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RESUMEN

Objetivo: Determinar los niveles de estrés que influyen en el desempefio laboral
del profesional de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Maria
Auxiliadora en el afio 2022. Materiales y Métodos: estudio de enfoque
cuantitativo, disefio, correlacional, la muestra seran 30 enfermeros, se utilizara
como técnica una encuesta y como instrumentos dos cuestionarios, para medir
el nivel de estrés, cuestionario de 22 preguntas, tres dimensiones, con valores
finales: Alto 78-105, Medio:50-77 puntos y Bajo 22-49 puntos; respecto a la
practica usaremos una lista de chequeo, con 23 items y 2 dimensiones, con
valores finales de Alto: 82-110 puntos, Medio :52-81 puntos y Bajo: 22. Para
medir el desempefo laboral cuestionario de 40 preguntas, cuatro dimensiones
con criterios de asignacion de valor de alto: 147-200 puntos, medio:94-146
puntos y bajo: 40-93 puntos. Resultados: Los hallazgos, seran presentados
utilizando tablas y figuras estadisticas, utilizaremos las medidas de tendencia
central y el estadistico Rho de Spearman. Conclusiones: Toda la informacién
conseguida va a favorecer la implementacion de estrategias de afrontamiento a
la problemética que suele presentarse en el entorno laboral de esta manera

mejorara las relaciones interpersonales en el servicio.

Palabras clave: Estrés, despersonalizacién, compromiso Laboral, agotamiento

profesional (DeSC).



ABSTRACT

Objective: To determine the levels of stress that influence the work performance
of the nursing professional of the emergency service of the Hospital Maria
Auxiliadora in the year 2022. Materials and Methods: study with a quantitative
approach, design, correlational, the sample will be 30 patients, a survey was used
as a technique and two questionnaires as instruments, to measure the level of
stress, a 22-question questionnaire, three dimensions, with final values: High 78-
105 , Medium: 50-77 points and Low 22-49 points; Regarding practice, we will
use a checklist, with 23 items and 2 dimensions, with final values of High: 82-110
points, Medium: 52-81 points and Low: 22. To measure job performance, a 40-
question questionnaire, four dimensions with value adjustment criteria of high:
147-200 points, medium: 94-146 points, and low: 40-93 points. Results: The
findings will be presented using statistical tables and figures, it will use the
measures of central tendency and the Spearman's Rho statistic. Conclusions:
All the information obtained will favor the implementation of coping strategies to
problems, that usually arise in the work environment, in this way it will improve

interpersonal relationships in the service.

Keywords: Stress, depersonalization, work engagement, burnout, professional
(MeSH).



I. INTRODUCCION

El estrés es una respuesta del organismo ante alguna experiencia u otros
sentimientos de angustia, que afectan sus aspectos fisicos y la psiquicos,
cuando se presentan en el ambiente laboral ocasiona la disminucion de la
eficiencia y eficacia en las labores que desempefia, existen estudios que
evidencian que esta patologia origina perturbaciones que alteran su vida
personal y familiar, por ello se requiere que los individuos estrategias para

prevenir y/o afrontar situaciones que producen estrés(1).

En China, lugar donde se diagnostico el primer caso de SARS Cov-2, una
investigacion realizada evidencio que el 44% de los profesionales de la salud se
mostraban ansiosos durante la jornada laboral, destacando 71% con estrés
laboral refiriendo que tenian miedo de contagiarse y/o ser portadores del virus a
su ambiente familiar, adultos mayores o nifios; durante los cuidados la
problematica fue el no contar con una guia de cuidado y atencion para este tipo
de pacientes por ser una patologia nueva y carecer de material y equipo para

proteccion individual (2).

Por su parte en Taiwan, conceptualizan el estrés como una respuesta de las
personas ante situaciones cambiantes que ocurren como consecuencia de la
interaccién en el ambiente laboral que cuando se carece de herramientas para
su manejo se van acumulando y llegan a perturbar los aspectos fisicos,
emocionales y psicolégicos, perjudicando su rendimiento laboral; un estudio
relacionado en un institucion de salud dio como resultado que el 50% del
personal enfermero evidencié estrés de moderado a severo especificamente en

padres de nifios menores (3) .

Ahora bien, las instituciones de salud deben velar que los equipos de trabajo
multidisciplinarios en especial, el area de enfermeria brinde un servicio eficiente
y de calidad, dentro de los factores que afectan el desempefio estan: mobbing,
jornadas largas, remuneracion baja, inflexibilidad de horarios, motivacion, entre
otros. Estudios realizados en Pakistan, evidencian que el 14,7% de los
profesionales ven afectado su performance debido a la motivacién y el 85,3% se

encuentra influenciado por otras variables(4).



En relacion a las implicancias, en Espafia, consideran que la mayor
representacion del estrés laboral crénico es el sindrome de Bournot,
exteriorizado por modos, cualidades y sentimientos perjudiciales o
contradictorios con los integrantes de su entorno laboral y consigo mismo,
produciéndole sensacion de estar agotado, sensacion propia de los
profesionales enfermeros, a este respecto reportan Se encontré nivel medio de
Sindrome de Burnout 82.2% donde las caracteristicas del entorno laboral son las

que mas influyeron en estos resultados(5).

Respecto al estrés, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) refiere que el
porcentaje de estrés en los enfermeros mexicanos llega a 75%, encuentra que
81% son profesionales mujeres, programadas en turno noche, el 58.7% jornadas
de 12 horas, 44.4% atiende minimo 7, el 16% habian presentado episodio de

COVID-19; con niveles de estrés medio, atribuidos a mas de 12 horas de trabajo

(6).

Igualmente, en Cuba a pesar que la mayor cantidad se casos se presentd en
viajeros visitantes de la isla, esta enfermedad mortal ocasiono en los enfermeros
que atiende en las zonas criticas basicamente por desconocimiento de abordaje
por ser una patologia nueva los profesionales presentaban sintomatologia de
estrés en el trabajo en 89,4%, evidenciado por ansiedad, temor, temblores
insomnio, impotencia por desconocer como abordar el mal, llegando en algunos

casos a estrés con afectacion de su salud fisica y mental(7).

