mediante el sistema de turnos. Como el sector salud,
cuyos servicios pueden ser requeridos por los consumidores durante la mayor parte del dia o de la noche o,
incluso, en cualquier momento de ellos (Direccién del trabajo 2011). Por lo que, el trabajo en turnos se vuelve
la mejor alternativa, para dar continuidad a la atencién. No obstante, estudios han expuesto que trabajar en
turnos, en especial los nocturnos, tiene efectos negativos sobre la salud de las personas los que se dan a distintos
niveles, por una parte se ve alterado el equilibrio biolégico, por el desfase de los ritmos corporales y por los
cambios en los hdbitos alimentarios y también se dan perturbaciones en la vida familiar y social (Ministerio
del trabajo y asuntos sociales,2006)Adem4s, estos largos turnos que realiza el equipo de enfermerfa, como se
explicé anteriormente, repercuten indudablemente en su vida, ya que no coinciden en las actividades sociales,
resintiéndose la vida familiar y las redes de apoyo social (Seguel et al. 2015;Barcellos et al 2010).

En cuanto a la distribucion de la poblacién de estudio, estd se concentra en el servicio clinico de pediatria,
resultado atribuible a la mayor infraestructura y servicios de mayor complejidad, lo cual demanda una mayor
dotacién de personal para cubrir las necesidades de los usuarios.

Con respecto a los puntajes obtenidos de la escala SWING, se aprecia que los integrantes del equipo de
enfermeria refieren interaccién negativa trabajo-familia, donde el 75% los encuestados reportan 1,5 puntos.
Resultado que concuerda con otros estudios realizados en enfermeros/as (Fang2017; Goziikaraa y Colako?lub 2010;
Guerrero y Gil 2016).Dejando en evidencia que esta es una problemdtica que debe ser abordada integralmente.
Ahora, al relacionar estos puntajes (interaccién positiva y negativa trabajo-familia) con las caracteristicas
sociodemograficas de los integrantes del equipo de enfermeria, se encontro6 significancia estadistica en la variable
”familiar dependiente a su cargo” para la dimensién "interaccién negativa trabajo-familia”, situacién no observada
para la interaccién positiva. Este resultado se asemeja a lo expuesto por Otalora (2007), quien sefiala que el
cuidado de familiares adultos y adultos mayores a cargo del sujeto de estudio, fue K relevante y estadisticamente
comprobable para el conflicto generado desde el trabajo a la familia, puesto que se ve afectado el estado de salud
y el bienestar del cuidador, producto de las actividades que requieren de gran esfuerzo fisico y que producen
estrés al tener la responsabilidad de cubrir las necesidades del familiar y su correcta adherencia al tratamiento
(Flores et al. 2012). No obstante, el resto de las variables de caracterizaciéon sociodemogréfica analizadas no
arrojan resultados estadisticos que permitan afirmar algtin tipo de relacién negativa o positiva para la interaccién
trabajo-familia.

A partir del andlisis estadistico realizado a los puntajes resultantes del contraste de la escala SWING con las
caracteristicas laborales de la poblacién de estudio, es posible afirmar una relacién estadisticamente significativa
entre la variable "Remuneracién” con la ”interaccién negativa trabajofamilia”, no asi para la ”interaccién positiva
trabajofamilia”, lo anterior concuerda con el estudio de Aguirre(2009) en el cual enfatiza en la inconformidad por
parte del personal sanitario de la remuneracién recibida, especificamente los enfermeras/os, quienes consideraban
que su remuneracién era inferior a la que les corresponde acorde a las labores que desempefian. Como exponen
Parra y Paravic (2002) en una investigacién en profesionales de enfermeria chilenos, estos opinan que ”las
remuneraciones son menos de lo que merecen, estdn mal pagadas/os, no les proporcionan lujos ni cumplen
con sus expectativas, también creen que no son adecuadas a sus gastos normales y que son malas”.