En estudios realizados en el afio 2021 en México los profesionales reportan del
temor y estrés cuando atiende a pacientes afectados con el COVID-19, pues
manifiesta sentirse amenazadas por los riesgos mortales que este ocasiona, Si
se contaminan, por el trato que le dan los integrantes de su comunidad,
consecuente de ello se hallandose entre los integrantes de la muestra 50.5% de
estrés y temor ante el COVID-19 (8) .

En el contexto europeo, un estudio de la tematica, hacen referencia de la
importancia de la salud mental en los centros de trabajo, pues al personal
asistencial se le debe proporcionar herramientas de afrontamiento para la

sobrevivencia en su centro laboral y en su entorno familiar, encuentran que el
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36, a de estrés, el reportado fue en el 21,53,de este porcentaje el 80% del
personal de urgencia a mostrado en alguna oportunidad sintomatologia de
estrés, y rendimiento laboral moderado, con presencia de sintomas soméaticos

donde la ansiedad es la principal caracteristicas (9).

A nivel mundial, segun la OMS la salud ocupacional sostiene que el sindrome de
Burnout como el nivel mas elevado del estrés, que produce a su vez deterioro
paulatino del rendimiento laboral, demostrado por los resultados encontrados en
investigaciones de este tema reportan que el 57.2% de agotamiento emocional,
28.6% de realizacion personal, 7,6 de despersonalizacion, estos resultados
estan repercutiendo en la calidad del trabajo que el profesional oferta a los

pacientes en un area critica(10).

En el &mbito nacional, la pandemia del COVID-19 el sistema hospitalario del Peru
ha experimentado un aumento de demanda de servicios sanitarios en un
estimado de 50% generando un sobrecarga al personal de salud; estudios en el
2020, evidencian que esta alta demanda ha generado que los enfermeros

presentan un nivel medio de estrés en 42,2% y un nivel alto de 10,8%(11).

Los sintomas de estrés guardan relacion con el agotamiento, mental manifestado
en todas las esferas del ser humano, proporcionalmente al mundo globalizado
de la actualidad que obliga a la modificacion de actitudes que debemos asumir
para poder afrontar los aspectos personales, familiares y sociales, un estudio
realizado entre los profesionales enfermeros en un hospital de Chincha
encontraron 28,87% de nivel de estrés alto y 33,77% de desempefio laboral bajo;

concluyen gue a cuanto mas estrés menor rendimiento en sus labores(12).

Los profesionales enfermeros son los actores principales en la atencion primaria,
por lo que las autoridades deben buscar estrategias para que el desempefio
laboral mejore, ya que afecta directamente la calidad de atencién, en un estudio
realizado en el Callao, encontré que el 24,5% de las enfermeras tuvieron un
pobre desempefio, esto debido principalmente a factores como falta de
capacitacion, presion laboral o pocas facilidades de permisos(13) .

En Puno, sostienen que es importante que la atencion en todos sus niveles esta
relacionada a las expectativas que tienen los pacientes y familiares, que en

muchas ocasiones no se pueden satisfacer; los resultados nos muestran que el
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70% considera que técnicamente tienen un desempenio eficiente a pesar que el
75% asegurd no participar en cursos de capacitacion; en lineas generales el

89,27% considera que su desempefio es muy bueno (14).

En Lima sostienen que el estrés es una respuesta fisica y emocional
desagradable, que sucede cuando los requerimientos del trabajo constituyen una
demanda, los resultados encontrados fueron niveles altos de estrés en 47,9% vy
despefio laboral en 42,4% lo que evidencia la relacion entre ambas variables de

manera significativa(15).

La labor que realiza el profesional de enfermeria en las instituciones de salud es
considerada estresante, pues a diario enfrenta un contexto laboral peculiar
estresantes pues el trabajo que realiza tiene repercusion psicoldgica, emotiva,
ademds de la problematica propia de la institucion, a las relaciones con sus
compafieros, la dotacion de personal insuficiente que origina sobre carga en el
trabajo, esta problematica que trae consigo problemas psicolégicos y mentales

problematica que alcanza a los profesionales del mundo entero.

En base a las ideas expuestas, estudiosos afirman que el estrés es una reaccion
del organismo frente a diversas situaciones que impulsa cambios de la persona
para adaptarse a los cambios que se le presentan en su entorno laboral y
personal-social que pudieran ser pequefias adversidades cotidianas, o en casos

mas extremos situaciones permanentes(16).

Tratando de profundizar esta tematica, en la actualidad el estrés laboral es
considerado un fendémeno que se viene presentando en los trabajadores de todo
el mundo sin distensién de profesion u oficio, hechos que lo inclinan a constituirse
en un problema de salud publica, por las consecuencias socio econémicas que
trae consigo, por lo que en las ultimas décadas se le considera el mal del siglo
XXI(17).

Por otro lado, el estrés que se presenta en el trabajo, se exterioriza fisiolégica
con la aparicion de dolor muscular, dermatitis, boca seca, nauseas e hipertension
entre otras y psicologicamente presenta ansiedad, falta de suefio
desconcentracién, mal humor, social y laboralmente malas relaciones con el

equipo de trabajo, e interpersonales, ausentismo laboral y renuncias(18).
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En relacion al cansancio emocional se afirma que es la respuesta de indole
original que aparece como respuestas a determinados acontecimientos, hasta
cierto punto puede ser considerado un mecanismo de subsistencia dinamico,
automatico, frente a la incapacidad de afrontar situaciones dificiles
incontrolables, que a su vez origina cansancio, ansiedad, depresion, o estrés; el
cansancio entonces es una manifestacién fisica externa manifestada por
debilidad, temblor en miembros inferiores, cuando este se emocional produce

angustia, depresion, estrés(19).

Por otro lado, esta patologia en el personal de enfermeria ocasiona el deterioro
fisico y mental que trae consigo pérdida de voluntad, caracter, debilidad y fatiga,
gue trae consigo cambios de actitud, conducta hacia los pacientes y su entorno
familiar, asi como con los integrantes del equipo multidisciplinario al que
pertenece, aparicion de signos patoldgicos, insensibilidad, procacidad,
reacciones negativas hacia su entorno laboral, desgaste motivacional,

resistencia al cambio y por dltimo baja autoestima(20).

Por su parte, se considera que la despersonalizacion, en los trabajadores se
manifiesta por actitudes que involucra sentimientos negativos, actitud cinica
hacia las personas de su entorno, que en el caso de los profesionales enfermeros
se refiere a los pacientes, colegas y otros trabajadores de salud, estas
manifestaciones dan una falsa sensacion de deshumanizacion, calidad de
atencion baja que en oportunidades pone en riesgo la seguridad del paciente y
del propio trabajador de salud(21).

A este respecto, la despersonalizacion esta relacionada a indecision respecto a
la ejecucién de su labor, desactualizados conocimientos y problematica con
integrantes del equipo de enfermeria, es decir desarrollo de cualidades y
respuestas negativas, aisladas, con frialdad, hacia los usuarios y miembros de
su equipo, ademas manifestaciones fisicas relacionada a comportamientos
adictivos, deterioro de su calidad de vida, disminucién del rendimiento en sus
funciones y/o actividades, desmotivacion, por ultimo incapacidad para realizar su

labor, y incapacidad de tomar decisiones (22).

Por otro lado, la Baja Realizacion personal en los centros laborales es definida

como la predisposicién de los facultativos para evaluarse de manera negativa,
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sin percatarse que ello afecta sus habilidades en la realizacion de sus tareas,
ademas que establece una relacion negativa con sus demas compafieros de
labor, provocando en ellos enfadado ademés de experimentar sentimientos de

insatisfaccion con sus logros (23).

Visto de esta manera, la realizacion personal viene a ser el procedimiento de
autoevaluacion, que no tienen en cuenta sus habilidades personales, pues
Gnicamente considera el interés en su crecimiento y con ello lograr su maximo
desarrollo profesional, sus fines propuestos para alcanzar satisfaccion como

personas y profesionales (24).

Entonces, esta viene a ser un proceso en el que se persigue la optimizacion de
todas las potencialidades, tacticas, y facultades del ser humano, la misma que
se ve afectada por las variables que son parte de nuestro quehacer diario
incluyendo las de indole del trabajo, accion que denota auto estima baja en su

entorno de trabajo (25).

En relacion al desempefio laboral por su parte es el proceder, la administracion
del profesional enfermero de sus conocimientos actitudes y procedimientos que
desarrolla durante su labor en las instituciones de salud cualquiera sea su

régimen y el lugar que ocupe dentro de las mismas (26)

Por su parte Espinoza y colaboradores(27)refieren que para Alvarez, el
desempefio esta sustentado en los aspectos conceptuales, procedimentales y
actitudinales de cada ser, sin embargo, este puede ser mejorado a través de las
supervisiones, monitoreo permanente, realizado con imparcialidad, a sueldos
gue cubran sus expectativas personales, que acorde a su profesion y a la labor
que realiza, a las facilidades en horarios de trabajo, estipendios econdémicos,
proveyéndoles de ambiente fisico laboral agradable pulcro, que minimicen los
riesgos en el trabajo, buscando mejorar sus capacidades, sus actitudes y

competencias en general.

Por otro lado, Alonso y colaboradores (28) manifiestan que el desempefio del
profesional enfermero no debe ser enfocado solo si no que se requiere analizar
considerando todos los aspectos que este involucra entre ellos la experticia
profesional, los méritos obtenidos a través de su carrera, considerando que en

la actualidad el enfoque en salud esta en la seguridad de los cuidados que se
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brinda a los usuarios; por tanto, el progresos de sus acciones se traslucen en el

cumplimiento eficiente y eficaz de sus funciones que se les encomienda.

Respecto al desarrollo profesional es el producto de la profesion que se inicia,
con los principios que forman al futuro profesional en aspectos éticos,
conceptuales y actitudinales, aspectos que puestos en practica en la institucion
laboral ayudan al logro de los objetivos institucionales y personales, es necesario
considerar que la imagen del profesional de enfermeria va a depender de la
calidad de atencién y cuidados que les otorga a sus pacientes, por ello los
profesionales especialistas deben preocuparse por su actualizacion permanente
que incluya el manejo de equipos de Uultima tecnologia pues el avance

vertiginoso de la ciencia y tecnologia actual asi lo exige (29).

Se requiere que las instituciones que agrupan a los profesionales se preocupen
porque las especializaciones de sus agremiados mejoren los niveles de salud y
a su vez mejoren su estatus, sus ingresos y por ende su bienestar profesional y
personal, a nivel mundial y nacional se evidencia cambios en el estatus de los
especialistas en areas criticas, sin embargo aun se debe mejorar lo referente a
la dotacion de personal pues se requiere garantizar la seguridad del paciente,
considerando que la calidad de atencién de enfermeria es indicador de calidad

de las instituciones de salud (30).

La participacion del profesional en la gestion de las instituciones se da desde la
planificacion del plan de cuidados del paciente los cuales requieren de
conocimientos cientificos, de analisis y del estado de cada paciente, de
pensamiento critico, adaptacion de estos segun los cambios de su estado de
salud, sin dejar de lado los principios éticos de la carrera, elaboracion de los
instrumentos de gestion del cuidado para recogida de informacion segun
especialidad, trabajo en equipo con profesionales integrantes del equipo
multidisciplinario, por ultimo participa en la mejora de la organizacién al participar

en la formulacion de planes, protocolos y guias (31).

Considerando que, trabajar como integrante de un equipo, es la capacidad al
usuario interno y externo para el logro de los objetivos de una organizacion, por

lo que actualmente es prioridad su aplicacion para que el trabajo en equipo con
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acciones que converjan en la calidad del cuidado, compromiso y confianza de

sus integrantes, son el eje del éxito para alcanzar las metas trazadas(32).

Las relaciones del profesional enfermero que sostienen con sus pacientes
durante su labor diaria, la principal herramienta es la comunicacién y es
fundamental para la eficacia de los cuidados que requieren los pacientes. Los
enfermeros son los Unicos profesionales que atiende y cuida a los pacientes las
24 horas del dia, estos cuidados son abordados considerando el integro del ser
humano(33).