En términos generales, la literatura refleja que los salarios del personal de enfermeria en general son bajos
en comparacion a otros sectores de la economia y entre profesionales del mismo sector, realidad presente tanto
a nivel latinoamericano como en otros paises de América del Norte, Europa y Asia (Llop-Gironésa et al 2015;
Luengo y Sanhueza 2016). Estos niveles salariales provocan emigracién a otras dreas de la economia cambidndose
de trabajo y profesiéon (Buchan y Sochalski 2004; Gémez 2008) y altas tasas de ausentismo y recambio, sin contar
la conflictividad permanente (Parra 2003). Puesto que no se recupera la gran inversion en el proceso de formacién
y no se satisfacen las expectativas personales y profesionales (Esquivel y Pereyra 2017). Ademds, estos bajos
salarios hacen que el pluriempleo y sobrecarga laboral a través de la realizacién de horas extras constituya un
fenémeno muy extendido en estos profesionales y ampliamente documentado (Organizacién Mundial de la Salud
2013; Ibanez 2016).

Por contraparte, el resto de las variables analizadas en la caracterizacién laboral no reportan evidencia
estadistica que sugiera algin tipo de relacién negativa o positiva significativa con la interaccién trabajo-familia.

Luego, al realizar un andlisis estadistico para evaluar una posible relacién entre los Servicios Clinicos en los que
desarrollan sus actividades los individuos del estudio y el tipo de CTF (interaccién positiva y negativa), se logra
evidenciar que no existe valores estadisticos que indiquen relacién entre las variables estudiadas. Contrastando
esto con estudios previos, como la investigacién realizada por Estrada y cols. el cual discute sobre las diferentes
percepciones, respecto a la calidad de vida profesional, segin el servicio en el que se labora, debido a diversos
factores que varian entre un servicio y otro (Estrada Gutierrez y Lagos 2016).



230 Finalmente se puede concluir que, el equipo de enfermeria presenta tanto interaccién positiva como negativa
231 trabajo-familia, esta ultimase ve relacionada a tener un familiar dependiente a su cargo y la remuneracién. Es
232 importante seguir profundizando en estudios de la temética para contribuiren su prevencién y solucién. * 2
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7 DISCUSION

1
Tabla 2: Caracteristicas sociodemograficas Interaccion Positiva Interaccion Ne
x 7 +sd x 7 +sd

Sexo p=0,08 p=0,58
Hombre 1,73 + 0,64 0,89 + 0,46
Mujer 1,81 £ 0,76 1,12 £ 0,59
Edad (anos) p=0,61 p=0,35
20-29 1,88 £ 0,69 1,13 £ 0,54
30-39 1,82 £+ 0,79 1,08 + 0,56
40-49 1,52 + 0,80 1,05 £+ 0,76
50-59 1,87 £ 0,71 1,11 £ 0,74
60-69 1,56 + 0,59 0,76 + 0,32
Ntumero de hijos p=0,13 p=0,98
0 1,81 £ 0,73 1,09 + 0,54
1 1,92 £+ 0,67 1,09 £ 0,59
2 1,79 £+ 0,82 1,07 £+ 0,61
3 y mas 1,48 £ 0,73 1,13 £ 0,67
Familiar dependiente a su cargo + p=0,66 p=0,02
Pareja o conyuge 1,85 + 0,44 1,03 + 0,46
Padres (madre y/o padre) 1,82 +0,87 0,89 £+ 0,59
Suegro/a 0 0
Nietos/as 2,40 £+ 0,00 0,87 + 0,00

Dimensioddni26P 50 P7Maximo

Interaccio,2 1,2 1,8 2,43,0

posi-

tiva

Interacciofi 0,62 1,53,0

nega-

tiva

Luego, al relacionar los puntajes de la escala

SWING con las caracteristicas sociodemograficas, en la
tabla 2, se puede apreciar que tener un familiar
dependiente a su cargo es estadisticamente

significativo para la interaccidon negativa trabajo-familia,

con un p-value de 0,02. Sin embargo, no fue igual para
la interaccién positiva. Mientras que el sexo, edad,
ntimero de hijos, estado civil y nivel educacional no

estadisticangenfmaéi vos

fueron

interaccion trabajo-familia tanto positiva como negativa.

[Note: *Prueba de normalidad (Kolmogorov-Smirnov, Shapiro-Wilk) P wvalor de la prueba de Kruskal Wallis +

Se consideraron solo participantes que indicaron tener un familiar dependiente a su cargo]

Figure 1: Tabla 1 :
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