Por otro lado, para cuidados eficientes y eficaces, se requiere relaciones
interpersonales entre miembros de la misma orden pues de esta manera se
construird un entorno laboral sano, que permita la solucion de la problematica
del paciente cuando se requiera de apoyo para la atencién, ademas de facilitar
herramientas para afrontar situaciones dificiles en el entorno del trabajo(34).

Por otro lado, los profesionales en enfermeria estan expuestas a situaciones que
les demanda desgaste fisico, intelectual y psicolégico, situaciones que suele
originar mal humor, sentimientos o actitudes negativas hacia sus colegas, por
ello las relaciones con sus comparfieros fortaleceran el intercambio de estrategias
de afrontamiento que debe utilizar cuando se enfrenta a situaciones dificiles
propias de su labor, es necesario que estos profesionales mantenga su

tranquilidad de esta manera durante los cuidados la trasmitira a los usuarios (35)

La educacion en el entorno de la profesion del enfermero, debe ser algo innato,
generalmente los profesionales enfermeros poseen condiciones que les permite
llegar con sus ensefianzas a los pacientes, sus familiares y comunidad, pues la
educacion es pieza clave en la profesion, es considerada pieza clave de sus
funciones que facilita los cuidados de calidad y contribuye a los cuidados libre de
riesgos(36).

Ardi¢ y colaboradores(37) en el 2022, en Turquia realizan el estudio titulado” El
efecto de los niveles de estrés de las enfermeras en el desempefio laboral
durante la pandemia de COVID-19”, estudio transversal, realizado en una
muestra del estudio de 114 profesionales enfermeros, los datos se obtuvieron a

través de la aplicacion en linea de un cuestionario. Encontraron 66,9%de estrés
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y 53,4% de desempefio laboral, concluyen que el incremento del estrés origina

disminucién del desempefio laboral.

Pourteimour y colaboradores(38)en el 2021 en Irdn con el objetivo de “Evaluar la
relacion entre la carga de trabajo mental y el desempefio laboral de los
enfermeros que brindan atencién a pacientes con COVID-19”. Investigacion
cuantitativa transversal en la que participaron 139 profesionales enfermeros de
la unidad de cuidado critico, utilizaron para recoger los datos el indice de carga
de tareas de la NASA y el cuestionario de desempefio laboral de Paterson,
obtienen como resultados que el 71,95% niveles elevados de carga mental y el
96,4% de los enfermeros presentaban niveles elevados de carga mental
desemperio laboral, respectivamente. Concluyen que existe débil correlacion

positiva entre las variables estudiadas

Mohsen y colaboradores (39), realizaron un analisis con el objeto de estudiar “La
relacion potencial entre la Inteligencia Emocional de los enfermeros y su
desempefio laboral;y examinar el papel mediador del estrés laboral’;
investigacion correlacional predictivo, aplicado a 391 licenciados de enfermeria,
para recolectar los datos se usaron dos cuestionarios on-line, como resultaron
obtuvieron que los niveles de estrés en la poblacion estudiada se encontraba en
68% y el desempefio alcanzé 75%; concluyen que el estrés afecta el desempefio

laboral.

Ramirez y colaboradores(40), en el 2019, en Tumbes, realizaron un estudio
denominado “Estrés laboral y el desempefio de los trabajadores de enfermeria
del servicio de emergencia del Hospital Regional [I-2-Tumbes, 2019”.
Investigacion cuantitativa, descriptiva-correlacional transversal, no experimental,
aplicado a 33 enfermeras de emergencia, a los que se le aplicé escala de estrés
y lista de observacién; obteniendo como resultados, que el 78,8% presenta nivel
medio de estrés y nivel intermedio de desempefio, asi como el 9,1% tiene nivel

bajo de estrés, pero su desemperio es regular.

Mufante (41), en el 2021 en Lima investigan “La relacion que existe entre el
estrés y el desempefio laboral del profesional de enfermeria de la unidad de
respuesta rapida en pacientes COVID-19 durante el primer trimestre del afio

20217analisis no experimental, correlacional realizado con la participacion de 36
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unidades muestrales, en la que se utilizé un cuestionario ademas del inventario
de Maslach, encuentran en relacion al estrés por agotamiento emocional 77,8%
de estrés medio, en despersonalizacion 63,9% estrés bajo y 83,3% en
realizacion personal. En relacion al desempefio laboral encuentran 72.2%
desempeiio adecuado, poco adecuado 22,2% e inadecuado 5,5%. En

conclusion, existe relaciéon directa entre las variables del estudio.

Cubas (42), en el 2018 en Chimbote para “Determinar la relacién que existe entre
el estrés y el desempefio laboral del personal de salud, Centro de salud La
Victoria sector II”. Realizan una investigacién cuantitativa no experimental, no
experimental, correlacional, este estudio se realizé con la participacion de 53
trabajadores, hallando 52,8% de agotamiento emocional alta, 67,9% realizaciéon
personal baja 67,9% y despersonalizacion alta 60,4%; en cuanto al desempefio
en relaciéon a la calidad de su labor 56,6% de calidad, en cuanto a la
responsabilidad, trabajo en equipo y al compromiso con su institucion 47,2%.

Concluyen finalmente e la relacién entre las variables del estudio.

La teoria de enfermeria que sustenta el trabajo es la Teoria de Betty Neuman,
que esta basada en el Modelo de sistemas, en ella explica que este proporciona
la realizacion y adaptabilidad del contexto cuando el profesional enfermero
ejecuta sus actividades, pues el modelo aporta estrategias de afrontamiento a
situaciones que se presentan en el quehacer diario entre el profesional de
enfermeria y el paciente sefiala de manera concreta aspectos relacionados al
cuidado fisico y emocional del paciente critico en cualquier situacidon que esté
presente y sobreponiendo a todo el cuidado humano que debe ser objetivo,
aunque existan estresores del medio fisico los mismos que deben ser atenuados
con el manejo de habilidades blandas por parte de las enfermeras y los otros

profesionales integrantes del equipo de cuidado en estas areas(43).

De la misma manera tenemos la teoria de Joyce Travelbee, con su modelo de
relaciones humanas, propone que todas las acciones del enfermero deben
desarrollarse en un contexto de relacion Persona-persona en el caso del estudio
diremos Enfermero-paciente critico, pues ambos tienen experiencias anteriores
del que brinda los cuidados y del que los recibe, todo en relacion a la satisfaccion

de necesidades del usuario y su entorno familiar, resalta la relacién exitosa de

17



enfermera paciente una vez alcanzado los objetivos trazados para su

recuperacion(44).

Otro modelo que sostiene la definicion del estrés es el del propuesto por Lazarus
y Folkman, quien manifiesta que este se origina de la relacion del ser con el
contexto, es decir evaluacion paralela del cuerpo direccionada al entorno y los
recursos, cuando estos ultimos son valorados como insuficientes e exiguos para
afrontar las necesidades identificadas, aparece el estrés afectado la psiquis y la
salud fisica de la persona entonces se puede aseverar que el estrés es
dindmico(45).

En consideracion a las teorias de enfermeria se J. Travell y B. Neuman, asi como
la teoria de Lazarus y Folkman, la realizacién de este estudio va a favorecer
tedricamente a la identificacion de los estresores laborales del licenciado
enfermero que estan afectando el desempefio laboral de estos profesionales en
el area de emergencia del hospital Maria Auxiliadora, quienes por el alto flujo de
atencion de pacientes que en la actualidad se atiende debido a la pandemia del
SARS CoVd-2 se viene manejando situacion que afecta el cuidado que este
profesional debe brindar al paciente en situacion de emergencia, lo que a su vez
disminuye la calidad de atencién de la institucién. esta identificacion permitira a
lideres enfermeros y directivos plantear estrategias con nuevas herramientas

para

El presente estudio, Se justifica practicamente porque aborda la tematica estrés
laboral y su afectacion en el desemperio laboral del licenciado en enfermeria, se
ha elaborado revisando y analizando las publicaciones en articulos y estudios
relacionados, cuyos resultados serviran para compararlos con los obtenidos en
este estudio, de esta manera podremos determinar el estrés del profesional de
nuestra institucion, emitir sugerencias respectivas, para la implementacion y/o
cambios de estrategias que favorezcan el abordaje de usuarios en situacion
critica de manera oportuna, segura y libre de riesgos del &rea de emergencia del
Hospital Maria Auxiliadora.

El presente estudio, se justifica metodolégicamente porque sera desarrollado
siguiendo los lineamientos de la investigacion deductiva, los instrumentos a

utilizar serdn previamente validados y confiables, que permitan obtener
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informacion con un rango de error no mayor al 0,5, de esta manera los resultados
obtenidos podran servir no solo a la institucion si no para la realizacién de otras

investigaciones nacionales y mundiales relacionadas a la tematica.

Por lo expuesto nos planteamos como objetivo Determinar los niveles de estrés
qgue influyen en el desempefio laboral del profesional de enfermeria del servicio

de emergencia del Hospital Maria Auxiliadora en el afio 2022.
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[l. MATERIALES Y METODOS

2.1 Enfoque y disefio de la investigacion
Se trata de una investigacion cientifica de enfoque cuantitativo, estudios
distinguidos por ser sistematico, racional que permite realizar la verificacion
del fendmeno que se observa en la realidad (46).
El disefio a abordar sera el No experimental, correlacional, que se encuentra
dentro de los disefios relacionales, que relacionan dos variables, cuyos
analisis estadistico de los resultados se realizara a través de la estadistica

paramétrica(47).

2.2 Poblacion, muestray muestreo
Considerando que la poblacién en un estudio de investigacion es definida
por Arias(48) como “es un conjunto finito o infinito de elementos con

caracteristicas comunes para los cuales seran extensivas las conclusiones
de la investigacion”, en nuestra investigacion la poblacion estara integrada

por los licenciados en enfermeria que laboran en el servicio de emergencia

del Hospital Maria Auxiliadora, que son en numero de 30.
La inclusion de los participantes se fundamenta en los siguientes:

Criterios de Inclusion: licenciados en enfermeria que laboran en el area de
emergencia con un tiempo aproximado de 2 afios, nombrados o con contrato
CAS y que estén de acuerdo de ser parte del estudio mediante la firma del

compromiso de participacion.

Criterios de exclusion: seran los enfermeros que no firmen su compromiso
de participacion, se encuentren ausentes por cualquier indole o tengan

menos de 2 afios de labor en el area.

Muestra: Usaremos muestreo de tipo censal, tipo de muestreo que considera
a todos los elementos que conforman la poblacion analizada debido a que

es pequeia (49).
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2.3 Variables de investigacion
Variable: Nivel de Estrés
Definicion Conceptual: El estrés es definido como un desequilibrio entre
los requerimientos y la capacidad para afrontarlos, cuando los conocimientos
no se ajustan a la realidad, ocasiona reacciones fisicas y mentales, ante el
cual se muestra un nivel de autonomia minima; el incremento de la carga
laboral y el incremento de la demanda afecta de manera negativa la salud

fisica, mental y social(50).

Definicion operacional: El estrés del profesional enfermero que labora en el
servicio de emergencia del Hospital Maria Auxiliadora sera calculado a través
de la medicion de las tres dimensiones (cansancio emocional,
despersonalizacion y realizacion personal) e indicadores con los cuales se ha
elaborado las interrogantes del instrumento a utilizar para recoger los datos

necesarios para medir la variable.

Variable: Desempeiio laboral
Definicion Conceptual: El desempefio laboral es el comportamiento o
conducta del trabajador para desarrollar competentemente sus obligaciones

inherentes a un puesto de trabajo(51).

Definicion operacional: ElI comportamiento o conducta del profesional
enfermero que labora en el servicio de emergencia del Hospital Maria
Auxiliadora sera calculado a través de la medicion de las cuatro dimensiones
(desarrollo profesional, participacion en la gestion, relaciones interpersonales
y habilidades para la ensefianza) e indicadores con los cuales se ha
elaborado las interrogantes del instrumento a utilizar para recoger los datos

necesarios para medir la variable.
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2.4 Técnicas e instrumentos para la recoleccién de datos

Para la recogida de la informacion se usard como técnica la encuesta, la que
busca obtener los datos de algunos elementos especificos(52),por tanto
utilizaremos como instrumentos dos cuestionarios politdmicos elaborados por
Fuentes (53) en Lima en el afio 2022, que se aplicara a los profesionales
enfermeros del area de emergencia del Hospital Maria Auxiliadora,
considerando para tal efecto la aplicacién los criterios de inclusion y
exclusion. El instrumento para medir el nivel de Estrés esta compuesto por 3
dimensiones: Cansancio emocional, despersonalizacion y realizacion
personal) y 22 items; con valores finales de Nunca:1, Casi nuca: 2, A veces:
3, Casi siempre: 4 y Siempre:5, y criterios de asignacion de valor de Alto: 82-
110 puntos, Medio :52-81 puntos y Bajo: 22-51 puntos. Por otro lado, el
instrumento que mide el desempefio laboral consta de 4 dimensiones:
desarrollo profesional, participacion en la gestidn, relaciones interpersonales
y habilidades para la ensefianza, y 40 items; con valores finales de Nunca:1,
Casi nuca: 2, A veces: 3, Casi siempre: 4 y Siempre:5, y criterios de
asignacion de valor de alto: 148-200 puntos, medio:94-147 puntos y bajo: 40-
93 puntos.

Validez y confiabilidad: Ambos instrumentos fueron validados por Fuentes
(53) en Peru, durante el 2022,en su investigacion “Estrés y desempefo
laboral en el profesional de enfermeria del Hospital 11-1 Moyobamba,2021”,
validado por 3 jueces expertos, el cuestionario de estrés tuvo una
ponderacion final de 91 puntos y la ponderacion de instrumento desempefio
laboral obtuvo 90,66 puntos. La confiabilidad estadistica con Alpha de
Cronbach obteniendo 0,8873 para la medicion del nivel de estrés y 0,8819

para el desempefio laboral.

2.5 Plan paralarecoleccion de datos
Con el objetivo de iniciar la recoleccién de datos del estudio, solicitaremos
la documentacion que nos acredite como estudiantes de la segunda

especialidad de la Universidad Maria Auxiliadora; el cual sera presentado
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ante la direccidén del Hospital Maria Auxiliadora, con una copia a la oficina
de Apoyo a la Docencia e Investigacion, a la jefa del departamento de
enfermeria del hospital y a la jefa del servicio de emergencias, con quien
coordinaremos una exposicion de los objetivos del estudio a las unidades
muéstrales que lo conforman de tal manera que podamos obtener de ellas
su aceptacion de ser parte del estudio. Se estima que el tiempo para
completar ambos cuestionarios sera entre 35-40 minutos por unidad

muestral.
2.6. Método de analisis estadisticos

Analisis descriptivo: este analisis nos permitira ejecutar el analisis y la
interpretacion de la informacion obtenida, ordenandolos de manera precisa,
para luego utilizar el software SPSS 26 para elaborar las tablas y graficos
estadisticos asi como nos permitird obtener las medidas de tendencia

central (media, moda, mediana) de la muestra (54).

Andlisis inferencial: El analisis inferencia permite la elaboracion de las
conclusiones y recomendaciones del estudio realizado, en funcién a la
informacion obtenida; se ejecutara a través del estadistico Rho de Spearman

de tal manera que podamos responder a la pregunta de investigacion (55).

2.7. Aspectos Eticos.

Las consideraciones éticas y principios bioéticos que consideramos estan en

correspondencia con el andlisis son:

Beneficencia: Es el primer principio que involucra a todas las profesiones de
la ciencia de la salud, a través del cual los profesionales enfermeros
garantizamos que los resultados de las investigaciones realizadas beneficien
a nuestros usuarios, en relacion al estudio la identificacion del estrés servira
para implementar herramientas de afrontamiento (56).

No maleficencia: Significa que nuestra acciones como investigadores no

causaran dafio o perjuicio a las unidades muéstrales (57).
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Autonomia: En todo momento se respetara la opinion y el deseo de los
integrantes de la muestra, dejando a su libre potestad su participacion o retiro
del estudio (58).

Justicia: En relacién a este principio garantizamos que los instrumentos
seran aplicados a todas las unidades muéstrales que cumplan los criterios de

inclusion sin distincién alguna (59).
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ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

3.1. Cronograma de actividades

ACTIVIDADES

JUNIO

JULIO

AGOSTO

SETIEMBRE

OCTUBRE

NOVIEMBRE

1

2

3

4

1123 |4

112|334

1

2

3

4

Identificacion del problema

Busqueda bibliografica via internet de los repositorios

Elaboracion de la introduccién: Situacion
problematica, marco teérico referencial y
antecedentes.

Construccion de la seccion introduccion: referente a
la importancia y justificacion de la investigacion

Determinar y enunciar los objetivos de la
investigacion dentro de la introduccién

Definicion de la seccion material y métodos: Enfoque
y disefio de investigacion.

Determinacion de la Poblacién, muestra y muestreo.

Eleccién de las técnicas e instrumentos de
recolecciéon de datos

Elaboracién de la seccién material y métodos:
aspectos bioéticos.

Elaboracién de la seccién material y métodos:
Métodos de analisis de informacion

Elaboracién de aspectos administrativos de estudio.

Elaboracion de anexos.

Evaluacién anti plagio - TURNITING

Aprobacion de proyecto.

Sustentacion de proyecto




3.2. RECURSOS FINANCIEROS

(Presupuesto y Recursos Humanos)

MATERIALES 2021 2022 TOTAL
Jun  |aue [aco[ser |oct|nov[pic [EnE [FEB | MAR

Equipos:

Laptop S/2,800 S/2,800

Disco duro extraible S/ 190 S/ 190

Utiles de

escritorio

Boligrafo S/ 40 S/ 40

Tableros S/ 180 S/ 180

Papel Bond A4 S/18 S/ 18 S/ 36

Material

bibliogréafico

Libros S/100| S/80| S/20| S/40 S/ 240

Fotocopias s/5| s/10]| s/5| s/10f sr10| s/5| s/10 S/15| S/50 S/ 120

Impresiones s/10| s/10| s/10| s/10] s/1of s/10 S/ 60 S/20| s/50 S/ 190

Empastado S/320 S/320

Otros

Movilidad S/50| S/50 S/ 100

Alimentos S/40| S/40| s/40| S/40| S/40| sr40| sr40| S/100 S/40| S/40 S/ 460

Telecomunicaciones s/15| s/15| s/15| s/15| s/15| s/15( s/15]  S/15 S/15| s/15 S/ 150

Recursos

humanos

Digitadora S/50 S/ 100 S/ 150

Imprevistos S/100 S/100 50 100 | 22.80 S/50 | S/465..60

TOTAL S/3210| S/273| S/90| S/215| S/75| S1170| Si65| S/513[S/155.60 | /355 [ S/5122.60
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ANEXO A: Operacionalizacién de las variables

Tipo de Criterios
Variable variable Definicién conceptual Definicién operacional Dimensiones Indicadores N° de Valor final para
seglin su items asignar
naturalezay valores
escalade
medicién
Nivel de Cualitativa El estrés es definido como | El estrés del profesional | Cansancio Sensacion de 1-9 Siempre: 5
Estrés Ordinal un desequilibrio entre los | enfermero sera calculado | emocional depresion Casi Bajo: 22-
requerimientos y la | através de la medicién de Agotamiento siempre: 4 | 49 ptos.
capacidad para afrontarlos, | las tres dimensiones e emocional Algunas
cuando los conocimientos | indicadores con los cuales Respuestas veces:3 Medio:
no se ajustan a la realidad, | se ha elaborado las impersonales Casi 50-77
ocasiona reacciones fisicas | interrogantes del | Despersonalizaci | Insensibilidad en la 10-14 nunca:2 ptos.
y mentales, ante el cual se | instrumento a utilizar para | 6n atencién Nunca: 1
muestra un nivel de | recoger los datos Competencia y
autonomia  minima; el | necesarios para medir la realizacion Alto: 78-
incremento de la carga | variable. Acompafiamiento 105 pts.
laboral y el incremento de la Realizacion Importancia de su 15-22
demanda afecta de manera personal labor
negativa la salud fisica, Interés
mental y social (50). Amor propio
Desempefio | Cualitativa El desempefio laboral es el | El comportamiento o Desarrollo Trabajo en equipo 1-10 Siempre: 5
Laboral Ordinal comportamiento o conducta | conducta del profesional profesional Saberes previos Casi Bajo : 40-
del trabajador para enfermero que labora en Compromiso siempre: 4 | 93 ptos.
desarrollar el servicio de emergencia Capacitacion Algunas
competentemente sus del Hospital Maria Participacion en Elaboracion de 11-20 veces:3 Medio:94-
obligaciones inherentes a Auxiliadora seré calculado | la gestion herramientas de Casi 146 ptos.
un puesto de trabajo(51). a través de la medicién de trabajo nunca:2
las cuatro dimensiones e Toma de decisiones Nunca: 1 Alto: 147-
indicadores con los Compromiso 200 pts.
cuales se ha elaborado Relaciones Comunicacion 21-30
las interrogantes del interpersonales Trabajo colaborativo

instrumento a utilizar para

Clima laboral




recoger los datos
necesarios para medir la
variable.

Habilidades para
la ensefianza

Alcance de objetivos
Desarrollo de
competencia
Satisfaccion de
usuarios

Promocioén de
participacion

31-40
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ANEXO B: Instrumentos de recoleccién de datos

Variable 1: Estrés laboral

Indicaciones: Marque una casilla con una X la respuesta que mas crea conveniente, de acuerdo a

su percepcién sobre la carga de trabajo dentro de sus labores.

1 2 3 4 5
Nunca Casi Nunca A Veces Casi Siempre Siempre
Ne | items 21345

Dimensioén 1: Cansancio emocional

1 | Me siento emocionalmente agotado por mi labor

2 | Me siento cansado al final de la jornada de laboral

3 | Me siento cansado cuando me levanto por la mafiana y tengo que ir a
trabajar

4 | Trabajarjornadas de 12 horas con atendiendo muchos pacientes me agota

5 | Me siento "quemado" por mi trabajo

6 | En algunos turnos siento frustracién

7 | Creo que trabajo demasiado.

8 | Trabajar directamente con pacientes es estresante

9 | Me siento fatigado.

Dimensién 2: Despersonalizacidn

10 | Mi trato hacia algunos pacientes es impersonal.

11 | Me he vuelto mas insensible con los demés desde que ejerzo mi profesion.
12 | Me siento preocupada pues la labor que realiza me insensibiliza.

13 | Me despreocupa la situacién de mis pacientes

14 | Percibo que los pacientes piensan que soy responsable de su mejoria

Dimensioén 3: Realizacién Personal

15

Tengo empatia con los sentimientos de mis pacientes

16

Considero que mi trato esta acorde a las necesidades de cada paciente.

17

Mi labor es influyente en la vida de los usuarios y mis compafieros de labor

18

Me siento muy activa.

19

Me es facil crear una atmdsfera de relajacion para mis pacientes

20

Al final de la jornada me siento satisfecha con la labor realizada con mis
pacientes

21

Hasta la fecha estoy alcanzando las metas propuestas tanto profesional
como personalmente

22

Asumo responsabilidad y empatia ante los problemas que se presentan
en mi labor diaria
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Variable 2: desempeiio laboral

1 2 3 4 5
Nunca Casi Nunca A Veces Casi Siempre Siempre
N | items 2|3]4]5

Dimensién 1: Desarrollo profesional

=

Contribuyo para que el trabajo en el servicio sea éptimo

Considero el potencial de mis compafieros para realizar el trabajo

Identifico los saberes previos de mis colegas.

Realizo andlisis critico de manera coherente

Suelo compartir mis experiencias profesionales con mis colegas.

Me he trazado metas para mejorar profesional y personalmente.

N (OO WN

Reconozco y considero las ideas buenas de mis colegas para mejorar
nuestro trabajo

Planteo la realizacion de trabajos académicos, asi como la mejora
actitudinal en el servicio

Participo en las actividades académicas de la institucion.

10

Me preocupo por capacitarme y mantener mis conocimientos actualizados.

Dimensién 2 : Participacion en la gestion

11

Identifico los riesgos antes de tomar alguna decision que involucre a la
institucion.

12

Admito mis errores en el desarrollo de mis funciones

13

Asumo con responsabilidad las consecuencias de las acciones y
decisiones

14

Los objetivos institucionales son prioritarios en mi labor diaria

15

Pongo en préctica los acuerdos del servicio

16

Tomo decisiones que conllevan gran dificultad en la institucion

17

Tengo experiencia y capacidad en el manejo de temas de gran
complejidad

18

Considero efectivas mis habilidades comunicativas

19

Tengo claro los objetivos institucionales

20

Acepto los cambios propuestos que estén acordes a los objetivos
institucionales

Dimensién 3: Relaciones interpersonales

21 | Comparto mis ideas y opiniones acerca de vision de la institucion

22 | Mantengo buenas relaciones interpersonales

23 | Participd activamente en las actividades institucionales

24 | Mis acciones favaorecen a la comunicacién con mis colegas

25 | En el servicio se respira un buen clima laboral

26 | Considero que tengo condiciones socio afectivas que facilitan el liderazgo
27 | Me siento motivado a participar en las actividades institucionales

28 | Promuevo el ambiente de colaboracion y compromiso con la institucion.
29 Promuevo espacios de dialogo profesional con los directivos de la

institucion.
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Se discrepa de forma alturada con el equipo directivo para mejorar el

30 . .
trabajo corporativo.
Dimension 4: Habilidades para la ensefianza

31 | Promuevo y participo en el logro los objetivos que la institucion planifica.

32 Aporto al desarrollo de la competencia tanto cognitivas como actitudinales
en los colegas.

33 Realizt_) un trabajo en equipo con la mayoria de los colegas para mejorar
el servicio

34 _Ger_1ero_ un ambiente adecuado para la convivencia armoniosa a nivel
institucional.

35 | La satisfaccion del usuario debe ser estrategia institucional.

36 | El resultado de nuestras evaluaciones es entregado a cada licenciado.

37 Tengo como objeti\{o primprdial desarrolllellr al méximo las capacidades del
personal en formacién asignado al servicio

38 El rgsyltado de la evaluacion interna de la institucion es favorable para mi
servicio

39 Promqevo el trabajq colaborativo entre colegas en la prestacién de los
servicios a los usuarios.

40 Los directivos apoyan nuestra labor para el desarrollar de manera

eficiente nuestra funcion.
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UMA Anexo C. Consentimiento Informado

Universidad
Maria Auxiliadora

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION

Usted ha sido seleccionada para formar parte esta investigacién en salud. Por lo que le
pedimos que lea atentamente la informacion descrita en las siguientes lineas, de tal manera
gque se mantenga informada del objetivo que pretendemos.

Titulo del proyecto: Para medir el “Nivel de estrés y desempefio laboral en los enfermeros
del servicio de emergencia del Hospital Maria Auxiliadora”

Nombre del investigador principal: Yeni Elidi, Mitac Afiaguari

Propésito del estudio: La presente investigacion pretende conocer la relacion entre el
nivel de estrés y el desempefio laboral en los enfermeros del servicio de emergencia del
Hospital Maria Auxiliadora.

Beneficios por participar: Esta investigacion aclara las ideas sobre las estrategias y
técnicas de afrontamiento que deben implementarse en el servicio de emergencia para que
el profesional enfermero pueda hacer frente a la problemética que pudiera presentarse en
su entorno laboral.

Inconvenientes y riesgos: No existen riesgo alguno para el desarrollo del estudio

Costo por participar: Las unidades muéstrales no tendran que abonar ningin pago para
ser parte de la muestra

Confidencialidad: Los resultados obtenidos Unica y exclusivamente para fines
académicos.

Renuncia: Las unidades muéstrales tienen la facultad de negarse a participar o seguir
participando en el estudio.

Consultas posteriores: De tener alglin cuestionamiento previo o durante el proceso que
este en relacion con el tema investigado, pueden ser consultadas dirigiéndose a la Lic.
Mitac Afaguari Yeni Elidi investigadora principal a través del celular (956173990) email
elidiyeni@gmail.com ; Asi mismo les informamos que puede realizar cualquier consulta a
los integrantes del Comité de Etica, para efectuar cualquier sospecha de manipulacién de
la informacién que nos brinda. Contacto con el Comité de Etica de la UMA, ubicada en la

Provincia de Lima, distrito de San Juan de Lurigancho, correo electrénico.
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Participacién voluntaria:

Su colaboracion en esta investigacion es totalmente potestativa, por lo que esta
facultada para rechazarla cuando crea conveniente.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO:

Expreso haber analizado y entendido, lo que explica lo plasmado en el documento,
ademas de estar satisfecha de las respuestas recibidas por parte de los
investigadores, por otra parte, declaro no haber sido obligada, influenciada ilicitamente
para colaborar con el estudio y por dltimo me comprometo en contribuir de manera
voluntaria en su realizacion.

Nombres y apellidos del participante o Firma o huella digital
apoderado

N° de DNI:

21458865

N° de teléfono: fijo o mévil o WhatsApp
956173990

Correo electrénico

elidiyeni@gmail.com

Nombre y apellidos del investigador Firma

Yeni Elidi Mitac Ahaguari

N° de DNI

21458865
N° teléfono movil
956173990

Nombre y apellidos del responsable de Firma
encuestador

Yeni Elidi Mitac Afaguari

N° de DNI

21458865
N° teléfono

956173990

Datos del testigo para los casos de Firma o glilei,l[g}
participantes iletrados g

Nombre y apellido:

DNI:
Teléfono:

Acuso recibida copia del documento.

Firma del participante


mailto:alvarezchristian529@gmail.com

